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COMplictcoESIPOS
RUUictERapia

A radioterapia € um tratamento importante
para o combate ao cancer de cabeca e
Pescoco, mas que estd associada a varios
efeitos colaterais a longo prazo como a
cdrie de radiacdo, sensacdo de boca seca
(hiposalivacdo), doenca periodontal e al-
teracdo do 0sso (osteoradionecrose)




ROIAqUEYARstliVaRdiminUi

A saliva & nafuralmente produzida pelas
glandulas salivares. A dosagem de radiacdo
que as gldndulas salivares recebem durante
a radioterapia ird afetar a producdo de
saliva, ftrazendo dificuldade para falar,
comer e engolir.

OIGUERHECOMENUUMOS

e Usar saliva artificial na forma de gel, spray ou bo-
checho hidratante;

e Beber dgua frequentemente;

e Lubrificar os Idbios frequentemente com hidratante
labial & base de dgua, cera ou dleo. Ndo use vaseling;
e O uso de medicamentos poderad ser prescrito caso 0s
profissionais de saude considerem adequado Ao seu
Caso;

s Acompanhamento periddico com medico e dentista.




Olquerercaricraelradiccao?

A radiacdo emitida no tratamento de radioterapia &
capaz de causar alteracdes na estrutura do dente e
na producado da saliva. Esses fatores combinados com
uma alimentagcdo rica em agucares e uma higiene
bucal ruim causam a perda de minerais dos dentes. A
cdrie de radiacdo € um processo com desenvolvi-
mento rapido e que normalmente torna o dente fro-
gilizado e com a cor escurecida

Cuidados

* Manter excelente higiene bucal;

* Dieta que reduza os riscos de cdrie (evitar alimentos
rcos em acucar e que sejam muito pegajosos 4 Su-
perficie do dente);

» Utilizacdo de gel ou enxaguatdrios bucais conten-
do fldor, prescritos pelo dentista;

e Acompanhamento periddico pelo den’rls’rc por
toda a vida. —




Gomojardoencaiperiodontaliseirelacionc
comjortratamentoydelradioterapia;

Os pacientes que passam por radioterapia na
regido de cabeca e pescoco podem apresen-
tar diminuicdo de saliva e alteracdo no
equilibrio existente entre as bactérias que vivem
na boca. Por isso, podem ter mais chance de
desenvolver a doenca periodontal, que afeta a
gengiva e o 0sso em volta do dente, causando
mobilidade ou perda do dente.

e Manutencdo da boa higiene bucal, através
da escovacdo dos dentes e do uso correto
do fio dental;

e Evitar fumar;

e Acompanhamento periddico pelo dentista
por toda a vida.




doSmaxilukes POSSO Ter?

O 0ss50 que recebeu radioterapia poderd se com-
portar de maneira diferente de um osso sadio,
devido a morte de células do 0sso e diminuicdo
da quantidade de sangue circulante nesta regido
iradiada. Assim, o 0sso pode ficar aparente na
boca e com dificuldade de cicatrizacdo por frés
ou mais meses. Essa alteracdo do 0sso € chama-
da osteoradionecrose. ~

COmMOoIpLEVEnIl

« Manutencdo de uma boa higiene da boca e
da protese dentdria;

« Caso note que sua protese estd machucando,
suspenda o uUso e procure o dentista;

« Se notar alguma exposicdo éssea na boca,
mantenha-a bem higienizada, ndo use sua pro-
tese dentdria sobre a regido e procure o seu
dentista. Lesoes iniciais sdo mais facilmente
tratadas.



comognigicnizagmiihagbocap

Remova a sua protese para higienizar a boca;

Use o fio dental diariomente apds cada refeicdo e
antes da escovacao;

E indicada a escovacdo apds cada refeicdo ou trés
vezes ao dia;

Utilize escova dental macia e pasta de dente com
fldor;

Para a higienizacdo da lingua, utilize a escova dental
macia com pasta dental ou o raspador de lingua;

Limpe com escova dental macia as regidoes onde
perdeu os dentes e o céu da boca. Caso sinta alguma
dor, utilize gaze umedecida;

Onde mastiga  Frente dos dentes  Atrds dos dentes

Vailelvem@Girculare’s
paralfora



comonigicnizalmiihaghocap

Caso vocé apresente alguma limitacdo de movi-
mento dos bracos, utilize escovas elétricas ou peca
para alguém fazer sua higiene bucal;

Caso sinta dores ou sensibilidade na boca durante a
higienizacdo, comunique ao seu dentista;

Se mesmo apds as orientacdes do dentista ainda
tenha dificuldade em passar o fio dental e escovar os
dentes, peca ao seu dentista para orientar novamente.
Aprender a fazer os movimentos certos garantird uma
higiene eficaz.

Rassola parafuma
simplesieleficaz:

Posicionar a escova inclinada
a 45 graus em relacdo aos
dentes.

Fazer movimentos vibratorios
~de vai e vem de peguena
2 amplitude.

Isso deve ser feito em todas as
superficies dos dentes. |




comollimparminhafprotese:?

I} Escove sua protese sobre uma pia cheia de dgua ou
sobre uma toalha umedecida, para que em caso de
queda ndo quebre a protese;

7 ) Evite usar a pasta dental comum, pois 0 uso contfinuo
pode arranhar sua protese comprometendo a limpeza e
a estéfica;

3) Escovar diariamente toda a protese com escova
dental macia e sabdo neutro;

4) Se vocé perceber a formacdo de tartaro/cdliculo em
sua protese, vocé deve procurar seu denfista para que
ele faca aremocado;

5) Durma sem a sua protese dentdria, porém, se isso NnAo
for possivel, vocé deve escolher algum momento do dia
para ficar sem usd-la para descansar a boca;

4) As proteses dentdrias devem ser frocadas, em media,
a cada 5 anos, ou caso vocé note que ela estd instavel
ou frouxa.

* Escovas especificas para a higieni-
zacdo de préteses dentdrias podem
ser encontradas em farmdcias




comollimparminhafprotese:?

Protese’com Metal Protese'sem Metal

RECEITA DA
SOLUCAOQ:
Misture uma
colher de sopa
de dgua sanitdria
em um Copo
cheio de dgua.




Recebifminhaiprotesernoyvas
Olqueldevorsuber:?

1) Insira e remova sua protese como o dentista ori-
entou, assim vocé evitard danos a sua saude bucal;
7) Vocé pode sentir algum desconforto ou irritacado
na boca com a sua nova protese, mas € impor-
tante suspender o uso ao menor sinal de machucao-
do e vermelhiddo e retornar ao seu dentista;

3) Treine sua fala com a prétese nova em frente ao
espelho nos primeiros dias de uso;

4) Vocé pode sentir dnsia de vomito ou nduseas nos
primeiros dias de uso da protese nova, retornar ao
seu dentista;
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Recebiminhafproteseinovak
Olquerdevorsaber:?

5 Nos primeiros dias vocé
deve comer alimentos pasto-
sos (sopa, caldos, vitaminas),
em seguida passe para ali-
mentos bem cozidos e
macios, e sO depois comece
a mastigar alimentos mais
duros;

45 Tente mastigar mais lenta-
mente e dividir os alimentos
nos dois lados na boca;

/) Se vocé ja usa saliva artifi-
cial, vocé deverd manter o
Uso apos receber sua protese

Continue indo as
consultas com o seu
dentista. Isso ajudard a
manter a sua saude

bucall
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