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Epidemiological survey of mouth diseases: a ten-year casuistry
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Introducdo: Os estudos epidemioldgicos possibilitam descrever as condi¢cGes de salude da populacdo, o perfil dos pacientes, revelam a
prevaléncia e a incidéncia de inUmeras doencas e contribui para a elaboracdo de planos de tratamento e acGes preventivas.Objetivo:
Realizar levantamento epidemioldgico das doencas de boca diagnosticadas no laboratério de Patologia Bucal, de 2001 a 2010.Material e
Método: A pesquisa recebeu aprovacio do Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Mato Grosso do Sul com protocolo n°
2059/2011. Efetuou-se um levantamento de dados no registro do laboratdrio de Patologia Bucal da Faculdade de Odontologia/UFMS de
2278 exames histopatoldgicos e destes foram selecionados aleatoriamente 327 casos, considerando as variaveis: idade, género e regiao
anatdmica da lesdo.Resultados: As cinco lesbes mais prevalentes no estudo foram: hiperplasia fibrosa inflamatéria (27,5%), mucocele
(13,5%), fibroma (8,0%), granuloma periapical (7,0%) e cisto odontogénico (6,4%). O género feminino foi 0 mais acometido com 59,3% e
a localizagdo anatémica prevalente foi o I&bio (16,2%). A media da faixa etéria foi de 40,86 anos. A anélise estatistica foi realizada por
meio do teste qui-quadrado e teste z, utilizando-se o software SPSS, versdo 13.0, considerando um nivel de significancia de 5%.Concluséo:
Caracterizou-se pela prevaléncia do género feminino, a lesdo mais encontrada foi a hiperplasia fibrosa inflamatoria, a média de idade dos
pacientes foi de 40,86 anos e a localizacdo anatbmica mais frequente foi o labio.

Palavras Chave: Levantamento epidemiologico; Patologia bucal; Medicina bucal.

INTRODUCAO doencas de boca e o perfil dos pacientes de uma
determinada regido sdo importantes para que 0S
Os estudos epidemioldgicos constituem-se em

instrumento coletivo valioso na descricdo das profissionais tenham conhecimento da populacdo que
condi¢cbes de saude da populacdo, na investigacdo de irdo atender’.

seus determinantes e nas acdes destinadas a altera-las. A cavidade bucal é sitio de inimeras patologias
Desta forma, pesquisas que buscam a prevaléncia das que podem ser originadas por fatores locais, por
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exemplo, um trauma, ou por fatores sisttmicos sendo a
boca um dos locais de manifestacdo dessas doencas. O
reconhecimento dessas lesfes é papel fundamental do
cirurgido-dentista que deve tratar os pacientes visando
todo o sistema estomatognatico e ndo apenas os dentes,
atendendo o paciente de forma integral®.

O diagndstico das doencas de boca inicia-se pelo
exame clinico e é auxiliado pelos exames
complementares, destacando-se o0 histopatologico
realizado através da biopsia do tecido afetado®. Os
exames  histopatoldgicos sdo  decisivos  para
determinacdo do diagndstico clinico possibilitando
estabelecer tratamento, progndstico e terapéutica dos
casos”’.

O Laboratorio de Patologia Bucal da Faculdade
de Odontologia Prof. Albino Coimbra Filho (Faodo) da
Universidade Federal do Mato Grosso do Sul (UFMS)
tornou-se o centro de referéncia em exames
histopatoldgicos para todo o estado do Mato Grosso do
Sul, principalmente para Campo Grande, capital do
estado.

O objetivo deste estudo foi realizar levantamento
epidemioldgico das doencas de boca diagnosticadas no
referido laboratério de 2001 a 2010, comparando o0s
diagnosticos em relacdo a idade, género e regido

anatdmica.

MATERIAL E METODO

O presente trabalho foi aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Mato
Grosso do Sul (CEP/UFMS) sob registro n°
2059/2011. Nesse estudo, de um total de 2278 laudos
histopatologicos, 327 foram analisados de forma
aleatéria, esses laudos pertencentes a pacientes
atendidos no Laboratério de Patologia Bucal da
Faculdade de Odontologia Prof. Albino Coimbra Filho
(Faodo) da Universidade Federal do Mato Grosso do
Sul (UFMS) no periodo de janeiro de 2001 a dezembro
de 2010. Foram investigadas as doengas encontradas e
as seguintes variaveis: idade, género e regido

anatdbmica da lesao.
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A avaliacdo da associacdo entre as principais
patologias observadas e as varidveis género e faixa
etaria, foi realizada por meio do teste do qui-quadrado.
O mesmo teste foi utilizado para a avaliacdo da
associacao entre os principais locais da patologia e as
variaveis género e faixa etaria. A comparacdo entre 0s
géneros, em relacdo a proporcdo de casos nas
principais patologias e locais das mesmas, foi realizada
por meio do teste z. Os demais resultados das variaveis
avaliadas neste estudo foram apresentados na forma de
estatistica descritiva ou na forma de tabelas e gréaficos.
A analise estatistica foi realizada utilizando-se o
“software” Statistical Package of the Social Science
(SPSS), versdo 13.0, considerando um nivel de

significancia de 5%".

