DIAGNOSTICO

Oral Verrucous Lesions

Lesoes Verrucosas Orais

Papiloma, Verruga Vulgar e Carcinoma Verrucoso Oral:
Estudo Epidemioldgico de 77 Casos e Avaliagao Histoldgica

INTRODUCAO

O Papiloma, a verruga vulgar ¢ o carcinoma verrucoso orzl representam um
grupo de lesdes clinicamente designadas verrucosas. caracterizadas por um cresci-
mento exofitico que pode aparecer em qualguer drea da mucosa oral ceratinizada ou
nﬁo-oeratjnizada (REGEZI e SCIUBA. "‘000 ).

predominantes sdo a llngua e o palato € nao -_\;'_\.h P
feminino ou masculino (ABBEY, PAGE e SAWYER. | 1
lesdo ex1be cresc1ment0 exofxtlco peduncu‘a_ com mi ido conjuntivo fibro-
ostra paraceratose e
Freqiientemente
I ¢ sugerem possivel
infeccdo pelo Papllomawrus humano (HP\- ), PO £sses aspectos serem
comuns nos papilomas, apenas algumas lesdes exibem antigenos do virus, indicando
que nem todas as lesdes descritas furam de origem viral (YAMAGUCHI et al., 1998).
iteli podem induzir lesdes hiperplésicas,
papilomatosas e verrucosas no epitélio escamoso estratificado da pele e mucosa,
incluindo mucosa oral. Dentre os mais de 100 tipos de HPVs identificados na cavidade

oral, 24 tipos séo associados com lesdes benig ;1:' se 12 tipos com lesdes malignas
(TERAI, TAKAGI, 2001). A infecgdo pelo HPV € citada na literatura como um importan-
te fator relacionado a lesdes como o papiloma. a verruga vulgar oral e o carcinoma
verrucoso (SCULLY, 2002).

Outra lesdo verrucosa benigna muito comum na

verruga vulgar na boca € rara e apresenta aspecios similares ao papiloma
(COSTA et al., 1994). Clinicamente, o papiloma ¢ a ga vulgar oral podem ser
indistinguiveis e existem também similaridades histoldgicas (GREEN. EVERSOLE ¢
LEIDER, 1986). A infecgdo ocorre por contato direto entre pessoas infectadas ou por
auto-inoculacdo. Afeta mais freqiientemente os [&bios ¢ sua aparéncia clinica € de uma
lesdo exofitica, usualmente com uma superficie hiperceratdtica, formando projecdes
digitiformes e aparéncia esbranquicada (COSTA et al., 1994). As verrugas vulgares
orais sd0 muito similares as verrugas cutineas (PREMOLI-DE-PERCOCO, 1993). As
caracteristicas histolégicas incluem papilomatose, acantose ¢ hiperceratose. Camadas
verticais de hiperceratose sdo observadas recobrindo os pontos mais altos das eleva-
¢Oes papilomatosas e células da camada granular com fortes granulos condensados
ceratohialinos sdo encontrados nas depressdes interpapilares. Os sulcos interpapilares
sdo alongados, caracterizados por dobramentos internos das margens das verrugas,
apontando radialmente em diregdo ao centro da lesio. Na maioria dos casos, células
vacuoladas com nicleos basofilicos e pequenos, circundados por um halo claro e
citoplasma pélido denominadas coildcitos, considerados o achado patognomdnico
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TABELA 1.

Distribuigéio dos casos de papiloms, ga vulgar e oral quanio &

varidvel idade dos tes. Natal/RN. 1910-2002 i i
ARIA PAPILOMA CARCINO VERRU

e VERRUCOSO | VULGAR ORAL

[ 1-2° década de vida 29 (46,0%) 0 05 (83.3%)

3 - 4 década de vida 15 (23,8%) 0 0

5 década em diante 15(23,8%) 08 (100%) 01 {16.7%)

Nio identificados 04 {6.4%) 0 0

TOTAL 63 (100%) 08 (100%) 06 (100%)

Fonte: Arquivo da Disciplina de Patologia Oral da UFRN.

no diagnéstico citolégico da infecgdo pelo HPV (PINTO,
COLACO, 2001) sdo encontradas nas camadas espinhosa e gra-
nular (PREMOLI-DE-PERCOCO et al., 1993).

