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RESUMO

LIMA, IGOR SILVA. A APLICABILIDADE DA TERAPIA A LASER DE BAIXA
POTENCIA NAS PRINCIPAIS ALTERACOES ORAIS ENCONTRADAS EM
CRIANCAS COM LEUCEMIA : UMA REVISAO NARRATIVA. 2024. 67 folhas.
Monografia. (Especializagdo em [Oncologia]) — Hospital Central do Exército. Rio de
Janeiro,2024.

O cancer ¢ um conjunto de doengas presentes nos individuos a partir da proliferacdo celular
desordenada, cujo tratamento implica no comprometimento da saude bucal. Na infancia, a
leucemia ¢ o tipo mais prevalente de cancer e repercute alguns agravos orais como a mucosite,
herpes, candidiase, entre outros, que podem ser tratados com a terapia a laser de baixa
poténcia em razao das propriedades fisicas e seus beneficios bioldgicos e psicossociais. Este
trabalho teve como objetivo realizar uma revisdo narrativa, investigando quais sdo os
beneficios da terapia a laser de baixa poténcia para em criancas com leucemia e sua aplicagao
nas alteragdes orais mais prevalentes. Foi realizada em Abril de 2023, a partir da chave de
busca elaborada, a pesquisa de artigos publicados em seis bases de dados eletronicas
(Pubmed, Scopus, Web of Science, Embase, BVS-Lilacs e Cochrane Library). Ao total, foram
encontrados 451 estudos. Apos aplicacdo dos critérios de exclusdo e inclusdo, foram
selecionados 13 estudos para leitura na integra e extragdo de dados. Observou-se que a
Mucosite Oral ¢ o agravo de saude bucal mais prevalentemente encontrado nestes pacientes
e pode ser controlada e prevenida com o uso da terapia a laser de baixa poténcia. Outros
agravos de saude bucal também foram achados neste publico, tais como: carie, doenga
periodontal, maloclusdo, infec¢des orais, xerostomia, trismo, osteorradionecrose, dentre
outras alteragdes orais. No entanto, os estudos ndo detalharam como as demais complicacdes
orais podem ser manejadas com tal terapia. Conclui-se que a atuagdo do cirurgido-dentista ¢
importante e deve ser incluida no cuidado do paciente infantil com leucemia e compor a
equipe multidisciplinar com o fim de propiciar a integralidade e humanizagao do cuidado em
saude.

Palavras-chaves: Leucemia, Odontopediatria, Crianga, Terapia a Laser.



ABSTRACT

Cancer is a set of diseases present in individuals due to disordered cell proliferation, the
treatment of which involves compromising oral health. In childhood, leukemia is the most
prevalent type of cancer and affects some oral diseases such as mucositis, herpes, candidiasis,
among others, which can be treated with low-power laser therapy due to the physical
properties and its biological and psychosocial. This work aimed to carry out a narrative
review, investigating the benefits of low-level laser therapy in children with leukemia and its
application in the most prevalent oral disorders. A search for articles published in six
electronic databases (Pubmed, Scopus, Web of Science, Embase, BVS-Lilacs and Cochrane
Library) was carried out in April 2023, using the search key created. In total, 451 studies were
found. After applying the exclusion and inclusion criteria, 13 studies were selected for full
reading and data extraction. It was observed that Oral Mucositis is the most prevalent oral
health problem found in these patients and can be controlled and prevented with the use of
low-power laser therapy. Other oral health problems were also found in this population, such
as: caries, periodontal disease, malocclusion, oral infections, xerostomia, trismus,
osteoradionecrosis, among other oral changes. However, studies have not detailed how other
oral complications can be managed with such therapy. It is concluded that the role of the
dental surgeon is important and must be included in the care of child patients with leukemia
and be part of the multidisciplinary team in order to provide comprehensiveness and
humanization of health care.

Keywords: Leukemia, Pediatric Dentistry, Child, Photobiomodulation.
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1. INTRODUCAO
O Cancer corresponde a um conjunto de doengas que atingem 6rgdos e tecidos a partir
da proliferacdo celular desordenada, cuja etiologia ¢ diversa e pode causar perda da qualidade

de vida e morte dos individuos (Inca, 2011).

A Leucemia ¢ uma doenca maligna dos leucocitos do sangue e se caracteriza pela
presenca de células anormais e imaturas na medula dssea. E a neoplasia mais frequente na
infancia, correspondendo a 30-35% dos casos de cancer neste segmento, sendo o tipo mais

prevalente de cancer (Opas, 2021).

Na literatura atual, estd embasado cientificamente que o tratamento oncologico pode
trazer impactos para a cavidade oral e comprometer a qualidade de vida de criangas em trata-
mento oncoldgico, havendo maior prevaléncia de agravos em saude bucal, quando comparado
com criancas sem esta condi¢ao. Dentre as complicagdes orais relatadas pelos autores pode-se
incluir: mucosite, infecgdes oportunistas, inflamacao gengival e sangramento, xerostomia e
maior susceptibilidade para desenvolver lesdes cariosas. A toxicidade do tratamento quimiote-
rapico ¢ um efeito complicador para o desenvolvimento de doengas bucais nesta populagao.
Logo, o manejo de tais pacientes deve abordar melhores estratégias preventivas (Wang et al.,

2021).

No atendimento odontoldgico, ¢ muito comum o atendimento de criangas com leuce-
mia. Estes pacientes podem apresentar necessidades restauradoras, endoddnticas, cirurgicas,
protéticas, reabilitadoras, estomatologicas entre outras. No entanto, o tratamento odontolégico
proposto deve ser realizado com planejamento rigoroso, de acordo com as caracteristicas espe-

cificas dessa doenga, além de seguir as orientagcdes médicas. O manejo odontoldgico requer
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articulacdo com outros profissionais de saide de modo a garantir a integralidade e seguranca

do paciente (Mcdonald et al., 2011) (Guedes-Pinto et al., 2016).

Segundo Neville (2016), o tratamento antineoplédsico causa dano na mucosa oral a partir
de um complexo evento molecular na regido dos tecidos epitelial e conjuntivo adjacentes,
predispondo a inflamag¢do local nos tecidos moles orais, além de comprometer a anatomia e

fisiologia da cavidade oral.

As lesdes primarias sdao induzidas pela infiltragao de células malignas nas estruturas
bucais em infiltrados leucémicos. As lesdes secundarias sao o resultado do carater mielofitico
da doenga. Este grupo inclui sintomas de anemia, aumento da tendéncia a sangramentos € maior
suscetibilidade a infecgdes. Ja as tercidrias geralmente resultam da complexa interacao da pro-
pria terapia, seus efeitos colaterais ou uma condicao sistémica decorrente da terapia. Tais lesoes
e complicagdes incluem ulceras, mucosite, alteracdo do paladar, descamacao da pele, candidi-
ase, sangramento gengival, xerostomia, disfagia, infecgdes oportunistas, trismo, etc (Neville et

al.; 2016).

A Mucosite Oral ocorre mais intensamente em jovens do que nos pacientes mais velhos
em virtude do desenvolvimento celular em criangas ser mais veloz, o que permite, no entanto,
uma melhor recuperagdo em menor tempo. Esta lesdo possui um aspecto variado desde uma
mucosa inflamada até tornar-se atrofica e ulcerada, aumentando o risco para ocorréncia de
septicemia. Ela pode acabar por limitar as fun¢des de fala e mastigacdo, além de causar dor e
comprometer a qualidade de vida das criancas, impedindo também a realizagdo da higiene oral.
Em casos graves, esses pacientes podem ser internados em hospitais, receber alimentacao
parenteral e medicag¢do endovenosa. O pior cendrio ¢ interromper o tratamento oncoldgico até

que a mucosite esteja controlada. Este ¢ o agravo em satde bucal com maior potencial de
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comprometer a vida dos pacientes, quando comparado aos outros anteriormente mencionados

(Sasada et al., 2013).

Segundo a OMS (Organizagdo Mundial da Saude), a Mucosite Oral pode ser

classificada clinicamente como demonstra o quadro 1 e exemplifica a figura 1 :

Quadro 1 - Classificagao da Mucosite Oral

Grau 0 | Auséncia de lesGes

Graul | Eritema e desconforto, com ou sem sintomatologia dolorosa

Grau 2 Presenca de ulceras, sendo possivel ingerir alimentos sélidos

Grau 3 Presenca de ulceras, sendo possivel somente ingerir alimentos liquidos

Grau 4 Presenga de Ulceras, ndo sendo possivel ingerir alimentos sélidos nem liquidos

Fonte: OMS,1979

Figura 1: Representacdo dos graus de Mucosite Oral - Grau 1 (A); Grau 2 (B); Grau 3
(C); Grau4 (D e E)

Fonte: OMS,1979

O tratamento com laserterapia de baixa intensidade € a que tem mostrado maior indice
de sucesso em razdo dos seus principais efeitos analgésicos, anti-inflamatorios e
biomoduladores. Ela ¢ capaz de promover a cicatrizagao da mucosa oral, reduzir a inflamagao,
a dor, além de se mostrar uma grande aliada na prevengao deste agravo em saude bucal. Ela

também pode ser usada para o tratamento de outros agravos tais como herpes labial, aftas,



16

hipersensibilidade dentinaria, trismo, e parestesia. Trata-se de uma fonte de luz com
propriedades fisicas capazes de perpassar os tecidos orais e causar reparagdo celular (Barrero

et al.,2019).
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2. OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL:

® (onhecer, através de uma revisdo narrativa, quais sdo as principais
alteragdes orais encontradas em criangas com leucemia que sdo

passiveis de serem tratadas com laser de baixa poténcia.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS:

® Compreender a importancia e contribuicdo da Odontologia para a
qualidade de vida de criangas com leucemia ;

® Buscar quais sdo os beneficios obtidos com o tratamento com
laserterapia de baixa poténcia para criangas em tratamento oncoldgico;

® Analisar o manejo das complicagdes orais decorrentes do tratamento da
leucemia ;

® Esclarecer a importancia do cuidado multidisciplinar na atengdo as
criangas com leucemia visando promover uma abordagem terapéutica

integral.
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3. METODOLOGIA

O presente trabalho se deu a partir de uma revisao narrativa. Foi utilizada para elaboracao
da pergunta norteadora deste estudo a estratégia Population (Populacio), Concept (Conceito)
e Context (Contexto) (PCC), sendo P- criangas, C- alteragdes orais passiveis de serem tratadas
com terapia a laser de baixa poténcia e C- leucemia. A pergunta norteadora deste trabalho ¢ a
seguinte: ’Quais sdo as alteragdes orais mais frequentes em criancas com leucemia que podem

ser tratadas com laserterapia de baixa poténcia?’’

Como critérios de elegibilidade foram incluidos artigos cientificos completos e revisdes de
literatura que abordaram as alteragdes orais passiveis de serem tratadas com terapia a laser de
baixa poténcia em criangas com leucemia, sem restri¢ao de idioma e local de realizacao da
pesquisa. Foram excluidos estudos conduzidos em criangas com outros tipos de cancer e/ou
que continham outras alteracdes sistémicas ou algum tipo de sindromes, estudos com animais,
estudos laboratoriais, publicacdes nao cientificas, projetos de pesquisa, monografias, trabalhos
de conclusdo de curso, dissertacdes, resumos de congressos, cartas ao editor e opiniao de

especialistas.

Para a realizagdo da busca bibliografica foram consultadas as seguintes bases de dados:
PubMed/Medline, Web of Science (WOS), Scopus, Embase/Elsevier, Cochrane Library e
LILACS/Biblioteca Virtual em Saude (BVS). O periodo da busca ocorreu no més de abril de
2023. A pesquisa dos artigos nas bases de dados se deu através de uma chave de busca que foi
confeccionada pelos autores deste trabalho para a base Pubmed/Medline de acordo com as
palavras chaves: Leucemia, Odontopediatria, Crianca e¢ Terapia a Laser extraidas dos
Descritores em Ciéncias da Saude (DECS). Também foram consultados eletronicamente no
National Library of Medicine os termos relacionados as palavras chaves. A estratégia de busca

adaptada e utilizada nas diferentes bases de dados pode ser consultada no anexo 1.

Os artigos identificados foram importados pelo gerenciador de referéncias EndNote Web®
onde os estudos duplicados foram removidos. Posteriormente, os estudos remanescentes foram
transferidos para o programa gratuito Rayyan® para a sele¢do dos artigos. Nesta primeira
etapa, o processo de selegdo dos estudos foi executado pelo pesquisador principal e pela

orientadora deste trabalho, de forma cega, onde um nao teve acesso a decisao do outro.

A selecdo dos estudos foi realizada através da leitura do titulo e do resumo aplicando os

critérios de elegibilidade previamente definidos. Em um segundo momento, onde as decisdes
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prévias puderam ser visualizadas, a divergéncia na tomada de decisdo da inclusao/exclusao dos

estudos foi resolvida em reunido de consenso entre o pesquisador principal e a orientadora.