RESULTADOS

Entre os pacientes avaliados (327), 59,3%
(n=194) deles eram do género feminino e 40,7%
(n=133) eram do género masculino, o que da uma
razdo de 1,46 pacientes do género feminino, por
paciente do género masculino (1,46/1).

A idade dos pacientes avaliados variou entre
1 e 84 anos, sendo a idade média de 40,86+19,76 anos
(médiazxdesvio padrdo da média).

Dos 327 pacientes observados, 27,5% (n=90)
deles apresentavam hiperplasia fibrosa inflamatoria,
13,5% (n=44) deles apresentavam mucocele, 8,0%
(n=26) fioroma, 7,0% (n=23)

apresentavam granuloma periapical, 6,4% (n=21)

apresentavam

apresentavam cisto odontogénico e 37,6% (n=123)
apresentavam outras doencas, que variou em 45
diferentes patologias.

Quanto a localizacdo anatdbmica, 18,3%
(n=60) deles apresentavam lesdo no labio, 16,2%
(n=53) deles mostraram doenca na mucosa jugal,
11,0% (n=36) alteracdo no rebordo alveolar, 8,9%
(n=29) apresentavam patologia na lingua, 7,6% (n=25)
alteracdo no palato e 37,9% (n=124) tinham alteracdes
em outros locais. Especificamente, a patologia do 1abio

inferior foi a mais observada entre 0s pacientes,
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perfazendo um total de 13,8% (n=45) de todos 0s casos
e 75,0% dos casos de patologia nos labios.

Tabela 1 - Distribuicdo dos pacientes avaliados neste estudo, de
acordo com a patologia e 0 género

Género
Patologia \(/jaelor
Feminino | Masculino P
% (n) % (n)
Hiperplasia fibrosa
) . 51,6 (65) 32,1 (25)
inflamatéria (p=0,010)
Mucocele (p=0,348) 19,0 (24) 25,6 (20)
Fibroma (p=0,538) 14,3 (18) 10,3 (8) 0.016

Granuloma periapical
(p=0,088)
Cisto odontogénico
(p=0,097)

7,9 (10) 16,7 (13)

7,1(9) 15,4 (12)

Tabela 2 - Distribuicdo dos pacientes avaliados neste estudo,
de acordo com a patologia e a faixa etéria

Faixa etaria (anos)
Patologia
Até 30 31a50 | Maisde 50

% % %

Hiperplasia fibrosa
. ) 19 49,2 71,2

inflamatéria

Mucocele 40,5 10,8 8,5
Fibroma 15,2 15,4 6,8
Granuloma periapical 13,9 12,3 6,8
Cisto odontogénico 11,4 12,3 6.8

Tabela 3 - Distribuicdo dos pacientes avaliados neste estudo,
de acordo com o local da patologia e o género

Género
Local da Patologia
Feminino Masculino
% %
Labio 24 37,8
Mucosa jugal 26,4 25,6
Rebordo alveolar 23,1 9,8
Lingua 12,4 17,1
Palato mole ou duro 14 9,8

Houve associacdo significativa entre as
principais patologias observadas neste estudo e o

género dos pacientes (teste do qui-quadrado, p=0,
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016), bem como entre as principais patologias
observadas e a faixa etarias dos mesmos (teste do qui-
quadrado, p<0, 001), ou seja, a distribuicdo das
principais patologias foi diferente entre os géneros e
entre as faixas etarias. Estes resultados estdo
apresentados respectivamente na Tabela 1 e Tabela 2.
Da mesma forma, houve associagao significativa
entre os principais locais onde as patologias foram
observadas neste estudo e o género dos pacientes (teste
do qui-quadrado, p=0, 048), bem como entre os
principais locais onde as patologias foram observadas e
a faixa etarias dos mesmos (teste do qui-quadrado,
p=0, 001), ou seja, a distribuicdo dos principais locais
das patologias foi diferente entre os géneros (Tabela 3)

e entre as faixas etarias (Tabela 4).