O carcinoma verrucoso oral foi definido por Ackerman
(1945) como uma neoplasia distinta da cavidade oral. Cogita-
se que os dois mais importantes fatores de risco sdo o tabaco e
o HPV. Clinicamente, histologicamente e biologicamente é uma
entidade com baixo grau de malignidade, crescimento lento e
principalmente exofitico, produzindo uma aparéncia clinica
verrucosa. O crescimento endofitico resulta em invasao local,
com pouco risco de metistase (GIMENEZ-CONTI et al. 1996).
Alguns aspectos microscopicos incluem proeminente ceratina
na superficie, crescimento de epitélio hiperplasico digitiforme
que se prolifera em direcdo ao conjuntivo sem contudo, romper
a membrana basal, na maioria dos casos, além de uma reagdo
inflamatéria proeminente nos tecidos adjacentes (SPIRO, 1998).

Evidéncias demonstram que o tabaco desempenha um
importante papel na patogénese do carcinoma verrucoso. Mais
de 1/3 dos pacientes em relatos originais de Ackerman foram
mascadores de tabaco e a relagao entre fumantes de tabaco e
lesdes verrucosas orais tem sido estabelecida em vérios estu-
dos. O DNA do HPV também foi identificado por PCR (reacio
em cadeia da polimerase) em mais de 85% de pacientes com
carcinoma verrucoso de laringe (SPIRO, 1998). Em uma revi-
sdo realizada por PRAETORIUS (1997), os indices de
positividade observados pelos autores em trabalhos onde a PCR
foi empregada variaram de 41 a 67%.

Apesar das lesdes verrucosas representarem leses indo-
lentes e bom prognéstico, evidéncias mostram uma considera-
vel relagdo do HPV com essas lesdes (PRAETORIUS, 1997),
fato esse relevante devido & grande variedade, complexidade e
fécil transmissibilidade desses virus, inclusive com a possibili-
dade de auto-inoculagdo. Portanto, a proposta desse trabalho
foi realizar um estudo epidemiolégico envolvendo o papiloma,
verruga vulgar e o carcinoma verrucoso oral com o objetivo de
fornecer informagdes sobre a ocorréncia dessas lestes em nos-
so servigo, bem como realizar uma anélise morfol6gica dos as-
pectos sugestivos de infecgio pelo HPV nessas lesoes.

MATERIAIS E METODOS

Foram utilizados 77 casos de lesdes verrucosas
diagnosticadas no Servigo de Anatomia Patoldgica da Discipli-
na de Patologia Oral do Departamento de Odontologia da UFRN
envolvendo 63 papilomas, 06 verrugas vulgares e 08 carcino-
mas verrucosos orais, no periodo de janeiro de 1970 a maio de
2002.

A avaliacio das fichas clinicas dos casos em questéo foi
realizada procedendo-se entdo, a distribuigao dos dados colhi-
dos de acordo com as seguintes varidveis: sexo, idade, raca,
localizagéo e tipo de implantacéo das lesdes.
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~TABELA 2
Distribuigio dos casos de papiloma, verruga vulgar e carcinoma verrucoso oral quaso &

vandvel da lesio. Natal/RMN.1970-2002. CTNONA —ex
PAPILOMA CAR . VERR
mﬁu i -
SESSIL 16 (25.4%) 06 (75,0%) 03 (50.0%)
PEDICULADA 25 (39.6%) 0 01 (16,6%)
NAO 22 (35,0%) 02 (25,0%) 02 (33,3%)
IDENTIFICADA i
TOTAL 63 (100%) 08 (100%) 06 (100%) |

Tonte . Arquivo da Disciplina de Patologia Oral da UFRN.

Realizou-se ainda uma avaliagdo histolégica em 30
papilomas, 06 verrugas vulgares ¢ 08 carcinomas verrucosos
orais analisando especificamente os seguintes aspectos
morfolégicos: coilocitose, papilomatose e hiperceratose.

RESULTADOS

Avaliaciio clinica

Do total de 77 casos encontrados, foram observados 63
papilomas orais (81,8%), 06 verrugas vulgares orais (7,8%) e
08 carcinomas verrucosos (10,4%). Todos os tipos de lesdes
analisadas predominaram no género feminino. As mulheres fo-
ram atingidas em 40 dos 63 casos de papilomas (63,5%), 05
dos 06 casos de verrugas vulgares orais (83,3%) e 05 dos 08
casos de carcinomas verrucosos investigados (62,5%). Em re-
lagdo a idade, houve uma maior ocorréncia do papiloma na pri-
meira década de vida, tendo distribuicdo eqiiitativa nas demais
décadas de vida. Quanto a verruga vulgar oral, observou-se o
significativo envolvimento da 1? década de vida e nos carcino-
mas verrucosos s6 foram encontrados registros de casos a par-
tir da 5* década (TABELA 1).

