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Resumo

Obijetivo: Analisar as evidéncias de cuidados voltados para prevencdo e tratamento da osteonecrose dos maxilares
relacionada ao uso de medicagdes. Método: Revisdo integrativa com busca e selecdo nas seguintes bases eletrdnicas
de dados: MEDLINE via Pubmed, LILACS e IBECS via BVS. Os descritores foram extraidos de vocabularios
controlados e combinados com os operadores OR e AND. Foram considerados para inclusdo: estudos primarios,
publicados em portugués, inglés ou espanhol e no periodo de 2010 a 2021. A amostra totalizou 10 estudos e a anélise
ocorreu de forma descritiva. Resultados: A osteonecrose nos maxilares induzidas pelo uso de medicacgdes é um evento
adverso raro, grave e alvo crescente de novos estudos que evidenciam a necessidade de medidas para prevencao,
controle da dor e promogdo da qualidade de vida. As estratégias preventivas foram variadas e envolveram a avalia¢do
odontolégica antes do inicio do tratamento, a identificacdo e classificagdo do risco, o uso da radiografia, a
suplementacdo diaria de vitamina D, a aplicagdo tépica de fltor, o uso de enxaguantes a base de clorexidina e a
aplicacdo de técnicas para fechamento de lesdes existentes. Dentre as intervengdes terapéuticas, destacaram-se 0s
cuidados clinicos padrdo e a gestdo conservadora, assim como o tratamento com oxigénio hiperbarico, a teriparatida
subcutanea e o uso de plasma rico em fatores de crescimento. Conclusdo: Novas investigacdes sdo necessarias para
evidenciar as principais estratégias odontoldgicas voltadas para gerenciamento da osteonecrose relacionada ao uso
medicacdes. Ainda, para demonstrar a dimensdo do problema e fomentar politicas publicas validas, efetivas e
baseadas em evidéncias.

Palavras-chave: Osteonecrose da Arcada Osseodentdria Associada a Difosfonatos; Prevencdo de doencas;
Terapéutica; Assisténcia odontoldgica.

Abstract

Obijective: To analyze evidence of care aimed at preventing and treating osteonecrosis of the jaws related to
medication use. Method: Integrative review with search and selection in the following electronic databases:
MEDLINE via Pubmed, LILACS and IBECS via VHL. Descriptors were extracted from controlled vocabularies and
combined with OR and AND operators. The following were considered for inclusion: primary studies, published in
Portuguese, English or Spanish and in the period from 2010 to 2021. The sample totaled 10 studies and the analysis
was carried out in a descriptive way. Results: Osteonecrosis in the jaws induced by the use of medications is a rare,
serious adverse event and a growing target of new studies that show the need for measures to prevent, control pain and
promote quality of life. The preventive strategies were varied and involved the dental evaluation before the beginning
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of the treatment, the identification and classification of the risk, the use of radiography, daily supplementation of
vitamin D, the topical application of fluoride, the use of mouthwashes based on chlorhexidine and the application of
techniques for closing existing lesions. Among the therapeutic interventions, standard clinical care and conservative
management stood out, as well as treatment with hyperbaric oxygen, subcutaneous teriparatide and the use of plasma
rich in growth factors. Conclusion: Further investigations are needed to highlight the main dental strategies aimed at
managing osteonecrosis related to medication use. Also, to demonstrate the dimension of the problem and promote
valid, effective and evidence-based public policies.

Keywords: Osteonecrosis of the Osseodental Arcade Associated with Diphosphonates; Prevention of diseases;
Therapy; Dental care.

Resumen

Obijetivo: Analizar evidencias de cuidados dirigidos a la prevencién y tratamiento de la osteonecrosis de los maxilares
relacionada con el uso de medicamentos. Método: Revision integrativa con bdsqueda y seleccién en las siguientes
bases de datos electronicas: MEDLINE via Pubmed, LILACS e IBECS via BVS. Los descriptores se extrajeron de
vocabularios controlados y se combinaron con los operadores OR y AND. Fueron considerados para inclusion:
estudios primarios, publicados en portugués, inglés o espafiol y en el periodo de 2010 a 2021. La muestra totalizé 10
estudios y el andlisis se realizé de forma descriptiva. Resultados: La osteonecrosis en los maxilares inducida por el
uso de medicamentos es un evento adverso raro, grave y un objetivo creciente de nuevos estudios que muestran la
necesidad de medidas para prevenir, controlar el dolor y promover la calidad de vida. Las estrategias preventivas
fueron variadas e involucraron la evaluacion dental antes del inicio del tratamiento, la identificacion y clasificacion
del riesgo, el uso de la radiografia, la suplementacién diaria de vitamina D, la aplicacién topica de flaor, el uso de
colutorios a base de clorhexidina y la aplicacién de técnicas de cierre de lesiones existentes. Entre las intervenciones
terapéuticas se destacaron la atencion clinica estandar y el manejo conservador, asi como el tratamiento con oxigeno
hiperbarico, teriparatida subcutanea y el uso de plasma rico en factores de crecimiento. Conclusion: Se necesitan mas
investigaciones para resaltar las principales estrategias dentales dirigidas al manejo de la osteonecrosis relacionada
con el uso de medicamentos. Asimismo, demostrar la dimension del problema y promover politicas publicas validas,
eficaces y basadas en evidencia.

