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1. INTRODUCAO

Uma das principais conquistas culturais e evolutivas de um pais em seu
processo de humanizacdo € a qualidade de envelhecimento de sua populacdo. O
aumento da populagdo idosa é acompanhado por uma maior incidéncia de doencas
orais e sistémicas. Isso requer uma maior atencdo e politicas de saude publica
concebidas para garantir o diagnostico precoce e correto tratamento (KONONEN
et al., 1987).

As mudancas fisicas, mentais, e de comportamento que acompanham o
envelhecimento estdo frequentemente combinadas com efeitos debilitantes de
enfermidades agudas ou cronicas (REZENDE, 2001).

O envelhecimento das populacfes mundiais e o0 aumento do interesse na
saude bucal dos idosos deram origem a varios levantamentos epidemiolégicos, em
sua maioria baseados em dados clinicos (KAPLAN, 1990; TAIWO et al., 2009).
Estudos epidemioldgicos com base em dados de bidpsias orais séo relatados com
menor frequéncia na literatura (MUJICA et al., 2008).

O objetivo do presente trabalho foi realizar um estudo retrospectivo das lesdes
em pacientes idosos diagnosticadas através de biépsia pelo laboratério do Centro
de Diagnostico das Doencas da Boca da FO/UFPel (CDDB), em 16 anos de servico.

2. METODOLOGIA

Este projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal do Rio Grande do Norte sob parecer nimero 1.095.695.

Neste estudo retrospectivo foram revisadas 13772 fichas de biopsia
recebidas pelo Centro de Diagndstico das Doencas da Boca da Faculdade de
Odontologia da Universidade Federal de Pelotas no periodo de 2000 a 2016, sendo
selecionadas aquelas pertencentes a pacientes com idade = 60 anos.

Destas fichas foram coletadas informacdes referentes a sexo, idade,
diagnostico e localizacdo da lesdo. Os diagndsticos foram agrupados em
categorias, seguindo critérios quanto a natureza da lesdo. Foram elas: doencas
infecciosas, neoplasias, cistos, lesfes reacionais/hiperplasicas, patologias de
glandulas salivares, patologias 6sseas e leses potencialmente malignas.
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

De um total de 13772 casos analisados no CDDB no periodo, 2322 (16,8%)
eram de pacientes idosos. Individuos do sexo feminino (58,3%), na sétima década
de vida (65,5%) representaram a maioria da amostra. Resultados similares sao
encontrados no estudo de Carvalho et al. (2011), realizado em Pernambuco, que
também encontraram uma predilecdo por mulheres (66,8%) na sétima década
(68,2%). Quando considerados outros paises, também observam-se dados
semelhantes, tanto na América do Sul quanto na Europa (ESPINOZA et al., 2003;
TAIWO et al., 2009).

A categoria de lesdes hiperplasicas/reacionais foi a mais numerosa, com 675
casos (27,92%), sendo a hiperplasia fibrosa inflamatéria (285 casos - 42,2%) a
lesdo mais encontrada. Estudos dos ultimos 10 anos indicam que as lesdes
reacionais sao as mais prevalentes em idosos, 0 que pode ser explicado pela
presenca de fatores locais e sistémicos contribuindo para o seu desenvolvimento
(CUETO, 2013). Neste sentido, alguns estudos correlacionam uso de proteses
removiveis a lesGes bucais (BREUSTEDT, 1983).

A segunda categoria em numero de lesdes foi a de neoplasias, com 590
casos (25,4%), sendo a grande maioria lesbes malignas. No total, as lesdes
malignas neste grupo etario corresponderam a 19,8% do total de casos, assim
como encontrado por Silva em estudo multicéntrico em quatro estados brasileiros
(SILVA, 2017). Outros estudos tiveram um percentual de lesdes malignas téo alto
como o0 nosso (MUJICA, 2008), enquanto em Carvalho et al. (2011) os achados de
neoplasias benignas foram superiores as de malignidade.

Neste grupo, cabe destaque para o carcinoma espinocelular, a malignidade
mais comum da boca, com 401 casos, afetando principalmente o sexo masculino
(66,3%) na sétima década de vida (56,8%). O sitio de maior acometimento foi 0
labio inferior, com 124 casos (30,9%).

Com relacdo a localizacdo das lesdes, quando considerados todos os
grupos, a regiao de gengiva/rebordo alveolar foi o sitio mais afetado, com 512 casos
(21,18%). As lesbes com localizacao intradssea representaram 17,7% da amostra
(429 casos).

Nossos dados demonstram a importancia de uma maior atencdo a saude
bucal da populacdo idosa, através da realizacdo de campanhas e do
esclarecimento a essa populacéo sobre a necessidade de consultas regulares ao
cirurgido-dentista.

TABELA 1: Distribuicdo das lesdes orais mais predominantes em idosos dispostos
em categorias segundo a natureza da lesdo, recebidas no laboratério do servico.
Centro de Diagnostico de Doencas da boca (CDDB). Pelotas/RS 2000-2016.
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Grupo N2 de casos {36)
Doencas Infecciosas 17 0,70%
- Paracoccidioidomicose 5 29,4%
- Candidiase 4 23,5%
Neoplasias 580 25,4%
- Carcinoma Espinocelular 401 86,7%
- Papiloma 49 83%
Cistos 226 9,4%
- Cisto Periapical 113 50%
- Cisto Residual 37 16,3%
Lesoes Reacionais/Hiperplasicas 675 27,92%
- Hiperplasia Fibrosa Inf. 285 42,2%
- Fibroma 195 28,8%
Patologias Osseas 33 1,36%
- Osteoma 4 12,1%
- Osteite Condensante 3 9%
Patologias de Glandulas Salivares 79 3%
- Mucocele 34 43%
- Sindrome de Sjogren 4 5%
LesBes Potencialmente Malignas 319 13,1%
- Displasia Epitelial 83 26%
- Acantose e Hiperortoceratose 57 17.8%
Outros 383 15,12%
Total 2322 100,0

TABELA 2: Distribuicdo das lesdes orais neoplasicas em benignas e malignas
segundo os dados de biopsia recebidos, em pacientes idosos atendidos no servico.
Centro de Diagnostico de Doencas da boca (CDDB). Pelotas/RS 2000-2016.

Neoplasias N2 de casos (%)

Benignas 128 21,6%

Malignas 462 78,4%
Total 590 100,0

4. CONCLUSOES
Conclui-se que o conhecimento de doencas bucais obtido a partir de biopsias
fornece dados importantes ao cirurgido dentista sobre o diagndstico e prevaléncia
destas alteracdes em populacdes especificas, como os idosos, servindo como
indicadores para o desenvolvimento de politicas eficazes de controle e prevencao,
principalmente relacionadas as lesdes malignas.
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