Nao houve necessidade de realizar reunido de consenso entre pesquisador principal,
orientadora e co-orientadora. Foi elaborado um fluxograma, através da plataforma PRISMA,

exemplificando o processo de selegdo dos artigos, conforme exemplificado na figura abaixo :

Figura 2 - Fluxograma dos artigos selecionados para estudo

Identificacdo de novos estudos em bases de dados e registros

Registros identificados em:
Basesdedados |n = 6)
3 PUBMED (n = 410)
§ SCOPUS (n= 3) Artigos removidos antes da Triagem:
= WOS (n» 3) — Duplicatas
- EMBASE (n = 30) n=7
.§ BVS-LILACS (n= 3)
= COCHRANE LIBRARY (n = 2)
Registros (n=0)
' .
Artigos Triados Artigos Excluidos
n=444 . n=384
. Y x =
Artigos Buscados em pesquisa . Artigos ndo encontrados
g n=46 n=5
k) l
- \J .
Artigos escolhidos por critérios Artigo excluido:
n=14 nao encontrado
n=1
8 Y .
;g Artigos incluidos nos estudos
'8' n=13

Os artigos selecionados foram lidos na integra pelo pesquisador principal para
confirmacdo dos critérios de inclusdo e processo de extracdo dos dados. Os dados extraidos
foram inseridos na planilha do Microsoft Excel 2023 (Apéndica 2) que foi elaborada em
conjunto pelos trés pesquisadores de acordo com a proposta metodoldgica deste trabalho.

Foram coletados dados acerca das caracteristicas do estudo (autor, ano de publicagao,

titulo, pais, idioma, tipo e objetivos do estudo, periddico e tamanho da amostra); caracteristicas
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do paciente (idade, género, etnia e tipo de leucemia); caracteristicas da condi¢do bucal
(alteracdes orais e grau de Mucosite Oral); caracteristicas do tratamento proposto para a
condi¢do bucal (tipo de tratamento proposto, protocolo de laser e caracteristicas do laser);
identificacdo dos profissionais envolvidos no tratamento, principais resultados e conclusdao do
artigo.

Nao foi avaliada a qualidade metodolégica (risco de viés) dos artigos incluidos.
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4. RESULTADOS

Observa-se que 04 dos estudos selecionados aconteceram no Brasil (Cavalcanti et
al.,2018; Kuhn et al., 2009; Soares et al., 2020; e Curi et al.,2018), reportando o uso de
laserterapia e outras alternativas ao tratamento da Mucosite Oral e como ¢ a coordenagdo de
cuidado do paciente infantil com leucemia nos servigos odontoldgicos. Os estudos europeus
(Valéra et al.,2014; Ferrandez-Pujante et al., 2022) sao Revisao de Literatura sobre orientagdes

no cuidado da satide bucal do paciente infantil com leucemia.

Os estudos de Ritwik e Chrisentery-Singleton (2020), Mathur et al. (2012) e de
Padmini e Bai (2014) sdo trabalhos de revisao de literatura que abordam a importancia do
cuidado da satde bucal do paciente infantil com leucemia linféide aguda e a necessidade de
manejo das complicacdes orais a ser realizado por um profissional da Odontologia. O estudo
de Bousaadani et al. (2015) também ¢ uma revisao de literatura, cujo tema ¢ a prevencao e
controle da Mucosite Oral em paciente infantil com cancer, reforcando a importancia da terapia

a laser de baixa poténcia para o manejo eficaz deste agravo oral mais prevalente.

Os estudos de J.A. Garrocho-Rangel et al.(2018), Karaman et al. (2021) e Reyad et al.
(2022) sao pesquisas clinicas (ensaios clinicos randomizados) realizadas em pacientes infantis
diagnosticados com leucemia linféide aguda que desenvolveram Mucosite Oral durante o
tratamento quimioterapico, sendo que os dois tltimos estudos fizeram uso da terapia a laser de

baixa poténcia com o intuito de manejar e controlar a severidade da Mucosite Oral.

Em relacdo ao idioma, 12 estudos foram publicados em inglés (Cavalcanti et al., 2018;
Karaman et al.,2022; Padmini et Bai, 2014; Valéra et al., 2015; J.A. Garrocho-Rangel et al.,
2018; Mathur et al., 2012; Ferrandez-Pujante et al., 2022; Ritwik e Chrisentery-Singleton,
2020; Curi et al.,2018; Kuhn et al., 2009; Reyad et al., 2022; e Soares et al.,2020) e 01 estudo

foi publicado em francés (Bousaadani et al., 2015).

Constata-se que os estudos de revisao de literatura (06 artigos) ndo mencionam a
quantidade de amostras em relacdao ao género € nem faixa etaria dos pacientes com maior risco
e tendéncia a desenvolver a Mucosite Oral (Ritwik et Chrisentery-Singleton, 2020; Padmini et
Bai, 2014; Valéra et al, 2015; Mathur et al, 2012; Bousaadani et al, 2015; Ferrandez-Pujante et
al, 2022). Porém, nos estudos clinicos de Cavalcanti (2018), Kuhn (2009) e Curi (2018), houve
maior prevaléncia de Mucosite Oral no género masculino, em contrapartida, Karaman et al.

(2021); J.A. Garrocho-Rangel et al.(2018) apontaram maior tendéncia de Mucosite Oral no
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grupo feminino. Ja o estudo de Soares et al. (2020) ndo fez distingao para o desenvolvimento

de Mucosite Oral em relacdao ao género.

Em relagdo a idade, Kuhn et al. (2009), J.A. Garrocho-Rangel et al. (2018), Reyad et
al. (2022) e Soares et al. (2020) avaliaram pacientes numa idade mais aproximada entre 3 a 12
anos de idade, enquanto Cavalcanti et al. (2018), Karaman et al. (2021) e Curi et al. (2018)
avaliaram também individuos acima de 13 anos até 19 anos. Em relacao a etnia dos individuos

envolvidos, a mesma ndo foi mencinada por nenhum dos estudos analisados.

Os subtipos de leucemia aguda foram achados em 85% dos estudos (11 artigos), sendo
a leucemia linfoide aguda a mais prevalente e identificada em 85% (11 artigos) e a leucemia
mieloide foi a segunda mais encontrada nesse publico. Apenas os estudos de Kuhn et al. (2009)
e Soares et al. (2020), ou seja, 15% das amostras dos estudos selecionados ndo fizeram

diferenciagdo e classificagdao do diagnostico de leucemia.

Em relacao as alteragdes orais, o agravo de saude bucal mais prevalente decorrente do
tratamento da leucemia em criancas foi a Mucosite Oral relatada em 100% (13) dos estudos

incluidos.

O sangramento gengival foi um achado frequente em criangas com leucemia sendo
mencionado em 38% (05 artigos) dos estudos [Ferrandez-Pujante (2022), J.A. Garrocho-
Rangel et al. (2018), Mathur et al (2012) e Padmini e Bai (2014), Valéra et al(2014).] No estudo
de Valéra (2014) ¢ refor¢cado que ha uma maior susceptibilidade dos pacientes com leucemia a
desenvolver infec¢des orais oportunistas, e outros autores como Padmini e Bai (2014), Ritwik
e Chrisentery-Singleton (2020), Mathur et al (2012), J.A. Garrocho-Rangel et al. (2018) e
Ferrandez-Pujante (2022) também afirmam este achado. J& no artigo de Ritwik e Chrisentery-
Singleton (2020) ¢ mencionado que as lesdes cariosas € a doenga periodontal também sdo
achados relevantes neste grupo de pacientes, apenas Valéra et al (2014) e Ferrandez-Pujante et

al (2022) compartilham deste aspecto.

Outros achados relevantes nestes pacientes com leucemia foram a xerostomia e trismo,
relatado dos estudos de Ritwik e Chrisentery-Singleton (2020), Mathur et al. (2012), J.A.
Garrocho-Rangel et al. (2018) e Padmini e Bai (2014). A Osteorradionecrese também foi um
achado em comum entre os autores Padmini e Bai (2014) e Mathur (2012). A disgeusia foi

mencionada nos estudos de Mathur et al. (2012) e Valéra et al. (2014).



23

A terapia com laser de baixa poténcia foi o principal aliado ao manejo odontolégico da
Mucosite Oral (Karaman et al., 2021; Kuhn et al., 2009; Reyad et al.,2022; Bousaadani et
al.,2015; Soares et al., 2020; Curi et al., 2018; Cavalcanti et al.,2018) sendo citada como

tratamento proposto em 53% (07) dos estudos.

O tratamento odontologico convencional, restaurador e curativo, foi proposto em 46%
(06) dos artigos, sendo realizado conforme as orientagdes da equipe médica. A interacao do
dentista com a equipe oncoldgica mostrou melhora do quadro e recuperagdo da qualidade de
vida dos pacientes de acordo com os estudos de Ritwik e Chrisentery-Singleton (2020),
Padmini e Bai (2014), Valéra et al. (2014), Mathur et al. (2012), J.A. Garrocho-Rangel et al. et
al. (2018), representando 38% (05) dos trabalhos. O estudo de Soares (2020) apontou que ha
beneficios mais promissores para o tratamento da Mucosite Oral com o 6leo vegetal de

andiroba quando comparada a terapia a laser de baixa poténcia.

O estudo de J.A. Garrocho-Rangel et al. (2018) nao propos nenhum tratamento para as

alteragdes orais encontradas.

Todos artigos selecionados (13) refor¢gam a importancia de o cirurgido-dentista integrar
a equipe de saude que realiza o cuidado do paciente infantil com leucemia, pois este ¢ o
profissional apto para lidar com os agravos de saude bucal e manifestacdes orais da terapia
antineoplasica. No entanto, dos 13 estudos selecionados, nenhum especificou detalhadamente
quais categorias profissionais integram a equipe que presta esse cuidado ampliado e

multidisciplinar.
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5. DISCUSSAO

A Leucemia Linféide Aguda foi a neoplasia maligna mais prevalente achada em criangas e
adolescentes que frequentam a clinica de Odontopediatria (Cavalcanti et al., 2018). Em um estudo
realizado em 2022 por Karaman et al., a Leucemia Mieloide Aguda foi a segunda neoplasia mais
diagnosticada nesse mesmo publico etdrio. Ambas patologias podem apresentar manifestagdes
clinicas na cavidade oral como sangramento gengival, presenca de lesdes ulceradas em mucosa oral

acompanhadas de dor (Padmini e Bai, 2014).

Na leucemia linféide aguda, o linfécito B, uma célula de defesa do organismo, sofre mutagao
na medula dssea por algum erro no DNA por fatores genéticos e ambientais. Essa alteracdo causa um
dano celular que impossibilita a maturacdo e sua transformac¢do numa célula saudavel a circular na
corrente sanguinea a desempenhar a sua funcdo imunologica (Valéra et al., 2015; J.A. Garrocho-

Rangel et al., 2018).

O tratamento da leucemia aguda pode incluir quimioterapia, radioterapia e transplante de
medula dssea, o que pode levar o aparecimento de sequelas sistémicas (febre, baixa imunidade, entre
outros) e locais, que sdo de maior interesse para a atuagdo dos profissionais da Odontologia. Neste
caso, o paciente se torna mais suscetivel a infecgdoes e complicagdes orais, pois a cavidade oral integra
o sistema digestivo e esta associada com os outros sistemas do corpo humano (Mathur et al., 2012;

Ferrandez-Pujante et al., 2022).

A Mucosite Oral corresponde a uma complicacdo inflamatoria da mucosa da cavidade oral
decorrente do tratamento quimioterdpico em criangas com cancer, o que afeta a qualidade de vida,
pois, elas perdem as fungdes orais (fala, alimentacao, degluticdo e estética). Além de provocar dor
fisica e incapacitante, causa sofrimento psicossocial no paciente e seus familiares. Sdo lesdes que
variam de leves a severas presentes na cavidade oral e orofaringe (Valéra et al., 2015; J.A. Garrocho-

Rangel et al., 2018; Mathur et al., 2012; Ferrandez-Pujante et al., 2022).

Essa alteragao oral foi encontrada em todos os trabalhos analisados, porém nos trabalhos de
J.A. Garrocho-Rangel et al(2018) e Curi et al (2018), a Mucosite Oral foi o agravo de saude bucal
mais prevalente nos pacientes com leucemia. Além disso, outras complicacdes orais estiverem
presentes comprometendo a sua qualidade de vida, tais como xerostomia, trismo, altera¢do do paladar,
além de doengas orais como carie e gengivite/periodontite. Vale ressaltar que o manejo e tratamento

de tais complicagdes orais sdo de responsabilidade exclusiva do cirurgido-dentista.
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Em relacao a quantidade de amostras dos individuos estudados nos artigos selecionado, nao
foi superior a 100 pacientes em cada estudo, logo, ndo € possivel considerar que esta quantidade seja
relevante para estimar uma prevaléncia em relagdo ao género mais suscetivel a desenvolver Mucosite

Oral.

