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RESUMO

Introdugao: O autoexame oral € uma pratica que objetiva contribuir para a deteccao
precoce de patologias orais e reduzir transformagdes malignas. Objetivo: Investigar,
através de uma revisdo integrativa, se a pratica do autoexame oral € eficaz para a
identificagcdo precoce de alteracbes orais, focando no cancer de boca. Material e
método: Essa pesquisa retratou uma revisao integrativa de carater exploratério a
partir de artigos cientificos resultantes de estudos, no qual utilizou as bases de dados
PUBMED, Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Peridodicos CAPES e ScienceDirect,
usando os descritores (DECS) "autoexame" e "neoplasia bucal", em inglés e
portugués para estudos publicados nos ultimos 20 anos. Resultados: Foram incluidos
14 estudos de acordo com os critérios de inclusdo. Os tipos de estudos incluem
estudos de acuracia, analises univariadas e multivariadas, estudos piloto, revisdes
sistematicas, estudos quase experimentais, estudos transversais e ensaios clinicos
randomizados. Resultados sobre a qualidade da técnica do autoexame nao foram
positivos, devido a pouca atengcdo, retracdo da mucosa e pouco tempo do
procedimento. Houve diferencas na capacidade do publico em detectar lesdes, mas
métodos como apresentagdes, fotografias e esclarecimentos de duvidas
apresentaram melhores taxas de sensibilidade e especificidade. A adesao foi
favoravel em todos os métodos analisados, sendo maior em aulas individuais e
praticas sobre a técnica e importancia do autoexame da boca. Conclusdo: Esta
revisdo indica que o autoexame pode ser eficaz desde que se aplique métodos
adaptados ao publico-alvo, porém este tema necessita mais pesquisas para um

melhor embasamento de como proceder sobre esta questao.

. Palavras-chave: Autoexame; neoplasias bucais; diagnostico precoce.



ABSTRACT

Introduction: Oral self-examination is a practice that aims to contribute to the early
detection of oral pathologies and reduce malignant transformations. Objective: To
investigate, through an integrative review, whether the practice of oral self-examination
is effective for the early identification of oral changes, focusing on oral cancer. Material
and method: This research portrayed an integrative review of an exploratory nature
based on scientific articles resulting from studies, in which the databases PUBMED,
Virtual Health Library (VHL), CAPES Periodicals and ScienceDirect were used, using
the descriptors (DECS) "autoexame" and "oral neoplasia”, in English and Portuguese
for studies published in the last 20 years. Results: 14 studies were included according
to the inclusion criteria. Types of studies include accuracy studies, univariate and
multivariate analyses, pilot studies, systematic reviews, quasi-experimental studies,
cross-sectional studies, and randomized clinical trials. Results on the quality of the
self-examination technique were not positive, due to little attention, mucosal retraction
and short procedure time. There were differences in the public's ability to detect injuries,
but methods such as presentations, photographs and clarification of doubts presented
better sensitivity and specificity rates. Adhesion was favorable in all methods analyzed,
being greater in individual and practical classes on the technique and importance of
self-examination of the mouth. Conclusion: This review indicates that self-
examination can be effective as long as it applies methods adapted to the target
audience, however this topic requires more research to better understand how to
proceed on this issue.

Keywords: Self-examination; oral neoplasms; early diagnosis.
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1. INTRODUGAO

O céancer de boca responde por quase 3% dos casos de cancer no mundo, e
4% no Brasil, tendo uma estimativa mundial de 529 mil novos casos da doenga por
ano, causando mais de 300 mil mortes.” Esta patologia ocorre em maior frequéncia
em pacientes com idade a partir dos 40 anos, tabagistas e etilistas, se manifestando,
em sua grande maioria, como carcinoma de células escamosas.?? Seus altos niveis
de incidéncia e mortalidade de cancer de boca persistem no Brasil, com uma taxa de
incidéncia em 5,6 casos a cada 100 mil pessoas, sendo a segunda taxa mais alta da
América Latina, e a quinta posicdo entre as neoplasias mais frequentes nos homens,*
0 que o torna um agravo a saude publica de alto impacto econémico e social.

O céancer de boca pode aparecer como uma lesao exofitica, fungiforme, papular
ou verrucosa, com coloragdo vermelha e/ou branca, geralmente ulcerada e dura a
palpacgdo, podendo ter crescimento endofitico em casos avangados.® Além de surgir
de forma independente, também pode ser precedida por disturbios orais
potencialmente malignos®. Melhores taxas de sobrevivéncia e redugdo da morbidade
estdo associadas a deteccdo precoce,’” portanto, agbes de promocgdo de saude,
educacao em saude, prevengao, rastreamento, diagndstico precoce e tratamento do
cancer de boca tém importancia reconhecida pela Organizagdo Mundial da Saude.®

Ainda assim, aproximadamente 50% dos pacientes s&o diagnosticados com
doenga em estagio avangado,’ e, isso se deve aos fatos de que: (1) as lesdes iniciais
sdo geralmente oligossintomaticas, com sintomatologia dolorosa apenas em fases
tardias; (2) a falta de conhecimento sobre a patologia por parte médica/odontolégica
e por parte do individuo, tornando a lesao facilmente despercebida pelo paciente e
pelos profissionais de saude; (3) e a dificuldade do acesso e qualidade da assisténcia
a saude, levando a falta de celeridade para o diagnostico.®

Como tal, a implementagao de iniciativas para incentivar o diagnostico precoce
do cancer de boca deve ser uma prioridade para os servigos de salde publica’, e,
embora o rastreio cavidade oral tenha sido considerado uma boa estratégia para a
deteccao precoce, sé € economicamente viavel se for realizado entre populag¢des-alvo
de alto risco, sendo defendida a necessidade de uma ferramenta de rastreio barata,
ndo invasiva e autoadministrada, como o autoexame da boca.®

O autoexame de boca consiste em uma pratica simples em que um individuo

inspeciona a propria boca tatil e visualmente em busca de sinais de alteragoes, lesbes
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ou patologias bucais,’® especialmente o cancer de boca e doengas potencialmente
malignas do labio e cavidade oral."

O propésito do autoexame de boca € que esta deve ser uma pratica preventiva
valiosa, contribuindo para a deteccdo precoce de problemas bucais e,
consequentemente, aumentar as chances de um tratamento bem-sucedido,
podendo reduzir as transformag¢des malignas (embora nao eliminem totalmente a
ocorréncia de malignidade), ou se a malignidade for detectada durante a vigilancia, o
tratamento apropriado melhore a chance de sobrevivéncia do paciente.!

