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INTRODUCAO

A gueilite actinica € uma lesde comum do labio, induzida pela exposic@o cronica ou excessiva @ radiagdo solar.
Com cariz fortemente ocupacional — nomeadamente agricultores e pescadores —, acomete maioritariamente o 1a-
bio inferior. em homens cavcasianos com mais de 40-50 anos' 234846, Normalmente de caracter crénico, pode
tambeéem apresentar-se de forma aguda, esta Olfima mais comum em jovenss. A apresentagdo clihica pode variar
entre desdratag@o, descamagdo, edema, eriferma, ulceragdo, pronunciamento das pregas verlicais e perda da
demarcag@io enfre o mucosa labial e a porgéio cutGnea do labio' 2 Histologicamente, caracteriza-se por. na

mucesa, hipergueratose, hipemplasia efou atrofia epitelial. pedendo apresentar graus varidveis de displasia epitelia
e, no tecido conjunifive, inflamagio, vasodilatagdo e elastose solar’. A queillite actinica &€ uma patologia
potenciclmente maligna, pelo gue s&o de extrema import&ncia o diogndstico precoce e tratamento e seguimento
adequados 457,

DESCRICAO DO CASO CLINICO

Mulher, 22 anos, caucasiana. ProfissGo: agricultora. Sem antecedentes clinicos e/ou cirdrgicos relevantes. Apresenta

-se & consulta por “ferida no Iébio” (sic), com evolug&o inferior a 6 meses, assintomatica e com sangramento
esporadico.

FOTO INICIAL. Lesdo ulkcermda no labio inferior & POS-BIOPSIA INCISIONAL (8 DIAS). Pds-operatdrio POS-BIOPSIA INCISIONAL (14 DIAS). Remissdo parci-

direita, na transicdo mucosa/epiderme, com areas bom, com boa cicatrizagdo da ferida cirlrgica. al da lesdo intervencionada. Relatdrio anatomo-
de encrusf_c@&o. Labio tunefacto com mucosa fi- Aplicagdo topica de gel de clorohexidina 0.2% patologico: queilite actinica com displasia mode-
brosada. A esquerda, observa-se também lesdo, (Blugel ®) no pos-operatdrio. rada. Reforgados cuidados de protegdosclar e hi-
esta menos marcada. dratagdo labial.

Fg. 2

FOLLOW-UP § SEMA NAS. Observa-se wm agrava- FOLLOW-UP 10 SEMAMAS (4 semanas pos-terapia 15-
mento de ambas as lesdes—instalagdo de terapia pica). Pemissdo total das kesdes.

tapica com aplicagio de dickienac sddico 3%

|Soloraze®| & creme reparador [Cicalfate®). Man-

tém cwuidados de protedo solar.

DISCUSSAO E CONCLUSOES

Estima-se que 5% dos carcinomas espinocelulares do labio tenham sido precedidos por uma queilite acctinica. A
bigpsia assume um papel importante, pemitinde fazer dicgndstico diferencial, assim como perspetivar o
progndstico e o tratamento da patologias. O tratamento pode ser cirdrgico (vermelhonectomia) — bistur frio, laser,
criccirurgia — ou nGo cirdrgicoe — aplicagdo topica de compostos como o S5-fluocrouracilo ou o diclofenac. entfre
outros, bem como a fotoprotegdo e terapias fotodin&micas™# 12, N&o hd, ainda, consenso relativamente @ melhor
estratégia terapéutica. sendo necessarios mais estudoss. Em qualquer circunstGncia, € importante o
acompanhamento periddico do paciente, a fim de evitar recidivas e diminuir o risco de malignzagdor.
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