Foi comum a todos os trabalhos que o tratamento odontoldgico prévio ao oncoldgico €
essencial para os pacientes em questdo, e que o cirurgido-dentista deve realizar uma anamnese
direcionada e um exame clinico criterioso, além de motivar e orientar o paciente infantil e seu
responsavel a realizar a higiene oral. Mostrando que apos avaliagcdo radiografica odontologica, o
profissional podera elaborar um plano terapéutico (remoc¢do de focos infecciosos com tratamento
periodontal/endodontico/restaurador/cirargico com adequacao do meio bucal) e também podera
realizar ajustes protéticos, remog¢ao de aparelho ortoddntico e proteses radiferas intrabucais poderao
ser confeccionadas. (Ritwik e Chrisentery-Singleton , 2020; Valéra et al., 2015; Padmini e Bai 2014;
Mathur et al.,2012; J.A. Garrocho-Rangel et al., 2018).

Exames hematoldgicos e bioquimicos podem ser solicitados para auxiliar na elaboragdo e
execugdo do plano de tratamento, podendo ainda propiciar que haja troca de informacao a respeito da
condi¢do de satde do individuo com outros profissionais envolvidos no cuidado do paciente com

leucemia (Ritwik e Chrisentery-Singleton , 2020; Valéra et al., 2015).

Segundo os autores Ritwik e Chrisentery-Singleton (2020) e Valéra et al (2015), durante o
tratamento antineopldsico, o dentista deve monitorar a higiene oral do paciente, podendo prescrever
medicamentos (antiflingicos, antibidticos e antivirais entre outros) para controle de infec¢des orais e
de dor. Procedimentos cirurgicos de urgéncia podem ser realizados no periodo mais oportuno do
tratamento do cancer, seguindo orientacdes médicas e manobras de seguranca. Apds o tratamento
oncologico, o profissional deverd monitorar o grau de higieniza¢do bucal em relagdo aos possiveis

focos de recidiva ou metastases tumorais.

Para Ritwik e Chrinsentery (2020) e Valéra et al. (2015) podera haver algumas sequelas
decorrentes da radioterapia na regido de cabega e pescogo tais como xerostomia, carie,
osteorradionecrose e trismo. Ou seja, o paciente devera ser acompanhado ao longo de toda a sua vida

por um profissional da odontologia.

O tratamento com laserterapia de baixa poténcia possui atuacdo abrangente em todos esses
agravos de saude bucal decorrentes do tratamento do cancer (Mucosite Oral; xerostomia,
hipossalivagdo e alteracdo do paladar; necrose dssea dos maxilares; infec¢cdes oportunistas como

candidiase e herpes; e trismo, que gera limitacdo de abertura de boca e dor). A célula tratada pelo
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laser absorve sua luz e se recupera mais rapidamente das lesdes sofridas. Ou seja, o laser age doando

energia para a célula lesionada, regenerando-a (Eduardo, 2013; Convissar, 2011).

O tratamento da Mucosite Oral ¢ abrangente e inclui terapéutica farmacolédgica, crioterapia e
fotobiomodulacao de baixa poténcia e fitoterapia com 6leo de andiroba (Bousaadani et al.,2015;

Soares et al.,2020).

Nos trabalhos de Kuhn et al. (2009) e Reyad et al. (2022), a terapia a laser de baixa poténcia
apresenta caracteristicas benéficas e efetivas para a prevengao e controle da Mucosite Oral no paciente
infantil com leucemia, contribuindo com o manejo odontoldgico. Existem variados protocolos
embasados na literatura cientifica, conforme a propriedade do feixe de luz utilizado que possui agao
antiinflamatdria, analgésica e reparadora nos tecidos orais. Nos estudos de Cavalcanti et al. (2018),
Karaman et al. (2021), Kuhn et al. (2009), Reyad et al. (2022) e Soares et al. (2020), existem
protocolos proprios e diferentes entre si, predestinados para o tratamento da Mucosite Oral. Os
protocolos dos estudos selecionados se diferenciam em relagdo a poténcia do feixe de luz, tempo e

area de exposicao utilizados.

No entanto, estes mesmos autores ndo acrescentaram protocolos de laserterapia para os outros
agravos de satde bucal (trismo, osteorradionecrose, xerostomia e infec¢des oportunistas) encontradas

nos mesmos pacientes estudados.

O procedimento a laser que trata as infecgdes orais oportunistas como a herpes e candidiase
oral e outras doencgas provocadas por bactérias, fungos ou virus é chamado de terapia fotodinamica.
Essa terapia possui algumas vantagens, pois, ndo promove resisténcia bacteriana, tem um custo

acessivel, ¢ segura e efetiva (Eduardo, 2013; Convissar, 2011).

E importante ressaltar que outras terapias alternativas existem para o controle e prevencio da
Mucosite Oral, como foi demonstrado no trabalho de Soares et al. (2021), que relata as vantagens
desse produto natural como baixo custo e efeitos colaterais ausentes, embora mais estudos ainda

necessitem ser realizados nesta tematica.

Foi undnime entre os autores dos artigos selecionados que o tratamento odontoldgico tem
muito a beneficiar o paciente oncoldgico ao contribuir e complementar na recuperagdo da qualidade
de vida do paciente infantil. O dentista deve integrar a equipe de profissionais de diferentes categorias
que promovem assisténcia em satde a tal paciente, uma vez que este apresenta necessidades amplas
e complexas, que ultrapassam o saber fragmentado e setorizado. O profissional da odontologia precisa
interagir ndo somente com o médico, mas também com o nutricionista, fonoaudidlogo, farmacéutico,

psicélogo, enfermeiro, assistente social, fisioterapeuta e demais profissionais de saude envolvidos,
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para checar e trocar informagdes valiosas a fim de realizar o tratamento odontoldgico com seguranca
e risco minimo ao paciente. A comunicacdo faz parte desse processo de trabalho em satde
interdisciplinar, o que potencializa a atuagdo em satude tornando-a mais efetiva e humanizada (Ritwik

e Chrisentery-Singleton , 2020; Padmini e Bai, 2014; Mathur et al., 2012).

J.A. Garrocho-Rangel et al. (2018) define que a equipe médica multidisciplinar deve agregar
o cirurgido-dentista, porém também ndo especifica quais especialidades médicas deveriam ser
envolvidas nesta equipe. Além disso, neste mesmo estudo, os autores ndo mencionam qual tratamento
odontoldgico seria necessario ao paciente, por ser tratar de um estudo observacional que s6 avaliou a

condic¢do de saude bucal a partir de exame simples da cavidade oral.

Os estudos de Ritwik e Chrisentery-Singleton (2020), Mathur et al. (2012) e de Padmini e
Bai (2014) descrevem que o cirurgido-dentista deve interagir com a equipe de oncologia’/hematologia
a fim de obter informagdes para realizar o tratamento odontoldgico necessario. Ja Valéra et al. (2014)
definem que a atuacdo de uma equipe multidisciplinar ¢ mais eficaz para um tratamento integral do
paciente, no entanto, ndo especifica quais profissionais seriam os mais indicados neste contexto. Cada
profissional de satide possui uma vital importancia a desempenhar no manejo do paciente infantil
com leucemia, seja com orientagdes especificas ou assisténcia direta em consultas. Apenas o trabalho
compartilhado entre as categorias envolvidas promove a integralidade do cuidado, proporcionando

um beneficio de maior valor ao paciente e seus familiares.

O trabalho em equipe multiprofissional consiste na relacdo reciproca entre as multiplas
intervencdes técnicas e a interagdo dos agentes de diferentes areas profissionais. Por meio da
comunica¢do, ou seja, da mediacdo simbdlica da linguagem, da-se a articulacdo das agdes

multiprofissionais e a cooperacao (Peduzzi, 2005).
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6. CONSIDERACOES FINAIS

A Mucosite Oral foi a alteragdo oral mais prevalentemente encontrada em criangas com
leucemia e mostrou ser bem manejada, prevenida e controlada com a terapia a laser de baixa poténcia,
no entanto outras alteragdes orais tais como xerostomia, infeccdes oportunistas e trismo, entre outras,

também podem ser tratadas com esta terapia.

O profissional da Odontologia tem muito a contribuir com o manejo do paciente infantil com
leucemia e com a equipe multidisciplinar, pois poderd realizar procedimentos preventivos,
terapéuticos e reabilitadores caso surjam as complicagdes orais decorrentes do tratamento
antineoplasico. Além disso, o dentista pode solucionar outras necessidades de saude bucal deste

paciente, que pode ter doencas orais como lesdes de cérie, gengivite e maloclusao.

A laserterapia de baixa poténcia contribui imensamente no alivio de dor e controle de
progressao da Mucosite Oral a partir de protocolos embasados em literatura, no entanto, neste
trabalho, ndo foram achados outros protocolos que detalhassem o uso da laserterapia em casos de
xerostomia e trismo, por exemplo, e nas demais alteracdes orais encontradas no paciente infantil.
Embora a literatura embase o uso do laser de baixa poténcia na clinica de Odontologia e
Odontopediatria, os estudos analisados neste trabalho aconteceram a nivel de controle e tratamento
da Mucosite Oral com uso de laser. Ainda assim, existem outras modalidades alternativas de
tratamento que podem contribuir com o manejo deste principal agravo, como o uso do 6leo de

andiroba mostrado em um dos estudos.

O paciente infantil com leucemia ¢ um ser unico que deve ser avaliado integralmente pelos
profissionais de saude e devem lhe garantir uma assisténcia biopsicossocial. A terapia antineoplésica
afeta a qualidade de vida desses pacientes e suas familias ao longo do periodo de tratamento, seja

durante a infancia ou adolescéncia, ndo estando a satide bucal dissociada da saude geral.

Apesar de todos os achados encontrados neste trabalho, conclui-se que mais estudos
transversais € com amostra mais abrangente de pacientes infantis devem ser realizados levando em
considera¢do a aplicacdo do laser ndo s6 na Mucosite Oral, mas também nas demais alteragdes orais
decorrentes do tratamento hematoldgico em criangas com leucemia. Com a realizagdo de novos
estudos nesta perspectiva, a assisténcia odontologica poderd acontecer de forma mais segura,

embasada em literatura mais relevante.

O trabalho em saude ¢ complexo e deve ser realizado seguindo alguns principios para nortear

a assisténcia de forma satisfatoria. Para tal, os profissionais de satide devem se esfor¢ar garantindo
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que o cuidado prestado seja integral, humanizado e interdisciplinar visando sempre o bem estar dos

pacientes e seus familiares.
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APENDICE A - Quadro de Estratégias de busca utilizadas nas diferentes bases de dados

BASES DE ESTRATEGIA DE BUSCA DATA RESULTADOS
DADOS
PUBMED (CCCCCCa((Laser Therapy[MeSH Terms]) OR (Laser | 05/04/23 [ 410

Therapy[Title/Abstract])) OR (Laser
Therapies|[ Title/Abstract])) OR (Therapies,
Laser[Title/Abstract])) OR (Low-Level Light
Therapy[MeSH Terms])) OR  (Low-Level Light
Therapy[Title/Abstract])) OR (Therapies, Low-Level
Light[Title/Abstract])) OR (Photobiomodulation
Therapy|[Title/Abstract])) = OR  (Photobiomodulation

Therapies| Title/Abstract])) OR (Therapies,
Photobiomodulation[Title/Abstract])) OR  (Therapy,
Photobiomodulation[ Title/Abstract])) OR

(LLLT[Title/Abstract])) OR (Irradiation, Low-Power
Laser[Title/Abstract])) OR (Laser Therapies, Low-
Power[Title/Abstract])) OR (Laser
Biostimulation[ Title/Abstract])) OR (Laser
Phototherapy[Title/Abstract])) OR (Lasers[MeSH
Terms])) OR (Lasers[Title/Abstract])) OR
(Laser[Title/Abstract])) AND ((Child[MeSH Terms]) OR
(Child[Title/Abstract])) OR (Children|Title/Abstract])))
AND (Cceeeeeeeccccccccccccccccc((Hematologic
Neoplasms[MeSH Terms]) OR (Hematologic
Neoplasms|Title/Abstract])) OR (Hematological
Neoplasms| Title/Abstract])) OR (Hematological
Neoplasm| Title/Abstract])) OR (Neoplasms,
Hematological[Title/Abstract])) = OR  (Malignancies,
Hematologic[Title/Abstract])) OR (Neoplasms,
Hematologic[Title/Abstract])) OR (Hematologic
Neoplasm|Title/Abstract])) OR (Neoplasm,
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Hematologic[Title/Abstract])) OR (Hematologic
Malignancies|Title/Abstract])) OR (Hematologic
Malignancy[Title/Abstract])) OR (Hematological
Malignancies[Title/Abstract])) = OR  (Hematological
Malignancy][Title/Abstract])) OR (Hematologic
Diseases[MeSH Terms])) OR (Hematologic

