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INTRODUÇÃO 

 

A osteonecrose dos maxilares associada a medicamentos (OMAM) é uma 

reação adversa caracterizada pela destruição progressiva e necrose dos ossos 

mandibulares e/ou maxilares, podendo levar a quadros debilitantes com impacto 

significativo qualidade de vida (Bedogni et al., 2024). Inicialmente, a OMAM era 

atribuída principalmente ao uso prolongado de agentes antirreabsortivos, contudo, novas 

evidências apontam para o envolvimento de diversas outras classes farmacológicas no 

desencadeamento da doença, ampliando o espectro de risco para pacientes em diferentes 

contextos terapêuticos (De Cicco et al., 2023; Ferreira et al., 2023). 

Desse modo, considerando o crescente número de condições clínicas tratadas 

com esses medicamentos, esse trabalho teve como objetivo identificar os tipos de 

medicações com maior prevalência de uso por pacientes com osteonecrose 

medicamentosa atendidos no Centro de Referência em Lesões Bucais (CRLB) do Núcleo 

de Câncer Oral da Universidade Estadual de Santana (NUCAO/UEFS), avaliando o 

potencial de correlação entre a patologia e tais medicamentos. 

 

METODOLOGIA 

 

Trata-se de um estudo observacional transversal, no qual foram analisados 

prontuários de pacientes atendidos entre 2008 e 2024 pelo CRLB. Foram coletadas 

informações sociodemográficas, de hábitos de vida, uso de prótese, fatores emocionais, 

histórico médico e características clínicas das lesões. A análise estatística foi realizada 

utilizando o software SPSS (versão 23.0), com aplicação de estatística descritiva e do 

teste exato de Fisher para avaliar relações entre variáveis, adotando nível de significância 

    



 

 

de 5%. Este estudo está vinculado ao projeto “Estudo clínico-patológico das lesões orais 

identificadas em unidades de referência de universidades públicas baianas” (CONSEPE 

035/2009) com aprovação no Comitê de ética e Pesquisa envolvendo Seres Humanos nº 

087/2008 (CAEE 0086.059.000-08). 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO  

 

No período de 2008 a 2024, foram diagnosticadas 3.238 lesões no Centro de 

Referência em Lesões Bucais (CRLB), das quais 1% (n=27) foram identificadas 

clinicamente como Osteonecrose dos Maxilares Relacionada a Medicamentos (OMAM). 

O perfil sociodemográfico predominante foi de mulheres (63%), com média de idade de 

67 anos, e autodeclaradas brancas (55%). As principais patologias de base foram câncer 

de mama (36%), mieloma múltiplo (28%) e osteoporose (12%). 

A maioria dos pacientes utilizava agentes antirreabsortivos, especialmente 

ácido zoledrônico (40% dos usuários de antirreabsortivos), seguido por alendronato de 

sódio (13,3%) denosumabe em associação com alendronato de sódio (13,3%). Uso de 

Romuzumabe também foi relatado (6,7%), demais pacientes não especificaram o tipo de 

antirreabsortivo. Aproximadamente, 46% referiram uso de outras classes farmacológicas 

potencialmente relacionadas à OMAM, sendo eles imunomoduladores, corticosteróides, 

inibidores da tirosina-quinase, da aromatase e agonistas do receptor de estrogênio, 

inibidores de mTOR, anticorpos monoclonais, inibidores de CDK 4/6, inibidores de 

microtúbulos e antimetabólitos. 

TABELA 1. Distribuição da classe de medicamentos em uso por pacientes com 

diagnóstico de Osteonecrose dos Maxilares Relacionada a Medicamentos no Centro de 

Referência em Lesões Bucais, no período de 2008 a 2024. 

Classe Medicamentosa* n % 

Em uso de Antirreabsortivos (n=24)**   

Sim 15 62,5 

Não 09 37,5 

Uso de Não antirreabsortivos (n=24)***   

Sim 11 45,8 

Não 13 54,2 

*Para essa variável 03 dados foram perdidos; **Uso de antirreabsortivos: indica dentre a 

população total quais relataram ou não uso de antirreabsortivos; ***Uso de não 

antirreabsortivos: refere-se ao percentual da população total que indicaram ou não uso de 

não antirreabsortivo.  Fonte: próprio autor.  



 

 

A literatura corrobora a predominância de agentes antirreabsortivos como 

principais indutores da OMAM, especialmente em pacientes oncológicos, que 

frequentemente recebem múltiplas terapias medicamentosas (Anastasilakis et al., 2022; 

Zhong et al., 2025). O impacto do uso combinado de fármacos, como inibidores de 

angiogênese e imunossupressores, potencializa o risco de necrose óssea, evidenciando a 

necessidade de monitoramento odontológico preventivo e abordagem multidisciplinar. 

Além disso, 46% dos pacientes usavam medicamentos não antirreabsortivos, 

como inibidores da tirosina-quinase, inibidores de M-Tor, anticorpos monoclonais, 

imunossupressores, corticosteróides, entre outros. inibidores da aromatase e agonistas do 

receptor de estrogênio, inibidores de CDK 4/6 e por fim inibidores de microtúbulos e 

antimetabólitos. 

A análise da relação entre características sociodemográficas e uso de 

antirreabsortivos (FIGURA 1) indicou maior risco em mulheres, principalmente com até 

67 anos, justificando-se pelo uso desses medicamentos para osteoporose e metástase 

óssea no câncer de mama (Boffano et al., 2024; Toriumi et al., 2020; Zhong et al., 2025).  

 

 

  

 

 

 

 

 

*Teste Exato de Fisher           Fonte: Próprio Autor  

FIGURA 1. Relação entre características sociodemográficas e uso de medicações 

antirreabsortivas em pacientes diagnosticados com Osteonecrose dos Maxilares 

Relacionada a Medicamentos no Centro de Referência em Lesões Bucais, 2008-2024.  

Tabagismo e etilismo não foram fatores de risco para a osteonecrose, que 

ocorreu mais em pacientes sem esses hábitos. Estresse e ansiedade estiveram associados 

ao maior uso de antirreabsortivos, sugerindo interação psicossocial na doença. O uso de 

prótese, foi mais frequente nos casos, pode causar trauma local. As lesões foram 

predominantes em de rebordo alveolar, mais exposta a forças mastigatórias e traumas. 

Apesar das diferenças percentuais observadas entre grupos (sexo, idade, cor 

da pele, hábitos de vida e localização das lesões), não foram identificadas associações 



 

 

estatisticamente significativas entre o uso de medicamentos e variáveis 

sociodemográficas ou clínicas (p>0,05). Esse resultado pode estar relacionado ao 

tamanho amostral reduzido, mas reforça o caráter multifatorial da OMAM, envolvendo 

fatores sistêmicos, locais e farmacológicos. 

O reconhecimento do perfil medicamentoso e dos fatores de risco é 

fundamental para a prevenção, diagnóstico precoce e manejo clínico seguro dos 

pacientes. Assim, o estudo teve caráter exploratório, focado em descrever o perfil da 

amostra e levantar hipóteses para futuras pesquisas com amostras maiores. 
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