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RESUMO

A Estomatologia ¢ a especialidade da Odontologia que tem como proposito a prevencao,
diagnostico e tratamento das doencas da cavidade oral, de estruturas anexas e
manifestagdes bucais de doencas sistémicas. Compreender a distribui¢do dessas doencgas
dentro de determinada regido ¢ fundamental para auxiliar no planejamento de estratégias
eagdes que visam a melhor assisténcia a populacdo Nesse sentido, foi realizada a
avaliacaoda casuistica do Hospital Odontoldgico da Universidade Federal de Uberlandia,
em um estudo retrospectivo, transversal e descritivo, mediante analise de prontuarios dos
casos registrados em um periodo recente de sete meses (janeiro a julho de 2023). A partir
do diagnéstico de cada caso, foram coletados e avaliados dados demograficos e clinicos.
As doengas foram classificadas de acordo com uma referéncia internacionalmente
reconhecida. Foram identificados 261 pacientes, com prevaléncia de mulheres (64% do
total) e de adultos (50%). As lesdes neoplasicas de tecidos moles foram as ocorréncias
mais comuns(26%), seguida das lesdes relacionadas a patologia epitelial (11%), e a
patologia das glandulas salivares (9%). Em conclusdo, os resultados observados sdo
condizentes com a literatura nacional e internacional sobre o assunto e podem ser uteis
para melhor direcionamento de esfor¢os na organizacdo de servigos desta natureza e na
Educagdo em Satide, bem como para delineamento de prioridades de aprendizagem na

formag¢ao de novos Cirurgides-Dentistas.

Palavras-chaves: Estomatologia. Clinica. Epidemiologia. Gestao.



ABSTRACT

Stomatology, known as Oral Medicine in countries such as the United States of America,
is the specialty of Dentistry whose purpose is the prevention, diagnosis and treatment of
diseases of the oral cavity and related structures, as wells as the oral manifestations of
systemic diseases. Understanding the distribution of these diseases within a given region
is essential plan strategies and actions aimed at better assistance to the population. In this
sense, an evaluation of the case series at the Dental Hospital of the Federal University of
Uberlandia was carried out, in a retrospective, cross-sectional and descriptive study,
through analysis of dental records of cases registered in a recent period of seven months
(January to July 2023). From the diagnosis of each case, demographic and clinical data
were collected and evaluated. Diseases were classified according to an international
reference. It was found 261 patients with a prevalence of women (64% of the total) and
adults (50%). Neoplastic soft tissue lesions were the most common occurrences (26%),
followed by lesions related to epithelial pathology (11%), and salivary gland pathology
(9%). In conclusion, the present results are consistent with the national and international
literature on the subject, and can be useful for better directing efforts in the organization
of services of this nature and in Health Education, as well as for outlining learning

priorities in the training of new Dental Surgeons.

Keywords: Oral Pathology. Stomatology. Epidemiology



1. INTRODUCAO

A cavidade bucal ¢ parte constituinte do trato gastrointestinal e pode ser acometida
por inumeras doencas associadas a condi¢des locais e/ou sistémicas, influenciando na
saude e bem-estar geral do individuo acometido por tais doencas (HOFF, 2016; TOUM,
2018; YADAV et al,, 2018). A Estomatologia, também denominada como “Medicina
Oral” em paises tais como os Estados Unidos da América, ¢ a especialidade da
Odontologia responsavel pela prevengdo, diagndstico e tratamento de doencas do
complexo bucomaxilofacial (CONSELHO FEDERAL DE ODONTOLOGIA, 2005).
Lesdes bucais sdo frequentemente encontradas no atendimento odontologico
(SENGUVEN et al.,, 2015; TORTORICI et al., 2016; TOUM et al., 2018), dentreas quais
tém particular relevancia o cancer bucal. Portanto, o conhecimento sobre a prevalénciae
caracteristicas principais dessas doencas ¢ importante para prevenir, diagnosticar e tratar de
forma adequada as alteragdes observadas na boca e estruturas relacionadas (SOUZA et

al., 2014).

Nesse sentido, a literatura tem classificado as doengas estomatoldgicas de acordo
com sua manifestagdo clinica, com sua origem tecidual ou com sua etiopatogénese
(NEVILLE et al., 2016; REGEZI et al., 2017). Estudos epidemioldgicos das diversas
condi¢des e doencas orais tem identificado os agravos mais comuns e as necessidades
atuais da populacgdo, facilitando a organiza¢do das agdes de promogdo e prevencao em
saude, além da organizacdo de servigos assistenciais € at¢ mesmo a formagao de novos
profissionais (HOFF et al., 2016; VOLKWEIS et al., 2010; SIMOES et al.,2008). Nesse
sentido, a investiga¢do da realidade epidemiologica pode revelar informagdes importantes
para atualizagdo do conhecimento cientifico sobre a epidemiologia regional,condutas para
diagnostico e tratamento oferecido, favorecendo o aperfeigoamento da prevengao,

diagnostico e tratamento de novos pacientes.

Na literatura, diversos estudos em diferentes regides do mundo buscaram
identificar a prevaléncia de lesdes bucais, que varia em fun¢do de diversos fatores, tais
como faixa etéria, localizagdo geografica e natureza do servigo de origem dos casos
(ALHINDI et al., 2019; SALEH et al, 2017; PEKER et al, 2016; SENGUVEN et
al., 2015; LEI et al., 2014; VOLKWEIS et al., 2010). No Brasil, estudos apontam que

as lesdes mais comuns na mucosa oral sdo aquelas de carater reacional, tais como a



hiperplasia fibrosa. Além disso, trabalhos epidemiologicos apontaram outras lesdes
também frequentes, destacando-se candidose, fibroma, mucocele, tlceras traumaticas,

hemangioma e os cistos periapicais (SOUZA, SOARES e MOREIRA, 2014).