Diseases[Title/Abstract]))) OR (Disease,
Hematologic[Title/Abstract])) OR (Diseases,
Hematologic[Title/Abstract])) OR (Diseases,
Hematologic[Title/Abstract])) OR (Hematologic
Disease|[ Title/Abstract])) OR (Blood
Diseases| Title/Abstract])) OR (Blood
Disease[ Title/Abstract])) OR (Disease,
Blood[Title/Abstract])) OR (Diseases,
Blood[Title/Abstract])) OR (Hematological
Diseases| Title/Abstract])) OR (Disease,

Hematological[ Title/Abstract])) OR (Diseases,
Hematological[Title/Abstract])) OR  (Hematological
Disecase[Title/Abstract])) OR (Leukemia[MeSH Terms]))

OR (Leukemia[ Title/Abstract])) OR
(Leukemias| Title/Abstract])) OR
(Leucocythaemia| Title/Abstract])) OR
(Leucocythemia[ Title/Abstract])) OR
(Cancer|[Title/Abstract])) OR (Cancers[Title/Abstract]))
OR (Oncology|[Title/Abstract])) AND
(e oOral  Health[MeSH Terms]) OR (Oral
Health[Title/Abstract])) OR (Health,

Oral[Title/Abstract])) OR (Dental Health Surveys[MeSH
Terms])) OR (Dental Health Surveys|Title/Abstract])) OR
(Surveys, Dental Health[Title/Abstract])) OR (Diagnosis,

Oral[MeSH Terms])) OR (Diagnosis,
Oral[Title/Abstract])) OR (Oral
Diagnosis|[ Title/Abstract])) OR (Diagnoses,

Oral[Title/Abstract])) OR (Oral
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Diagnoses| Title/Abstract])) OR (Examination,
Oral[Title/Abstract])) OR (Examinations,
Oral[Title/Abstract])) OR (Oral
Examinations| Title/Abstract])) OR (Oral

Examination[Title/Abstract])) OR (Dental Care for
Chronically Ill[MeSH Terms])) OR (Dental Care for
Chronically Ill[Title/Abstract])) OR (Chronically Ill,
Dental Care[Title/Abstract])) OR  (Dentistry for
Chronically Ill[Title/Abstract])) OR (Chronically Ill,
Dentistry[Title/Abstract])) OR (Dentistry Chronically
[1[ Title/Abstract])

SCOPUS

INDEXTERMS ( "Laser Therapy" ) OR TITLE-ABS-
KEY ( "Laser Therapy" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "Laser
Therapies" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "Therapies, Laser" )
OR INDEXTERMS ( "Low-Level Light Therapy" ) OR
TITLE-ABS-KEY ( "Low-Level Light Therapy" ) OR
TITLE-ABS-KEY ( "Therapies, Low-Level Light" ) OR
TITLE-ABS-KEY ( "Photobiomodulation Therapy" ) OR
TITLE-ABS-KEY ( "Photobiomodulation Therapies" )
OR TITLE-ABS-KEY( "Therapies, Photobiomodulation"
) OR TITLE-ABS-KEY ( "Therapy, Photobiomodulation"
) OR TITLE-ABS-KEY ( LLLT ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Irradiation, Low-Power Laser" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Laser Therapies, Low-Power" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Laser Biostimulation" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "Laser
Phototherapy" ) OR INDEXTERMS ( Lasers ) OR TITLE-
ABS-KEY (Lasers ) OR TITLE-ABS-KEY ( Laser ) AND
INDEXTERMS ( Child ) OR TITLE-ABS-KEY ( Child )
OR TITLE-ABS-KEY ( Children ) AND INDEXTERMS
( "Hematologic Neoplasms" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Hematologic Neoplasms" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Hematological Neoplasms" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Hematological Neoplasm" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Neoplasms, Hematological" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Malignancies, Hematologic" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Neoplasms, Hematologic" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Hematologic Neoplasm" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Neoplasm, Hematologic" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Hematologic Malignancies") OR TITLE-ABS-KEY (
"Hematologic Malignancy" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Hematological Malignancies" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Hematological Malignancy"” ) OR INDEXTERMS
("Hematologic  Diseases") OR  TITLE-ABS-KEY
("Hematologic Diseases") OR TITLE-ABS-KEY (
"Disease, Hematologic" ) OR TITLE-ABS-KEY (

05/04/23
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"Diseases, Hematologic" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Hematologic Disease" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "Blood
Diseases" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "Blood Disease" ) OR
TITLE-ABS ( "Disease, Blood" ) OR TITLE-ABS-KEY/(
"Diseases, Blood" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Hematological Diseases" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Disease, Hematological" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Diseases, Hematological" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Hematological Disease” ) OR INDEXTERMS (
Leukemia ) OR TITLE-ABS-KEY ( Leukemia ) OR
TITLE-ABS-KEY ( Leukemias ) OR TITLE-ABS (
Leucocythaemia ) OR TITLE-ABS-KEY ( Leucocythemia
) OR TITLE-ABS ( Cancer ) OR TITLE-ABS-KEY (
Cancers ) OR TITLE-ABS-KEY ( Oncology ) AND
INDEXTERMS ( "Oral Health" ) OR TITLE-ABS-KEY (
"Oral Health" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "Health, Oral" )
OR INDEXTERMS ( "Dental Health Surveys" ) OR
TITLE-ABS-KEY ( "Dental Health Surveys" ) OR TITLE-
ABS-KEY ( "Surveys, Dental Health" ) OR
INDEXTERMS ( "Diagnosis, Oral" ) OR TITLE-ABS-
KEY ( "Diagnosis, Oral" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "Oral
Diagnosis" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "Diagnoses, Oral" )
OR TITLE-ABS-KEY ( "Oral Diagnoses" ) OR TITLE-
ABS-KEY( "Examination, Oral" ) OR TITLE-ABS-KEY
( "Examinations, Oral" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "Oral
Examinations" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "Oral
Examination" ) OR INDEXTERMS ( "Dental Care for
Chronically 111" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "Dental Care for
Chronically I11" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "Chronically Ill,
Dental Care" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "Dentistry for
Chronically I11" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "Chronically Ill,
Dentistry" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "Dentistry
Chronically 111" )

WEB OF
SCIENCE

#1

(CCCCCCCCCCCCC(TS=("Laser ~ Therapy")) OR  TS=("Laser
Therapies")) OR  TS=("Therapies, Laser")) OR
TS=("Low-Level Light Therapy")) OR TS=("Therapies,
Low-Level Light")) OR TS=("Photobiomodulation
Therapy")) OR TS=("Photobiomodulation Therapies"))
OR  TS=("Therapies, Photobiomodulation")) = OR
TS=("Therapy, Photobiomodulation")) OR TS=(LLLT))
OR  TS=("Irradiation, Low-Power Laser")) OR
TS=("Laser Therapies, Low-Power")) OR TS=("Laser
Biostimulation")) OR TS=("Laser Phototherapy")) OR
TS=(Lasers)) OR TS=(Laser))

AND

#2
(TS=(Child)) OR TS=(Children)

05-04-23
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AND

#3

(CCcceceeeeeeccccccccrs=("Hematologic
Neoplasms")) OR TS=("Hematological Neoplasms")) OR
TS=("Hematological Neoplasm")) OR TS=("Neoplasms,
Hematological")) OR TS=("Malignancies, Hematologic"))
OR TS=("Neoplasms, Hematologic")) OR
TS=("Hematologic Neoplasm")) OR TS=("Neoplasm,
Hematologic")) OR TS=("Hematologic Malignancies"))
OR TS=("Hematologic Malignancy")) OR
TS=("Hematological Malignancies")) OR
TS=("Hematological Malignancy")) OR
TS=("Hematologic Diseases")) OR TS=("Disease,
Hematologic")) OR TS=("Diseases, Hematologic")) OR
TS=("Hematologic = Disease")) @ OR  TS=("Blood
Diseases")) OR TS=("Blood Disease")) OR TS=("Disease,
Blood")) OR TS=("Diseases, Blood")) OR
TS=("Hematological Diseases")) OR TS=("Disease,
Hematological")) OR TS=("Diseases, Hematological"))
OR TS=("Hematogical Disease")) OR TS=(Leukemia)))
OR TS=(Leukemias)) OR TS=(Leucocythaemia)) OR
TS=(Leucocythemia)) OR TS=(Cancer)) OR
TS=(Cancers)) OR TS=(Oncology)

AND

#4

(CCCCCCCCCCCCC(TS=("Oral  Health")) OR  TS=("Health,
Oral")) OR TS=("Dental Health Surveys")) OR
TS=("Surveys, Dental Health")) OR TS=("Diagnosis,
Oral")) OR TS=("Oral Diagnosis")) OR TS=("Diagnoses,
Oral")) OR TS=("Oral Diagnoses")) OR
TS=("Examination, Oral")) OR TS=("Examinations,
Oral")) OR TS=("Oral Examinations")) OR TS=("Oral
Examination")) OR TS=("Dental Care for Chronically
[11")) OR TS=("Chronically Ill, Dental Care")) OR
TS=("Dentistry for Chronically m1"y) OR
TS=("Chronically IIl, Dentistry")) OR TS=("Dentistry
Chronically I11")

EMBASE

#1

'laser therapy'/exp/mj OR 'laser therapy':ti,ab,kw OR 'low
level laser therapy'/exp/mj OR ‘'low level laser
therapy':ti,ab,kw OR 'therapies,
photobiomodulation':ti,ab,kw OR 'therapy,
photobiomodulation':ti,ab,kw OR 'Irradiation, Low-Power
Laser':ti,ab,kw OR 'Laser Therapies, Low-Power":ti,ab,kw
OR 'Laser Phototherapy':ti,ab,kw OR 'laser'/exp/mj OR
'laser':ti,ab,kw

#2

05-04-23
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'child'/exp/mj OR 'child":ti,ab,kw OR 'Children':ti,ab,kw

#3

'Hematologic Neoplasms'/exp/mj OR 'Hematologic
Neoplasms':ti,ab,kw OR 'Hematological
Neoplasms':ti,ab,kw OR 'Hematological
Neoplasm':ti,ab,kw OR 'Neoplasms,
Hematological':ti,ab,kw OR 'Malignancies,
Hematologic':ti,ab,kw OR 'Neoplasms,
Hematologic':ti,ab,kw OR 'Hematologic

Neoplasm':ti,ab,kw OR 'Neoplasm, Hematologic':ti,ab,kw
OR 'Hematologic Malignancies':ti,ab,kw OR 'hematologic

malignancy':ti,ab,kw OR 'Hematological
Malignancies':ti,ab,kw OR 'hematologic
malignancy':ti,ab,kw OR 'hematologic disease'/exp/mj OR
'hematologic disease':t1,ab,kw OR 'Disease,
Hematologic':ti,ab,kw OR 'Diseases,

Hematologic':ti,ab,kw OR 'hematologic disease':ti,ab,kw
OR 'blood diseases':ti,ab,kw OR 'Disease, Blood':ti,ab,kw
OR 'Diseases, Blood"ti,abkw OR 'Hematological
Diseases'":ti,abkw OR 'Disease, Hematological':ti,ab,kw
OR 'Diseases, Hematological'":ti,ab,kw OR 'Hematogical
Disease':ti,ab,kw OR 'leukemia'/exp/mj OR
'leukemia':ti,abkw  OR  'Leukemias':tiabkw  OR
'Leucocythaemia':ti,ab,kw OR 'Leucocythemia':ti,ab,kw
OR 'malignant neoplasm':ti,ab,kw OR 'oncology':ti,ab,kw

#4

'Oral Health'/exp/mj OR 'Oral Health':ti,ab,kw OR 'Health,
Oral':ti,abkw OR 'Dental Health Surveys Hematological
Neoplasm'/exp/mj OR 'Dental Health Surveys':ti,ab,kw
OR 'Surveys, Dental Health':ti,abkw OR 'Diagnosis,
Oral'/exp/mj OR 'Diagnosis, Oral":ti,ab,kw OR 'Diagnosis,
Oral':ti,ab,kw OR 'mouth disease':ti,ab,kw OR 'Diagnoses,
Oral':ti,abkw OR 'Oral Diagnoses"ti,abkw OR
'Examination, Oral":ti,abkw  OR  'Examinations,
Oral':ti,ab,kw OR 'Oral Examinations':ti,ab,kw OR 'mouth
examination':ti,ab,kw OR 'Dental Care for Chronically
[lI'/exp/mj OR 'Dental Care for Chronically III':ti,ab,kw
OR 'Chronically Ill, Dental Care'":ti,ab,kw OR 'Dentistry
for Chronically Ill':tiab,kw OR 'Chronically Ill,
Dentistry":ti,ab,kw OR 'Dentistry Chronically I1I":ti,ab,kw

