Oral Squamous Cell Carcinoma Occurring in a Young
Patient Whith a Lethal Evolution

&) Carcinoma Epiderméide Oral Acometendo
Paciente Jovem e Com Evolucao Letal

INTRODUCAO
O carcinoma epidermoide representa aproximadamente 90% das neoplasias
malignas que ocorrem na cavidade oral (NEVILLE et al, 1998). Segundo Emanuel Savie de Souza
MACKENZIE et al (2000), alguns estudos tém demonstrado uma ocorréncia cada Andrade
vez maior do cAncer da cavidade oral e da faringe em todo o mundo, principalmente Doutorando do Programa de Pos-Gra-
acometendo homens. duagido em Patologia Oral/UFRN e
No Brasil, o Ministério da Saude estima que em 2001 cerca de 7.940 novos Draidninuing Rustan EOLRUE
casos de cancer de boca irdo ocorrer para cada 100.000 homens e 2.625 casos para Hébel Cavalcanti Galvao
cada 100.00 mulheres, com aproximadamente 2.565 ¢bitos pela doenga para o sexo Lélia Batista de Souza
masculino e 660 para o sexo feminino. Para a Regido Nordeste estima-se que irdo Professores Doutores da Disciplina de
ocorrer 1.190 novos casos com cerca de 415 6bitos. Para o Estado do Rio Grande do Patologia Oral ¢ do Programa de Pls-

: : U i ; Patologi ]
Norte, a estimativa do Ministério da Saude ¢ de 60 casos para 100.000 homens e de ol e ERIol g OrayfLFRN

30 casos para 100.000 mulheres, sendo a estimativa de obitos de 20 e 10 casos
respectivamente (MINISTERIO DA SAUDE-INCA, 2001).

Segundo LLEWELLYN,JOHNSON,WARNAKULASURIYA (2001), o
carcinoma epidermoide da boca e orofaringe acomete principalmente homens na
sexta e sétima décadas de vida, sendo raro em pacientes com idade abaixo dos 50
dnos.

NEVILLE et al (1998), afirmam que a lingua € o local mais comumente
envolvido pelo carcinoma epidermoide oral, representando mais de 50% dos cinceres
orais em estudos de populagdo nos Estados Unidos. Eles afirmam também que a
lingua é o local de maior envolvimento pelo carcinoma epiderméide especialmente
em pacientes jovens. No Brasil, segundo LEITE, KOIFMAN (1998), lesdes
envolvendo a lingua sdo responsaveis por aproximadamente 40% dos casos dos
cinceres orais.

O presente artigo, relata um caso de carcinoma epidermoide oral acometendo
paciente com caracteristicas incomuns as relatadas na literatura no que diz respeito
aos fatores de risco, idade ¢ sexo, bem como, discute o quadro evolutivo extremamente
desfavoravel desta neoplasia em paciente jovem .

RELATO DO CASO

Paciente do sexo feminino, feoderma, 23 anos de idade, compareceu & Clinica
de Estomatologia do Programa de Pos-Graduagdo em Patologia Oral da UFRN,
apresentando lesdo ulcerada e dolorosa, localizada na borda lateral direita da lingua
(figura 1), com aproximadamente quatro meses de evolugdo. A anamnese, a paciente
negou consumir dlcool ou fumo. Apds bidpsia incisional, o0 exame anatomopatologico
evidenciou neoplasia maligna de origem epitelial compativel com carcinoma
epidermoide moderadamente diferenciado (figura 2). Frente a este diagnostico, a
paciente foi encaminhada ao Hospital Dr. Luis Ant6nio (Hospital de referéncia-em
oncologia na cidade de Natal-RN), onde foi submetida a tratamento quimio e
radioterdpico, no decorrer do qual, a lesdo tornou-se mais agressiva ( figura 3 ),
desenvolvendo metastase contra-lateral em linfonodo submandibular esquerdo ( figura
4 ), ficando sob nosso acompanhamento periddico e vindo a ébito um ano apos o
diagnostico inicial .

DISCUSSA0

O carcinoma epidermoide oral ¢ de ocorréncia pouco comum em individuos
abaixo dos cinqiienta anos de idade (LLEWELLYN, WARNAKULASURIYA, 2001).
Alguns pesquisadores. entretanto, tém verificado uma tendéncia a ocorréncia do
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Fig. 1 - Aspecto clinico inicial
da lelséo. Observar ulceracdo
extensa e areas de necrose na
borda lateral direita da lingua.