Essa autoavaliacdo permite que as pessoas monitorem quaisquer alteragcoes
na cor, textura, ou outra modificagdo que possa indicar um problema de saude em sua
boca ao longo do tempo, causando uma maior consciéncia de saude bucal as pessoas,
0 que leva a praticas de higiene bucal mais rigorosas, consultas regulares ao dentista
e uma abordagem mais proativa para a saude oral. Um outro beneficio seria a redugao
de custos associados aos cuidados com saude oral, visto que as detecgdes precoces
normalmente requerem tratamentos menos invasivos do que tratamentos para
problemas mais avangados.?

Sabe-se que o autoexame regular é eficaz na redugcédo da mortalidade e da
incidéncia de cancer da mama e do colo do utero,’ e ao contrario de outras areas do
corpo, o epitélio oral é facilmente acessivel para inspeg¢ao e autoexame, mas mais de
60% dos pacientes apresentam cancer de boca com disseminagao regional ou
distante.™

Diante desta questao, este estudo objetiva investigar se a pratica do autoexame
de boca pode ser um meio eficaz de identificacdo precoce de alteracbes e anomalias
na cavidade oral, com foco no cancer, por meio de um levantamento bibliografico,
contribuindo para um maior conhecimento cientifico sobre o tema, repercutindo em

melhorias na prevengao, deteccdo e diagnostico precoce do cancer de boca.



13

2. MATERIAL E METODO

Este trabalho se refere a um estudo descritivo de reviséo integrativa da
literatura. Esse método de estudo permite a inclusdo de estudos experimentais e nao-
experimentais para uma compreensdo completa do fenbmeno analisado,
proporcionando a sintese de conhecimento e a incorporagao da aplicabilidade de
resultados de estudos significativos na pratica, além de apontar questdes que possam
ser abordadas futuramente.’

Para a realizagdo da pesquisa foram percorridas as seguintes etapas: a)
identificacao do tema e da questao norteadora; b) busca de artigos; c) coleta de dados;
d) analise critica dos estudos; e) discussao dos resultados; e f) apresentagdo da
revisdo integrativa. A questédo norteadora adotada foi: “O autoexame, realmente é uma
pratica eficaz na prevencgao do cancer de boca?

Esse estudo foi realizado através da busca e leitura de artigos cientificos nas
seguintes bases de dados: PubMed, Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Periddicos
CAPES e ScienceDirect. Para a coleta de dados, foram utilizados os descritores
(DECS): “autoexame” e “neoplasia bucal”. A coleta de dados foi iniciada em novembro
de 2023 e finalizada em dezembro de 2023.

Foram utilizados como critério de inclusdo, artigos originais nos idiomas
portugués e inglés, publicados nos ultimos 20 anos (entre 2003 e 2023). Foram
excluidos artigos duplicados; relatos de caso, revisdes narrativas e artigos de opiniao
(devido ao alto risco de viés); artigos que antecederam o tempo estipulado e/ou com
idiomas nao definidos para inclusao.

A amostra inicial constitui-se de 268 artigos, sendo: 129 (PubMed), 182 (BVS),
55 (CAPES) e 8 (ScienceDirect). Posteriormente foram retirados artigos duplicados e
que nao se enquadram nos critérios de inclus&o. A retirada desses artigos foi feita pelo
aplicativo Rayyan. A partir disso, foi realizada a triagem e elegibilidade de 150 artigos,
obtendo a amostra final de 14 artigos. O processo dessa selecédo é apresentado na

figura 1.



Figura 1 - Fluxograma do processo de sele¢cao da amostra.
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3. RESULTADOS

Esta reviséo integrativa incluiu um total de 14 artigos relevantes que foram
selecionados de acordo com os critérios de inclusao predefinidos. Os estudos foram
publicados entre os anos de 2010 e 2023 e abordaram diversos aspectos relacionados
ao tema de interesse, que € " a eficacia do autoexame de boca na detecgao de cancer

de boca

Quadro 1 - Autor, Titulo, ano, tipo de pesquisa de cada artigo selecionado para o

presente estudo.

N° Autor Titulo Ano Tipo de Pesquisa

1 Scott et al. Estudo piloto para estimara | 2010 | Estudo de acuracia
precisao do autoexame da

boca em um grupo de risco

2 | Elango et al. Autoexame bucal para 2011 | Analises univariadas
melhorar a conscientizacao (qui-quadrado) e
sobre o cancer bucal e a multivariadas
detecgao precoce em uma (regressao logistica)

populacao de alto risco

3 | Scott et al. Desenvolver formas de 2011 | Dois estudos pilotos
incentivar a detecgéao interligados.
precoce e a apresentacao
do cancer de boca: O que
pensam os individuos de

alto risco?

4 | Chaudhari et al | Comparacéao de diferentes 2013 | Estudo piloto
métodos de triagem para
estimar a prevaléncia de

pré-cancer e cancer entre

presidiarios do sexo
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masculino em uma prisao

em Maharashtra, india

Walsh, et al.

Avaliacéo clinica para
rastrear a deteccéo de
cancer de cavidade oral e
doencas potencialmente
malignas em adultos

aparentemente saudaveis

2013

Revisao Sistematica

Jornet et al.

Autoexame bucal em
populacdo com risco de

cancer bucal

2014

Estudo quase

experimental

Furquim et al.

Autoexame bucal como
ferramenta de rastreamento
de cancer bucal em um
grupo de pacientes de alto
risco com anemia de

Fanconi

2014

Estudo transversal

Martins, et al.

Maior acesso a informacéao
sobre como prevenir o
cancer bucal entre idosos
assistidos na atencéao

primaria a saude

2014

Estudo transversal

Martins, et al.

Prevaléncia de autoexame
bucal € maior entre idosos
assistidos no Sistema Unico
de Saude: inquérito

domiciliar

2015

Estudo transversal

10

Vaishampayan

et al.

O servigco de mensagens
curtas incentivou o

autoexame bucal em

2017

Estudo observacional
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pacientes com cancer bucal
como uma alternativa a
vigilancia frequente em

hospitais

11

Ghani et al.