Palabras clave: Osteonecrosis de la Arcada Osteodental Asociada a Difosfonatos; Prevencion de enfermedades;
Terapia; Cuidado dental.

1. Introducéo

Apesar dos avangos cientificos, diagndsticos e terapéuticos, a incidéncia de osteonecrose da mandibula relacionada a
medicamentos tem aumentado nos Gltimos anos, constituindo um problema de sadde publica tendo em vista os impactos
epidemiolégicos, assim como as repercussdes na salde fisica, mental e social, e na qualidade de vida da populagdo (Santana,
2019). Descrita pela primeira vez em 2002, a osteonecrose da mandibula compreende uma condi¢do orofacial emergente, rara
e grave, caracterizada pela perda dssea progressiva em resultado da exposicdo prolongada a medicamentos como 0s
bisfosfonatos, comumente utilizados para tratamento da osteoporose, metastases e diferentes tipos de neoplasias (Ferneini,
2021).

Nesse contexto, a osteonecrose medicamentosa ocorre especialmente nos 0ssos maxilares e constitui uma das reacGes
adversas mais comuns diante dos mecanismos antirreabsortivos da medicacdo, configurando-se como condigéo potencialmente
dolorosa e debilitante que envolve amplo espectro clinico favoravel a exposicdo 6ssea e a formagéo de fistulas ndo cicatrizadas
(Dietal., 2021).

Os antirreabsortivos compreendem farmacos reguladores da calcificagdo e da reabsor¢do Gssea e 0s seus mecanismos
de acdo envolvem a inibicdo de osteoclastos e osteoblastos, que levam a reducdo da capacidade de remodelacdo dssea e ao
desenvolvimento da necrose em situagdo que haja trauma. Ainda, suas propriedades antiangiogénicas diminui o suprimento
vascular, possibilitando a ocorréncia de isquemia tecidual (Chaves et al., 2018).

As projecGes epidemiolégicas demonstram a magnitude do problema ao evidenciar elevados indicadores de incidéncia
em paises de baixa, média e alta renda, com variagcdo anual estimada em até 12.222 casos para 100.000 pacientes em
tratamento oncoldgico (Kuroshima et al., 2019). As notificacdes ocorrem, em sua maioria, apés tratamento odontoldgico

invasivo, como exodontia. Entretanto, diferentes fatores como a dose, a via de administragdo e o tempo de tratamento podem
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determinar a resposta clinica e potencializar o risco para complicacfes (Ribeiro et al., 2018).

Embora diferentes estratégias preventivas, terapéuticas e paliativas tenham sido descritos para o manejo da
osteonecrose associada aos antirreabsortivos, as evidéncias ainda sdo incipientes e controvérsias, demonstrando a necessidade
de novas investigacBes que fornecam subsidios para reducdo do problema e promocédo da qualidade de vida (Mccaul, 2014;
Porcaro et al., 2015).

Por considerar a magnitude do problema, assim como a necessidade de medidas terapéuticas validas, seguras e
efetivas, este estudo objetivou analisar nas evidéncias cientificas os cuidados voltados para prevengdo e tratamento da

osteonecrose nos maxilares relacionada ao uso de medicacdes.

2. Metodologia

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura que foi fundamentada em seis etapas de investigacao: identificacdo do
tema e formulagdo da questdo norteadora; busca na literatura e amostragem; extracdo de dados; avaliagdo critica dos resultados
incluidos; andlise e sintese das evidéncias; e apresenta¢do da revisdo (Whittemore & Knafl, 2005).

