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APRESENTAÇÃO

A ciência da Odontologia é desafiadora e encantadora, para aqueles profissionais 
que desejam, cada vez, mais aprimorar seu conhecimento. Graças à tecnologia e o 
acesso facilitado, podemos sempre estar atualizados dentro de nossa área. 

A Atena Editora lança mais um livro em formato digital, associando conhecimento 
e inovação técnica, com artigos contundentes para o crescimento da comunidade 
odontológica dentro do cenário da pesquisa científica.

Este e-book, Comunicação Científica e Técnica em Odontologia 3, vem 
complementar os trabalhos já publicados, expandindo áreas do conhecimento 
abordadas como tecnologia em odontologia, relatos de casos para melhorar soluções 
clínicas, bem como artigos que concretizam dados e tendências dentro do âmbito 
odontológico.

Ótima leitura a todos!

Emanuela Carla dos Santos
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ABORDAGEM TERAPEUTICA PARA CARCINOMA 
ESPINOCELULAR EM LÍNGUA: RELATO DE CASO

CAPÍTULO 6
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PE.
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RESUMO: O carcinoma espinocelular da língua 
é uma neoplasia causada pelo crescimento 
descontrolado de células escamosas anormais. 
Semelhante a outros tumores malignos orais é 
mais frequente nos indivíduos do sexo masculino 
com idade superior a 45 anos, no entanto, esta 
razão (homem/mulher) tende a ser cada vez 
menos pronunciada e mais documentada em 
adultos jovens. A língua apresenta-se como o 
local preferencialmente afetado por este tipo 
de neoplasia, representando cerca de 50% 
dos carcinomas orais. Os doentes devem 
evitar a exposição aos fatores de risco mais 

comuns: tabaco e álcool, mas outros fatores 
podem propiciar o aparecimento de lesões 
potencialmente malignas. O presente estudo 
tem como objetivo relatar um caso clínico do 
tratamento de um carcinoma espinocelular em 
língua, realizado na Clínica de Estomatologia 
da Universidade Federal de Pernambuco. 
O paciente, chegou até a clínica com uma 
lesão exofítica, com bordas elevadas, áreas 
ulceradas, sintomatologia dolorosa e um 
tempo de evolução de 6 meses. Foi realizada 
uma biópsia incisional e envio do material 
para o histopatológico. A conclusão do exame 
histopatológico foi de Carcinoma espinocelular 
(CEC), demonstrando assim a importância de 
um diagnóstico precoce tanto para a prevenção 
de um estadiamento avançando, quanto para 
diminuição do risco de vida do paciente.
PALAVRAS-CHAVE: Carcinoma espinocelular, 
língua, fatores de risco, diagnóstico, biópsia.

THERAPEUTIC APPROACH FOR 
CARCINOMA SQUAMOUS CELL 

CARCINOMA ON TONGUE: CASE REPORT

ABSTRACT: Squamous cell carcinoma of the 
tongue is a neoplasm caused by the uncontrolled 
growth of abnormal squamous cells. Similar 
to other oral malignancies is more frequent in 
males over 45 years of age, however, this ratio 
(male/female) tends to be less pronounced and 
more documented in young adults. The tongue  
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is the site most affected by this type of neoplasm, representing about 50% of oral 
carcinomas. Patients should avoid exposure to the most common risk factors: tobacco 
and alcohol, but other factors may lead to potentially malignant lesions. The present 
study aims to report a clinical case of the treatment of squamous cell carcinoma in 
tongue, performed at the Stomatology Clinic of the Federal University of Pernambuco. 
The patient came to the clinic with an exophytic lesion, with raised borders, ulcerated 
areas, painful symptomatology and a time of evolution of 6 months. An incisional biopsy 
was performed and the material was sent to histopathology. The conclusion of the 
histopathological examination was Spinocellular Carcinoma (SCC), thus demonstrating 
the importance of an early diagnosis both for the prevention of advanced staging and 
for reducing the patient's life risk.
KEYWORDS: Squamous cell carcinoma, tongue, risk factors, diagnosis, biopsy.

1 | 	INTRODUÇÃO

O carcinoma de células escamosas (CEC) representa 90% dos carcinomas de 
boca, a idade média dos pacientes é de 60 anos, e 95% dos casos ocorrem após os 
45 anos de idade, em que ocorrem com maior frequência na língua, preferencialmente 
na borda posterior. (PEDRUZZI et al., 2009)

Segundo Motoro et al. (2008), o comportamento biológico do CEC de cavidade 
oral é contestável, pois há um número elevado de tumores que em estádio inicial 
possuem um comportamento biológico agressivo com metástase regional precoce 
e morte. Ao contrário dos tumores em estádio avançado que podem vagarosamente 
metastatizar-se e esses pacientes, depois do tratamento, obtêm longos períodos da 
doença. Uma das características que evidenciam esse comportamento agressivo que 
o CEC possui é a metastatização cervical precoce e, frequentemente contra-lateral, 
já que sobretudo em orofaringe, o sistema linfático cruza a linha média. (DEDIVITIS 
et al., 2004)

Um dos elementos mais relevantes relacionados ao desenvolvimento do câncer, 
principalmente no segmento da cabeça e do pescoço, está associado a fatores 
ambientais, principalmente relacionados ao estilo de vida. A carcinogênese pode ser 
induzida por um conjunto de fatores, tais como: tabagismo, etilismo, fatores dietéticos, 
fatores ocupacionais, infecção viral, fator imunológico e alterações genéticas, sendo 
que a associação do álcool e do tabaco constitui-se como fator de risco dominante 
nos portadores de câncer do trato aero digestivo superior (AMORIM FILHO et al., 
2003)