Autoexame bucal como
ferramenta de triagem para
doencas orais
potencialmente malignas em
uma populagédo indigena de

alto risco

2019

Estudo transversal

12

Lee et al.

Eficacia de uma intervencao
de modelo de crenga em
saude usando uma
estratégia de conselheiro
leigo de saude no
autoexame bucal e
rastreamento de cancer em
comunidades aborigenes
remotas: um ensaio clinico

randomizado

2019

Ensaio clinico

randomizado

13

Deshpande et

al.

Um novo aplicativo moével
para conscientizacdo sobre
o cancer bucal entre a
populacdo em geral:
desenvolvimento,

implementacéo e avaliagao

2019

Estudo piloto

14

Dhanapriyanka

et al.

Eficacia da intervencao de
promocao da saude sobre o
conhecimento e praticas
selecionadas relacionadas

com o cancer de boca entre

2023

Estudo quase

experimental
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um grupo de jovens

vulneraveis no Sri Lanka

Fonte: Autores, 2024

Esta tabela apresenta uma lista de estudos relevantes relacionados ao
autoexame de boca e detecgao precoce de cancer de boca. Cada linha representa um
estudo especifico e inclui informagdées como o autor(es), titulo do estudo, ano de
publicacéo e tipo de estudo realizado. Os tipos de estudos variam e incluem estudos
de acuracia, analises univariadas e multivariadas, estudos piloto, revisdes
sistematicas, estudos quase experimentais, estudos transversais e ensaios clinicos
randomizados. Esses estudos contribuem para a compreensdo do papel do
autoexame bucal na deteccgao precoce e prevencao do cancer de boca em diferentes
populacdes e contextos.

No decorrer deste estudo, adotou-se uma abordagem abrangente,
incorporando uma variedade de tipos de pesquisa. Cada autor investigou perspectivas
distintas em suas respectivas pesquisas. O estudo conduzido por Scott et al,’
intitulado "Estudo Piloto para Estimar a Precisdo do Autoexame da Boca em um Grupo
de Risco", escolheu a vertente do estudo de acuracia. Este método visa comparar os
resultados do teste em questdao com um padrao de referéncia reconhecido como o
"padrao-ouro" para a condicdo ou caracteristica avaliada. Os resultados foram
expressos em termos de sensibilidade e especificidade destacando a eficacia do teste
em identificar verdadeiros positivos, verdadeiros negativos, falsos positivos e falsos
negativos, respectivamente.

Contrastando com essa abordagem, Martins et al.’®, e Ghani et al®. optaram
por um estudo transversal em suas respectivas pesquisas. Este tipo de estudo,
conhecido como estudo de prevaléncia, é conduzido em um unico ponto no tempo ou
durante um curto periodo. Seu principal objetivo é investigar a relagdo entre uma
variavel independente e uma variavel dependente em uma populagao especifica em
um determinado momento. Esse método coleta dados de uma amostra representativa
da populagao de interesse, proporcionando uma visao instantanea das caracteristicas
ou variaveis estudadas, sem acompanhamento longitudinal ao longo do tempo.

Além disso, Deshpande et al.'?, Scott et al.”'?, e Chaudhari et al.’® escolheram

adotar o estudo piloto, também conhecido como estudo preliminar. Essa abordagem,
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realizada antes do estudo principal em larga escala, teve como objetivo principal testar
a viabilidade, logistica, métodos e procedimentos a serem empregados na pesquisa
principal. Essa fase preliminar permitiu ajustes necessarios nos protocolos, refinando
assim a estrutura do estudo principal para garantir sua eficacia e integridade.

Lee et al."® basearam seu trabalho em um estudo randomizado, um tipo de
pesquisa experimental comumente utilizado em ciéncias da saude para avaliar a
eficacia de intervengdes médicas. Nesse método, os participantes sao aleatoriamente
designados para receber uma das intervengdes em estudo ou um tratamento controle,
permitindo comparagdes estatisticas entre os grupos. A analise estatistica dos
resultados determina se existe uma diferenca estatisticamente significativa entre os
grupos, indicando se a intervengao investigada tem um impacto na condigdo ou
resultado em questao.

Dhanapriyanka et al.,'”® e Jornet et al.?® optaram por um estudo quase
experimental, um tipo de pesquisa que compartilha algumas caracteristicas com um
estudo experimental tradicional, embora nao siga todos os critérios rigorosos de um
experimento controlado aleatério. Este método permite a avaliagdo de intervengdes
médicas, embora com algumas limitagdes em relagédo a aleatorizagéo e controle de
fatores de confuséo.

Na segunda tabela, encontramos informagdes sobre os objetivos, amostras,

metodologias e resultados adotados por cada autor.

Quadro 2 - Objetivo, amostra, metodologia, resultados de cada artigo selecionado

para o presente estudo.

autoexame de
boca em um
grupo de risco
comum em um
estudo de

acuracia

participantes
convidados pelo
clinico geral, 58
participantes
(24%)

concordaram

idade superior a
45 anos)
receberam um
exame da mucosa
oral pelo dentista

e, em seguida,

N° Objetivo Amostra Metodologia Resultados
1 Estimar a Dos 243 Os participantes E pouco provavel
precisao do potenciais (53 fumantes com | que um folheto

tenha impacto
suficiente para
mudar
comportamentos.
Portanto, a

intervengao pode
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diagnéstica
comparando a
concordancia
entre o
participante e o
dentista na
identificacao de
lesdes orais
potencialmente

malignas.

em participar do
estudo. Dos 58
participantes, 53
participantes
(91%)
compareceram

a consulta

realizaram o
autoexame de
boca apos
educagao por
meio de um
folheto de leitura
propria. O dentista
e o participante
registraram a
presenca e a
auséncia de
lesdes orais
potencialmente

malignas.

beneficiar ao
incorporar uma
abordagem
individualizada
(por exemplo, uma

sessao individual).

Conscientizar o
publico sobre o
cancer de boca,
lesdes
potencialmente
malignas e os
fatores de risco
associados,
promovendo a
educacao em
saude por meio
do folheto de
autoexame de
boca. Além
disso, o estudo
também tentou
investigar a

eficacia desta

Uma populagcéo
de alto risco de
57.704
habitantes da
india, dos quais
34.766
individuos que
atenderam aos
critérios de
elegibilidade
formaram a
populacao do

estudo

Foi elaborada uma
brochura com
informacdes sobre
0 cancer de boca,
seus fatores de
risco e os métodos
para realizar o
autoexame de
boca. Também
tinha instrucdes
para comparecer
ao ambulatério de
rastreamento de
cancer de boca,
caso fosse
identificada
alguma lesao

suspeita.