Considerado um dos principais recursos para efetivacdo da pratica baseada em evidéncias, a revisdo integrativa
constitui um método amplo, que permite inclusdo de diferentes abordagens metodoldgicas, resultado na sintese e analise do
conhecimento produzido, assim como em intervencdes efetivas e com melhor custo-beneficio (Elcore et al., 2014).

A questdo que norteou esta revisdo foi: Quais as evidéncias cientificas voltadas para prevencdo e tratamento da
osteonecrose nos maxilares relacionada ao uso de medicagdes?

O levantamento bibliogréafico e o processo de selecdo de evidéncias foram realizados por meio da consulta eletronica
as seguintes bases de dados: Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) via PUBMED®, Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS) e indice Bibliografico Espanhol em Ciéncias da Saude
(IBECS) via Biblioteca Virtual em Saude (BVS).

Para operacionalizagéo da busca, utilizaram-se os descritores “Osteonecrose da Arcada Osseodentaria Associada a0
uso de Medicacdes”, “Prevencdo de Doengas”, “Terapéutica” e “Assisténcia odontologica”, assim como suas palavras chaves
indexados nos vocabulérios Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS) e Medical Subject Headings (MeSH). Para cruzamento
dos termos, foram considerados os operadores booleanos AND e OR.

Foram incluidos estudos de fonte priméria que apresentaram como desfecho a avaliagdo das estratégias odontoldgicas
para prevencao e tratamento da osteonecrose em maxilares induzida pelo uso de medicages, publicados nas bases consultadas,
em portugués, inglés ou espanhol e no periodo de 2010 a 2021. A exclusdo foi condicionada aos artigos duplicados entre as
bases consultadas, assim como as revis@es de literatura, teses, dissertacdes e editoriais.

A operacionalizacdo da busca foi realizada por dois revisores, de forma independente, que ap6s levantamento
bibliografico, leitura de titulos e resumos, e sele¢do apresentaram concordancia superior a 80%. Em casos de discordancias, foi
solicitada a avaliagdo de um terceiro revisor que mediante experiéncia clinica ou metodoldgica decidiu sobre o potencial do
estudo para composi¢do amostral.

As recomendacfes do Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) foram

utilizadas para direcionar o percurso de triagem, elegibilidade e inclusdo (Figura 1).
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Figura 1 - Fluxograma PRISMA. Cajazeiras, Paraiba, 2022.
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Fonte: Dados da pesquisa (2022).

A extracdo e coleta de dados foi norteada por um instrumento préprio, sendo consideradas as variaveis referenciais e
de identificagcdo dos estudos (autor principal, titulo, ano e pais), aspectos metodolégicos (delineamento), desfechos avaliados,
principais cuidados identificados, resultados e conclusdes.

Para andlise e sintese dos resultados foram utilizados métodos descritivos de dados, procedendo-se com a elaboragao
de quadros, tabelas e graficos de caracterizagdo. Ainda, as produgdes foram agrupadas e classificadas conforme similaridade

semantica, resultando assim na elaboragéo de categorias.

3. Resultados

O processo de busca identificou 141 artigos, destes 22 foram excluidos por duplicidade, tendo registro mantido nas
bases especificas da salde. A composicdo amostral totalizou 10 producBes. A andlise descritiva dos resultados mostrou que
osteonecrose induzida nos maxilares € um fendmeno frequente entre os pacientes que fazem uso de altas doses de
antirreabsortivos, sendo considerado evento adverso raro, potencialmente grave e alvo constante de investiga¢des em multiplos

contextos do cenario internacional.
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Nesse sentido, os estudos foram desenvolvidos em diferentes paises como a Itdlia, india e Estados Unidos das
Américas (EUA), visando elaborar, implementar e avaliar os efeitos de intervencdes preventivas e terapéuticas no controle
dessa condicdo.

O crescente interesse dos pesquisadores em propor estratégias validas, seguras e efetivas para gerenciamento e
classificacdo de risco também foi evidenciado, sendo expresso pelo elevado ndmero de produgfes nos ultimos anos,
especialmente em 2020 que se destacou concentrar o maior registro das produgoes.

Ainda, predominaram estudos observacionais, que apesar de ndo permitir a analise das relag6es de causa e efeito, sdo
relevantes para a pratica clinica, estando associada a indicacdo de prognésticos, assim como a avaliagdo de indicadores
epidemiolégicos e de fatores de risco. Apesar disso, um ensaio clinico foi identificado na amostra, indicando a inclusdo de
evidéncias com elevada qualidade metodoldgica.