Segundo Neville (2009), o carcinoma da região do vermelhão do lábio e 
geralmente tratado pela excisão cirúrgica, tipicamente uma ressecção em cunha, 
com excelentes resultados. Para carcinomas intraorais pequenos, uma única 
modalidade de tratamento e geralmente escolhida. Pacientes com lesões maiores ou 
com lesões que apresentem linfonodos clinicamente palpáveis tipicamente requerem 
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terapia combinada. Além disso, pacientes com carcinomas de língua em estágio 
inicial (clinicamente T1/T2 e N0), mas profundamente invasivos (espessura do tumor 
> 3 ou 4 mm), são de risco aumentado para metástase subclínica para linfonodo 
e, dessa forma, devem receber irradiação pós-operatória em pescoço ou dissecção 
de pescoço eletiva. Na suspeita de metástase local para linfonodos, uma dissecção 
radical ou uma dissecção radical modificada no pescoço deve ser realizada.

2 | 	RELATO DE CASO

O paciente RMS, 55 anos de idade, sexo masculino, compareceu a Clínica 

de Estomatologia da Universidade Federal de Pernambuco apresentando lesão 
exofítica, com bordas elevadas e áreas ulceradas em borda lateral de língua, com 
sintomatologia dolorosa e tempo de evolução da lesão de 6 meses. Na anamnese, o 
paciente não relatou antecedentes familiares relevantes, negou possuir hipertensão 
arterial, como também outras discrasias sistêmicas, no entanto manifestou o hábito 
de tabagismo diário. 

No decorrer do atendimento, optou-se pela realização de uma biópsia excisional, 
com prévio consentimento por parte do paciente, afim de se obter um diagnóstico 
definitivo e definir a conduta de tratamento a ser seguida. Após a realização da biopsia 
excisional obtivemos o diagnóstico de Carcinoma Espinocelular e o paciente foi 
encaminhado para o Hospital do Câncer, Recife – PE, para realização do tratamento 
adequado.

              Fig. 1 – Aspecto inicial da lesão.	     Fig. 2 – Aspecto inicial da lesão.

Fig. 3 – Biópsia excisional.
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     Fig. 4 – Biópsia excisional.                           Fig. 5 – Fragmento da biópsia.

3 | 	DISCUSSÃO

Segundo Oreamuno (2017), o Carcinoma Espinocelular (CEC) é um tumor 
agressivo de alto grau, com maior tendência a ser profundamente invasivo, multifocal 
e metastático, mesmo na apresentação inicial. Até 2005, a verdadeira taxa de 
incidência do mesmo na cabeça e no pescoço era incerta devido à falta de critérios 
definitivos para o diagnóstico desses casos.

No estudo de Dedivitis et al. (2004) a faixa etária mais atingida mostra-se ser a 
idade dos 50 aos 70 anos, já em relação ao sexo, os dados encontrados pelo referido 
autor mostram-se de acordo com a literatura, onde nos casos de CEC de boca há 
maior incidência no sexo masculino em uma proporção de 3:1, sobre a localização 
encontrou uma maior incidência de CEC em língua, o que corrobora com a faixa 
etária, sexo e localização da lesão no paciente do caso em questão, como também 
relatado por Sassi (2009).

O aspecto clínico do CEC de boca parece não apresentar características 
distintas, qualquer que seja a idade do paciente. A característica clássica da lesão 
é constituída por úlcera persistente com endurecimento e infiltração periférica, 
podendo ou não estar associada a manchas avermelhadas ou esbranquiçadas. Os 
fatores de risco para o câncer de boca são o tabaco, o álcool, a má higiene bucal, a 
herança genética, entre outros. A maconha e o papilomavírus humano (HPV) têm sido 
estudados como possíveis agentes carcinogênicos, porém os mecanismos envolvidos 
são pouco conhecidos até o momento (SASSI, et al. 2009).

Martínez-Cortez (2011) relatou que o paciente do seu estudo possuia hábito de 
tabaquismo há 20 anos ou mais; e que em um estudo realizado com 161 pacientes 
com diagnóstico de CEC em diferentes etapas encontrou-se uma associação direta 
entre o estadiamento clínico com o consumo de tabaco, hábito este também referido 
pelo paciente do referido estudo e provavelmente colaborativo para o desenvolvimento 
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dessa patologia. No entanto, em um caso relatado por Donohue-Cornejo (2011), o 
paciente diagnosticado com síndrome de Plummer-Vinson e acometido por CEC não 
apresentava hábito de tabagismo ou etilismo.

No trabalho de Montoro (2008) não foi detectado nenhum fator relacionado ao 
paciente dentre os estudados que tenha influenciado a sobrevida, pois idade, sexo, 
tabagismo e etilismo não tiveram significância estatística. Na literatura também não 
há consenso sobre a influência desses fatores.

Atualmente para o diagnóstico de Carcinoma Espinocelular emprega-se 
algunos métodos complementares que podem incluir biópsia, testes de laboratório, 
radiografias convencionais e exames de imagem de maior precisão. (BOLÍVAR, et al. 
2015). No presente caso, alguns destes métodos relatados na literatura foram utilizados 
para a concreta definição do diagnóstico, como biópsia e testes de laboratório.

4 | 	CONCLUSÃO

O caso demostra a importância do diagnóstico precoce, bem como o aumento 
de campanhas preventivas, prevenindo que a neoplasia alcance um estadiamento 
avançado, com possível risco de vida ao paciente.
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