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1. Introdução 
 

O câncer de boca é uma manifestação anormal que se define como um distúrbio 

patológico de caráter agressivo aos tecidos bucais. Quando diagnosticado inicialmente, as 

chances de cura são superiores a 85%, porém mais de 50% dos casos de câncer bucal são 

diagnosticados em estágio avançado da doença e as regiões de borda lateral de língua, lábio 

inferior, assoalho de boca e orofaringe são as estruturas mais acometidas pelo câncer bucal. 

(INCA, 2020).  

A região anatômica contagiada influencia na sobrevida dos pacientes infectados, através 

de estudos realizados, comprovou-se que os tumores localizados na região de orofaringe 

apresentaram piores índices de sobrevida, já na região de lábio teve melhores índices, conceitos 

esses que deveriam ser empregados de forma sistematizada nas atividades de educação em 

saúde, porém a maioria da população desconhece tal fato. (MORO et al., 2018). 

O autoexame bucal apontado como uma excelente estratégia para o diagnóstico do 

câncer bucal em fase inicial proporciona um quadro significativo no prognóstico do paciente, 

sendo uma ferramenta acessível a todos, já que para sua realização, o indivíduo só precisa de 

um ambiente bem iluminado e um espelho e saber realizar o autoexame que permitirá o 

reconhecimento precoce de lesões bucais ou na prevenção sendo de responsabilidade tanto do 

cirurgião-dentista (CD) por ser o profissional capacitado, como do paciente, que é a pessoa de 

maior interesse na manutenção da saúde própria, desde que este seja adequadamente instruído 

para tal. (SILVA et al., 2018). 
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Este trabalho teve como objetivo geral, promover educação em saúde por meio de 

estratégias aplicadas para os cuidados da saúde bucal na prevenção e diagnóstico precoce do 

câncer de boca bem como, capacitar a equipe de saúde da UBS sobre prevenção do câncer de 

boca; confeccionar material educativo para estratégias de prevenção do câncer bucal; instruir a 

comunidade a respeito da importância da prática do autoexame de boca na prevenção e 

diagnóstico precoce do câncer bucal; ensinar a técnica para a prática do autoexame bucal 

regularmente; distribuir material educativo sobre a prevenção do câncer de boca; informar, 

conscientizar, orientar e motivar a comunidade da importância de consultar periodicamente o 

CD. 

2. Metodologia 
 

Foram realizadas três palestras-piloto com toda equipe de saúde da UBS do Bairro 

Jardim Piracema, onde foi apresentado o projeto “Câncer de Boca tem Cura, se descoberto no 

início” e informações sobre a prevenção do câncer bucal. Participaram destas palestras-piloto 

os Agentes Comunitários de Saúde (ACSs), Enfermeira, CD e Auxiliar de Saúde Bucal (ASB). 

A ação desenvolvida pela equipe do projeto (UNIVAR + Equipe Piracema) foi 

relacionada à adequação do conteúdo da palestra padrão sobre prevenção do câncer de boca 

tornando a palestra mais acessível ao público alvo (comunidade) empregando-se linguagens 

mais simples com menos termos técnicos.  

Na estratégia de educação em saúde que foi aplicada por meio dos métodos preventivos 

do câncer de boca, foi estabelecida a utilização dos seguintes recursos: Logotipo; Cartazes; 

Folders; Adesivos de espelho; Adesivos para veículos; Banners; Cabine de autoexame de boca; 

Camisetas. 

Para realização do material, foram divulgados os passos do autoexame bucal com fotos 

dos próprios integrantes da equipe de saúde da UBS (agentes comunitários de saúde, 

enfermeira, técnica de saúde bucal e cirurgião-dentista). Todos os participantes autorizaram a 

utilização de imagem no material educativo através de termo previamente formulado e 

assinado.  

Os recursos financeiros para elaboração do material de educação em saúde foram 

levantados junto à comunidade, no intuito de tentar envolvê-la ainda mais com a temática 

câncer bucal.  
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3. Resultados 
 

O material educativo teve participação e interação da equipe de saúde, principalmente 

pelos agentes comunitários de saúde (ACS) da unidade básica de saúde (UBS) do bairro 

pesquisado. 

Nos encontros, foi possível apresentar o conceito sobre câncer de boca, como a 

prevenção e o autoexame bucal, além de outros temas como fatores de risco, manifestações 

clínicas, diagnóstico e tratamento. Sendo assim, foram realizados 08 encontros no bairro entre 

o mês de novembro de 2019 e fevereiro deste ano. 

Cerca de 140 indivíduos com idade entre 07 e 80 anos foram alcançados com esse 

material durante as palestras ministradas nos pontos estratégicos do bairro, houve participação 

dos membros da comunidade e da equipe de saúde envolvida, onde o material educativo foi 

distribuído aos participantes no decorrer dos eventos de educação em saúde e pode-se avaliar 

que havia uma carência de informações a respeito da doença em questão.  

Apesar da considerável incidência da doença no país, durante a distribuição do material 

educativo, no qual foi elaborado na forma de fácil entendimento para o púbico, foi possível 

perceber que anteriormente às palestras, a maioria dos participantes desconhecia a temática 

relacionada à prevenção do câncer de boca sendo notável durante os encontros também, a 

curiosidade e interesse que os participantes despertaram em obter mais informações sobre o 

tema abordado. 

Parte do material foi entregue, também, nas casas. A cada repasse de folders e adesivos 

de espelho aos residentes, um acompanhamento na leitura explicativa foi realizado pelos ACS 

responsáveis que reforçou as informações contidas no material entregue, que por sinal, foram 

acolhidos de forma satisfatória pela comunidade atingida. Logo, os adesivos de espelho foram 

em seguida adesivados pelos ACS nos espelhos dos banheiros de todas as residências visitadas, 

no intuito de serem mais observados e possibilitar uma maior chance de se praticar 

periodicamente a técnica do autoexame bucal caso surgem dúvidas ou curiosidades pelos 

moradores locais. 
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     Figura 1.  Reunião de discussão sobre confecção            Figura 2.  Sequência de fotos das etapas do autoexame de boca 
 
                                 do material educativo 
 

4. Considerações finais 
 

A ação realizada teve um resultado significativo por meio das informações contidas na 

forma simples de entendimento, porém de bastante relevância que alcançou indivíduos de uma 

comunidade através de um novo conhecimento adquirido, resultando em esclarecimentos que 

levou a despertar interesse sobre o autocuidado com a saúde bucal. 

A participação dos ACS na elaboração de material educativo e sua aplicação nas 

estratégias de prevenção do câncer de boca, por meio de educação em saúde, têm alto poder 

sobre os indivíduos para o acesso as informações cruciais para uma autoanálise das condições 

de saúde bucal, estimulando interesse em adotar hábitos por eles antes desconhecido, como a 

prática do autoexame bucal.   
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