O programa de
educacao
melhorou a
conscientizagao
sobre a doenga na
populacao
estudada. A
brochura poderia
ser utilizada como
uma ferramenta
eficaz de
educagao para a
saude e de
deteccgao precoce,
sensibilizando
assim a populacéo
de alto risco sobre

o0 cancer de boca
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modalidade para
deteccao
precoce de
cancer bucal e
lesdes
potencialmente

malignas.

e os seus fatores
de risco e
ajudando na
detecgao precoce

€ prevencao.

O objetivo desta
investigacao
piloto foi
melhorar a
compreensao
dos individuos
em risco de
cancer de boca,
para determinar
as suas atitudes
e respostas as

intervencdes de

Para ambos os
estudos, os
pacientes (n14
205) com mais
de 45 anos de
idade, sem
histérico médico
de cancer de
boca e que
fumavam e/ou

bebiam alcool

Entrevistas
aprofundadas com
o grupo-alvo (n14
25) utilizaram suas
perspectivas e
necessidades
junto a teorias
para desenvolver
um material escrito
sobre detecgao
precoce do cancer

de boca. Um

E pouco provavel
que um folheto
tenha impacto
suficiente para
mudar
comportamentos.
Portanto, a
intervencao pode
beneficiar ao
incorporar uma
abordagem

individualizada

deteccao segundo estudo que também pode
precoce. piloto (n14 14) abordar as
usou o protocolo atitudes, a
think-aloud para compreensao
avaliar as reacbes | pessoal e as
ao material. preocupacdes
especificas dos
individuos.
Comparar a Dos 4.000 O estudo foi A sensibilidade e a
eficacia do presos do sexo | realizado em duas | especificidade do
autoexame, masculino, fases. Na primeira, | autoexame com

exame clinico e

métodos de

2.572 presos

foram incluidos

foram realizados

autoexame e

exame clinico
foram de 92,2% e
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triagem usando
azul de toluidina
1% e iodo de
Lugol na
estimativa da
prevaléncia de
lesbes com risco

de malignidade

no estudo
(autoexame e

exame clinico).

exame clinico em
2.257 reclusos.
164 casos
suspeitos foram
submetidos a fase
Il do estudo, dos
quais 82

participantes

96,6%
respectivamente.
Sensibilidade,
especificidade
para Azul de
Toluidina foram
88,1% e 66,6%

respectivamente,

e doencga foram triados com | enquanto para
maligna oral azul de toluidina a | lodo de Lugol
entre os 1% e iodo de eram 94,7% e
presidiarios do Lugol a 2%, 83,8%,

sexo masculino seguido de respectivamente.
da Cadeia procedimento de

Central de biopsia

Yerwada, Pune.

Estimar a Foram Pesquisa no 10 estudos
acuracia selecionados MEDLINE, analisaram a
diagnéstica do treze estudos, Cochrane precisao

exame oral
convencional,
enxaguatoério
vital, detecgcao
baseada em luz,
biomarcadores e
autoexame de
boca, usados
isoladamente ou
em combinagao,
para a deteccao
precoce de

doencas orais

recrutando
68.362
participantes,

foram incluidos

Diagnostic Test
Accuracy Studies
Reqgister,
Cochrane Oral
Health Group's
Trials Register,
EMBASE e
MEDION entre
1946 e 2013. Nao
houve restricoes
de idioma nas
pesquisas nas

bases de dados

diagnostica do
exame clinico da
cavidade oral e 2
do autoexame de
boca. A
sensibilidade do
exame clinico da
cavidade oral teve
estimativas de
0,50 a 0,99,
enquanto a
especificidade foi

uniformemente
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potencialmente
malignizaveis ou
cancer de boca
em adultos
aparentemente

saudaveis.

eletrénicas.
Realizamos
pesquisas de
citacbes e
selecionamos
listas de
referéncias de
estudos incluidos
para referéncias

adicionais.

alta, em torno de
0,98. 0
autoexame de
boca mostrou
baixa sensibilidade
(0,18a0,33) e
especificidade
(1,00 a 0,54). A
taxa de deteccao é
mais alta para
cancer de boca no
exame clinico da
cavidade oral com

enxague vital.

O objetivo deste
estudo foi iniciar
um programa de
educacido em
autoexame
bucal entre
pacientes com
risco de cancer

de boca.

Foram
analisados 86
pacientes com
idade média de
58,60 anos,
sendo 37 do
sexo feminino
(43,1%) e 49 do
sexo masculino
(56,9%).

O estudo visou
implementar um
programa
educacional com
sessOes
individuais de 15
minutos para os
pacientes,
recebendo
informacgdes sobre
fatores de risco e
instrucdes verbais
sobre como
realizar o
autoexame. Apos
trés meses, foram
entrevistados para

verificar se havia

Oitenta e seis
pacientes (37
mulheres e 49
homens) com
idade média de
58,60 anos
completaram o
programa de
autoexame da
boca. A andlise
indicou que os
pacientes que se
sentiam sujeitos a
suscetibilidade,
gravidade e
beneficios tiveram
maior

probabilidade de
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realizado o
autoexame em
casa, € 0
programa foi
avaliado por meio
de um
questionario sobre

crengas em saude.

realizar o

autoexame.

O objetivo deste
estudo foi avaliar
a capacidade de
pacientes com
Anemia de
Fanconi
realizarem um
autoexame de
boca em
comparagao
com um exame
realizado por um
meédico

especialista.

47 pacientes
com Anemia de
Fanconi foram
incluidos neste
estudo. Trés
pacientes foram
excluidos
porque 1 tinha
cancer de boca
€ Nn&ao conseguiu
realizar o exame
adequadamente
e outros 2 nédo
preencheram
todos os

questionarios.