A literatura destaca a necessidade de realizar novos estudos epidemioldgicos, a
fim de planejar e executar programas de saude para a populagao (VOLKWEIS et al.,
2010). Nesta perspectiva, este trabalho teve como objetivo avaliar a casuistica das lesdes
bucais diagnosticadas recentemente em um servigo de referéncia regional para o

diagnostico e tratamento das doengas estomatolédgicas.

2. PROPOSICAO
2.1 Objetivo geral

Apresentar dados consolidados sobre a casuistica recente do Servico de
Estomatologia do Hospital Odontolégico da Universidade Federal de Uberlandia, de
forma a esclarecer a distribui¢do das diferentes demandas que se apresentam, com vistas

a melhor organizar este servigo e outros semelhantes a ele.
2.2 Objetivos especificos

Coletar e tabular informagdes sobre os pacientes atendidos pelo servigo.
Identificar a frequéncia dos diversos grupos de condigdes estomatologicas e das doengas

prevalentes.

3. MATERIAIS E METODOS

Inicialmente, o projeto de pesquisa foi encaminhado ao Comité de Etica em
Pesquisa em Seres Humanos da Universidade Federal de Uberlandia, tendo recebido
aprovacao (parecer 6.222.107 - Anexo I). Foi entdo realizado um estudo transversal,
retrospectivo, observacional e descritivo, a partir da casuistica de novos pacientes
atendidos no Servigo de Estomatologia da Universidade Federal de Uberlandia, em um
periodo de sete meses (janeiro a julho de 2023). O rastreamento de possiveis participantes

foi iniciado pelo registro na agenda de pacientes do servico. Em seguida, foram excluidos



pacientes que nao estiveram presentes em nenhuma consulta e os haviam iniciado seu
atendimento antes do inicio do periodo de interesse, bem como casos com falta absoluta
de informacdo de dados clinicos e demograficos ou de diagnostico nosologico. Além
disso, foram excluidos aqueles pacientes que constavam na agenda do servigo, mas que
apresentavam apenas outras necessidades de tratamento odontologico (exemplo:
restauragdes, tratamento periodontal basico, exodontia, tratamento endoddntico, proteses,
etc.). Dos pacientes selecionados, foram entdo consultados os prontuarios odontologicos,
arquivados no Hospital Odontolégico da UFU. As informacdes de interesse foram os
dados demograficos (sexo, idade dos pacientes) e clinicos (data dos atendimentos e

diagnostico nosoldgico).

Apo6s o levantamento das informagdes individuais e sua tabulagdo em planilhas
eletronicas, os dados foram organizados conforme os grupos nosologicos, segundo a
classificagdo estabelecida por Neville et al. (2016), descrevendo-se os resultados em

termos defrequéncia e medidas de tendéncia central.

4. RESULTADOS

Um total de 261 pacientes tiveram seu primeiro atendimento no Servigo de
Estomatologia do HOUFU no periodo de interesse, sendo 167 individuos do sexo

feminino (64%) e 94 individuos do sexo masculino (36%). A idade dos pacientes variou
de um a 88 anos, com média de 53 anos (desvio-padrdao de = 19 anos). Como ilustrado

na Figura 1, houve predominio de pacientes adultos (pessoas com 20 até 59 anos de idade,
correspondentes a 50% do total), com grande nimero de pacientes idosos (60 anos ou
mais de idade, 44% da casuistica) — inclusive com o pico de frequéncia ocorrendo na
sétima década de vida — e baixo nimero de menores de idade (pessoas com até 19 anos de

idade, 6% do total).



Figura 1 — Distribuicdo de 261 novos pacientes atendidos em um Servigco de Referéncia em Estomatologia,

no periodode janeiro a julho do ano de 2023, segundo faixa etaria no momento do primeiro atendimento.
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Conforme apresentado na Figura 2, as condi¢des mais comuns foram aquelas
classificadas como neoplasias dos tecidos moles, seguidas por lesdes relacionadas a
patologiaepitelial e das glandulas salivares. Destacam-se também o grupo de pacientes
em que nao foram identificadas alteragdes ontogenéticas ou patologicas, bem como
daqueles em que ndo foi possivel estabelecer diagndstico especifico. Nao foram
identificados pacientes com alteragdes condizentes com os grupos de anomalias dentdrias,
defeitos de desenvolvimento, doencas virais e doengas periodontais. Além disso, oito
pacientes apresentaram duas condi¢des, simultaneamente — nesses casos, foi registrada
como referéncia a alteracao relativaa queixa principal. Os pacientes se consultaram em

média duas vezes no Servigo.



Figura 2 Distribui¢do de 261 pacientes atendidos em um Servigo de Referéncia em Estomatologia, no

periodode janeiro a julho do ano de 2023, segundo classifica¢do nosologica (Neville et al., 2016).
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A Tabela 1 apresenta a distribui¢ao dos pacientes conforme categoria diagnostica

m Neoplasias dos tecidos moles

m Patologia epitelial

m Aspecto da normalidade/auséncia de lesdo
Patologia das glandulas salivares

® Diagndstico ndo definido

m Qutras necessidades

m Lesdes fisicas e quimicas

m Patologia dssea

® Doengas pulpar e periapical

® Doengas dermatoldgicas

® Doengas por fungos e protozoarios

m Cistos e tumores odontogénicos

m Doengas alérgicas e imunoldgicas

= Dor facial e doengas neuromusculares

» InfecgOes bacterianas
Manifestagdes orais de doengas sistémicas

= Anomalias dentdrias

m Defeitos de desenvolvimento

m Doengas periodontais

m InfecgGes virais

e variagao etdria. Permite verificar o acometimento de adultos e idosos por todas as

condigdes exceto manifestagdes orais de doengas sistémicas, bem como a auséncia de

ocorréncia em pacientes menores de idade de alteragdes pertinentes a diversos grupos de

condigdes (lesdes fisicas e quimicas, doencas da polpa e do periapice, doencas

dermatologicas, cistos e tumores odontogénicos, doencas por fungos e protozodrios,

doengas alérgicas e imunologicas, dororofacial e infecgdes bacterianas).
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Tabela 1 — Distribuicdo de 261 pacientes atendidos em um Servigo de Referéncia em Estomatologia, no

periodode janeiro a julho do ano de 2023, segundo classifica¢do nosologica (Neville et al., 2016) e idade.

