Carcinoma pavimento celular em contexto de
leucoplasia verrucosa proliferativa: caso clinico
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Introducao

O carcinoma pavimento celular é a neoplasia maligna mais frequente na cavidade oral. Os habitos tabagicos e alcoodlicos séo os principais
fatores de risco, juntamente com a infegdo por alguns subtipos do virus do papiloma humano, particularmente para o cancro da orofaringe.'2
Muitos casos de cancro oral desenvolvem-se a partir de alteracdes na mucosa oral preexistentes, conhecidas como lesoes potencialmente
malignas. A leucoplasia verrucosa proliferativa (LVP) corresponde a uma forma rara e distinta de leucoplasia multifocal, de etiologia
desconhecida e com elevado potencial de malignizag&o. 34

Descricao do caso clinico

Doente do sexo masculino, com 68 anos, nega consumo de alcool e de tabaco, veio referenciado a consulta de medicina oral da Faculdade de
Medicina Dentaria da Universidade de Lisboa. No exame objetivo observaram-se multiplas lesbes brancas, em placa, nao destacaveis, com
superficie verrucosa e assintomaticas, dispersas por toda a mucosa oral, sugestivas de LVP. Foi ainda identificada uma lesao erosiva sobre
uma placa branca no pavimento bucal, com suspeita de neoplasia. Foi realizada uma biépsia dessa lesao, cujo exame anatomopatologico
confirmou a presenca de areas de displasia epitelial e de carcinoma pavimento celular.
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Figura 1. Fotografias intra-orais

Biopsia e Exame Anatomopatologico
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Figura 5. Pega operatéria biopsada Figura 6. Pds-operatério 7 dias Figura 7. Corte histoldgico da peca biopsada

Discussao e conclusoes

O carater progressivo e recidivante da LVP dificulta o seu tratamento, ndo existindo, atualmente, qualquer terapéutica médica ou cirurgica
curativa. Por outro lado, ndo € possivel prever ou prevenir a sua transformagido maligna, que ocorre mais de metade dos casos.'2° O
meédico dentista desempenha, por isso, um papel fundamental no acompanhamento regular destes doentes, por forma a permitir o

diagnostico precoce de lesdes suspeitas de malignidade, melhorando o prognostico da doenga oncoldgica.
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