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RESUMO

Os autores apresentam esludo beseâdo no exame de 189 pessoâs de 2 e 90 anos de idade,
de ambos os sexos. dâ Râçe Brancê, Negrâ e Não-Brancâ e Náo-Negra de Capãodo_Cipo
(local de assentan€nto dê colonos Sem-TeÍra)- Zone ruÉl dê Santiago-Rs Os Íêsultados
moetÍam que 4,23 % dâs p€6Êoas ê€minadâs apre6êntâram âlguma le6ão oío íacial, hâvendo
um casô de Carcinoma Baso-celuler.

Pâlavías-chave: Prevaléncaa lèsáo orcÍãciâl diagnostico orãl
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INTRODUçÀO

O cáncer oro-facial é considerado um
oroblema de saúde pública no Brasil,
sendo necessária a sua prevenção.16

Para tanto, deve-se enfatizar uma
abordagem microregional e/ou regional
náo se devendo generâlizar o corjunto de
fenômenos málicos para qualque.
comportamento ou sistema cognativo de
oulros grupos. Assim, todo pÍograma de
sâúde deve consideÍaÍ o meio ambiente
em quê vjve e alua o grupo êm questáio,
com vistas à prevençáo da doença,
resiauÍação -da saúde e redução da
incapacidade."

O Cirurgião-DerÌlista, pelas suas
condiçôes ideais de trabalho em grande
pÍoximidade com o pacìente. sob ótima
iluminação e com o conhecimento
biológico e treinamento que pgssuì, tem
uma posiçâo privilegiada para a detecção
de píoblemas ao cánceÍ oral e facial. '" '

O presente trabalho visa a
identilïcação de fatores que possam
contribuir lanto a nível local e regignal para
a caracterza€o desta localidade, quanto
a infoÍmaçóes que possam seÍ dilÉadas
em sentìdo mais amplo e que possam
aiudar na prevenção dessas patologiai.

IIATER'AL E METODOS

Foram avaliadas estomatologicamen-
te 189 pessoas que procuraram
atendimento à açao civico-social (ACISO)
promovida pelo Ministério do Exárcilo na
região de Capão do Cipó, distrito do
Município de Santiago, RS, a 530 km de
Porto Alegre, região centro-oeste do
Es|ado, locâl de assenkmenlo de colonos
Sem-TeÍra.

Esse exame Íoi realizado Dor um
Cirurgião-Denlista sob luz nalura' e
ariificial através de lantema e úilização de

aÍastadores de madeira, baseado no
protocolo de exame clínico descÍito por
Sawyer. '1992. para as lesòes intÍa-orais e
por Kutcher. 1992. para as lesóes faciais
de interesse no problema câncer, poÍ suas
caracteríslicas prâmalignas ou malignas.

Aqueles pacientes que apÍesentaÍam
lesões e/ou condições de iÍrteÍesse ao
câncer conforme protocolo de exame

clínico ÍoÍam submetidos a anamnese
completã (êxtrâidâ de Tommasi, 1989) e
registÍo da lesão por meio fotográfico, além
de diagnóstico clínico, e realização de
biópsìa (Tecnica descrita por MaÍtins,
1989) paÍa confirmação histopatológica, no
Departamento de Patologia da UFSM.

O projeto foi submetido a aprovação
prévia por envolver pesquisa em seÍes
numanos.

RÊSULTÁDOS E D'SCUSSÁO

DentÍe os achados clínicos. foram
evidenciadas as seguintes lesões:

- 1 caso de DaÍaceralose:
2 casos de hiperplasia epitelial:

- 2 casos de hiperplasia conjuntiva;
- 1 caso de candidíaseì
- 1 caso de nevus:
- '1 caso de ca.cinoma Baso-cêlulâr;

O cáncer Bucalafeta umâ considerável
peÉe da população. Segundo BRUMINI, o
cánc€r Bucal está em terceiro lugar em
aelação âos outros tumores malignos no
sexo masculino e sétimo no gexo feminino.
Em nosso estudo 38.63 oÁdã população
examinada era do sexo masculino e
61,37% do sexo íeminino. Desse total,
aoenas 4,23ok apÍeaentou ãlguma lesão
oío-facial (5 homens e 3 mulheres),
havendo ap€nas uma neoplasia em um
homem de 60 anoê leucodeÍma.
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GRÂFICO 1: GráÍico da Distribuição das lesÕes Legenda do Gr.á1ico 1

I xúffi .lr b.õ.. a,2.%

a t{úÍ.rc tb ta.opLÈi- 0,52!a

r Popülâçãô s.d lraõ.a 95,76.Á

Esses números estão de acordo com SUNDEFELD. '1992 que cita o c€ucinoma
baso-cêlulãr como neoplasia mais freqüente e com NOFRE, 1997 e DIB que cita a faixâ
etária mais atìngida dos 50 aos 60 anos, cqm p.edileção para o sexo masculino.

Tabela de PeÍcentual da População Avaliada/População com Lesões

TABEIA I

ÌDADE PERCE\TUAL DA PoPULÂçÃo
coM

0-20 aNos

: l  - 4 0 A N O S

4t - 50 ANOS

5I ,60 ANOS

6r - 70 aNos | | n'r/d

70 - r00 ANos 0.52 %

GARMFA (í977) relâtou que mais
de 80% dos cânceres humanos estariam
Íelacionados direta ou indiráamente com
os seguintes fatores eírínsicos ou
ambientais: radiaçóes solaaes, fumo,
álcool, irritações mecânicas crônicas, sífi lis
e deíciências nuiricionais. Sendo a
população estuda de origem rural, com
atividade predomrnante na agricultura. e
leucoderma, acreditamos que as radiaçôes
solares seriam importantes fatoÍes
envolvidos na génese de lesões faciais.
Em relação ãs lesões intra-orais
encontredâs. dêve-sê buscâí a pÍevenção

t ,58 %

e traiamento das mesmas. devido ao seu
potencialde malignizaçao. --* "

coucLusÕEs
Com base no pÍesente estudo

DoderÌìos concluir:
a) O individuo que aprcsentava

Carcinoma Baso-Celular náo costuma-
va usar qualqueÍ método de proteção
contÍa Íadiações solârês;

b) A populãção què apÍêsêntavâ lesôês
inlÍa-orais possuia higiene oral
dêficìênte ê não havia nolâdo a
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d)

c)

presença de lesão ou não deÍam
alauma imPortáncia
A-oooulaçâo do local relatou que a
âssitência màjico-odontológica não
era ideal, recebendo a visita dê 4 hoÍas
semanais por um Clrurgiáo-Dentista
Torna-se muito Íemota a possibilidade
de prevenção do cáncer oral, a menos
oue o Dacênte esteia altamente

SUüüARY

The authors present a study based on examinalion of 189 people Íanging ÍÍôm 2 to

so vears oto, of both qenders, oi all races at Capão-do-Cipó ( place ot homeless people)

ãi i"ìár .""" òt sanúqo-ns. Resuits show rhat 4.23% of the sample presentêd some

buco-facial injuÍy, including one case of caÍcinoma

Key-woads: Prevalencê, oral canceí, oÍal diagnosis
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