BVS - LILACS

(mh:("Laser Therapy")) OR ("Laser Therapy") OR ("Laser
Therapies") OR ("Therapies, Laser") OR (mh:("Low-
Level Light Therapy")) OR ("Low-Level Light Therapy")
OR ("Therapies, Low-Level Light") OR

("Photobiomodulation Therapy") OR
("Photobiomodulation  Therapies") OR ("Therapies,
Photobiomodulation") OR ("Therapy,

Photobiomodulation") OR (lllt) OR ("Irradiation, Low-
Power Laser") OR ("Laser Therapies, Low-Power") OR

05-04-23
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("Laser Biostimulation") OR ("Laser Phototherapy") OR
(mh:(lasers)) OR (laser) AND (mh:(child)) OR (child) OR
(children) AND (mh:("Hematologic Neoplasms")) OR
("Hematologic  Neoplasms") OR  ("Hematological
Neoplasms") OR ("Hematological Neoplasm") OR
("Neoplasms, Hematological") OR ("Malignancies,
Hematologic") OR ("Neoplasms, Hematologic") OR
("Hematologic Neoplasm") OR ("Neoplasm,
Hematologic") OR ("Hematologic Malignancies") OR
("Hematologic  Malignancy") OR ("Hematological
Malignancies") OR ("Hematological Malignancy") OR
(mh:("Hematologic Diseases")) OR ("Hematologic
Diseases") OR ("Disease, Hematologic") OR ("Diseases,
Hematologic") OR ("Hematologic Disease") OR ("Blood
Diseases") OR ("Blood Disease") OR ("Disease, Blood")
OR ("Diseases, Blood") OR ("Hematological Diseases")
OR ("Disease, Hematological") OR ("Diseases,
Hematological") OR ("Hematogical Disease") OR
(mh:(leukemia)) OR (leukemia) OR (leukemias) OR
(leucocythaemia) OR (leucocythemia) OR (cancer) OR
(cancers) OR (oncology) AND (mh:("Oral Health")) OR
("Oral Health") OR ("Health, Oral") OR (mh:("Dental
Health Surveys")) OR ("Dental Health Surveys") OR
("Surveys, Dental Health") OR (mh:("Diagnosis, Oral"))
OR ("Diagnosis, Oral") OR ("Oral Diagnosis") OR
("Diagnoses, Oral") OR ("Oral Diagnoses") OR
("Examination, Oral") OR ("Examinations, Oral") OR
("Oral Examinations") OR ("Oral Examination") OR
(mh:("Dental Care for Chronically IlI")) OR ("Dental Care
for Chronically I11") OR ("Chronically IlI, Dental Care")
OR ("Dentistry for Chronically I11") OR ("Chronically IlI,
Dentistry") OR ("Dentistry Chronically I11")

COCHRANE
LIBRARY

#1

MeSH descriptor: [Laser Therapy] explode all trees

#2

MeSH descriptor: [Low-Level Light Therapy] explode all
trees

#3

MeSH descriptor: [Lasers] explode all trees

#4

("laser therapy" OR "laser therapies" OR "Therapies,
Laser" OR "Low-Level Light Therapy" OR "Therapies,
Low-Level Light" OR "Photobiomodulation Therapy" OR
"Photobiomodulation = Therapies" OR "Therapies,
Photobiomodulation" OR "Therapy, Photobiomodulation"
OR LLLT OR "Irradiation, Low-Power Laser" OR "Laser
Therapies, Low-Power" OR "Laser Biostimulation" OR
"Laser Phototherapy" OR Lasers OR Laser):ti,ab,kw

#5

05-04-23
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#1 OR #2 OR #3 OR #4

#6

MeSH descriptor: [Child] explode all trees
#7

(Child OR Children):ti,ab,kw

#8

#6 OR #7

#9

MeSH descriptor: [Hematologic Neoplasms] explode all
trees

#10

MeSH descriptor: [Hematologic Diseases]| explode all
trees

#11

MeSH descriptor: [Leukemia] explode all trees

#12

("Hematologic ~ Neoplasms" OR  "Hematological
Neoplasms" OR "Hematological Neoplasm" OR
"Neoplasms,  Hematological" OR  "Malignancies,
Hematologic" OR "Neoplasms, Hematologic" OR
"Hematologic Neoplasm" OR "Neoplasm, Hematologic"
OR "Hematologic Malignancies" OR "Hematologic
Malignancy" OR "Hematological Malignancies" OR
"Hematological Malignancy" OR "Hematologic Diseases"
OR "Disease, Hematologic" OR "Diseases, Hematologic"
OR "Hematologic Disease" OR "Blood Diseases" OR
"Blood Disease" OR "Disease, Blood" OR "Diseases,
Blood" OR "Hematological Diseases" OR "Disease,
Hematological" OR "Diseases, Hematological" OR
"Hematogical Disease" OR Leukemia OR Leukemias OR
Leucocythaemia OR Leucocythemia OR Cancer OR
Cancers OR Oncology):ti,ab,kw

#13

#9 OR #10 OR #11 OR #12

#14

MeSH descriptor: [Oral Health] explode all trees
#15

MeSH descriptor: [Oral Health] explode all tree

#16

MeSH descriptor: [Diagnosis, Oral] explode all trees
#17
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MeSH descriptor: [Dental Care for Chronically IlI]
explode all trees

#18

("Oral Health" OR "Health, Oral" OR "Dental Health
Surveys" OR "Surveys, Dental Health" OR "Diagnosis,
Oral" OR "Oral Diagnosis" OR "Diagnoses, Oral" OR
"Oral Diagnoses" OR "Examination, Oral" OR
"Examinations, Oral" OR "Oral Examinations" OR "Oral
Examination" OR "Dental Care for Chronically IlI" OR
"Chronically 1Ill, Dental Care" OR "Dentistry for
Chronically 111" OR "Chronically Ill, Dentistry" OR
"Dentistry Chronically I11"):ti,ab,kw

#19

#14 OR #15 OR #16 OR #17 OR #18

#20
#5 AND #8 AND #13 AND #19
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I
D
A LINK EM I TIPO DE
AUTOR N TITULO DO ARTIGO BASE DE DA- PERIODICO OBJETIVO DO ESTUDO
O ESTUDO
O DOS
M
A
I’A!essanflro LelteACavalcantl, Evaluation of Oral Mucositis I O' obj etivo do preAsenjce estudo
Dério José de Macédo, Fernanda 2 | Oceurrence in Oncologic Pa- https://oub- a foi avaliar a ocorréncia de Mu-
Suely Barros Dantas, Karla dos ) ICOIOBIC £ AUPSUPUR= . Estudo cosite Oral em pacientes sob
. . 0 | tients under Antineoplastic | med.ncbi.nlm.ni | g| Journal of Cli- . . .
Santos Menezes, Diego Filipe . . . Transver- | terapia antineoplasica subme-
. D 1 Therapy Submitted to the h.gov/29695071 |1 | nical Medicine . .
Bezerra Silva, William Alves de . R sal tida a tratamento preventivo e
. L ... | 8 | Low-Level Laser Coadjuvant / € A .
Melo Junior and Alidianne Féabia Thera terap€utico com terapia a laser
Cabral Cavalcanti. crapy S de baixa poténcia.
I Este estudo teve como objetivo
2 Is Low-level Laser Therapy https://pub- n| Journal of Pe- avaliar se o tratamento com la-
Kamuran Karaman , Ayca Sa- Candidate to Be a Good Al- AEPS/PUD- o T . A .
. . 0 . med.ncbi.nlm.ni | g| diatric Hema- Estudo ser de baixa poténcia possui
rica, Serap Keskin Tunc, Serap p | fernativein the Treatment of h.gov/34986132 | 1| tology/Onco- Clinico eficacia no controle da Muco-
Karaman 1 Mucositis in Childhood N / é —%Z— site Oral que ocorre em pacien-
Leukemia? - s 108Y d p

tes com leucemia infantil.
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Low-level Infrared Laser I Este estudo foi conduzido para
Alessandra Kuhn, Fernanda An- 2 Therapy in https:/{pub- |n J (.)urr.lal of Pe- Es’tu.do determma}r se a terapia com la-
L 0 | Chemotherapy-induced Oral | med.ncbi.nlm.ni | g| diatric Hema- Clinico ser de baixa intensidade pode
tola Porto,Patricia Miraglia and o . N )
Algemir Lunardi Brunetto 0 Mucositis h.gov/19125084 | 1 | tology/Onco- Ramdo- | reduzir a duragdo da Mucosite
9 | A Randomized Placebo-con- / é logy mizado Oral induzida por quimiotera-
trolled Trial in Children s pia.
I A presente revisdo destaca as
2 https://pub- n fases da terapia do cancer em
Priyanshi Ritwik and Tam- 0 Oral and dental considera- | med.ncbi.nlm.ni | g| Cancer Metas- Revisio que as intervencdes odontolo-
muella E. Chrisentery-Singleton | 2 tions in pediatric cancers h.gov/31989506 | 1| tasis Review gicas e os cuidados paliativos
0 / € s30 necessarios para criangas
S diagnosticadas com cancer.
https://www.ncb I Este manuscrito discute reco-
2 Oral and Dental Considera i.nlm.nih.gov/p n mendagdes e promove o aten
. . . - . . . =
Chiyadu Padmini and K. Yel- 0 Lo o . > g | ISRN Hemato- - . ¢ prom .
lamma Bai 1 tions in Pediatric Leukemic mc/arti- 1 ol Revisdo | dimento odontoldgico de paci-
4 Patient cles/PMC39607 s y entes pediatricos com leuce-
39/ mia.
s
I O objetivo desta revisao é des-
) https://oub- a crever quais complicagdes bu-
Marie-Cecile Valera, Emmanu- Oral complications and den- DS PUD= Journal of Oral cais em criangas com leucemia,
. 0 . . . med.ncbinlm.ni | g - . ~
elle Noirrit-Esclassan, Marlene tal care in children with acute Pathology & Revisdo | os métodos de prevencao e ma-
. 1 . ) h.gov/25243950 | 1 =~ . o
Pasquet and Frederic Vaysse 4 lymphoblastic leukaemia / s Medicine nejo odontologico antes, du-
- s rante e apos o tratamento do

cancer.
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I
2 hit:ﬁfr'l//n‘?h 0.\1,1/0b N\ Indian Journal O objetivo desta revisao ¢ resu-
.. . . . . .nlm.nih.gov/p . . .
Vijay Prakash Mathur, Jatinder | 0 | Oral Health in Children with > g o - mir as diversas complicagdes
. . . mc/arti- of Palliative Revisdo . \
Kaur Dhillon, Gauri Kalra 1 Leukemia 1 nessas criangas ¢ os métodos
cles/PMC34017 | . Care N .
2 28/ € de prevengdo e manejo.
= s
O objetivo do presente relato-
rio ¢ descrever e discutir a
I apresentacao clinica oral e a
J.A. Garrocho-Rangel, M. Her- Oral mucositis in paediatric evolugdo do manejo de uma sé-
. 2 . . https://pub- n European . ) i
rera-Moncada, R. Marquez-Pre- acute lymphoblastic leucemia - . - rie de casos de pacientes pedia-
. . 0 . . med.ncbi.nlm.ni | g| Journal of Pae- | Série de . .
ciado, F. Tejeda-Nava, J. J. Or- patients receiving metho- o . tricos afetados com Mucosite
. . . 1 | h.gov/30063158 | 1| diatric Dentis- Caso .
tiz-Zamudio and A. Pozos-Gui- ? trexate-based chemotherapy: ) s i Oral leve a grave durante a qui-
11én case series - s Y mioterapia, empregando Me-
tratexato como um agente anti-
cancerigeno durante a fase de
inducio.
Photobiomodulation for che- I O objetivo deste estudo foi in-
2 . https://pub- n Estudo . g .
. . motherapy-induced oral mu- - . .. vestigar a eficacia da terapia a
Farida A. Reyad, Naguiba M El- | 0 P S med.ncbinlm.ni | g . Clinico . o
. . cositis in leukemic children: Oral Diseases laser de baixa poténcia no tra-
sayed and Yasmine El Chazli 2 . .| h.gov/35460304 |1 Ramdo- . .
A randomized controlled cli- R . tamento da Mucosite Oral in-
2 : : / é mizado . .
nical trial s duzida em criangas.
Identificamos, através de uma
- , . httns://www.sci- F pesquisa blbhograﬁca'exaus-
) Actualités de la prévention et encodi- T tiva em bases de dados inglesas
A. El Bousaadani , L. Eljahd , R. 0 du traitement des mucites rect.com/sci- | Cancer/Radio- ¢ francesas todas as publica-
Abada, S. Rouadi , M. Roubal orales - |n . Revisdo ¢oes indexadas no PubMed e
1 , ence/arti- thérapie . .
and M. Mahtar 5 chez les enfants cancéreux : cle/abs/oii/S127 | € Science Direct, a fim de fazer
. . p .
recommandations pratiques e um balango dos tratamentos re-
8321816000548
s comendados em 2015 pela Mu-

cosite oral em criangas com
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cancer.