A raca mais acometida pelo papiloma oral foi a branca,
com 40 casos dos 63 totais (63,5%), sendo 20 casos incluidos
na raga nao-branca (31,7%) e 03 casos ndo informados (4,8%).
Na verruga vulgar oral, 03 casos foram relatados na raga branca
(50%), 02 na raga nao-branca (33,3%) e 01 nao foi informado
(16,7%). No carcinoma verrucoso, a distribui¢éo entre a raga
branca e a ndo branca foi idéntica (50% em cada uma delas).

Quanto 2 varidvel localizagio, 19 papilomas estavam
sediados no palato (30,1%), 16 no labio (25,4%), 09 na lingua
(14,3%), 07 na mucosa jugal (11,1%) e 12 foram observados
em outras localizagdes (19%) (GRAFICO1).

A regiao de maior ocorréncia da verruga vulgar oral f01 0
ldbio, podendo-se observar em 3 dos 6 casos (50%), seguida
pela regiao da mucosa jugal, acometida em 2 dos 6 analisados
(33,3%). Em um dos casos nao foi identificada na ficha clinica
a sua localizagdo (GRAFICO 1).

O carcinoma verrucoso foi observado com maior freqiién-
cia no rebordo alveolar, sendo registrados 03 casos (37,5%),
seguido da mucosa jugal em 02 (25%). Os casos restantes fo-
ram observados em outras localizagdes (GRAFICO 1);

Em relagdo a variavel implanta¢io houve um predominio
do tipo pediculado nos papilomas, sendo observado em 25 de-
les (39,6%). Porém, a implantacdo séssil predominou nas ver-
rugas vulgares (50%) e nos carcinomas verrucosos (75%) (TA-
BELA 2).

Avaliagao histolégica

Foram avaliados 30 papilomas, 06 verrugas vulgares e
08 carcinomas verrucosos e os aspectos morfolégicos investi-
gados foram a coilocitose (FIGURA 1), a papilomatose (FI-
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TABFLA3
Fragaéncia de coilocitose, hip se e papil em pap verrugas valgares
ecact verrocosos orais. Natal/RN.1970-2002
LESOES ORAIS
ASPECTOS Papiloma Verrnga vulgar | Carcinoma verrucoso
. MORFOLOGICOS | Total=30 casos | Total=06 casos |  Total= 08 casos
s Coilocitose 19 (63,3%) 01 (16,6%) 07 (87,5%)
Hiperceratose 24 (80,0%) 06 (100,0%) 08 (100,0%)
Papilomatose 29 (96.6%) 03 (50%) 06 (75.0%)
Foo= Arquivo da Disciplina de Patologia Oral da UFRN.

GURA 2) e a hiperceratose (FIGURA 3). Os resultados encon-
==m-se distribuidos na Tabela 3.

DISCUSSAO E CONCLUSOES

O papiloma escamoso oral € a lesao papilar mais comum
22 mucosa bucal, constituindo aproximadamente 2,5% das le-
s7es da boca (REGEZI e SCIUBA, 2000). No presente estudo
i observada uma maior incidéncia no género feminino (63,4%
Zos casos), corroborando com os resultados de KATHLENN et
2. (1995) que também observaram uma predominincia no gé-
==r0 feminino (73,6% dos casos). Entretanto a proporgéo entre
somens e mulheres foi praticamente de 1 para 1 em um estudo
==zlizado por ABBEY, PAGE e SAWYER (1980). Os resulta-
Zos deste trabalho mostraram que a raca mais acometida foi a
srznca, compreendendo 63,4 % dos casos, estando de acordo
zom os resultados de ABBEY, PAGE e SAWYER. (1980) que
w=bem verificaram maior incidéncia na raga branca (87,5%
Z0s Cas0s).