As estratégias identificadas envolveram tanto a prevencdo, quanto o tratamento, e as populagdes do estudo foram
variadas, compreendendo, em sua maioria, 0s pacientes em tratamento de osteoporose e de neoplasias.

A avaliacdo odontoldgica antes do inicio do tratamento medicamentoso foi descrita como principal estratégia para
prevencao por favorecer a identificacdo, e classificacdo do risco de osteonecrose nos maxilares, assim como para promover o
tratamento de qualquer condicao prévia de salde bucal. Assim, diferentes parametros odontolégicos devem ser avaliados como
a presenca de doenca periodontal, restos radiculares, carie, patologia periapical ou instabilidades protéticas.

O uso da radiografia, a suplementac¢do didria de vitamina D, a aplicacéo topica de fllor, 0 uso de enxaguantes a base
de clorexidina e a aplicacdo de técnicas para fechamento de lesdes existentes e para redugdo da exposicdo e da contaminacao
Ossea também apresentaram efeito positivo na reducéo dos indicadores de incidéncia e controle da doenca.

Dentre as intervencdes terapéuticas, destacaram-se os cuidados clinicos padrdo e a gestdo conservadora, assim como
terapias adjuvantes como o tratamento com oxigénio hiperbérico, a teriparatida subcutanea e uso de plasma rico em fatores de
crescimento. A extracdo dentéria constituiu um procedimento que deve ser evitado nessa populagéo.

O quadro 01 apresenta a distribuicdo, caracterizacdo e sintese das producdes incluidas (n=10) conforme autor
referencial, ano de publicacgdo, pais em que i estudo foi desenvolvido, delineamento metodoldgico adotado, desfecho avaliado,

principais resultados e conclusdes.
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Quadro 1 — Caracterizacdo das produc@es incluidas e sintese das evidéncias de prevencdo e tratamento da osteonecrose

associada ao uso de medicacdes.

Autor, ano e Titulo Método Desfecho avaliado e evidéncias de cuidados
pais
Prevencéo:
Nicolatou- - Avaliagdo de risco antes do inicio da medicacdo
Galitis O. o _ - Radiografia
Medication-related osteonecrosis of - Tratamento prévio de quaisquer problemas de satde bucal
the jaw: definition and best practice . - . -
2019 - . - Observacional | - Evitar tratamentos invasivos durante o tratamento
for prevention, diagnosis, and )
. treatment Tratamento:
Greécia - Gestao conservadora
- Intervengdo cirdrgica
- Terapias adjuvantes
Prevencéo
yarom NH - An'[lbIO’tICO.S antes de extracoes dentarlais. . .
L . Uso de técnicas para fechamento de lesdes existentes, assim
Medication-Related Osteonecrosis of . como para reducéo da exposicéo e da contaminagio 6ssea.
2019 the Jaw: Mascc/Isoo/ Asco Clinical Observacional | Plasma rico em fatores de crescimento
Practice Guideline ) '
- Controle dos fatores de risco.
Alemanha .
Tratamento:
- Tratamento com oxigénio hiperbarico.
Sim IW ] ) ) Tratamento
Teriparatide Promotes Bone Healing o - Teriparatida subcutanea (20 pg/dia).
2020 in Medication-Related Osteonecrosis Ensaio clinico | _ Suplementacio de calcio e vitamina D
of the Jaw: A Placebo-Controlled, randomizado p g . B '
) Randomized Trial - Cuidados clinicos padréo.
India
Wan JT o ) ) Prevencéo:
Mitigating OSteonecrosis of the jaw . - Tratamento de doencas periodontais ativas.
2020 (ONJ) through preventive dental care Observacional
and understanding of risk factors
EUA
Vandone AM Impact of dental care in the Prevencédo:
prevention of bisphosphonate- , - Exame odontoldgico frequente.
2012 associated osteonecrosis of the jaw: a Prospectivo - Avaliagéo de risco
Italia single-center clinical experience '
Bacci C. A retrospective study on the incidence Prevencéo:
of medication-related osteonecrosis of - Avaliacio interdisciplinar.
2020 the_Jaws (MRONJ)_ associated with Retrospectivo | - Controlar os fatores de risco locais.
different preventive dental care Tratar d bucais e dentari
N modalities - Tratar doengas bucais e den a’nas.
Italia - Manter um bom estado de satde bucal.
Luliis F. Prevencdo:
Prevention of osteonecrosis of the jaw - Avaliagdo inicial para avaliar suas condigdes dentarias.
2014 in patients with bone metastases Observacional | _ Acompanhamento odontolégico a cada seis meses.
treated with bisphosphonates - s L .
Italia - Suplementacdo com célcio e vitamina D diariamente.
Caldroney S. | surgical resection and vascularized Tratamento:
bone reconstruction in advanced stage . - Ressecgdo cirurgica e reconstrugdo dssea vascularizada.
s . Observacional
2017 medication-related osteonecrosis of
EUA the jaw
Prevencédo:
Ramos AE | prevencion de osteonecrosis asociada - Ensino da higiene bucal.
a medicamentos y ensayo clinico - Aplicacdo topica de fluor.
2019 multicéntrico, Facultad de Observacional - Indicacéo de bochechos com clorexidina.
Odontologfa, Ur)al\\_/ersmad de Buenos - Radiografia na presenca de mobilidade dentaria, doenca
Argentina Ires periodontal, restos radiculares, cérie, patologia periapical e