Iba Ferrandez-Pujante, Amparo
Pérez-Silva, Clara Serna-Muifioz
, José Luis Fuster-Soler, Ana M.
Galera-Minarro, Inmaculada Ca-
bello and Antonio J. Ortiz-Ruiz

NN O

Prevention and Treatment of
Oral Complications in
Hematologic Childhood Can-
cer Patients: An Update

https://pub-
med.ncbi.nlm.ni

h.gov/35455610
/

Y =

Children-Basel

Revisdo

O objetivo era atualizar as pes-
quisas existentes sobre cuida-
dos bucais em criangas com di-
agndstico de cancer.

Artur dos Santos Soares, Ana
Marcia, Viana Wanzeler, Gabriel
Henrique Soares Cavalcante,
Elsa Maria da Silva Barros, Rita
de Cassia Matos Carneiro and
Fabricio Mesquita Tuji

SN O

Therapeutic effects of andi-
roba (Carapa guianensis
Aubl) oil, compared to low
power laser, on oral mucosi-
tis in children underwent
chemotherapy: A clinical
study

https://pub-
med.ncbi.nlm.ni

h.gov/32920135
{

» »—ge 5 —

The Journal
of Ethnophar-
macology

Caso
Controle

Avaliar os efeitos terapéuticos
do gel de andiroba (Carapa
guianensis Aubl) sobre os sin-
tomas, patologia ¢ evolucdo da
Mucosite Oral em criangas
com leucemia submetidas a
quimioterapia € compara-la
com efeitos do laser de baixa
poténcia.
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Davi Silva Carvalho Curi, Ihana
Thais Guerra de Oliveira Gon-
dim, Andréia Cristina Leal Fi-

gueiredo e Silvia Regina Jamelli

0 —= O N

Utilization of oral health ser-
vices network among chil-
dren and adolescents
with leukemia

https://pub-
med.ncbi.nlm.ni

h.gov/29578589
/

©“ o= B

Special Care
in Dentistry

Estudo
Transver-
sal

Para avaliar o uso da rede dos
servicos de satde bucal por cri-
ancas ¢ adolescentes com leu-
cemia, segundo a fase do trata-
mento do cancer, tipo de trata-
mento odontologico recebido e
acesso barreiras.
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Leukemia?

A
AUTOR N TITULO DO ARTIGO WAL INIEIO D), IDADE GENERO ETNIA TIPO DE LEUCEMIA
0 AMOSTRA
Leucemia linfocitica aguda
(LLA) 19
Leucemia mieloide aguda
z’ﬂessan’dro LelteACavalcantl, Evaluation of Oral Mucositis 3-6 . (LMA) / iy
Dario José de Macédo, Fernanda . . Leucemia mielomonocitica
2 | Occurrence in Oncologic Pa- anos: 20 . .
Suely Barros Dantas, Karla dos . . . . 33 mascu- ~ juvenil 1
. 1 0 tients under Antineoplastic | 51 criangas e ado- 7-12 . Nao L .
Santos Menezes, Diego Filipe . lino; 18 fe- . Leucemia linfoide de células
. D 1 Therapy Submitted to the lescentes anos: 14 - mencionado L
Bezerra Silva, William Alves de . minino T Leucemia mieloide aguda
. L ... | 8 | Low-Level Laser Coadjuvant 13-19
Melo Junior and Alidianne Fabia Thera anos: 17 (LMA) 7
Cabral Cavalcanti. 24 ' Leucemia mielomonocitica
juvenil 1
Leucemia linfoide de células
TI1
) Is Low-level Laser Therapy a
Kamuran Karaman , Ayca Sa- Candidate to Be a Good Al- . 3all . ~ Leucemia Mieloblastica
. . 0 . 40 pacientes pe- feminino e Nao
rica, Serap Keskin Tunc, Serap ) ternative in the Treatment of didtricos anos de masculino mencionado Aguda
Karaman ) Mucositis in Childhood idade Leucemia linfoblastica aguda




48

Low-level Infrared Laser

Alessandra Kuhn, Fernanda An- é Chemo th]e;?;ra{)i}rll (lin ced Oral 17 mascu- Nio
tola Porto,Patricia Miraglia and py-1ndu 21 3-9 anos | lino e 4 fe- . Leucemia
Algemir Lunardi Brunetto 0 Mucositis minino mencionado
9 | A Randomized Placebo-con-
trolled Trial in Children
2 Nao
Priyanshi Ritwik and Tam- 0 Oral and dental considera- ~ . . Nao Nao — .
. . . . . N&o mencionado | mencio- ) . Leucemia linfoblastica aguda
muella E. Chrisentery-Singleton | 2 tions in pediatric cancers nado mencionado | mencionado
0
2 Oral and Dental Considera- Nao
Chiyadu Padmini and K. Yel- 0 Lo o . ~ . . Nao Nao I .
. tions in Pediatric Leukemic | Nao mencionado | mencio- . . Leucemia linfoblastica aguda
lamma Bai 1 . mencionado | mencionado
4 Patient nado
Marie-Cecile Valera, Emmanu- (2) Oral complications and den- Nao N N
elle Noirrit-Esclassan, Marlene tal care in children with acute | Nao mencionado | mencio- a0 a0 Leucemia linfoblastica aguda
. 1 . ) mencionado | mencionado
Pasquet and Frederic Vaysse 4 lymphoblastic leukaemia nado
2 Nao
Vijay Prakash Mathur, Jatinder | 0 | Oral Health in Children with ~ . . Nao Nao . e
. ’ . Nao mencionado | mencio- ) . Leucemia Aguda Linfoide
Kaur Dhillon, Gauri Kalra 1 Leukemia nado mencionado | mencionado
2
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J.A. Garrocho-Rangel, M. Her-

Oral mucositis in paediatric

rera-Moncada, R. Marquez-Pre- 2 acute lymphoblastic leucemia . ~
g ) 0 . .. 03al2 masculino Nao .. L.
ciado, F. Tejeda-Nava, J. J. Or- 1 patients receiving metho- 11 ANOS S feminino 6 | mencionado leucemia linfoblastica aguda
tiz-Zamudio and A. Pozos-Gui- 2 trexate-based chemotherapy: ’
11én case series
5 Photobiomodulation for che-
Farida A. Reyad, Naguiba M El- | 0 mot.h.e rap y-mduc?d ora | mu- 04 a1l mascuhr}o Nao - .
. . cositis in leukemic children: 44 21, feminino . Leucemia linfoblastica aguda
sayed and Yasmine El Chazli 2 . . anos mencionado
) A randomized controlled cli- 23
nical trial
5 Actualités de la prévention et
A. El Bousaadani , L. Eljahd , R. 0 du traitement des mucites Nao Nio Nio
Abada , S. Rouadi , M. Roubal orales N&o mencionado | mencio- . . N&ao mencionado
1 . mencionado | mencionado
and M. Mahtar 5 chez les enfants cancéreux : nado
recommandations pratiques
lt?a Ferr_andeZ—PuJ ante, Amp a9 1 5 | Prevention and Treatment of N R .
Pérez-Silva, Clara Serna-Mufioz L . Nao N N Leucemia Linfoblastica
LT 0 Oral Complications in ~ . . Nao Nao S ,
, José Luis Fuster-Soler, Ana M. . . Nao mencionado | mencio- . . Aguda, Leucemia Mieloblas-
. 2 | Hematologic Childhood Can- mencionado | mencionado .
Galera-Mifarro, Inmaculada Ca- ; nado tica Aguda
2 cer Patients: An Update

bello and Antonio J. Ortiz-Ruiz
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Artur dos Santos Soares, Ana

Therapeutic effects of andi-
roba (Carapa guianensis

Marcia, Viana Wanzeler, Gabriel | 2 .
. Aubl) oil, compared to low . ~
Henrique Soares Cavalcante, 0 . 06-12 masculino, nao .
. . ; power laser, on oral mucosi- 60 . . Leucemia

Elsa Maria da Silva Barros, Rita | 2 . . anos feminino mencionado

de Cassia Matos Carneiro and 0 tis in children under'w.ent

Fabricio Mesquita Tuji chemotherapy: A clinical
study
3-5

Davi Silva Carvalho Curi, Ihana | 2 | Utilization of oral health ser- anos; 6- mascu-

Thais Guerra de Oliveira Gon- | 0 vices network among chil- 69 12 anos: lino:36. fe- néo Leucemia linfoide aguda,

dim, Andréia Cristina Leal Fi- 1 dren and adolescents 34; 13- min'ino"33 mencionado Leucemia mieloide aguda
gueiredo e Silvia Regina Jamelli | 8 with leukemia 16 '

anos:24
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trolled Trial in Children

A
AUTOR N TITULO DO ARTIGO ALTERACOES ORAIS GRAU DE MUCOSITE ORAL
O
’A!essanfiro LelteACavalcantl, Evaluation of Oral Mucositis
Dario José de Macédo, Fernanda . . GO- 10
2 | Occurrence in Oncologic Pa-
Suely Barros Dantas, Karla dos . . . GI-3
. o 0 tients under Antineoplastic .
Santos Menezes, Diego Filipe . Mucosite oral G2-21
. o 1 Therapy Submitted to the
Bezerra Silva, William Alves de 8 | Low-Level Laser Coadiuvant G3-12
Melo Junior and Alidianne Fabia woLev Th Juv G4-4
Cabral Cavalcanti. erapy
) Is Low-level Laser Therapy a
Kamuran Karaman , Ayca Sa- 0 Candidate to Be a Good Al- GI1 11 (LLLT) 11 (C)
rica, Serap Keskin Tunc, Serap ) ternative in the Treatment of Mucosite Oral G2 8 (LLLT) 7 (C)
Karaman 1 Mucositis in Childhood G31 (LLLT) 2 (C)
Leukemia?
Low-level Infrared Laser
Alessandra Kuhn, Fernanda An- é Chemo thgl;ral_) i}rll(lillllce 4 Oral
tola Porto,Patricia Miraglia and Py Mucosite Oral Grau 2 ou maior
Algemir Lunardi Brunetto 0 Mucositis
& U 9 | A Randomized Placebo-con-
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2 . . .
. e . arie dentaria nca periodontal
Priyanshi Ritwik and Tam- 0 Oral and dental considera- C e.de . ’(Nioe cape odo’ S ~ .
: . L o mucosite, infec¢des, dor neuropatica, N&o mencionado
muella E. Chrisentery-Singleton | 2 tions in pediatric cancers T
0 xerostomia, trismo, HPV
Mucosite, sangramento gengival, xe-
rostomia, candidiase secundaria e her-
. . 2 Oral and Dental Considera- pes 51r51plex e 1nfecc;oe.s bacterianas,
Chiyadu Padmini and K. Yel- 0 . . . . ulceragdo da mucosa, trismo, osteorra- N .
. tions in Pediatric Leukemic . . . . Nao mencionado
lamma Bai 1 . dionecrose, microdontia, agenesia den-
Patient L , ~ . o .
4 taria, ma oclusdo, mineralizacdo defei-
tuosa da estrutura dentaria, erupgao
dentaria retardada.
. . 2 . mucosite, infec¢des oportunistas, infla-
Marie-Cecile Valera, Emmanu- 0 Oral complications and den- macio eeneival e saneramento. altera-
elle Noirrit-Esclassan, Marlene tal care in children with acute ~ §ao geng g > Nao mencionado
. 1 . ) ¢do ou perda de paladar, xerostomia e
Pasquet and Frederic Vaysse lymphoblastic leukaemia L ~
4 carie lesdes.
Sangramento gengival, ulceracdes,
’ mucosite, paladar alteragdo, descama-
.. . . . . ao da pele, xerostomia, infecgd -
Vijay Prakash Mathur, Jatinder | 0 | Oral Health in Children with ¢do da pe &, XCTOSTomIa, Tieceoes, Os ~ .
. ; . teorradionecrose, Carie dentaria, Nao mencionado
Kaur Dhillon, Gauri Kalra 1 Leukemia . . . o .
’ Trismo, Hipomineralizagdao ou Hipo-
maturacdo do esmalte ou formagao de
raiz curta, fina e conica.
J.A. Garrocho-Rangel, M. Her- ) Oral mucositis in paediatric
rera-Moncada, R. Marquez-Pre- 0 acute lymphoblastic leucemia | sangramento gengival, hiperplasia, in-
ciado, F. Tejeda-Nava, J. J. Or- 1 patients receiving metho- fecgOes oportunistas, alteragdes Osseas, G1-6; G2-5
tiz-Zamudio and A. Pozos-Gui- ] trexate-based chemotherapy: trismo, xerostomia, mucosite

11én

case series
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Farida A. Reyad, Naguiba M El-
sayed and Yasmine El Chazli

NN O N

Photobiomodulation for che-

motherapy-induced oral mu-

cositis in leukemic children:

A randomized controlled cli-
nical trial

Mucosite e trismo

Por outro lado, no grupo de controle, a percen-
tagem a idade dos pacientes com mucosite de
alto grau aumentou para 9%. Depois 2 semanas
desde o inicio do estudo, o grupo de teste re-
gistrou nenhum paciente com mucosite de alto
grau, enquanto o grupo controle mostrou uma
mudangca significativa em seus resultados com
23% de seus pacientes com mucosite de alto
grau. Curiosamente, 14% dos pacientes esta-
vam totalmente livres de mucosite no grupo de
teste em comparagdo com 5% no grupo de con-
trole

A. El Bousaadani , L. Eljahd , R.
Abada , S. Rouadi, M. Roubal
and M. Mahtar

W\ — O N

Actualités de la prévention et
du traitement des mucites
orales
chez les enfants cancéreux :
recommandations pratiques

Mucosite oral

N3do mencionado

Iba Ferrandez-Pujante, Amparo
Pérez-Silva, Clara Serna-Muifioz
, José Luis Fuster-Soler, Ana M.
Galera-Minarro, Inmaculada Ca-
bello and Antonio J. Ortiz-Ruiz

DO N

Prevention and Treatment of
Oral Complications in
Hematologic Childhood Can-
cer Patients: An Update

sangramento gengival, ulceras orais,
hipertrofia gengival, mucosite, candi-
diase, gengivite, carie, trismo, xerosto-

mia, disgeusia, osteonecrose, perio-

dontite.