CATEGORIA DIAGNOSTICA NOM, TRODE | M ‘%’;?D%E pp  [FABA
Neoplasias dos tecidos moles 74 55 16,3 8-84
Patologia epitelial 32 55 16 6-81
Patologia das glindulas salivares 25 44 22,6 9-87
Lesdaes fisicas e quimicas 18 60 13,4 36-87
Patologia éssea 14 40 21,3 9-83
Doengas pulpar e periapical 12 50 18,5 26-81
Doencgas dermatologicas 10 60 10,6 44-78
Cistos e tumores odontogénicos 8 57 10,5 38-78
Doencgas por fungos e protozodrios 8 63 9,7 51-74
Doencas alérgicas e imunologicas 4 60 12,9 47-75
Dor facial e doengas neuromusculares 4 65 14,1 53-83
Infeccoes bacterianas 2 72 22,6 56-88
Manifestacgoes orais de doencas sistémicas 1 12 0 12
Aspecto da normalidade/auséncia de lesdo 28 40 21,5 1-79
Diagnostico ndo definido 21 57 19,7 2-83

A distribui¢ao dos grupos segundo o sexo dos pacientes ¢ apresentada na Figura
3. Verifica-se que o acometimento de homens foi prevalente apenas nas categorias
diagnosticas de patologia epitelial, doencas pulpares e periapicais, infecgdes bacterianas

e de manifestacdes orais de doengas sistémicas.



Figura 3 — Distribui¢do de 261 pacientes atendidos em um Servi¢o de Referéncia em Estomatologia, no

periodo de janeiro a julho do ano de 2023, segundo classificagdo nosologica (Neville et al., 2016) e sexo.
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A Tabela 2 mostra os diagnosticos histopatoldgicos mais frequentes observados em
cada categoria, além do nimero de casos por sexo e média de idade. A doenga mais comum,
de forma geral, foi a hiperplasia fibrosa inflamatoria, seguida por alteracdes (tumores)
vasculares, carcinomas espinocelulares e mucoceles. Apenas as duas tltimas foram mais

comuns em homens.
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Tabela 2 — Distribui¢do de 261 pacientes atendidos em um Servi¢o de Referéncia em Estomatologia, no

periodo de janeiro a julho do ano de 2023, segundo classificagdo nosologica (Neville et al., 2016),

condi¢ées prevalentes, sexo e idade.

DIAGNOSTICO S MULHERES ~ HOMENS Igﬂ%’ﬁaz o
Neoplasias dos tecidos moles 74 56 18 55
Hiperplasia fibrosa inflamatoria 46 36 11 57
Alteragoes vasculares 17 13 4 58
Patologia epitelial 32 14 18 55
Carcinoma de células escamosas 11 5 6 61
Leucoplasia 8 5 3 55
Patologia das glindulas salivares 25 14 11 44
Mucocele 11 3 8 33
Sialolitiase 8 7 1 57
Lesaes fisicas e quimicas 18 13 5 60
Hiperqueratose friccional 9 5 4 55
Ulcera traumdtica 3 3 1 66
Patologia ossea 14 11 3 40
Cavidade o6ssea idiopatica 3 2 1 31
Displasia cemento-ossea 3 3 0 52
Cistos e tumores odontogénicos 8 6 2 57
Queratocisto odontogénico 2 1 1 53
Cisto de reteng¢do de seio maxilar 2 2 0 58
Doencas dermatologicas 10 8 2 60
Liquen plano 7 5 2 59
Estomatite protética 2 2 0 71
Doenca pulpar e periapical 12 3 9 50
Cisto periapical 8 2 6 44
Doencas por fungos e protozodrios 8 4 4 63
Candidiase 5 4 1 67
Paracoccidioidomicose 3 0 3 57
Dor facial e doencas neuromusculares 4 3 1 65
Bruxismo 2 1 1 54
Doencas alérgicas e imunologicas 4 4 0 60
Estomatite liquenoide 3 3 0 58
Infecgoes bacterianas 2 0 2 72
Alveolite 1 0 1 56
Tonsilolito 1 0 1 88
Manifestagées orais de doencas sistémicas 1 0 1 12
Lupus eritematoso 1 0 1 12




5, DISCUSSAO

No presente trabalho, fez-se um levantamento de dados de 261 pacientes
examinados em seu primeiro atendimento no Servico de Estomatologia do HOUFU no
periodo de janeiro a julho de 2023. Este servigo ¢ a referéncia regional para o
atendimento no Sistema Unico de Saude para a macrorregidoTridngulo Norte,
abrangendo uma populagdo com pouco mais de um milhdo de habitantes. Os pacientes
que acorrem ao Servigo sdo encaminhados a partir da Atencdo Priméria em Sautde
realizada em Unidades Bésicas de Saude, Unidades de Atendimento Integrado e Centros
de Especialidades Odontologicas, bem como de servigos privados na macrorregiao citada
e da propria Universidade Federal de Uberlandia. O atendimento ocorre semanalmente,

de forma plenamente integrada a formacao de estudantes de graduagdo em Odontologia.

Verificou-se que a faixa etaria de atendimento no local foi a de individuos com a
média de idade em 53 anos. Quanto ao gé€nero, foi observado um nimero maior de
atendimentos em mulheres (64%) do que em homens (36%), mostrando maior
acometimento de lesdes bucais no género feminino. Em contrapartida, apresenta também
uma maior preocupacao das mulheres com a satde bucal, pois mulheres estdo mais
propensas a procurar cuidados médicos e odontologicos preventivos em comparacao com

os homens, o quepode refletir no nimero de atendimentos (SZWARCWALD et al., 2021).