Fig. 3 - Aa'peéto clinico da Iai&_o exibindo.;-;rograssio e infiltraglio
para a linha média e apice da lingua. '

carcinoma epidermodide oral em fases mais precoces
(MACKENZIE et al, 2000; LLEWELLYN, JOHNSON,
WARNAKULASURIYA, 2001) destacando-se esta ocorréncia,
principalmente , para os carcinomas da lingua (ZHENG et al,
1997, NEVILLE ect-al, 1998; MOLLER, 1989). O caso aqui
relatado apresenta caracteristicas distintas dos casos de
carcinoma epidermoide oral usualmente relatados nos estudos
epidemioldgicos, onde a maioria das lesdes ocorre em
individuos do sexo masculino que fazem uso de fumo e dlcool
(ZHENG et al, 1997; REIS et al, 1997). No presente caso, a
lesdo acometeu paciente do sexo feminino aos 23 anos de idade
¢, que a anamnese negou o uso de tabaco ¢ bebidas alcodlicas
que sdo fatores de risco freqiientemente associados ao
" desenvolvimento do cincer oral . Também ndo se constatou &
- anamnese, historia da doenca na familia do paciente, fator de
risco que tem sido identificado em relatos da literatura em
pacientes portadores do carcinoma epidermoide que nio tinham
0 habito de consumir dlcool ou tabaco (ANKATIL et al, 1996)
O comportamento biologico agressivo observado no caso aqui
relatado, onde se observou rapida infiltragdo da neoplasia nos
tecidos circunjacentes com metdstase linfonodal e resposta
insatisfatoria ao tratamento quimio e radioterapico, corroboram
os achados de VARGAS et al (2000) que sugeriram um
comportamento mais agressivo para os carcinomas
epidermoides que ocorrem na porgdo anterior da lingua em
mulheres jovens.
Alguns estudos tém sugerido que outros fatores de risco
tém sido associado a ocorréncia do carcinoma epiderméide oral .
LA VECCHIA et al (1997), afirmam que além do alcool e
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Fig. 2 - Aspecto microscépico da lesdo caracterizada por lengéis de
células epiteliais malignas exibindo pleomorfismo, nicleos
hipercrométicos e pérolas cérneas (H/E 100x)

Fig. 4 - Metastase contra-lateral em linfonodo submandibular es-
querdo. )

tabaco, fatores da dieta como o baixo consumo de frutas frescas
e vegetais podem estar associados em torno de 10 a 15% dos
pacientes com cancer oral na Europa; além disso, eles afirmam
que evidéncias epidemioldgicas.e experimentais, sugerem
algum papel etiologico para o HPV no cincer oral.

" KOCH et al (1999), em estudo realizado em pacientes
fumantes e ndo fumantes portadores de cincer de cabega e
pescogo, observaram que o grupo dos ndo fumantes inclui um
numero desproporcional de mulheres, com predominéncia do
cincer oral (principalmente acometendo a lingua) e ocorréncia
em individuos muito jovens ou idosos . Eles ainda observaram
em ndo fumantes uma freqii€ncia mais baixa de alteragdes
genéticas ja reconhecidas quando comparada ao grupo dos
fumantes, sugerindo que o cincer de cabega € pescogo em ndo
fumantes pode tratar-se de uma entidade molecular distinta,
cujas alteragOes genéticas ainda sdo desconhecidas .

MACKENZIE et al (2000), em estudo realizado através
de informagd@es obtidas na Divisdo de InformagGes e Estatistica
do Servigo Nacional de Saude da Escocia, dos casos de cincer
oral e da faringe em pacientes com idade igual ou menor a 40
anos, observaram que a maioria destes individuos esteve exposta
a tradicionais fatores de risco como alcool, tabaco e baixo
consumo de frutas e vegetais. Dos 31 casos de céncer oral, 17
acometeram a lingua.

FRANCESCHI et al (2000), analisando os registros de
cancer oral e de faringe em vérios locais do mundo, observaram
uma alta incidéncia destes cinceres entre homens do norte da
Franga, Europa Oriental, sul da india e América Latina, onde
observa-se. combinagdo de fatores de risco como consumo de
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tabaco (fumado e mascado) e dlcool, além de alguns habitos
dietéticos de risco. Entre as mulheres, a mais alta incidéncia
foi observada na India, principalmente para o cincer oral. Eles
ainda sugerem que em paises desenvolvidos, o aumento da
incidéncia de cincer oral em pacientes no fumantes em relagio
ao de faringe pode estar associado ao aumento do consumo de
alcool.