Os 44 pacientes
com idade a partir
de 18 anos,
receberam um
questionario para
coletar dados
sociodemograficos
e
comportamentais
sobre saude e
cancer de boca.
Eles realizaram o
autoexame de
boca e foram
avaliados por meio
de critérios de
visualizacéo da
mucosa e
capacidade de
retracao.
Posteriormente,
um especialista
em medicina oral

examinou

Os valores de
sensibilidade e
especificidade do
autoexame de
boca foram de
43% e 44%,
respectivamente. A
precisao do
autoexame de
boca foi de 43%. A
maioria dos
pacientes (73%)
relatou que o
autoexame de
boca foi facil ou
muito facil, embora
75% tenham
apresentado
desempenho

insuficiente.
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clinicamente todos

os participantes.

Este estudo
objetivou
identificar, a
partir do modelo
tedrico

conceitual da

alfabetizacao em

saude, se o
acesso a
informacoes
sobre como
prevenir o
cancer de boca
€ maior entre
idosos
residentes em
domicilios
cadastrados na
Estratégia
Saude da

Familia.

Dentre os 740
avaliados (taxa
de resposta
92%), 492
idosos foram
considerados
neste estudo
por atenderem
aos critérios de
inclusao (idosos
entre 65 e 74
anos, que ja
utilizaram
servicos
odontoldgicos e
responderam as

questodes)

Estudo conduzido
em uma amostra
probabilistica
complexa por
conglomerado em
Montes Claros,
Minas Gerais.
Foram feitas
perguntas sobre o
acesso a
informacéao sobre
Como prevenir o
cancer de boca, e
relacionou-se as
variaveis
independentes em
cinco grupos:
acesso a
informacoes
relativas a saude;
determinantes
pessoais; uso dos
servigos de
saude/custos com
a saude;
comportamentos
relacionados a
saude e;
desfechos de

saude.

Dos 492 idosos,
58,9% relataram
que obtiveram
acesso a
informacgdes sobre
como prevenir o
cancer de boca.
Verificaram
maiores chances
de acesso entre
residentes em
domicilios
cadastrados na
ESF; com maior
renda per capita;
nao tabagistas;
que realizaram
autoexame bucal e
que nao
autoperceberam
incdbmodo na boca,
cabeca ou

PEesCcogo.
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9 | Este estudo A amostra Os idosos Dos 492 idosos,
objetivou estimada foi de | selecionados 101 (22,4%)
identificar a 740 dentre 9929 | foram submetidos | relataram a pratica
prevaléncia do idosos do a avaliagao clinica | do autoexame de
autoexame de municipio domiciliar por boca. A média de
boca entre avaliado, tendo | cirurgibes- idade dos idosos
idosos e idade entre 65 e | dentistas foi de 68,35 anos.
constatar se 74 anos, que ja | académicos e A maioria era do
essa prevaléncia | utilizaram responderam se ja | sexo feminino,
foi maior entre servigos realizaram o possuia de zero a
usuarios de odontoldgicos e | autoexame da quatro anos de
servicos responderam as | boca. escolaridade,
odontoldgicos questodes. Relacionaram os utilizou servicos
prestados pelo resultados entre odontoldgicos
Sistema Unico 0S Cinco grupos: supletivos ou
de Saude. determinantes particulares e nao

pessoais, servigos | apresentava
de saude/custos alteracbes de
com a saude, mucosa.
comportamentos
relacionados a
saude e desfechos
de saude.
10 | Nosso obijetivo Um total de 206 | Os participantes Na deteccao de

foi verificar a
eficacia das
mensagens de
texto curtas em
incentivar
pacientes com
cancer de boca

adequadamente

pacientes com
cancer de boca
tratados
adequadamente
foram incluidos

neste estudo.

foram educados
sobre o tema em
uma apresentacao
sobre a aparéncia
normal da mucosa
oral e lesdes
cancerigenas e

pré-cancerosas

recidiva/doenca, o

autoexame da
boca apresentou
sensibilidade de
100% e
especificidade de
82,85%. Os

lembretes por
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tratados a
realizar
autoexame de
boca. A eficacia
de tal exame foi
comparada com
o exame feito
por um
oncologista
treinado de
cabeca e

pescoco.

por meio de
fotografias. Eles
realizaram o
autoexame diante
de um espelho
bem iluminado
para esclarecer
duvidas. Depois foi
avaliado o efeito
dos lembretes por
mensagens curtas
apos os
participantes
serem instruidos a
fazer o autoexame

uma vez por dia.

mensagens curtas
de texto melhoram
a motivagao e a
conformidade com
0 autoexame de
boca, exceto em
pacientes
analfabetos que
necessitem de
cuidadores para

esta comunicagao.

11

Avaliar a eficacia
do autoexame
de boca como
ferramenta para
deteccao de
lesdes da
mucosa oral
entre uma
populacao
indigena na
Malasia com alto
risco de doencgas
pré-malignas e

malignas orais.

Um total de 200
entrevistados
foram

recrutados.

Estudo transversal

em duas aldeias,

em que foi
fornecida
educacao  sobre

cancer de boca e
autoexame e
posteriormente os
entrevistados

foram solicitados a

realizar o]
autoexame. Por
fim, foi realizado
exame clinico
bucal por

especialista e

A qualidade do
autoexame
realizado pelos
entrevistados  foi
insatisfatéria.

Embora a
sensibilidade na
deteccao de
Doencas Orais

Potencialmente

Malignas tenha
sido baixa, as
taxas de

especificidade e
precisao foram

muito altas.
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registrada a
de

lesbes na mucosa

presenca

oral.

12 | Objetiva avaliar | Este estudo Os participantes | Os participantes
a intervencéao do | recrutou 415 foram distribuidos | do grupo de
modelo de participantes aleatoriamente em | intervencao
crengas em recomendados | grupos intervengao | tiveram 2,04 vezes
saude usando pelos e controle. No | mais probabilidade
conselheiros conselheiros grupo de | de realizar um
leigos de saude | leigos de saude | intervencgao, os | autoexame de
para e participantes boca mensal do
rastreamento de | departamentos | receberam um | que aqueles do
cancer de boca | de saude locais, | curso de ensino | grupo controle e
e autoexame de | 347 dos quais individual de trés | apresentaram
boca em atenderam os capitulos de | niveis de
comunidades critérios de conselheiros leigos | autoeficacia
aborigenes triagem - de saude, | significativamente
remotas. pessoas enquanto os do | maiores em

aborigenes com | grupo controle | relagdo ao
mais de 18 anos | receberam apenas | autoexame de
com experiéncia | um folheto boca.
em mascar betel
ou fumar
cigarros.
13 | Aumentar a 37 homens e 13 | Um aplicativo O feedback geral

conscientizagao
sobre os efeitos
nocivos do

tabaco e outros
fatores de risco

relacionados ao

mulheres
participaram

deste estudo.