As lesdes mais comuns foram as neoplasias de tecido mole (26%), seguida de
lesdes relacionadas a patologia epitelial (11%) e patologia das glandulas salivares (9%).
Tal resultado se torna semelhante com a literatura, corroborando que as lesdes mais

frequentes sdode carater reacional, conforme a Tabela 3.
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Tabela 3 — Frequéncia de doengas bucais na literatura brasileira e internacional.

15

AUTORES ALHINDI et HOFF et al., LEl etal., MARTINS et PEKER et al., 2016 ROCHA et
al, 2019 2016 2014 al, 2017 al, 2019
1° grupo mais Lesoes Lesoes Doengas orais ~ Neoplasia de Lesdo cistica Hiperplasicas
comum reativas / proliferativas potencialment  tecido de mole reacionais
adaptativas hiperplésicas e malignas
(%) (20,1) (29) (38,7) (20,5) (53,6) (31,3)
2°grupo mais  LesoOes cisticas ~ Lesdes brancas Lesdes Lesodes Lesodes de desenvolvimento / Lesdes
comum ceratoticas da inflamatorias/ reacionais reativas e inflamatorias da infecciosas e
mucosa bucal infecciosas mandibula inflamatorias
(%) (17,6) (14,9) (31,6) (17.,5) (31,6) (28,8)
3° grupo mais Lesdes Lesdes vermelhas Lesodes Patologia Lesdes malignas nao Patologias de
comum inflamatorias da mucosa bucal malignas ndo periapical odontogénicas glandulas
odontogénicas salivares
% (12,5) (11,3) (16,2) (11,9) (16,2) (13,3)

Considerando-se os grupos mais frequentes de lesdes, as condi¢des patologicas que
afetam a cavidade bucal podem ser causadas por uma variedade de fatores, incluindo
infeccdes, inflamagoes, traumas e fatores ambientais. Embora as doengas epiteliais e
tumores de tecidos moles possam ocorrer em pessoas de todas as idades, elas sdo mais
comuns em idosos, devido a diminui¢do da capacidade de cicatrizagdo, as alteragdes na
mucosas ¢ proteses dentarias mal adaptadas, além de outros fatores comportamentais de
risco como o tabagismo, consumo excessivo de alcool, exposi¢cdo ao sol sem protegao ou
habitos nocivos, reforcando a idade média (57 anos) presentes nesse primeiro grupo

observado no presente estudo (FRANCISCO, et al., 2021; MARTORELLI, et al., 2021).

O terceiro grupo mais comum traz as condi¢des patoldgicas das glandulas
salivares, quepodem estar relacionadas a mecanismos traumaticos ou obstrutivos, ao
envelhecimento e a outras condi¢des que podem ocorrer em qualquer idade (LOPES, et
al., 2019). A avaliacdo e o tratamento adequados sdo importantes, independentemente da

idade do paciente, caso ocorra qualquer sintoma ou problema relacionado a essa condigao.

A realizagdo de levantamentos epidemioldgicos e a analise cuidadosa dos dados
sdo fundamentais para entender as necessidades de saide da comunidade e garantir que os
recursossejam alocados de forma eficaz para atender os servigos (SILVA et al., 2019).
Assim, analisando o perfil da populagao assistida, bem como sua condigao de saude bucal,
¢ visto um aumento da procura de atendimento odontolégico (OLIVEIRA et al., 2021;
SILVA et al, 2011). Em virtude dos centros de especialidades odontologicas serem
unidades de referéncia para as equipes de satude e a falta de um programa voltado para

cuidados especificos as doencasestomatoldgicas nas redes municipais, muitos pacientes



sdo encaminhados para o acesso dessesservicos especializados, visando um tratamento

especifico (BRASIL, 2004).

Além da primeira consulta, para que o paciente continue recebendo os cuidados
necessarios € que o tratamento seja monitorado, principalmente em condi¢des cronicas
(SANTOS, 2019), ¢ importante a revisdo ¢ a analise dos dados de retorno. Desse
modo, a pesquisa traz a importancia do monitoramento de prontuarios para retorno,
visando auxiliar no resultado do tratamento dos pacientes em questdo. Embora ndo seja
possivel em algumas condigdes estabelecer o diagndstico conclusivo na primeira
consulta, o conhecimento da histdria clinica permite ter um melhor entendimento do
diagnostico presuntivo e orientar racionalmente o processo de diagnostico definitivo

(VOLKWEIS et al., 2010). Foi observado uma média de duas consultas por paciente.

Dessa maneira, mesmo diante da incerteza acerca da causa exata dos sintomas
apresentados pelo paciente, torna-se indispensavel apresentar uma intervengao
terapéutica ou tomar uma acao visando a melhoria de sua condi¢do. Assim, a partir da
sugestao diagnostica, € possivel determinar o tratamento mais apropriado, levando-se em
consideragdo os sintomas do paciente, a gravidade da condigao, os recursos disponiveis e
a experiéncia do profissional de sautde (AQUINO et al., 2010). No presente levantamento,
foram observados diagndsticos ainda ndo estabelecidos/inconclusivos em fun¢do da
auséncia dos pacientes nos retornos para realizagcdo ou apresentagdo de exames, haja vista
que esses retornos sao fundamentais para obtencdo de informagdes que ajudariam a
esclarecer o diagnostico. A auséncia na consulta e a falta de informagdes leva ao atraso,
perda de oportunidade e seguimento do tratamento daquele individuo. Desta maneira, ¢
fundamental que os profissionaisde saude enfatizem para o paciente a importancia do
acompanhamento e dos resultados dos exames necessarios (GUIMARAES et al., 2022;

SILVA et al., 2018).

