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INTRODUÇÃO 

O câncer de boca representa um problema de saúde pública com taxas de 
incidência, mortalidade e sobrevida amplamente variáveis em escala global. No Brasil, 

ele ocupa a oitava posição entre os tipos de câncer mais frequentes, destacando-se como 
país sul-americano com maior taxa de incidência, e a segunda maior taxa de 

mortalidade. Projeções para o triênio de 2023 a 2025 indicam uma estimativa de 15.100 
novos casos anuais, distribuídos entre 10.900 casos em homens e 4.200 casos em 
mulheres (Brasil, 2023). 

Segundo a Organização Mundial de Saúde (OMS), os carcinomas verrucosos, 
mucoepidermóides e o carcinoma de células escamosas (CCE) são os tipos mais  

comuns de câncer na cavidade oral. O CCE representa mais de 90% das lesões malignas 
localizadas nessa região e, em determinadas circunstâncias, pode estar associado ou 
precedido por desordens orais potencialmente malignas (DOPM) (Sardella; Polignano, 

2019; Brasil, 2022; OMS, 2022). 
As DOPM constituem um grupo de lesões e condições que se caracterizam por 

apresentar um risco variável de evoluir para câncer nos lábios e na cavidade oral (Reibel 
et al., 2017). Dentre as mais frequentes em países ocidentais, destacam-se leucoplasia, 
leucoplasia verrucosa proliferativa, eritroplasia, líquen plano, queilite actínica (ceratose 

actínica), restrita aos lábios. A leucoplasia é a lesão mais frequente, enquanto a 
eritroplasia, embora menos prevalente, apresenta maior risco de transformação maligna 

(Warnakulasuriya et al., 2020; OMS, 2022). DOPM é um diagnóstico clínico para o 
qual o diagnóstico histopatológico pode ser hiperplasia, hiperqueratose, displasia 
epitelial oral (DEO) ou CCE (Ranganathan; Kavitha, 2019). 

O termo utilizado para descrever essas alterações histopatológicas no epitélio  
oral que indicam risco de transformação maligna é DEO. Essas mudanças morfológicas, 

que incluem anormalidades citológicas e distúrbios arquitetônicos, formam os critérios 
histopatológicos para o diagnóstico das DEO. Comparativamente ao epitélio normal, 
essas alterações apresentam uma maior propensão à transformação maligna para CCE 

(Brito et al., 2022). 

O diagnóstico histopatológico da DEO pode indicar uma potencial 
transformação  maligna,  embora  nem  todas  as  lesões  displásicas progridem 
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necessariamente para o câncer (Iocca et al., 2020; Warnakulasuriya et al., 2020). 
Considerando que as DEO podem constituir o primeiro passo para o desenvolvimento 
do CCE, torna-se imprescindível o tratamento e/ou acompanhamento restrito destas 

lesões. Dessa forma, esse estudo tem como principal objetivo descrever o perfil clínico 
e classificar os casos de DEO diagnosticadas no Centro de Referência de Lesões Bucais 
da Universidade Estadual de Feira de Santana (CRLB/UEFS). 

MATERIAL E MÉTODOS 

Estudo epidemiológico observacional descritivo de prontuários de pacientes com 
diagnóstico de displasia epitelial oral categorizada pelos baseado nos sistemas de 

gradação binário, proposto por Kujan et al. (2006) e o sistema terciário proposto pela 
OMS (2017). Os casos de displasias epiteliais orais foram diagnosticados no Centro de 
Referência de Lesões Bucais da Universidade Estadual de Feira de Santana 

(CRLB/UEFS), que é vinculado ao Núcleo de Câncer Oral (NUCAO), no período de 
2010 a 2023. De 2010 a 2021 seguiu-se a gradação terciária e, a partir de 2022, 

seguiu-se a gradação binária. 
Para a coleta de dados foi utilizada uma ficha com informações sobre variáveis 

sociodemográficas (sexo, idade, estado de ocupação, raça/cor e escolaridade) e hábitos 

de vida (consumo de bebida alcoólica e hábito de fumar), localização anatômica das 
lesões, diagnóstico clínico e histopatológico Na análise dos dados, a variável idade foi 

dicotomizada em indivíduos menos de 45 anos e com mais de 45 anos e a variável 
raça/cor em brancos e não brancos. Os dados foram analisados descritivamente, com o 
uso do programa estatístico SPSS (StatisticalPackage for the Social Sciences) na versão 

17.0. O projeto foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa em Seres Humanos da 
Universidade Estadual de Feira de Santana (UEFS), segundo o Protocolo 087/2008 e 

CAAE: 0086.059.000-08. 
RESULTADOS E/OU DISCUSSÃO 

Foram diagnosticadas 1771 lesões no CRLB/UEFS, das quais 112 foram casos 

de DEO. A maioria dos indivíduos era do sexo feminino (51,3%), acima de 45 anos 
(85,8%), da raça/cor não brancos (66,7%), com escolaridade no ensino fundamental 

(50,0%), ativo com risco de exposição a fatores de risco (40,6%) e sem companheiro 
(53,0%) (Tabela 1). 
Tabela 1. Características sociodemográficas de indivíduos diagnosticados com 

displasias epiteliais orais no CRLB/UEFS, 2010-2023. 

*Dados perdidos 

Em relação aos hábitos de vida, a maioria dos indivíduos negou consumir 
bebidas alcoólicas (45.7%). Quanto ao consumo de tabaco, a maioria fumava (52.6%) 



(Tabela 2). Quanto ao diagnóstico clínico, as suspeitas diagnósticas mais prevalentes 
foram leucoplasia (53.6%), seguida de carcinoma (12.7%) e queilite actínica (12.7%). O 
sítio anatômico mais comumente acometido foi o lábio inferior (23.1%), sendo o 

diagnóstico histopatológico mais frequente a displasia moderada (33.9%). (Tabela 3). 
Tabela 2. Caracterização das condições sistêmicas e hábitos de vida dos indivíduos 
diagnosticados com displasias epiteliais orais no CRLB/UEFS, 2010-2023. 

*Dados perdidos 

Tabela 3. Caracterização clínica e histopatológica das lesões diagnosticadas como 
displasias epiteliais no CRLB/UEFS, 2010-2023. 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 

*Dados perdidos 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A maioria dos pacientes diagnosticados com DEOs eram mulheres, acima de 45 
anos, fumantes, não-brancas e apresentando nível fundamental. As leucoplasias foram 



as desordens mais frequentes e o lábio inferior, o sítio anatômico mais acometido. 
Houve uma predominância da displasia moderada. Os profissionais de saúde precisam 
estar vigilantes, ao perfil clínico e epidemiológico dos indivíduos, com o objetivo 

realizar o diagnóstico precoce do câncer de cavidade oral e possibilitar medidas de 
intervenção através do estabelecimento de protocolos de tratamento mais adequados 
para estas lesões, proporcionando um melhor prognóstico para estes indivíduos. 
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