movel intitulado
Prayaas
(Prevencéo,
Tratamento e
Reabilitacdo do

Cancer de boca)

foi muito positivo,
acharam a
aplicacao facil de
operar,
melhorando o

conhecimento
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cancer de boca
e lesodes
cancerizaveis,

criar uma melhor

foi desenvolvido
para aparelhos
moveis com todas

as informacdes em

sobre o cancer de
boca e
recomendaram a

sua utilizagao pela

motivacao entre formato pictérico, populacéo
a populagcao bem como videos
para a sobre

eliminagao do conscientizagao
vicio do tabaco e sobre o cancer de
para o boca, eliminacéo
autoexame da do vicio do tabaco,
boca, aumentar autoexame de

o diagndstico boca, diversas
precoce do cirurgias e opgoes
cancer e de de reabilitagdo. O
lesbes feedback dos
cancerizaveis e, participantes foi
assim, prevenir registrado por

o cancer de meio de um

boca, reduzindo questionario de

a mortalidade e autorrelato.
morbidade.

14 | Teve como Um totalde 240 |Foi feita uma|A intervengao
objetivo avaliar a | jovens foram intervencgao de | multicomponente
eficacia de uma | incluidos na promocao da | de promocédo da
intervencgao de amostra e todos | saude para um | saude foi

promogao da
saude para
melhorar o
conhecimento e
mudar as

praticas de

0s componentes
do pacote de
intervencgao
foram
implementados

€ monitorados

grupo seguido de
acompanhamento
apés 6 meses. O
grupo controle néo
recebeu a

intervencao. A

significativamente
eficaz para
melhorar o]
conhecimento e
mudar as praticas

de autoexame de
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mascar tabaco e | dentro do grupo | pratica do | boca entre um
autoexame de de intervencdo. | autoexame de | grupo vulneravel
boca entre um boca foi avaliada | de jovens no Sri
grupo de jovens no inicio e apos 6 | Lanka

vulneraveis que meses em ambos

residem em 0S grupos usando

favelas urbanas um  questionario

no distrito de aplicado pelo

Colombo, Sri entrevistador.

Lanka.

Fonte: Autores, 2024.

No estudo conduzido por Scott et al’, a pesquisa envolveu 53 fumantes com
idade superior a 45 anos. Estes participantes receberam um exame da mucosa oral
realizado por um dentista, seguido de um autoexame de boca apds receberem
orientagdes através de um folheto de leitura prépria. O principal objetivo foi avaliar a
precisdao do autoexame de boca em um grupo de risco. Os resultados indicaram que
0 grupo de risco nao conseguiu identificar corretamente a presenca ou auséncia de
lesdes orais potencialmente malignas. Além disso, concluiu-se que um folheto pode
ser uma ferramenta de treinamento ineficaz para auxiliar na autoidentificacao de tais
lesdes.

Num estudo transversal envolvendo 200 entrevistados, Ghani et al.® buscou
avaliar a eficacia do autoexame de boca como ferramenta de autoexame da boca para
deteccdo de lesbes da mucosa oral em uma populagdo indigena na Malasia. Os
resultados indicaram que, embora a sensibilidade do autoexame de boca na deteccao
de condi¢cdes pré-cancerigenas tenha sido baixa, as taxas de especificidade e
precisdo foram consideravelmente altas. Concluiu-se que o autoexame de boca nao
foi eficaz como ferramenta de autoexame da boca para detecgao precoce de tais
condi¢cbes nessa populagao especifica.

Outro estudo, conduzido por Martins et al®, buscou identificar a prevaléncia do
autoexame de boca entre idosos e verificar se essa prevaléncia era maior entre
usuarios de servicos odontolégicos prestados pelo Sistema Unico de Saude (SUS).

Com uma amostra de 740 idosos, observou-se que a prevaléncia do autoexame de
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boca foi baixa, sendo maior entre idosos assistidos pelo SUS. Os resultados indicam
a necessidade de priorizar agbes para aumentar 0 acesso a servigos odontoldgicos
de qualidade, especialmente entre grupos especificos.

Num estudo piloto com 2.572 presos do sexo masculino, Chaudhari et al'
concluiu que o autoexame de boca pode ser uma ferramenta eficaz para melhorar a
conscientizacdo sobre o cancer de boca e a detecgao precoce de lesdes em uma
populagao de alto risco. No entanto, ressaltou que o exame clinico € inevitavel na
deteccgao precoce.

Utilizando uma abordagem diferente, Elango et al>! desenvolveu uma brochura
informativa sobre cancer de boca e métodos de autoexame da boca. O estudo,
realizado em uma populagéo de alto risco de 57.704 habitantes na india, concluiu que
a brochura poderia ser uma ferramenta eficaz de educacdo para a saude,
sensibilizando a populacéo sobre o cancer de boca e seus fatores de risco, auxiliando
na deteccgao precoce.

O estudo de Vaishampayan et al?> focou em pacientes com céncer de boca e
utilizou mensagens curtas (SMS) como alternativa a vigilancia frequente em hospitais.
Concluiu-se que o autoexame pode ser util para avaliar o estado da doencga, sendo
essencial educar adequadamente os pacientes sobre ele, como parte do protocolo de
tratamento.

Em um estudo piloto, Deshpande et al'” desenvolveu um aplicativo movel
chamado "Prayaas Prevengao, Tratamento e Reabilitagcdo do Cancer Oral". Concluiu-
se que a tecnologia mével pode ser utilizada com sucesso para chegar a populagao
da base da piramide, melhorando o conhecimento sobre o cancer de boca em areas

rurais de dificil acesso.
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4. DISCUSSAO

Antes de proceder a analise da amostra em questéao, é pertinente compreender
os parametros que definem a eficacia do autoexame de boca. O termo "eficaz",
conforme definido pelo Dicionario Online de Portugués?3, denota a capacidade de
alcancar determinado resultado em circunstadncias normais, sem necessidade de
auxilio externo, sendo util para atingir o resultado desejado.