Quanito i localizagdo, os sitios preferenciais foram o pa-
lzo_l3bios e lingua, semelhante aos resultados de ABBEY,
FAGE = SAWYER, (1980) e KATHELLEN et al. (1995). A
f2ixz stdria mais atingida pelo papiloma neste estudo
sorrespondeu a primeira' e segunda décadas de vida (49,1% dos
c=sos), divergindo dos resultados de KATHELLEN et al. (1995)
e= observaram uma maio. incidéncia a partir da 5* década de
vz (37.9%). ABBEY PAGE e SAWYER (1980) verificaram
ou= mais de 50% dos casos analisados em seu estudo ocorreu
s=i0= 2 2° e 5*décadas de vida. No que diz respeito ao tipo de
s=olzntacio, nossos dados condizem com os relatos de ABBEY,
FAGE e SAWYER (1980) que descreveram uma maior ocor-
===z do tipo pediculado. Dos 41 casos nos quais o tipo de
smolantacio foi mencionado na ficha clinica, 25 (60,9% dos
zzs0s) eram do tipo pediculado.

Lesdes de verruga vulgar oral correspondem a uma pe-
me==z porcentagem de lesdes papilomatosas orais (GREEN,
EWVERSOLE e LEIDER, 1986). No presente trabalho foram
sacontrados apenas 6 casos. As mulheres foram mais
‘=gientemente acometidas (83,3% dos casos), divergindo dos
m==zizzdos de PREMOLI-DE-PERCOCO et al. (1993) que re-
lazm=m 8 casos no género masculino (80%) num total de 10
sz =sados, assim como dos resultados de GREEN, EVERSOLE
£ LEIDER (1980) que relataram uma ocorréncia de 59,5% no
pEme=ro masculino. A informacio sobre o tipo de raga do paci-
== estzva disponivel em 5 fichas clinicas e observamos que
o= uma discreta predilecdo pela raca branca (3 casos) em
m=izcZ0 2 nd3o-branca (2 casos); entretanto, ndo existem infor-
mcfes disponiveis na literatura consultada acerca da distribui-
g2 dessas leses entre as ragas.

A fzixa etdria mais atingida pela verruga vulgar oral com-

pr==mden 2 1% ¢ 2° décadas de vida (5 casos), corroborando com
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Grafico 1
Distribui¢ao dos casos de papiloma, verruga vulgar e carcinoma
verrucoso oral de acordo com a localizagdo anatdmica da lesao.
Natal/RN. 1970-2002
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os resultados de PREMOLI-DE-PERCOCO et al. (1993) que
observaram 7 (70%) dos 10 casos investigados na mesma faixa
etdria relatada no presente trabalho. Quanto a localizacao, veri-
ficou-se uma maior ocorréncia no ldbio (50% dos casos) e
mucosa jugal (33,3%), enquanto que PREMOLI-DE-
PERCOCO et al. (1993) observaram uma predilecao pelo pala-
to (45,4%) em relacio ao libio (33,4%). O tipo de implantagao
séssil foi observado em 3 dos 4 casos que apresentaram essa
informacéo clinica. Na literatura consultada néo foi relatado o
tipo de implantacio dessas lesoes.

O carcinoma verrucoso € uma lesdo incomum que pode
surgir em outras 4reas do corpo, como a pele, genitilia mascu-
lina e feminina, cérvice uterina e esdfago (SPIRO, 1998). O
tnico achado importante com relacdo a patogénese desta lesao
¢ a presenga do HPV em um grande nimero de casos
(GIMENEZ-CONTI et al., 1996). No presente estudo foram
observados 8 casos de carcinoma verrucoso, entre os quais 5
(62,5%) ocorreram em mulheres. GIMENEZ-CONTI et al.
(1996) relataram uma incidéncia discretamente maior no géne-
ro feminino (52 %). A distribuicio entre os tipos de raca classi-
ficados neste estudo foi equivalente, onde foram detectados 4
casos na raca branca e 4 casos na nao-branca. Na literatura con-
sultada, porém, ndo ha dados disponiveis sobre a distribui¢do
do carcinoma verrucoso entre as ragas. Os resultados deste es-
tudo mostraram que em todos os casos investigados houve uma
absoluta prevaléncia na faixa etaria acima da 5 ® década de vida,
condizendo com os resultados de GIMENEZ-CONTT et al.
(1996) que também observaram uma elevada ocorréncia nessa
faixa etéria (88% dos casos).