Importante também destacar que, tendo em vista a diversidade de doencas que
acometem as estruturas bucais, estudos tem utilizado categorias diferentes para
classificagdo (GONZAGA et al., 1997, SHULMAN et al., 2004; SANTOS et al., 2019;
ANDRADE et al., 2020). Os critérios e sistemas de classificagdo diferentes para
descrever, categorizar ou avaliar essas doencas levam a falta de padronizacdo e a
dificuldade na comparag@o de dados ou resultados entre diferentes fontes. Na Tabela 4, ¢

possivel observar diferentes classificacdes usadas em diferentes estudos.
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Tabela 4 — Classificagoes das doengas estomatologicas utilizadas na literatura brasileira e internacional.

ALHINDI et al.,
2019

Reativas /
adaptativas;
Cisticas;
Inflamatorias;
Epiteliais;
Mesenquimais
benignas;
Miscelanea;
Malignidades;
Imunomediadas;
Glandulas
salivares;
Tumores
odontogénicos,
Osseas;
Pigmentares;
Anormalidades
dentarias.

ROCHA et al.,
2019

Hiperplasias
reacionais,
Lesoes
infecciosas e
inflamatorias;
Patologia de
glandulas
salivares;
Tumores e
cistos
odontogénicos,
Neoplasias
benignas;
Lesoes
cancerizaveis;
Neoplasias
malignas sem
estagiamento;

Doenga
autoimunes.

HOFF et al., 2016

Alteracoes de
desenvolvimento;
Doencas
vesiculobolhosas
associadas a defeitos
imunologicos;
Leséoes brancas
ceratoticas da
mucosa bucal;
Lesoes brancas nao-
ceratoticas da
mucosa bucal;
Lesoes cisticas
extradsseas;

Lesoes cisticas
intraosseas;

Lesaes proliferativas
hiperplasicas;
Lesaes proliferativas
neoplasicas
benignas;

Lesées proliferativas
neoplasicas
malignas;

Lesées ulceradas da
mucosa bucal;
Lesoes vermelhas da
mucosa bucal;
Patologias osseas.

MARTINS et al.,

2017
Tumores
odontogénicos;
Patologias de
gldndulas
salivares;
Neoplasias de
glandulas
salivares
(benignas e
malignas),
Patologias
periapicais;
Lesoes
reacionais,
Neoplasia de
tecido mole
(benignas e
malignas),
Doencas
fungicas;
Cistos
odontogénicos,
Cistos ndo
odontogénicos,
Lesoes fibro-
osseas;

Lesdo
potencialmente
malignas;
Doencas
autoimunes/

dermatologicas;

Diagnosticos
imprecisos.

SALEH et al.,
2017

Patologias
malignas;
Patologias
benignas;
Lesoes
odontogénicas;
Lesoes
inflamatorias;

Lesoes reativas;

Lesoes cisticas;
Mucosas;
Diversas.

PEKER et
al., 2016

Lesoes de
desenvolvim
ento/
reativas e
inflamtorias
da
mandibula;
Lesdo
cisticas;
Lesoes
tumorais
semelhantes a
tumor.

SENGUVEN et al.,
2015

Lesoes pigmentadas;
Lesoes hiperplasicas,
Lesoes reativas e ndo
reativas,
Dermatoses;

Liquen plano;
Reacées liquendides.

SOUZA et al.,
2014
Processos
proliferativos nédo
neoplasicos;
Lesoes
cancerizaveis;
Doencas
autoimunes,
Neoplasias
mesenquimais
benignas;
Neoplasias
epiteliais malignas;
Doencas
periodontais;
Doengas de
glandulas
salivares;
Lesées pigmentares
da mucosa bucal;
Neoplasias
epiteliais benignas;
Cistos
odontogénicos,
Lesoes fibro-osseas
dos maxilares;
Tumores
odontogénicos;
Cistos de
desenvolvimentos
ndo odontogénicos,
Parasitose bucal.
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VOLKWEIS et al., 2010

Estomatites;

Tumores benignos dos tecidos
moles;

Tumores malignos;

Cistos odontogénicos, ndo
odontogénicos e pseudocisto;
Tumores odontogénicos;
Doenga ossea (neoplasias
osseas benignas, lesoes osseas
inflamatorias, hiperplasias
osseas);

Lesoes de glandulas salivares
(inflamatoria cisticas ou
neoplasicas);

Lesoes cancerizaveis;
Anomalias dentarias;
Inflamagoes cronicas
granulomatosas;

Lesoes pigmentadas;

Doenga da lingua;

Doenga inflamatoria
periapical;

Doenga do periodonto
marginal;

Lesoes reacionais;

Lesoes traumaticas;

Outras.



A conciliagdo da queixa do paciente com os achados clinicos faz parte da
constru¢ao dodiagnostico e da orientagdo para o tratamento e prognostico. Quando os
sinais e sintomas apresentados se enquadram nas classificagdes das doengas
caracterizadas pela literatura, o caminho terap€utico podera ser elaborado
(ZORZANELLI, 2011). Porém, diante dos sintomase das caracteristicas clinicas nao
encontradas, gera-se um quadro de incerteza que por sua vez,podem dificultar a
compreensao clinica. No presente estudo, foram vistos alguns termos como'"aspecto de
normalidade, auséncia de lesdo" ou '"diagnoéstico nao definido", que nao sao
classificagdes ou grupos formalmente definidos na referéncia utilizada por Neville ef al.,
2016.Esses termos usados comunicam resultados que ndo se enquadram nas categorias
pela ausénciade alteragdes clinicas caracteristicas observadas no atendimento. Além
disso, houve casos em que pressao arterial impossibilitou a execu¢do da bidpsia, ou a

mesma estava agendada e ndo foi realizada até o periodo final de interesse.