Tabela 4 - Distribuicdo dos pacientes avaliados neste estudo, de
acordo com o local da patologia e a faixa etaria

Faixa etaria (anos)
Local da Patologia Valor
At30 | 31a50 | Maisdeso | 4¢P
% (n) % (n) % (n)
Lébio 50,0 (29) | 26,8 (19) 16,2 (12)
Mucosa jugal 29,3(17) | 239(17) | 25,7 (19)
Rebordo alveolar 3,4 (2) 23,9 (17) 23,0 (17) 0,001
Lingua 10,3 (6) 12,7 (9) 18,9 (14)
Palato mole ou duro 6,9 (4) 12,7 (9) 16,2 (12)

As cinco lesbes mais prevalentes na pesquisa
foram de origem inflamatoria, o que corrobora com o
estudo feito no ParanA em um laboratorio de
histopatologia onde as quatro lesdes mais observadas
foram a hiperplasia fibrosa inflamatoria, fibroma, cisto
radicular e mucocele®.

As mulheres representaram a maioria dos laudos
histopatoldgicos com 59,3% dos casos, percentual que
se assemelha com muitos estudos realizados no Brasil

6-7-8-9-10-11-12-13-14-15-16-17 e d ifere dOS

e no mundo
levantamentos  feitos nos Estados Unidos®® e
Italia™,onde concluiu-se que homens tem mais chance
de desenvolver lesdes de boca do que mulheres, e

também do estudo feito na Turquia®® em que os
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homens representaram a maior parte da amostra com
51% dos casos.

A hiperplasia fibrosa inflamatoria € uma lesdo
relacionada a fatores traumaticos principalmente a
proteses mal adaptadas onde a borda da protese
associada adapta-se perfeitamente dentro da fissura
entre as pregas de tecido hiperplasico®. Essa lesdo
representou  27,5% dos laudos histopatologicos,
prevalente também em outros estudos realizados no
Brasi, como no Parand’, Santa Catarina’,
Pernambuco™®?, Sdo Paulo®, Paraiba'® e Rio Grande
do Sul’. Esse resultado discorda de outros estudos
como o realizado na Faculdade de Odontologia de
Caruaru/PE no qual a doenca de boca mais freqtiente
dentre 207 laudos histopatologicos foi o carcinoma
espinocelular e, a hiperplasia fibrosa inflamatoria a
quarta lesdo de maior freqiiéncia'”

Relacionando a hiperplasia fibrosa inflamatéria
com o género, as mulheres foram significativamente as
mais encontradas também nessa patologia sendo
responsaveis por 51,6% dos casos, resultado que vai ao

516-23  Esge

encontro de outros autores na literatura
percentual demonstra que as mulheres usam mais
protese e sdo mais preocupadas com a estética e saude
do que os homens e por isso buscam o tratamento com
maior frequéncia®'.

Os casos de hiperplasia aumentam com a idade,
com maior numero de casos acima dos 31 anos e altos
indices na 42 e 5% décadas de vida, que coincidem com

outros achados na literatura®®23

, J& nos casos de
mucocele a maioria se apresenta até os 30 anos de
idade assim como estudos de Bertoja et a.l” e Alves et
al.’®,

A analise da variavel localizacdo anatbmica em
relacdo a idade e género mostrou que nas lesbes de
rebordo alveolar o género feminino foi 0 mais descrito,
além de maior faixa etaria, o que condiz com a
hiperplasia fibrosa inflamatoria, onde as mulheres séo
a maioria na epidemiologia da doenca. A insuficiéncia
de estudos comparando essas variaveis, no entanto, ndo

permitem a comparagdo com a literatura.
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As patologias localizadas no labio foram as mais
prevalentes, especificamente o labio inferior que

coincide com o estudo de Agra Filho et al.*

, essa
localizagdo é associada ao género masculino e
pacientes mais jovens.Esses dados ilustram a
mucocele, onde o perfil dos pacientes € de pouca idade
e também é caracterizada por acometer o labio em
grande parte dos casos®. Na literatura outras
localizagGes foram ditas como mais prevalentes como
o palato duro'®, mandibula'®, comissuras labiais®,
gengiva e rebordo alveolar™.

A terceira patologia mais encontrada foi o
fibroma, que se apresentou mais prevalente em adultos
jovens. Esse dado discorda do estudo no Laboratério
de Patologia da UnicenP, em que a freqiiéncia dessa
lesdo foi de 21,29% se posicionando como a segunda
patologia mais prevalente, com maior nimero de casos
acima dos 50 anos”.

O granuloma periapical foi considerado a quarta
lesdo de maior freqiiéncia, isso significa que 0s
pacientes atualmente estdo recorrendo ao tratamento
endodbntico, sem a necessidade de cirurgias
parendoddnticas nas quais retira-se o granuloma para o
exame histopatologico. Essa lesdo ja foi relatada na
literatura como a mais prevalente e a maioria dos
pacientes se encontravam na 22 década de vida®.