Dentro deste contexto, os artigos selecionados objetivaram avaliar a utilidade
do autoexame de boca na prevencao e deteccdo do cancer de boca abordando trés
aspectos principais: a capacidade do publico-alvo em aprender e executar
corretamente a técnica, a habilidade de identificar lesbes orais suspeitas e o potencial
das campanhas de prevencdo em promover conscientizacdo e adesao ao habito do
autoexame, visando capacitar os pacientes a realizarem a pratica de forma
independente e a buscarem assisténcia odontoldgica, com o intuito de reduzir as taxas
de cancer de boca, melhorar progndsticos e minimizar a morbimortalidade associada
a essa condicgao.

A uUnica revisao de literatura identificada sobre o tema foi conduzida por Walsh
et al.” em 2013, o qual buscou comparar diversos tipos de exames para detectar
cancer de boca e estimar sua acuracia. Em relagado ao autoexame, apenas dois artigos
foram localizados (Elango et al*'. e Scott et al’.), os quais serdo discutidos
posteriormente nesta dissertacdo. Acredita-se que o numero limitado de artigos
encontrados pode ser atribuido a selecdo dos bancos de dados e ao fato de que a
revisao foi publicada ha uma década.

A pratica do autoexame bucal foi instruida em todos os artigos selecionados;
contudo, nos estudos conduzidos por Ghani et al.° e Furquim et al.?*, estas foram
avaliadas mais detalhadamente. Ghani et al.® encontrou que 64,5% da sua amostra
exibiu niveis elevados de dificuldade na realizagdo do autoexame e baixos niveis de
desempenho em termos de visualizagdo da mucosa e capacidade de retragdo. Apenas
3% demonstraram niveis elevados de atengéo durante a realizagdo de autoexame de
boca. Esses resultados sdo corroborados por Furquim et al.?*, que 73% dos seus
pacientes relataram que foi “facil” ou “muito facil”, mas 84% dos pacientes obtiveram
qualidade insuficiente do autoexame de boca, devido a pouca atengao e retracdo da

mucosa, além de gastar muito pouco tempo realizando o mesmo.
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Scott et al.”, Deshpande et al.'” e Lee et al.'8, também investigaram o nivel de
confianga dos pacientes na realizagdo do exame, obtendo resultados semelhantes
(74%, 80% e 7,61 numa avaliagdo de 2 a 10 pontos, respectivamente). No entanto,
devido a falta de uma analise pratica detalhada da técnica e a comparagao com os
resultados de outros estudos na amostra, a facilidade percebida pode ndo estar
necessariamente correlacionada com a qualidade da técnica. Portanto, essa questao
requer uma avaliagdo mais aprofundada em estudos futuros.

E provavel que as metodologias escolhidas para ensinar a técnica ndo foram
satisfatérias para que os participantes pudessem entender e reproduzir
adequadamente o procedimento. O ideal seria testar outras maneiras que pudessem
dar o discernimento de saber o quanto e como abrir e retrair a mucosa, além do tempo
e atencdo para autoexame da boca, como videos e instru¢des individuais.

Houve diferengas significativas nos resultados quanto a capacidade do publico
em detectar lesdes. Para avaliar tal aspecto, os estudos utilizaram como indicadores
as taxas de sensibilidade, que indicam a capacidade de detectar a presenca de
doenca quando esta estd presente (verdadeiro positivo), e especificidade, que
demonstra a capacidade de identificar a auséncia de doeng¢a quando esta nao esta
presente (verdadeiro negativo).

Os ensaios realizados por Ghani et al.®, Elango et al.?' e Scott et al.” tiveram
resultados insatisfatérios, em que, apesar de que obtiveram altas taxas de
especificidade (95%, 99%, 54%, respectivamente), suas taxas de sensibilidade foram
baixas (8,6%, 18%, 33%, respectivamente) o que demonstra que apesar de
perceberem que a cavidade oral esta saudavel, houve uma grande dificuldade de
reconhecer lesbes suspeitas, o que gerou muitos falsos negativos. Entretanto, os
ensaios feitos por Furquim et al.?*, Chaudhari et al.’ e Vaishampayan et al.??, tiveram
taxas de sensibilidade e especificidade significativamente maiores, com porcentagens
de 43%, 92,2% e 100% para sensibilidade e 44%, 96,6%, 82,85% para especificidade.

Essa discrepancia de resultados pode ter ocorrido por algumas variaveis. A
metodologia utilizada para ensinar sobre o autoexame nos estudos de resultados mais
baixos foi 0 ensino da técnica por meio de folhetos, o que indica que é uma forma
insuficiente de adquirir esse conhecimento. Em comparativo, os melhores resultados
utilizaram apresentagcbes em PowerPoint, fotografias, demonstragdes praticas
individuais ou em grupos, incluindo também um momento para o esclarecimento de

duvidas. Isto enfatiza a importadncia de meio de comunicacdo adequado para a
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educacao do publico-alvo, levando em consideracdo as variagcbes no nivel de
escolaridade dos pacientes.

Além disso, é provavel que folhetos possuiam uma menor variagéo de imagens
que ilustrassem os aspectos visuais da patologia cancerosa e lesdes potencialmente
cancerizaveis, considerando variagbes que possam ocorrer devido a localizagao e
estagio da doencga, o que em outras metodologias ficou claro o aprofundamento
destes itens e pode ter facilitado o reconhecimento que os participantes tiveram ao
comparar as lesdes apresentadas com as encontradas em suas bocas.

Outro ponto importante foi o conhecimento sobre aparéncia 'normal' de sua
cavidade oral e a incapacidade de diferenciar aspectos anatdbmicos normais e
alteragbes da mucosa oral. Vaishampayan et al. informou aos pacientes dos seus
estudos sobre a aparéncia oral normal, enquanto que Scott et al. relatou que alguns
participantes ndo tinham certeza em seus achados, o que pode ter confundido as
lesdes com achados normais e gerado divergéncias em seus resultados.

Por ultimo, as amostras de Furquim et al.?* foram selecionadas com pacientes
portadores de Anemia de Fanconi e Vaishampayan et al.?> com pacientes com
histérico de cancer de boca ja tratado, o que pode ter ocasionado um conhecimento
prévio sobre o tema, devido aos cuidados hospitalares prolongados por equipes
multiprofissionais e ja terem sido orientados sobre algumas areas da saude.

No geral, o tamanho das amostras foi bem discrepante, o que pode ter
repercutido nas porcentagens das taxas avaliadas, mas ndo houve correlagao entre
os resultados apresentados.