Em nossa analise, também foram observadas “imperfeicdes” da classificagdo de
referéncia (Neville et al., 2016) devido diagnésticos de doengas que ndo se enquadraram
nas categorias existentes utilizadas pela literatura. Temos como exemplo: tonsilas
linguais hipertroficas, glossite migratdria, liquen plano consideradas como “Doencas
dermatoldgicas”; pseudocisto antral de seio maxilar como “Lesdes fisicas e quimicas”,
fibroma de irritacdo / granuloma piogénico / fibroma ossificante periférico / lesdo
periférica de células gigantes como*“Neoplasias dos tecidos moles”; além de tonsil6litos
como “Infec¢des bacterianas”. Ainda, existem condigdes bucais que ndo foram
consideradas na referéncia de classificacdo. No presente estudo, identificamos casos de
“hernia¢do do assoalho bucal”, todavia essa condi¢do ndo ¢ mencionada na referéncia.
A falta de mencao dessas condi¢des ou doencas podem ser atribuidas pela variedade e

especificidade das altera¢des encontradas.

Frente ao exposto, a compreensdao dos grupos mais frequentes de doencas
estomatologicas ¢ essencial para a prevengao e o diagnostico precoce das doengas bucais,
paraa Educacdo em Saude, para defini¢des de prioridade de ensino e para a organizacao

dos servicosde Estomatologia.
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6. CONCLUSAO

No presente estudo, foi possivel observar que as principais doencas

diagnosticadas no Servigo de Estomatologia do Hospital Odontologico da Universidade

Federal de Uberlandia sao aquelas classificadas (Neville et al., 2016) como neoplasias

dos tecidos moles, seguidas por aquelas classificadas como patologia epitelial € como

patologia de glandulas salivares. A partir de tais informacdes ¢ possivel ter um melhor

entendimento das possiveis demandas regionais, permitindo melhor gestdo de recursos

para o planejamento de medidas de prevencao e diagnostico precoce, possibilitando um

melhor progndstico no manejo das doengas orais de Uberlandia e regiao.
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JUSTIFICATIVA

Os estudos epidemioldgicos das diversas lesdes orais sdo importantes para a compreensao dos agravos
mais comuns e necessidades atuais da populagdo facilitando na organizagéo das agdes de promogdo e
prevencdo em saude (HOFF et al., 2016; VOLKWEIS et al., 2010; SIMOES et al., 2007). Nesse sentido, a
investigagdo de servicos de atendimento estomatoldgico revelam informacoes importantes para atualizacéo
do conhecimento cientifico sobre a epidemiologia regional, condutas para diagnoéstico e tratamento
oferecido, favorecendo o aperfeicoamento da prevencéo, diagnéstico e tratamento de novos pacientes.

Especificamente, até hoje nunca foi realizado um levantamento geral sobre os pacientes atendidos pelo
Servico de Estomatologia do Hospital Odontolégico da Universidade Federal de Uberlandia. Trata-se de
uma fragilidade importante, que precisa ser abordada, posto que a auséncia de informagdes consoclidadas
impede melhor aproveitamento de sua rica casuistica nas diferentes atividades de Ensino, Pesquisa e
Extensdo, além do melhor direcionamento dos recursos humanos, estruturais e financeiros em prol da
assisténcia aos pacientes, questdes vitais para o adequado cumprimento da missdo social da Universidade
Federal de Uberlandia.

METODOLOGIA

(A) Pesquisa/Estudo — Pretende-se realizar um estudo epidemioldgico observacional e descritivo, a partir
dos pacientes atendidos no Servigo de Estomatologia da Universidade Federal de Uberlandia, em um

periodo de doze meses (janeiro a dezembro de 2022).

(B) Local e instrumento de coleta de dados / Experimento — Como fontes documentais, serdo consultados os
prontuarios odontolégicos dos pacientes atendidos, arquivados no Hospital Odontolégico da UFU. Tais
documentos deverdo ser pesquisados exclusivamente pela equipe de pesquisadores, que deverao registrar
as informacgdes diretamente em planilhas eletrénicas, mantidas em total sigilo.

As informacgdes de interesse, obtidas de cada caso e anctadas diretamente em planilha eletrénica, versardo

sobre dados demograficos (sexo, idade dos pacientes) e clinicos (localizagdo anatdémica
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das lesbes, sinais e sintomas, procedimentos diagnésticos e terapéuticos realizados, e diagnéstico final).

Apods tabulacdo das informacdes individuais em planilhas eletrénicas, os dados serdo tabulados para
descrigdo do nimero de casos conforme cada doenga e conforme grupo nosologico. Para essa ultima
finalidade, sera utilizada a classificagdo estabelecida por NEVILLE et al,, 2016, a saber: 1) Casos nédo
classificados nas categorias a seguir; 2) Doengas periapicais, pulpares ou periodontais; 3) Doencas
infecciosas; 4) Doencas imunolégicas; 5)Proliferagdes ndo neoplasicas e neoplasias benignas; 6) Lesbes
potencialmente malighas; 7) Cistos odontogénicos e ndo odontogénicos; 8) Tumores odontogénicos; 9)
Doencas ésseas ndo-neoplasicas; 10) Doengas de glandulas salivares.

RESULTADOS ESPERADOS - Espera-se identificar o total de casos analisados no Servico de
Estomatologia e determinar as doencgas prevalentes de acordo com os dados demograficos do estudo (sexo
e faixa etaria)

CRITERIOS DE INCLUSAO - Serdo considerados potenciais casos de interesse todos os pacientes
atendidos no Servico de Estomatologia do Hospital Odontoldgico da Universidade Federal de Uberlandia

nos meses de janeiro a dezembro do ano de 2022, conforme registrado na secretaria do Servigo.

CRITERIOS DE EXCLUSAO - Serdo excluidos pacientes cujo atendimento foi iniciado antes do ano de
2022. Serdo também excluidos os pacientes que tiveram primeira consulta no ano de 2022 mas que o
diagnéstico foi estabelecido apés esse ano. Ao final, apenas serdo avaliados participantes que iniciaram
atendimento e tiveram seu diagnéstico estabelecido no ano de 2022

CRONOGRAMA - Rastreamento de casos e coleta de dados - 01/07/2023 a 30/09/2023. O rastreamento de

casos ocorrera apenas apos a aprovagao do protocolo pelo CEP/UFU.