N3ao mencionado
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Artur dos Santos Soares, Ana
Marcia, Viana Wanzeler, Gabriel
Henrique Soares Cavalcante,
Elsa Maria da Silva Barros, Rita
de Cassia Matos Carneiro and
Fabricio Mesquita Tuji

SN O

Therapeutic effects of andi-
roba (Carapa guianensis
Aubl) oil, compared to low
power laser, on oral mucosi-
tis in children underwent
chemotherapy: A clinical
study

mucosite

As pontuagdes da Mucosite Oral no grupo an-
diroba foram menores em todos os dias, em
comparagao ao grupo laser, o que indica dimi-
nui¢do da gravidade da Mucosite Oral na andi-
roba grupo, em compara¢do com o grupo laser.

Davi Silva Carvalho Curi, Ihana
Thais Guerra de Oliveira Gon-
dim, Andréia Cristina Leal Fi-

gueiredo e Silvia Regina Jamelli

o= O N

Utilization of oral health ser-
vices network among chil-
dren and adolescents
with leukemia

mucosite

N3do mencionado
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1100 nm com poténcia
de 1 a 500 mW em 30s

A :
; TRATAMENTO CARACTERISTICAS DO LASER
AUTOR 181 TITULO DO ARTIGO PROPOSTO PROTOCOLO LASER (BENEFICIOS E PREJUIZOS)
Alessandro Leite Cavalcanti . -
. , . ’ Evaluation of Oral Mucositis
Dario José de Macédo, Fernanda . s
2 | Occurrence in Oncologic Pa- . . .
Suely Barros Dantas, Karla dos . . . Tem a capacidade de induzir diversos
. oo 0 | tients under Antineoplastic . onda de luz 660 nm ou . - 1l .
Santos Menezes, Diego Filipe . Laserterapia efeitos biologicos, como analgesia e
. 2 1 Therapy Submitted to the 808 nm em 10s ~ . .
Bezerra Silva, William Alves de . modulagdo do processo inflamatorio
. L ... | 8 | Low-Level Laser Coadjuvant
Melo Junior and Alidianne Fabia Thera
Cabral Cavalcanti. 24
Terapia a laser de baixa
Is Low-level Laser Therapy a intensidade ¢ aphcadg Ap6s a liberagdo da luz, a resposta bio-
2 . com o uso de compri- . . ) . ~
Kamuran Karaman , Ayca Sa- Candidate to Be a Good Al- logica estimula a proliferacao celular,
. . 0 . . mento de onda vermelha .
rica, Serap Keskin Tunc, Serap ternative in the Treatment of Laserterapia . . enquanto altas doses de terapia a laser
2 . . ou infravermelha pro- o . . .
Karaman Mucositis in Childhood ) de baixa intensidade suprime a prolife-
1 . ximo de 600 a Lasers de ~
Leukemia? ragao.
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Low-level Infrared Laser

Comprimento de onda

A irradiacdo com laser é uma técnica
simples, atraumatica, com as seguintes

Alessandra Kuhn, Fernanda An- g Chemo ch?;raI_)i}rfl (11?106 4 Oral de 830 nm, poténcia de propriedades: cicatrizag@o de feridas
tola Porto,Patricia Miraglia and 0 Mupc};sitis Laserterapia 100 mW foi usado neste cronicas (1 =632,8 nm e 780 a 900
Algemir Lunardi Brunetto 9 | A Randomized Placebo-con- ensaio 4 J/cm2 (GA) nm), analgésica (1=630a 650 nm e
trolled Trial in Children Placebo (GB) 780 a 900 nm) e antiinflamatoria (mes-
mos comprimentos de onda).
2 Restaurador, terapia
Priyanshi Ritwik and Tam- 0 Oral and dental considera- eriodon tal’ ox trI;- Niio mencionado Nio mencionado
muella E. Chrisentery-Singleton | 2 tions in pediatric cancers p gées’
0
Acelera a cicatrizagdo de feridas na
2 . mucosite, reduziu significativamente a
Chiyadu Padmini and K. Yel- 0 Qral afnd De{nta} Con51dere.1— L ~ . incidéncia e a dura¢do da mucosite
1 Bai 1 tions in Pediatric Leukemic Dentéario Nao mencionado 1d 3 e 4. diminui sco d
amma Bai Patient oral de graus 3 e 4, diminuiu o risco de
4 infec¢do secundaria e acelerou o re-
torno a nutri¢do normal
. . 2 . Possui a eficacia potencial para reduzir
Marie-Cecile Valera, Emmanu- 0 Oral complications and den- 4 oravidade e a duracio da mucosite
elle Noirrit-Esclassan, Marlene 1 tal care in children with acute Dentario Nao mencionado oril induzida por Eimio terapia em
Pasquet and Frederic Vaysse 4 lymphoblastic leukaemia cI;iangas p




57

Vijay Prakash Mathur, Jatinder
Kaur Dhillon, Gauri Kalra

N = O N

Oral Health in Children with
Leukemia

Dentario

N3ao menciona

Acredita-se que a energia do laser atue
sobre terminagdes nervosas da tlcera e
causam a liberagdo de P-endorfina;
promover a bioestimulagdo tecidual e
facilitar uma cura mais rapida da ulce-
racao.

J.A. Garrocho-Rangel, M. Her-

rera-Moncada, R. Marquez-Pre-

ciado, F. Tejeda-Nava, J. J. Or-

tiz-Zamudio and A. Pozos-Gui-
11én

o0 = O N

Oral mucositis in paediatric
acute lymphoblastic leucemia
patients receiving metho-
trexate-based chemotherapy:
case series

Nao mencionado

N3do mencionado

N3do mencionado

Farida A. Reyad, Naguiba M El-
sayed and Yasmine El Chazli

DN O N

Photobiomodulation for che-

motherapy-induced oral mu-

cositis in leukemic children:

A randomized controlled cli-
nical trial

Laserterapia

Comprimento de onda
de 980 nm, poténcia de
1,5 Watts por 30 s

A terapia a laser de baixa intensidade
esta sendo muito bem tolerada, pois
ndo causa dor ou calor produgdo por-
que apenas uma pequena quantidade
de energia ¢ transferida para os tecidos
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A. El Bousaadani , L. Eljahd , R.

Abada , S. Rouadi , M. Roubal
and M. Mahtar

W\ — O N

Actualités de la prévention et
du traitement des mucites
orales chez les enfants cancé-
reux : recommandations pra-
tiques

Laserterapia

N3do mencionado

O uso do laser de baixa energia foi par-
ticularmente interessante na prevengao
¢ tratamento de mucosite induzida por
radiacdo ou quimio. Diminui o signifi-
cado pode reduzir a dor, a gravidade e
a duragdo da ulceragdo, promovendo a
cicatrizagao das lesoes.

Iba Ferrandez-Pujante, Amparo
Pérez-Silva, Clara Serna-Muifioz
, José Luis Fuster-Soler, Ana M.
Galera-Minarro, Inmaculada Ca-
bello and Antonio J. Ortiz-Ruiz

DO N

Prevention and Treatment of
Oral Complications in
Hematologic Childhood Can-
cer Patients: An Update

Extracdes, trata-
mento periodontal,
substituicdo de res-
tauracdes defeituo-
sas, terapia pulpar,

N3ao mencionado

Nao mencionado

Artur dos Santos Soares, Ana
Marcia, Viana Wanzeler, Gabriel
Henrique Soares Cavalcante,
Elsa Maria da Silva Barros, Rita
de Cassia Matos Carneiro and
Fabricio Mesquita Tuji

SN O

Therapeutic effects of andi-
roba (Carapa guianensis
Aubl) oil, compared to low
power laser, on oral mucosi-
tis in children underwent
chemotherapy: A clinical
study

Laserterapia e Oleo
de Andiroba

comprimento de onda,

660 nm; 100 mW, po-

téncia; 10 s por lesdo;
energia total, 0,2 J

A utilizagdo de um laser de baixa po-
téncia no manejo da MO ¢ uma moda-
lidade de tratamento aceitavel e nao in-

vasiva, sem efeitos adversos graves ¢
oferece bons resultados. O uso do laser

de baixa poténcia para terapia requer
consideravel investimento na compra
de equipamentos, consequentemente
limitando o acesso da populacao usué-
ria, e o procedimento exige a presenga
de um profissional treinado para operar
o dispositivo.
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Davi Silva Carvalho Curi, Ihana
Thais Guerra de Oliveira Gon-
dim, Andréia Cristina Leal Fi-

gueiredo e Silvia Regina Jamelli

oo = O N

Utilization of oral health ser-
vices network among chil-
dren and adolescents
with leukemia

extracoes e restau-
ragoes dentarias, la-
serterapia

N3do mencionado

A fotobiomodulagdo a laser ¢ um im-
portante tratamento odontologico para
individuos leucémicos, mas nao € o
unico procedimento.
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AUTOR

z

TiTULO DO
ARTIGO

PROFISSIONAIS

PRINCIPAIS RESULTADOS

CONCLUSAO DO ESTUDO

Alessandro Leite Ca-
valcanti, Dario José
de Macédo, Fernanda
Suely Barros Dantas,
Karla dos Santos
Menezes, Diego Fi-
lipe Bezerra Silva,
William Alves de
Melo Junior and Ali-
dianne Fabia Cabral
Cavalcanti.

o0 = O N

Evaluation of Oral
Mucositis Occur-
rence in Oncologic
Patients under An-
tineoplastic The-
rapy Submitted to
the Low-Level La-
ser Coadjuvant
Therapy

Dentistas

As caracteristicas demogréaficas e
clinicas dos pacientes sdo mostra-
das na Tabela 2. A maioria era
sexo masculino (64,7%) com
idade entre 3 e 6 anos no inicio do
tratamento (39,1%). Quanto ao di-
agnostico, 1 leucemia linfoide
aguda foi responsavel por 37,3%
dos casos. Em relagdo a nota ma-
xima de Mucosite Oral, a maioria
(41,2%) foi classificado como
grau 2.

A maioria dos pacientes era jovem, do sexo mascu-
lino e com diagnostico de Leucemia Linfoide
Aguda. Houve um predominio de mucosite oral
grau 2, sendo a mucosa jugal e a lingua as regides
mais acometidas, sendo a maioria dos casos apre-
sentando remissao da lesdo entre 4 ¢ 7 dias. Por-
tanto, a terapia a laser de baixa intensidade demons-
trou ser um terapia essencial para essas lesdes, por
ser um método nao invasivo e de baixo custo.

Kamuran Karaman ,

Ayca Sarica, Serap

Keskin Tunc, Serap
Karaman

— N O N

Is Low-level Laser
Therapy a Candi-
date to Be a Good
Alternative in the
Treatment of Mu-
cositis in Chil-
dhood Leukemia?

Dentistas

Naio houve diferenca entre estes
dois grupos em termos da gravi-
dade da mucosite. Em ambos os
grupos, o primeiro momento de
desenvolvimento de mucosite
ocorreu geralmente entre o sétimo
e 0 décimo dia de tratamento. No
geral, 37,5% dos casos avaliados
eram do sexo masculino (n=15) ¢
62,5% (n=25) do sexo feminino.
O numero de mucosites € de 1 em
55% dos pacientes (n =22), 2 em
37,5% (n=15), 3 em 7,5% (n =3).