O cisto odontogénico posicionado em quinto
lugar das lesGes prevalentes, ja foi descrito
anteriormente em outro levantamento como a leséo
mais encontrada, especificamente o cisto radicular’.

Devido a hiperplasia fibrosa inflamatoria ser a
doengca mais encontrada no estudo € importante
ressaltar que as sessGes para controle apds instalacédo
de proteses devem ser mantidas para evitar as irritacoes
crbnicas que originam a patologia, como também
podem dar origem a um céncer de boca se houver

associacdo com agentes carcindgenos'®>,

CONCLUSAO

Através do levantamento epidemioldgico dos

pacientes atendidos pelo Laboratério de Patologia
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Bucal Faodo/UFMS no periodo de 2001 a 2010
observou-se a prevaléncia do género feminino, a média
de idade foi de 40,86 anos. A patologia e a localizacéo
anatdmica mais frequentes nos pacientes foram a

hiperplasia  fibrosa inflamatéria e o labio,

respectivamente.

Visto o alto indice de hiperplasia fibrosa
inflamatdria é necessario um programa de orientacdo e
prevencdo aos pacientes usuarios de protese removivel
ou total para que essas alteracbes patoldgicas
diminuam e assim proporcionem melhor qualidade de

saude bucal a esses pacientes.

ABSTRACT

Epidemiological studies describe possible health conditions of
the population, patient profiles, reveal the prevalence and
incidence of several diseases and contributes to the development
of treatment plans and preventive actions.Objective: Realize
epidemiological survey of mouth diseases diagnosed in the
Pathology Laboratory, from 2001 to 2010.Materials and
Methods: The study was approved by Ethics Committee in
Research of Federal University of Mato Grosso do Sul,with
protocol number 2059/2011.1t was conducted a survey of data
in the registry of Oral Pathology Laboratory at Dentistry
Faculty/UFMS of 2278 histopathological examinations and of
these, 327 cases were randomly selected, considering the
variables:age, gender and anatomical location of the
lesion.Results: The five most prevalent lesions in the study were:
inflammatory fibrous hyperplasia (27.5%), mucocele (13,5%),
fibroma (8,0%), periapical granuloma (7.0%) and odontogenic
cyst (6.4%). Female were the most affected with 59.3% and
anatomical location of the lips were prevalent (16.2%).The
average age was 40.86 years.Statistical analysis was perfomed
using the chi-square and z test,with the SPSS software, version
13.0, considering a significance level of 5%.Conclusion: It was
characterized by female prevalence, the most found lesion was
inflammatory fibrous hyperplasia, mean age of the patients was
40.86 years and the anatomical location more frequent were the
lips.

Keywords: Health Surveys; Pathology, Oral; Oral Medicine.

RESUMEN

Introduccion: Los estudios epidemioldgicos describen las
posibles condiciones de salud de la poblacion, los perfiles de los
pacientes, revelan la prevalencia y la incidencia de varias

enfermedades y contribuye al desarrollo de los planes de
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tratamiento y las medidas preventivas.Objetivo: Realizar
estudio epidemioldgico de la enfermedad se diagnostica en la
boca Laboratorio de Patologia Bucal, de 2001 a 2010.Material
y Métodos: El estudio fue aprobado por el Comité de Etica en
Investigacion de la Universidad Federal de Mato Grosso do Sul
con el Protocolo n ° 2059/2011. Hemos llevado a cabo un
registro de datos de la encuesta en el laboratorio de Patologia
Oral, Escuela de Odontologia / UFMS examenes
histopatoldgicos de 2278, que fueron seleccionados al azar 327
casos, teniendo en cuenta las variables: edad, sexo y region
anatomica de la lesion.Resultados: Las cinco lesiones mas
frecuentes en el estudio fueron: hiperplasia fibrosa inflamatoria
(27,5%), mucocele (13,5%), fibroma (8,0%), granuloma
periapical (7,0%) y quiste odontogénico (6 , 4%). Las mujeres
fueron 1as més afectadas con un 59,3% y el labio anatémico era
frecuente (16,2%). La edad media fue de 40,86 afios. El analisis
estadistico se realiz6 mediante el test de chi-cuadrado y Z,
utilizando el software SPSS, version 13.0, considerando un nivel
de significancia del 5%.Conclusion: Se caracteriza por el
predominio del sexo femenino, la lesién se halld hiperplasia
fibrosa inflamatoria mas, la edad media de los pacientes fue de
40,86 afos y la localizacion anatémica mas frecuente fue el
labio.

Palabras clave: Estudio epidemiologico, Patologia oral;

Medicina oral.
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