ORCAMENTO - R$ 43,80.

Objetivo da Pesquisa:
OBJETIVO PRIMARIO - "Apresentar dados consolidados sobre a casuistica do Servico de Estomatologia do

Hospital Odontolégico da Universidade Federal de Uberlandia, de forma a
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esclarecer a distribuicdo das diferentes demandas que se apresentam, com vistas a melhor organizar este
servigo e outros semelhantes a ele.”

OBJETIVOS SECUNDARIOS - "Coletar e tabular informacdes sobre os pacientes atendidos pelo Servigo.
Identificar a prevaléncia das lesbes bucais diagnosticadas, individualmente e também organizadas em
grupos nosolégicos. Verificar e descrever os dados demograficos e clinicos de cada grupo nosolégico.”

Avaliacado dos Riscos e Beneficios:

RISCOS - "Segundo a Resolugdo 466/2012, toda pesquisa com seres humanos envolve a possibilidade de
risco, em tipos e gradagdes variados. Dessa forma, nessa pesquisa o principal risco esta relacionado a
divulgagado de dados pessoais dos pacientes. Porém, para a minimizagao do mesmo, os pesquisadores se
comprometem a manter sigilo das informagdes, utilizagdo de cédigos em substituicdo a nomes e outras
formas de identificagdo, além de acesso restrito as planilhas de tabulagdo. Por fim, a divulgagdo dos
resultados sera apenas coletiva.”

BENEFICIOS - "Da mesma forma, conforme a Resolugdo CNS 466/2012, toda pesquisa com seres
humanos, por definicdo, deve trazer algum beneficio. Os pacientes investigados ndo terdo diretamente
nenhum beneficio pois ja terdo o diagnéstico concluido. Porém, a visdo geral do perfil demografico e clinico
das diferentes doencas permitira o conhecimento (até agora inexistente, dada a falta de estudos anteriores)
e a atualizagdo do conhecimento cientifico sobre a epidemiologia regional dessas doengas, favorecendo o
aperfeigoamento da prevengédo, diagnostico e tratamento de novos pacientes. Além disso, promovera melhor
capacitacdo dos discentes e docentes para o diagnostico e tratamento das doengas estomatolégicas

encontradas no servigo."

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

A proposta é de um estudo retrospectivo, transversal e descritivo, mediante analise de prontuarios dos
casos registrados em um periodo recente de doze meses (janeiro a dezembro de 2022). A partir do
diagnostico de cada caso, dados demograficos (sexo, idade dos pacientes) e clinicos (localizagdo anatémica
das lesdes, sinais e sintomas, procedimentos diagndsticos e terapéuticos realizados) serdo tabulados e, em
seguida, analisados em face a literatura nacional e internacional sobre o assunto.
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O estudo epidemiolégico observacional e descritivo, a partir dos pacientes atendidos no Servigo de
Estomatologia da Universidade Federal de Uberlandia, em um periodo de doze meses (janeiro a dezembro
de 2022). Como fontes documentais, serdo consultados os prontuarios odontolégicos dos pacientes
atendidos, arquivados no Hospital Odontolégico da UFU.As informagdes de interesse, obtidas de cada caso
e anotadas diretamente em planilha eletrénica, versardo sobre dados demograficos (sexo, idade dos
pacientes) e clinicos (localizagdo anatdémica das lesdes, sinais e sintomas, procedimentos diagnésticos e
terapéuticos realizados, e diagnéstico final).

As pendéncias listadas no Parecer Consubstanciado n® : 6.099.595, de 04 de junho de 2023, e atendidas,

seguem abaixo, bem como a resposta da equipe de pesquisa e a analise feita pelo CEP/UFU.

Pendéncia 1 - Os pesquisadores relatam um ndmero de 300 prontuarios a serem analisados. Como
chegaram a este calculo do tamanho amostral? Este nimero é suficiente para dados estatisticos relevantes
para serem analisados em face a literatura nacional e internacional sobre o assunto como se propde o
estudo? Esclarecer. Adequar no Formulario Plataforma Brasil e no Projeto Detalhado.

RESPOSTA - "A definicdo da amostra considerou dois parametros. O primeiro deles foi o objetivo de
alcancar descrigdo fidedigna dos casos atendidos no servigo, dai o interesse em avaliar todos os casos
atendidos. O segundo parametro é a estimativa do numero de casos anuais, disponivel em relatérios
administrativos sem informagdes pessoais, que indica cerca de 300 casos por ano, nimero que a equipe de
pesquisadores considera plenamente possivel de ser avaliado no cronograma estabelecido, sem
necessidade de avaliagao apenas de parte da amostra.”

ANALISE DO CEP/UFU - Pendéncia atendida.

Pendéncia 2 - Os pesquisadores propde a dispensa do TCLE, porém os prontuarios a serem analisados
podem ser de pacientes que estdo em atendimento atual visto que serdo do ano anterior ao corrente ano.
Caso os pacientes estejam em atendimento, devera ser apresentado o TCLE aos pacientes que estiverem
em atendimento atual. Enviar o TCLE para apreciacao ética.
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RESPOSTA - Documentos anexados na Plataforma Brasil: Termo de Consentimento Livre e Esclarecido;
Termo de Assentimento Livre e Esclarecido para o menor entre 12 e 18 anos incompletos; e Termo de

Consentimento para Responsavel Legal por menor de 18 anos - anexados na plataforma.
Ajustado em Materiais e Métodos no Projeto Detalhado (pagina 7 e 8) e no Formulario da Plataforma Brasil

ANALISE DO CEP/UFU - Pendéncia atendida.

Consideragoes sobre os Termos de apresentacao obrigatoria:

Os termos estdo adequados, sdo inteligiveis e de compreensao adequada aos participantes da pesquisa.
Possui TCLE, TCLE para responsavel legal de menor de 18 anos e termo de assentimento para menores de
18 anos até 12 anos.