Quanto a localizagdo, pode-se observar que na maioria
dos casos de carcinomas verrucosos investigados, as regides
mais acometidas foram o rebordo e mucosa jugal (37,5% e 25%
dos casos, respectivamente). A mucosa jugal também foi inclu-
ida como um dos sitios preferenciais em um estudo realizado
por RAJENDRAN et al. (1989). E finalmente, observou-se que
a implantacdo do tipo séssil foi a Gnica encontrada neste estu-
do, nos 06 casos onde a informagéo sobre o tipo de implanta-
¢ao constava na ficha clinica. Entretanto, na literatura consulta-
da, nao foram encontrados dados disponiveis para correlacionar
aos resultados do presente trabalho.

Na andlise morfolégica investigou-se a presenga de
coilocitose, hiperceratose e papilomatose. De acordo com
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Fig. 1 - Caeldcito (seta)( HE/400X).

SYRJANEN et al. (1983) e LONING et al. (1984), esses aspectos
entre outros como a disceratose e a acantose sugerem possivel
infeccdo por HPV. A verruga vulgar apresenta efeitos citopéticos
induzidos por esse virus mais freqiientemente observaveis do
que o papiloma (GARLICK e TAICHMAN, 1991). Porém, lesdes
malignas do epitélio de revestimento como o carcinoma
verrucoso, também tém sido relacionadas a ele (SPIRO, 1998).

A coilocitose pode ser definida como a presenca de célu-
las exibindo niicleos picnéticos, contornados por extensos halos
claros com volume geralmente superior ao citoplasmético
(SYRJANEN et al., 1983). No presente estudo, a coilocitose
pode ser vista em 63,3% dos papilomas, 16,6% das verrugas
vulgares ¢ 62,5% dos carcinomas Verrucosos.

EVERSOLE, LAIPIS (1988) analisaram 20 papilomas
orais por microscopia optica e observaram que 45% destas le-
soes exibiram coildcitos na camada espinhosa superior. Corro-
borando com os resultados desses autores, o presente estudo
detectou 63,3% de positividade para coildcitos nos papilomas
orais investigados.

GREEN, EVERSOLE e LEIDER (1986) em uma avalia-
¢ao histolégica de 96 verrugas orais, detectaram coildcitos em
89% dos casos. Em nosso estudo observamos que em 16,6%
das lesdes os coildcitos estavam presentes, porém, devemos
ressaltar que nossa amostra consistiu em apenas 06 casos, difi-
cultando uma andlise mais conclusiva. Os resultados quanto ao
carcinoma verrucoso mostraram que os casos investigados exi-
biram um alto indice de positividade para os coilécitos. D e
acordo com PINTO e COLACO (2001), a coilocitose repre-
senta um aspecto morfoldgico cldssico no diagnéstico citologico
de infeccio pelo HPV.

A papilomatose é definida por COTRAN, KUMAR e
COLLINS (2000) como uma hiperplasia do epitélio de revesti-
mento com alongamento ou enlarguecimento das cristas
interpapilares. No presente estudo, a papilomatose foi detecta-
da em 50% das verrugas vulgares, resultado este que diverge
um pouco dos resultados de PREMOLI-DE-PERCOCO et al.
(1993) que identificaram a papilomatose em todas as 10 lesdes
de verruga vulgar analisadas histologicamente. A papilomatose
foi o achado histopatolégico de maior prevaléncia tanto nos
papilomas orais (96,6%) como nos carcinomas Verrucosos
(75%). De acordo com COSTA et al. (1994) e PRAETORIUS
(1997), a papilomatose ¢ um achado histopatolégico comum
em lesdes do epitélio de revestimento da mucosa oral, onde o
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g_ 3 - Hiperceratose (seta) (HE/40X). (HE/40X).

HPV é detectado, como no papiloma, na verruga vulgar e no
carcinoma verrucoso oral, entre outras lesoes.

A hiperceratose pode ser definida como um espessamento
do estrato cérneo, freqiientemente associada a uma normalida-
de da ceratina (COTRAN, KUMAR e COLLINS, 2000). Os
resultados do presente trabalho mostraram que 80% dos
papilomas exibiram hiperceratose. ABBEY, PAGE E SAWYER
(1980) em um estudo classico de papilomas, avaliaram clinica
e histologicamente 176 lesdes intra-orais e verificaram que
82,4% dessas demonstraram alguma forma de hiperceratose
superficial. A relagdo entre a hiperceratose e a sugestdo da
presenca do HPV foi investigada em um estudo conduzido por
YAMAGUCHI et al. (1998) quando os autores avaliaram evi-
déncias genéticas e histopatolégicas para o HPV 2 em 3
papilomas orais. A hibridizagio southern blot revelou a se-
qiiéncia do HPV 2a em uma lesio que exibiu
histopatologicamente uma severa hiperceratose.