Concluindo, tanto o tratamento padrdo quanto a te-
rapia a laser de baixa intensidade melhoram a cli-
nica ¢ a dor da Mucosite Oral. Além disso, a terapia
a laser de baixa intensidade ¢ mais eficaz do que a
pratica de cuidados padrdo, tanto na melhoria da
clinica quanto no alivio da dor. Pode-se garantir que
o tratamento com terapia a laser de baixa intensi-
dade ¢ generalizado para superar a Mucosite Oral,
que ¢ uma das complicagdes que ocorrem durante e
apos o tratamento da leucemia, que ¢ um processo
traumatico, com menos dor e para tornar o trata-
mento eficaz em menor tempo.
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Alessandra Kuhn,
Fernanda Antola
Porto,Patricia Mira-
glia and Algemir Lu-
nardi Brunetto

O O O

Low-level Infrared
Laser Therapy in
Chemotherapy-in-
duced Oral Mucosi-
tis
A Randomized Pla-

cebo-controlled
Trial in Children

Dentistas

Vinte e um pacientes foram inclu-
idos neste estudo de acordo com
os critérios de inclusdo de Muco-
site Oral grau 2 ou superior e
1dade acima de 3 anos; todos os
pacientes completaram o estudo.
17 criangas (81%) eram do sexo
masculino; 18 (86%) pacientes
apresentavam leucemia/linfoma e
3 (14%) apresentavam tumores
solidos. A média de idade foi de
8,2 + 3,1 anos. 9 pacientes foram
randomizados no grupo laser
(grupo A) e 12 pacientes no grupo
sham (grupo B).

Considerando que a terapia a laser de baixa intensi-
dade tem se mostrado benéfica para Mucosite Oral
em pacientes oncologicos, sugerimos que aqueles
pacientes que permanecerem com qualquer grau de
Mucosite Oral apds o quinto dia de laserterapia
continuem recebendo esta terapia até a completa ci-
catrizagdo das lesoes.

Priyanshi Ritwik and
Tammuella E. Chri-
sentery-Singleton

SN O

Oral and dental
considerations in
pediatric cancers

Dentistas, Médi-
cos e equipe de
Oncologia Infantil

Prevengdo e Papel da Odontologia
frente a Oncologia

Os cuidados com a satude bucal sdo fundamentais
para criangas que foram diagnosticadas com cancer.
A resolugao de caries dentarias ndo tratadas, proble-
mas periodontais ¢ lesGes patologicas orais deve ser
alcangada antes do inicio da terapia contra o cancer.
Complicagdes orais como mucosite e infecgdes de-
vem ser antecipadas durante o tratamento do cancer.

Os profissionais de saude oral desempenham um

papel importante no reforgo das estratégias de pre-
vencdo do cancro e no rastreio de fatores orais e sis-
témicos quanto ao risco futuro de cancro. O cuidado
colaborativo interprofissional entre a equipe odon-
tologica e médica € imprescindivel em todas as fa-
ses do cuidado as criangas diagnosticadas com can-
cer e as criancas diagnosticadas com fatores de
risco para futuras neoplasias.
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Oral and Dental
Considerations in
Pediatric Leukemic
Patient

Dentistas, Equipe
de Oncologia /He-
matologia

O odontopediatra desempenha um
papel importante na prevengao,
estabilizacdo e tratamento.

A chave para o sucesso na manutengdo de uma ca-
vidade oral saudavel durante a terapia do cancer € a
adesdo do paciente. E muito importante educar o
cuidador e a crianga sobre a importancia dos cuida-
dos bucais para minimizar o desconforto ¢ aumentar
as chances de um resultado bem-sucedido do trata-
mento oncologico. A discussdo com cuidadores e
pacientes deve incluir habitos alimentares, a poten-
cial cariogenicidade de medicamentos pediatricos e
suplementos nutricionais e os efeitos tardios do re-
gime de condicionamento no crescimento craniofa-
cial e no desenvolvimento dentério. A participacdo
do odontopediatra na equipe de hematologia/onco-
logia durante o tratamento ¢ de importancia irrefu-
tavel na reducdo das complicacdes antes, durante e
apoés o tratamento da leucemia em criangas.
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Oral complications
and dental care in
children with acute
lymphoblastic leu-
kaemia

Dentistas, Equipe
multidisciplinar

Os dentistas desempenham um
papel fundamental na vigilancia
em saude de pacientes oncohema-
tologicos.

O estado de saude bucal esta comprometido em pa-
cientes com Leucemia Linfoide Aguda e criangas
afetadas necessitam de cuidados dentarios antes,
durante e depois tratamento. Os efeitos da doencga ¢
da quimioterapia medicamentos pneumaticos po-
dem causar complicagdes orais graves, incluindo
mucosite e infec¢des fungicas, virais ou bacteria-
nas. Regular exames bucais sdo recomendados ¢
atendimento odontologico deve focar na manuten-
¢do da saude bucal e no tratamento de longo prazo
efeitos a longo prazo da terapia, como morfologia
dentaria disturbios. A satide bucal pode ser mantida
devido a combinacao esforcos de hematologistas,
pediatras e dentistas. A abordagem de equipe multi-
disciplinar ¢ necessaria para minimizar dor e des-
conforto e para aumentar a qualidade de vida dos
criangas afetadas.
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Oral Health in Chil-
dren with Leuke-
mia

Dentistas e equipe
de oncologia

A abordagem da equipe ¢ necessa-
ria para maximizar os resultados.

A equipe de oncologia deve infor-
mar claramente ao dentista sobre
o estado médico do paciente e o
plano de tratamento oncologico.
Por sua vez, a equipe odontold-
gica deve comunicar o plano de
saude bucal antes, durante e apos

a terapia oncologica.

A higiene bucal adequada em criangas com leuce-
mia ¢ fundamental. A compreensdo profunda da na-
tureza da doenga e seu tratamento ¢ uma parte im-
portante do atendimento total ao paciente. Um es-
for¢o combinado de hematologista ou oncologista
com o dentista ¢ muito importante para aliviar as
complicacdes antes, durante ou apds a terapia anti-
neoplasica em criangas. E necessaria uma aborda-
gem de equipe eficaz para minimizar a dor e o des-
conforto e maximizar as chances para um resultado
de tratamento bem sucedido. Assim, acredita-se que
a presen¢a de um dentista como membro da equipe
de oncologia pode reduzir a morbimortalidade rela-
cionada a complicagdes do tratamento antineopla-
sico.

J.A. Garrocho-Ran-
gel, M. Herrera-
Moncada, R. Mar-
quez-Preciado, F. Te-
jeda-Nava, J. J. Or-
tiz-Zamudio and A.
Pozos-Guillén
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Oral mucositis in
paediatric acute
lymphoblastic leu-
cemia patients re-
ceiving metho-
trexate-based che-
motherapy: case se-
ries

Dentista e equipe
médica multidis-
ciplinar

O Odontopediatra deve fazer parte
da equipe médica multidisciplinar
contribuindo e auxiliando no tra-
tamento de pacientes pediatricos
com cancer no ambiente clinico.
Este especialista deve estar ciente
de anomalias bucais associadas
tanto a Leucemia Linf6ide Aguda
como também ao tratamento for-
necido, a fim de melhorar a satde
bucal da crianga no Estado de sa-
ude.

E fortemente recomendado que o odontopediatra re-
alize avaliagdes clinicas frequentes da satde bucal
situacdo das criangas com Leucemia Linféide
Aguda ap6s o inicio da quimioterapia, para reco-
nhecer precocemente a possivel ocorréncia de Mu-
cosite Oral. O manejo adequado desta condigao do-
lorosa pode prevenir comorbidades significativas e
interrupcao do curso de quimioterapia. O controle
da dor/infecgdo e a manutengdo da higiene bucal
sdo essenciais. Portanto, o Dentista Pediatra precisa
ser incluido na equipe oncolédgica de cuidados du-
rante o manejo de criangas e adolescentes sofrendo
Leucemia Linféide Aguda. O ultimo e mais impor-
tante objetivo ao aplicar uma intervengao terapéu-
tica para diminuir o impacto da MO ¢é melhorar a
qualidade de vida destes pacientes e seus familiares.
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guiba M Elsayed and
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Photobiomodula-
tion for chemothe-
rapy-induced oral
mucositis in leuke-
mic children: A
randomized con-
trolled clinical trial

Dentistas

Ap6s 10 dias, a pontuagdo média
da Escala Visual Analogica (EVA)
foi significativamente menor no
grupo tratado com laser de baixa
intensidade em comparagio ao
grupo convencional. Além disso,
houve um declinio significativo
na média da EVA) entre o grupo
de teste a partir do dia 5.

A terapia a laser de baixa intensidade ¢ uma ferra-
menta promissora no tratamento da Mucosite Oral
em criangas recebendo quimioterapia para Leuce-
mia Linféide Aguda quando usada além da rotina.
Reduziu significativamente pontuacdo da dor e fez
o0 processo de cicatrizagdo mais rapido. Também ¢é
seguro e aplicavel a criangas.

A. El Bousaadani, L.
Eljahd , R. Abada, S.
Rouadi , M. Roubal
and M. Mahtar
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Actualités de la
prévention et du
traitement des mu-
cites orales
chez les enfants
cancéreux : recom-
mandations prati-
ques

Dentistas

O tratamento com laser de baixa
poténcia, conhecido por nao ter
efeitos adversos, € um tratamento
de suporte oncologico muito pro-
missor para mucosite induzida por
radioterapia e quimioterapia.

A ultima revisao sistematica realizada
concluiu que a terapia a laser de baixa energia po-
deria se tornar uma pratica padrdo na prevencdo e

tratamento da mucosite oral.

Iba Ferrandez-Pu-
jante, Amparo Pérez-
Silva, Clara Serna-
Muiioz , José Luis
Fuster-Soler, Ana M.
Galera-Minarro, In-
maculada Cabello
and Antonio J. Ortiz-
Ruiz
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Prevention and Tre-
atment of Oral
Complications in
Hematologic Chil-
dhood Cancer Pati-
ents: An Update

Dentistas

Portanto, é necessario estabele-
cer um protocolo que inclua a
prevencgao e tratamento de pos-
siveis complicacdes orais nes-
ses pacientes ao longo de todas
as fases do tratamento de sua
patologia.

A utilizacao de protocolos padronizados basea-
dos na prevencao desde estagios iniciais pode

evitar ou minimizar as complicagdes do cancer
bucal e os efeitos colaterais das terapias onco-
logicas, melhorando a qualidade de vida das

criangas. Serdo necessarios ensaios hospitalares
para aplicacao do protocolo para sua posterior

validagdo clinica.
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Therapeutic effects
of andiroba (Carapa
guianensis Aubl)
oil, compared to
low power laser, on
oral mucositis in
children underwent
chemotherapy: A
clinical study

Dentistas

O sucesso do manejo da Mucosite
Oral pode ser atribuido ao uso
analgésico e potencial antimicro-
biano do 6leo de andiroba, que
inibe bactérias proliferagdo nas tl-
ceras em Mucosite Oral.

O presente estudo estabeleceu que a andiroba pode
ser eficaz em reduzir a gravidade e os sintomas do-
lorosos da Mucosite Oral ¢ também apresenta me-
lhores resultados, em comparagdo com o uso de la-
ser de baixa poténcia. Assim, pode ser empregado
como um tratamento alternativo e conveniente para
Mucosite Oral, com vantagens de ser mais acessi-
vel, economico e facil de usar. O paciente pode
aplicar o 6leo sem qualquer supervisdo ou assistén-
cia profissional importancia. Além disso, tem
grande capacidade de melhorar o quadro clinico e
sintomatologico do paciente. Consequentemente, a
qualidade a vida dos pacientes oncologicos pode ser
melhorada. Além disso, a andiroba ¢ uma fitoterapia
popular e aceita, especialmente na regido amazo-
nica. Portanto, pode ter maior aceitabilidade entre
0s pacientes por ser ja ¢ bem conhecido e ¢ utili-
zado no tratamento de diversas doengas. No en-
tanto, mais estudos sdo necessarios para compreen-
der os mecanismos de acdo desta planta medicinal
no corpo humano, a fim de garantir uma utilizagao
terapéutica segura.
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Utilization of oral
health services
network among

children and ado-

lescents
with leukemia

Dentistas

A maioria que utilizou apenas a
rede especializada estava em fase
unica de tratamento oncologico
(49,1%), fez tratamento de muco-
site oral (79,2%) e teve tempo de
deslocamento para servigos de sa-
ude bucal superior a 40 minutos
(92,6%). Além disso, o atendi-
mento odontologico estava cen-
trado na rede especializada
(76,8%) e durante a internagdo
(37,7%).

Os achados sugerem que o cuidado a saude bucal
desses individuos esta centrado na atengao terciaria,
refletindo uma deficiéncia na comunicacao entre os

servicos da rede, bem como o nao reconhecimento

da rede basica como fonte cuidadora por parte de
seus usuarios. Apesar disso, mais pesquisas sao ne-
cessarias.