LLEWELLYN, JOHNSON,WARNAKULASURIYA
(2001), afirmam que existe um certo consenso em relagio a
um decréscimo na taxa de sobrevida do carcinoma epidermdide
oral quando diagnosticado em pacientes mais jovens, embora
alertem que alguns estudos tenham sido baseados em pequenas
amostras. Eles também afirmaram que alguns estudos sugerem
um pior prognostico para aqueles pacientes que desenvolveram
carcinoma epidermoide oral na auséncia dos fatores de risco
usuais (consumo de alcool e tabaco). KURIAKOSE et al (1992),
em estudo realizado na India, observaram um menor consumo
de tabaco ou uso do betel em pacientes jovens com cancer de
lingua quando comparado ao consumo destas substincias
observado em pacientes mais velhos, constatando também que
nos pacientes jovens as lesdes eram predominantemente
invasivas, enquanto nos mais velhos eram mais exofiticas.
SCHANTZ et al (1988), também sugeriram que pacientes
jovens com cancer oral sem historia de exposigdo ao tabaco
teriam pior prognostico devido a uma progressdo mais rapida
da doenga em conseqiiéncia de alteragdes genéticas.

JONES,LAMPE,CHEUNG (1989), relataram uma
predomindncia no sexo feminino para o carcinoma epidermoide
da lingua quando da sua ocorréncia abaixo dos 40 anos de
idade. CUSUMANO, PERSKY (1988) e KURIAKOSE et al
(1992). observaram também uma maior freqiiéncia do cincer
dos varios sitios da cavidade oral em mulheres jovens do que
em homens jovens.

ANTUNES et al (2001), estudando a mortalidade pelo
cincer oral na cidade de Sdo Paulo no periodo de 1980-a 1998.
observaram que a taxa de mortalidade permaneceu estaciondria
por este periodo, destacando que quase metade (49.5%) dos
oObitos registrados por cancer oral foram de lesdes localizadas
na lingua.

O caso aqui relatado somado a alguns estudos
anteriormente citados, sugere um comportamento bioldgico
mais agressivo ¢ prognostico desfavordvel para os casos de
carcinoma epiderméide na lingua de mulheres jovens. E
importante ressaltar, que pelas proprias caracteristicas
anatdmicas da lingua ¢ de se esperar uma infiltragdo e
disseminacdo mais rapida dos carcinomas que acometem esta
estrutura, fato também observado nas lesdes de assoalho de
boca. Porém, a associagido dos achados observados neste caso,
como a idade de 23 anos, sexo feminino e auséncia de exposicdo
aos principais fatores de risco (tabaco e dlcool) aliados a um
comportamento extremamente agressivo da lesdo, leva-nos a
considerar consistentes os estudos de VARGAS et al (2000)
que propuseram um comportamento mais agressivo para o
carcinoma epidermoide de lingua em mulheres jovens, bem
como a sugestdo de KOCH et al (1999) que propdem que o
cancer de cabega ¢ pescogo acometendo nio fumantes representa
uma entidade clinica e molecular distinta. Além disso, o
aparecimento de tais lesdes, em pacientes sem exposigao a tais
fatores de risco, alerta-nos para a necessidade de maiores
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estudos visando a identificagio de outros possiveis fatores de
risco implicados no desenvolvimento destas neoplasias, para
assim melhor subsidiar os programas de prevencio e detecgio
precoce do cancer oral.

RESUMO

Neste artigo, os autores relatam um caso de carcinoma
epidermoide de lingua acometendo paciente jovem do sexo
feminino. E discutido também o prognostico desfavboravel
destas lesdes e possiveis fatores de risco.

Unitermos: Cancer oral, Carcinoma epidermoide oral,
Cincer de lingua, Céncer em mulher jovem.

SUMMARY

In this paper the authors report a case of tongue squamous
cell carcinoma in young woman. Also it’s discussed the poor
prognostic and possible risk factors of this lesions .

Uniterms: Oral cancer, Oral squamous cell carcinoma,
tongue cancer, cancer in young woman.
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