Este achado também foi observado na totalidade das ver-
rugas vulgares investigadas no presente estudo (100%) confir-
mando os resultados de PREMOLI-DE-PERCOCO et al. (1993)
que detectaram uma alta freqiiéncia de hiperceratinizacdo em
todos os 10 casos de verrugas vulgares investigadas. COSTA et
al. (1994) e PRAETORIUS (1997) citam a hiperceratose como
um achado histopatolégico bastante freqiiente em lesdes benig-
nas e malignas do epitélio de revestimento da mucosa oral as-
sociadas ao HPV, como a verruga vulgar, o papiloma oral € o
carcinoma verrucoso.

A andlise de aspectos morfolégicos sugestivos de infec-
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cao por HPV, tais como a coilocitose, a papilomatose e a
hiperceratose consiste em um método complementar legitimo
na investigacdo de lesoes relacionadas ao HPV e especialmente
a coilocitose € considerada como patognoménica de infecio
por esse virus. Assim, podemos concluir de acordo com os
nossos resultados que papilomas orais, verrugas vulgares € car-
cinomas verrucosos representam lesdes nas quais alteracdes
morfolégicas sugestivas de infeccdo por HPV sdo achados fre-
qiientes e dessa forma, o virus deve atuar como um importante
agente na etiologia e/ou patogénese dessas lesdes.

RESUMO

Neste estudo, realizou-se um levantamento
epidemioldgico de 77 casos de lesdes papiliferas da mucosa
oral envolvendo 63 papilomas, 06 verrugas vulgares orais ¢ 08
carcinomas verrucosos diagnosticados no servico de Patologia
Oral do Departamento de Odontologia da UFRN. Aspectos
morfoldgicos relacionados na literatura como imporiantes indi-
cadores de infecgao por HPV também foram anzlisados em zl-
gumas lesdes. Verificou-se que o papiloma oral foi 2 lesdo mais
freqiiente, com uma ligeira predilecdo pelo género I;:l:l_..
sendo a raca branca mais acometida ¢ » ] :
preferencial. A faixa etdria de maior ocorréncia foi 2 1* década
de v1da € a maioria das lesoes eram pemm_l* jas. Quanto as

nos casos de verruga vulgar como nos de carcinoma verrucoso,
predominou a implantagio do tipo séssil. O carcinomaz verrucoso
ocorreu principalmente na 6* década de vida assim como no
género masculino, ndo havendo predilecio por um
calizagdo especifico. Entretanto, a verruga vulgar ora
freqiiente na 1* década de vida, ocorrendo preferencizimente
no labio inferior. Nos trés tipos de lesdes investigadas obser-
vou-se que alguns aspectos morfoldgicos relacionzdos 20 HPV
estavam presentes na maioi:a 10s casos, indicando uma prova-
vel infeccio pelo virus nestas lesdes.

Palavras-Chave: Lesoes verrucosas—papilarss: papiloma
oral; carcinoma verrucoso; verruga vulgar oral.

SUMMARY

The goal of the present paper was 1o realize
epidemiological study by analyzing 77 cases of orzl muco
papillary lesions corresponding to 63 oral papillomas, 06 or
verruca vulgaris and 08 verrucous carcinoma diagnosed by the
Oral Pathology Service of the Department of Dentistry-UFRN.
In some lesions, morphological aspects related on the literature
as important indicators of HPV infection were also investigated.
It was observed that oral papilloma was the most common lesion
showing a slight higher occurrence in females. Furthermore, it
could be identified that the white race was frequently affected
and the palate was the most common anatomical site involved.
The lesions occurred mostly during the first decade of life and
the majority was pedunculated. In relation to the others lesions,
the most affected race was also the white one and not only oral
verruca vulgaris but also verrucous carcinoma were commonly
sessile. The verrucous carcinoma was more frequent during the
sixth decade of life and also in males. Nonetheless, it could not
be identified a more frequent specific anatomical region affected.
On the other hand, oral verruca vulgaris was more observed
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during the first decade of life and the inferior lip was the most
frequent site. On the three studied lesions, it was verified that
some morphological aspects linked to HPV infection were present
in the majority of the cases, which indicates a probable virus
infection in these lesions.

Key-Words: Papillary-verrucous lesions; oral papilloma;
verrucous carcinoma; oral verruca vulgaris.
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