Ghani et al.® e Scott et al.” também acrescentou a este indicador, os tipos de
lesdes com maiores chances de serem encontradas na cavidade oral. Eles
enquadraram todas as lesbées encontradas nas quatro categorias (branca, vermelha,
ulcera e inchago), enquanto outros estudos focaram apenas em lesdes suspeitas. Os
autores concluiram que o autoexame foi considerado mais sensivel na deteccéo de
inchagos e mais especifico na identificacdo de lesées brancas.

No que se diz respeito a adesao, este indicador é de suma importancia, pois
embora o autoexame tenha um grande potencial em todos os niveis de prevengao do
cancer de boca, a sua eficacia muitas vezes depende da ades&o das pessoas a essa
pratica,?? ja que a inteng&o de ensinar ao publico é que estes possam realizar em casa,
em um outro momento e buscar ajuda profissional se necessario. Visto isso, as

pesquisas de Scott et al.’?, Elango et al.?' e Lee et al."® buscaram as melhores
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maneiras de conscientizar as pessoas a fazerem o autoexame apds intervencoes
preventivas sobre cancer de boca.

Scott et al.’? fez entrevistas para explorar o ponto de vista dos integrantes de
seu estudo e compreender o que motivaria e desencorajaria a fazer o autoexame.
Houve conflitos se seria mais adequado uma sesséo individual ou informagéao escrita,
porém o autor acreditou ser pouco provavel que um folheto tenha impacto suficiente
para mudar comportamentos. De forma contraria, Elango et al.?' apontou que a longo
prazo os folhetos podem ser melhores que o ensino verbal, mostrando que 87% dos
participantes fizeram o autoexame depois da sua intervengéo.

Lee et al."® comparou os dois métodos e concluiu que ambos s&o positivos apos
a intervencgao, porém as aulas individuais, mesmo com conselheiro leigo de saude
treinado, tiveram 2,04 vezes maior probabilidade de realizar autoexame de boca uma
vez ao més. Isso significa que ambos os métodos podem ser boas opgdes para este
fim, mas que entre ambos a instrucéo individual pode gerar melhores resultados. A
despeito disso, ainda sao necessarios mais estudos comparativos para corroborar
essa perspectiva.

Mais trés ensaios buscaram quantificar a adesdo ao autoexame entre suas
amostras por meio de aulas individuais. Apds trés meses de realizar seu programa
educacional, Jornet et al.?° relatou que 80,2% reproduziram o protocolo em casa.
Dhanapriyanka et al.’® também constatou um aumento de 40% dessa atividade apds
sua intervengao, e Vaishampayan et al.??> usou SMS como lembrete para o publico-
alvo apds sua apresentagao e teve uma taxa de resposta de 73,6%, apesar de nio
ter tido bons resultados entre pacientes analfabetos. Todos estes demonstraram
serem bem eficientes quando ha acompanhamento constante dos pacientes em
questdo, podendo ser aplicadas a tecnologia como ferramenta, desde que seja
adequada para a comunidade.

Martins et al. fizeram dois estudos para observar como o Sistema Unico de
Saude influencia no habito do autoexame oral entre idosos no pais.®'® O primeiro'®
constatou que o indice dessa pratica em uma cidade brasileira era baixo (22%) e que
devido as atividades de promocao a saude do SUS, de educacao e prevencao de
agravos a porcentagem foi um pouco maior (31%), porém ainda € baixa. No segundo,®
indica que o0 acesso a informagdes sobre autoexame foi maior entre aqueles com
maior renda, que nao apresentavam habitos tabagistas e que nao perceberam

incdmodo na boca, cabeca ou pescoco. Isso demonstra a necessidade do sistema de
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ampliar as campanhas de prevengao contra o cancer de boca e adequar o ensino
desse tipo de exame para os pacientes de risco, além de incentivar profissionais de
atendimento privado a instrucio da pratica.

Esta revisdo identificou varias limitagdes, incluindo um numero restrito de
artigos sobre o tema, indicando a necessidade de realizar estudos adicionais para
abordar essa lacuna. Além disso, foi observada uma escassez de variedade nas
metodologias empregadas, bem como a auséncia de investigagdes sobre os impactos
do autoexame de boca na prevaléncia e na reducao da morbimortalidade do cancer
de boca, e a ndo utilizagao de todas as bases de dados da area da saude.

Sugere-se a realizacdo de mais pesquisas para avaliar a eficacia da técnica,
utilizando métodos que demonstraram elevadas taxas de sensibilidade e
especificidade. Além disso, propde-se a adogao de abordagens inovadoras, como o
uso de videos para facilitar o aprendizado do protocolo de autoexame, bem como a
analise desse tema com o uso de outros meios de alcance de grandes amostras, como
redes sociais para promover e disseminar a pratica dele, seguindo o exemplo de

iniciativas em outras areas, como o autoexame de mama.
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5. CONCLUSAO

Esta revisao indica que o autoexame pode ser eficaz desde que se aplique
métodos adaptados ao publico-alvo, como apresentagdes em PowerPoint, fotografias,
demonstragdes praticas individuais/em grupos e um momento para o esclarecimento
de duvidas, assim como 0 uso de recursos para complementar o acompanhamento
dos pacientes, como SMS ou telefonemas, desde que seja adequada para a
comunidade.

Apesar disso, foi observado que ha poucos estudos sobre o tema e que este
necessita de mais pesquisas para um melhor embasamento de como proceder sobre
0 autoexame da boca para a detecgao do Cancer de Boca.

Dentre as limitagdes, houve um numero restrito de artigos sobre o tema, pouca
variedade nas metodologias empregadas, bem como a auséncia de investigagbes
sobre os impactos do autoexame de boca na prevaléncia e na reducdo da
morbimortalidade do cancer de boca, e a n&o utilizagado de todas as bases de dados
da area da saude.

Sugere-se a realizacdo de mais pesquisas para avaliar a eficacia da técnica,
utilizando métodos que demonstraram elevadas taxas de sensibilidade e
especificidade e a adogao de abordagens inovadoras para facilitar o aprendizado do
protocolo do autoexame, e promover sua pratica por meio de métodos que permitam
um maior alcance, como redes sociais, seguindo exemplos de iniciativas de outros

tipos de autoexames com eficacia mais estabelecida.
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