Recomendagées:
Vide campo "Conclusées ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes”.

Conclusbes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:
As pendéncias apontadas no Parecer Consubstanciado n°® 6.099.595, de 04 de junho de 2023, foram
atendidas. Portanto, nessa versdo o CEP/UFU ndo encontrou nenhum dbice ético.

De acordo com as atribuices definidas nas Resolugdes CNS n° 466/12, CNS n° 510/16 e suas

complementares, o CEP/UFU manifesta-se pela aprovacdo do protocolo de pesquisa.

Prazo para a entrega do Relatorio Final ao CEP/UFU: DEZEMBRO/2023.

Consideragdes Finais a critério do CEP:
O CEP/UFU LEMBRA QUE QUALQUER MUDANCA NO PROTOCOLO DE PESQUISA DEVE SER
INFORMADA, IMEDIATAMENTE, AO CEP PARA FINS DE ANALISE ETICA.
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O CEP/UFU alerta que:

a) Segundo as Resolugdes CNS n° 466/12 e n° 510/16, o pesquisador deve manter os dados da pesquisa
em arquivo, fisico ou digital, sob sua guarda e responsabilidade, por um periodo minime de 5 (cinco) anos
apoés o término da pesquisa;

b) O CEP/UFU podera, por escolha aleatéria, visitar o pesquisador para conferéncia do relatério e

documentacdo pertinente ao projeto;

c) A aprovacgdo do protocolo de pesquisa pelo CEP/UFU da-se em decorréncia do atendimento as
Resolugdes CNS n° 466/12 e n® 510/16 e suas complementares, ndo implicando na qualidade cientifica da
pesquisa.

ORIENTAGOES AO PESQUISADOR:

- O participante da pesquisa tem a liberdade de recusar-se a participar ou retirar seu consentimento em
qualquer fase da pesquisa, sem penalizacdo e sem prejuizo (Resolugdes CNS n° 466/12 e n® 510/16) e
deve receber uma via original do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE, na integra, por ele
assinado.

- O pesquisador deve desenvolver a pesquisa conforme delineada no protocolo aprovado pelo CEP/UFU e
descontinuar o estudo apés a analise, pelo CEP que aprovou o protocolo (Resolugdo CNS n° 466/12), das
razdes e dos motivos para a descontinuidade, aguardando a emisséo do parecer, exceto quando perceber
risco ou dano ndo previsto ao participante ou quando constatar a superioridade de regime oferecido a um
dos grupos da pesquisa que requeiram ag¢do imediata.

- O CEP deve ser informado de todos os efeitos adversos ou fatos relevantes que alterem o curso normal do
estudo (Resolugdo CNS n° 466/12). E papel do pesquisador assegurar medidas imediatas e adequadas

frente a evento adverso grave ocorrido (mesmo que tenha sido em outro
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centro); e enviar a notificagdo ac CEP e & Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) apresentando

0 seu posicionamento.

- Eventuais modificacdes ou emendas ao protocolo devem ser apresentadas ao CEP de forma clara e

sucinta, destacando a parte do protocolo a ser modificada e suas justificativas. No caso de projetos do

Grupo | ou Il, apresentados a ANVISA, o pesquisador ou patrocinador também deve informa-la, enviando o

parecer aprobatério do CEP, para ser anexado ao protocolo inicial (Resolugdo n°® 251/97, item IIl.2.e).

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagdo
Informagdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 28/06/2023 Aceito
do Projeto ROJETO_2129514.pdf 15:13:06
QOutros PendenciasESTUDODACASUISTICA.pd] 25/06/2023 |Sarah Pereira Aceito

f 09:47:21 [Martins
Projeto Detalhado / | ProjetoPesquisaDebora.pdf 25/06/2023 | Sarah Pereira Aceito
Brochura 09:45:19 | Martins
Investigador
TCLE / Termos de | TCLE_Debora.pdf 25/06/2023 |Sarah Pereira Aceito
Assentimento / 09:43:31 | Martins
Justificativa de
Auséncia
TCLE / Termos de | TALE_Responsavel_Debora.pdf 25/06/2023 |Sarah Pereira Aceito
Assentimento / 09:43:22 | Martins
Justificativa de
Auséncia
TCLE / Termos de | TALE_Menor18_Debora.pdf 25/06/2023 |Sarah Pereira Aceito
Assentimento / 09:43:03 |Martins
Justificativa de
Auséncia
Projeto Detalhado / |ProjetoDetalhado_Debora.pdf 18/05/2023 |Sarah Pereira Aceito
Brochura 18:07:01 |Martins
Investigador
Declaracdo de InstituicaoCoparticipante_Debora.pdf 17/05/2023 |Sarah Pereira Aceito
Instituigdo e 14:53:46 |Martins
Infraestrutura
Folha de Rosto FolhadeRosto_Debora.pdf 17/05/2023 |Sarah Pereira Aceito
14:52:42 | Martins
Qutros TermodeCompromisso_Debora.pdf 07/05/2023 | Sarah Pereira Aceito
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Qutros TermodeCompromisso_Debora.pdf 14:57:07 |Martins Aceito

Qutros Equipe_Lattes_Debora.pdf 03/05/2023 |Sarah Pereira Aceito
10:36:49 [ Martins

Qutros Formulario_Dados_Debora pdf 03/05/2023 | Sarah Pereira Aceito
10:20:51 Martins

TCLE / Termos de |lsencao_TCLE_Debora.pdf 30/04/2023 |Sarah Pereira Aceito

Assentimento / 18:53:39 |Martins

Justificativa de

Auséncia

Situacao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:
Nao

UBERLANDIA, 06 de Agosto de 2023

Assinado por:
ALEANDRA DA SILVA FIGUEIRA SAMPAIO
(Coordenador(a))
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