instabilidade protética.
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Rodriguez Uso del plasma rico en factores de Tratamento:
IM. crecimiento para el tratamiento y - Plasma rico em fatores de crescimento.
prevencion de la osteonecrosis Descritivo
2015 mandibular derivada del uso de
Espanha bifosfonatos

Fonte: Dados da pesquisa (2022).

4. Discussao

Nesta revisdo, a osteonecrose medicamentosa nos maxilares foi um evento adverso, que apesar de raro apresenta
elevada frequéncia em pacientes com osteoporose e neoplasias dsseas, multiplas e de pulméo, gerando impactos na sua
qualidade de vida e sobrecarga para os servicos de salde.

Desde os primeiros relatos da doenca, a teméatica vem despertando grande interesse na comunidade cientifica, visando
esclarecer as causas, fisiopatologia, prevengdo, controle e manejo da condicdo. Na mesma perspectiva, a patogénese é alvo de
investigacBes por apresentar tendéncia multifatorial e envolver um efeito sinérgico entre infec¢do ou trauma local com a perda
Ossea apds exposicao a antirreabsortivos (Nicolatou-Galitis et al., 2019).

O risco de desenvolver a condigdo pode ser substancialmente reduzido quando os pacientes forem avaliados por um
profissional odontoldgico e medidas as preventivas sdo aplicadas. Desse modo, a redugdo de risco envolve o acesso imediato
de um paciente ao tratamento preventivo de alta qualidade (Vandone et al., 2012).

No mesmo sentido, outras estratégias para reducdo de risco envolve a abordagem multidisciplinar, uma vez que a
triagem adequada pode influenciar seus resultados, tanto no risco do desenvolvimento quanto no estadiamento de sua
gravidade (Bacci et al., 2020).

Assim, diferentes estratégias de prevencdo foram desenvolvidas, destacando-se a importancia da avaliacdo
odontoldgica prévia para classificacdo de risco, tratamento de problemas anteriores ou de infeccdo, ja que a sua presenca pode
preceder o desenvolvimento da osteonecrose. A recomendacdo do tratamento de pacientes com doencas dentarias ou
periodontais ativas foi evidenciada, tendo em vista que a falha em o fazer pode refletir em complicagGes que requerem
tratamento invasivo extenso ou cuidados prolongados (Yarom et al., 2019; Wan et al., 2020).

Na mesma perspectiva, 0s estudos indicaram que a procedimentos odontoldgicos invasivos devem ser evitados em
pacientes com alto risco de desenvolver osteonecrose nos maxilares, a menos que estejam presentes infeccGes que ndo possam
ser controladas com o uso de terapias padrdo (Nicolatou-Galitis et al., 2019). No baixo risco, as cirurgias orais podem ser
realizadas, entretanto devem ser concluidas antes do inicio do tratamento com bifosfonatos (Caldroney et al., 2017).

Os cuidados de prevencdo apoiaram a necessidade de uma boa higiene bucal, bem como de estudos radioldgicos,
histoldgicos, microbiolégicos e clinicos para identificacdo, classificacdo e controle do risco (Ramos et al., 2019; Luliis et al.,
2016; Vandone et al., 2012). Outras intervencdes profilaticas podem envolver terapias endoddnticas e protéticas conservadoras
de dentes com bom progndstico, uso de talas de estabilizacdo periodontal para dentes com mobilidade grau 1 ou 2 e a
identificacdo e tratamento de bolsas ocultas ou de processos infecciosos (Yarom et al., 2019).

Embora a osteonecrose possa ser prevenida otimizando a salde bucal, 0 manejo de casos estabelecidos permanece
desafiador. As intervengdes terapéuticas identificadas foram variadas e envolveram desde a gestdo conservadora até o uso de
terapias adjuvantes como a antibioticoterapia, a aplicacéo tépica de fldor e de fatores plasmaticos de crescimento (Ramos et al.,
2019; Rodriguesz et al., 2015; Yarom et al., 2019). De maneira geral, todas as medidas foram direcionadas para o controle da

infeccdo, da dor e da progressdo da necrose 6ssea.
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O manejo conservador incluiu a manutencdo de uma boa higiene bucal, assim como o gerenciamento de doencas
dentéarias ou periodontais ativas. A aplicacdo antibacterianos tépicos e de antibioticoterapia sistémica para casos de facil
controle da dor ou em sem progressdo da doenca foram referenciadas (Wan et al., 2020; Nicolatou-Galitis et al., 2019).

Outra medida descrita foi a teriparatida subcutanea na dosagem de 20 pg/dia por oito semanas. Considerada um
agente osteoanabdlico, essa intervencdo melhorou os indicadores de cicatrizacdo 6ssea em na periodontite cronica,
apresentando uma maior taxa de resolucéo de lesdes e elevado potencial terapéutico (Sim et al., 2020).

A intervencdo cirrgica foi recomendada para gestdo da dor como ultimo recurso na sua resolugdo. Assim, esse
procedimento é indicado quando a doenga ndo responde as outras terapias propostas, sendo também improvavel que responda
as abordagens conservadoras. Nesses casos, 0s principios cirdrgicos propostos compreendem a remoc¢do de 0sso necrético, a
resseccdo do osso afetado e o fechamento primario do tecido mole alcancado por meio da mobilizacdo e da sutura para facilitar
a cicatrizacdo da mucosa (Caldroney et al., 2017; Yarom et al., 2019).

Apesar da existéncia de evidéncias que indicam seguranca em realizar implantes nesses pacientes, 0s riscos
assemelham-se ao de uma exodontia, indicando a necessidade de novas investigagdes.

Outros tratamentos identificados envolveram a suplementagdo com vitamina D, a terapia com plasma rico em
plaquetas/fator de crescimento derivado de plaquetas e as cAmaras hiperbaricas, envolvendo a respira¢do de oxigénio puro em
uma sala ou tubo pressurizado para melhorar a cicatriza¢do (Sim et al., 2020; Luliis et al., 2014).

A vitamina D compreende um esteroide, sintetizado na pele quando exposta aos raios ultravioletas da luz solar e
constitui um recurso favordvel & prevencdo da osteonecrose por apresentar importantes fungdes na fisiologia 6sseo-mineral,

especialmente no que se refere & absorcao intestinal e & homeostase do calcio (Luliis et al., 2014).

5. Concluséo

Este estudo identificou que a osteonecrose nos maxilares induzidas pelo uso de medicacdes € um evento e grave,
requerendo estratégias para minimizacdo do risco, assim como para preven¢do da dor e do desconforto e para promogao da
qualidade de vida.

Nesse sentido, os odontélogos tém um papel fundamental, uma vez que a avaliagdo minuciosa, o tratamento
odontoldgico profilético e a abordagem multiprofissional esta relacionada a reducéo de risco de desenvolver essa condicao.

As estratégias identificadas para prevencdo, envolveram a avaliagcdo odontoldgica antes do inicio do tratamento, a
identificacédo e classificacdo do risco, o uso da radiografia, a suplementacéo diaria de vitamina D, a aplicacdo topica de fluor, o
uso de enxaguantes a base de clorexidina e a aplicagdo de técnicas para fechamento de lesGes existentes. Dentre as
intervences terapéuticas, destacaram-se os cuidados clinicos padrdo e a gestdo conservadora, assim como 0 tratamento com
oxigénio hiperbarico, a teriparatida subcutanea e uso de plasma rico em fatores de crescimento.

Espera-se formar subsidios para novas investigacdes e evidenciar as principais estratégias odontoldgicas voltadas para
prevencao e tratamento da osteonecrose induzida pelo uso de medica¢des. Ainda, dimensionar a magnitude do problema e
fomentar politicas publicas e linhas de cuidados validas, efetivas e baseadas em evidéncias.

Considera-se, portanto, que novos estudos sdo necessarios para direcionar o planejamento de intervencgdes validas,
seguras e efetivas para gerenciamento, classificacdo e identificacdo precoce do risco, assim como para prevencao, controle e

tratamento baseado em evidéncias.
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