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Resumo: Objetivo e Metodologia: O objetivo deste estudo foi realizar um levantamento das lesões de mucosa diagnosticadas 

pelo laboratório de patologia bucal, do curso de Odontologia das Faculdades Unidas do Norte de Minas Gerais (Funorte), no pe-

ríodo de 2005 a 2008. Simultaneamente, foi estabelecido o perfil epidemiológico dos indivíduos que procuraram o serviço da clí-

nica de diagnóstico bucal, da mesma faculdade, no período descrito, e que foram submetidos à biópsia e/ou citologia esfoliativa. 

Resultados: Os resultados mostraram uma diversidade de lesões de mucosa bucal, sendo as mais frequentes: a hiperplasia fibro-

sa (17,85%), a leucoplasia (9,85%), o nevo (6,77%), a mucocele (5,85%) e o cisto periapical (5,54%). Quanto ao gênero, o perfil 

epidemiológico mostrou um maior percentual de indivíduos do sexo feminino (57,85%), com maior frequência na 4ª década de 

vida (12,62%). Conclusão: A diversidade de lesões bucais observada reforça a importância do conhecimento da epidemiologia 

destas manifestações a fim de facilitar o diagnóstico e implementação de políticas de prevenção.

Palavras-chave: Lesões de mucosa bucal. Diagnóstico. Epidemiologia.

Abstract: Objective and Methods: The aim of this study was to research the most common Bucal Lesions found in patients at 

the Oral Bucal Pathology Laboratory of  Faculdades Unidas do Norte de Minas Gerais course between 2005-2008. Simultane-

ously, an epidemiologic profile of the patients analyzed an submitted to biopsy and/or esfoliative cytology of the clinical bucal 

diagnosis was established. Results: The results reveal an wide range of mucosal bucal lesions, being the most frequent: fibrous 

hyperplasia (17,85%), the leucoplasia (9,85%), the nevo (6,77%), the mucocele (5,85%) and the periapical cyst (5,54%). Regard-

ing sex, the epidemiologic profile showed a greater percentual in female individuals (57,85%), with greater frequency in their 

fourth decade of life  (12,62%). Conclusion: The variety of bucal lesions observed reinforces the importance of knowledge about 

epidemiology manifestations to facilitate the diagnosis and preventive political implementations.
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INTRODUÇÃO

As lesões da mucosa bucal exercem e recebem 
influência da saúde geral do indivíduo. O conhecimento 
das principais doenças que acometem o complexo ma-
xilofacial pelo cirurgião dentista assume, dessa forma, 
grande importância na prevenção, diagnóstico e trata-
mento destas desordens.

De acordo com a Organização Mundial de Saú-
de1(1991), um dos principais recursos para se conhecer 
a situação atual e estimar as necessidades de implanta-
ção e manutenção da saúde bucal numa população são 
os levantamentos epidemiológicos. No Brasil, a escas-
sez de informações acerca da epidemiologia das lesões 
bucais na população, enfocando diferentes variáveis, 
especialmente, idade, gênero, raça, hábitos, tempo e 
estágio de desenvolvimento das lesões, reforça a neces-
sidade de trabalhos direcionados para o conhecimento 
desta realidade.

Diversos trabalhos, ao longo do tempo, salien-
taram a importância do conhecimento da epidemiologia 
das lesões bucais com o intuito de fornecer subsídios 
para pesquisas e programas de identificação, prevenção 
e controle, além de permitir a padronização dos diag-
nósticos o que facilitaria sobremaneira a comparação 
interpopulacional2, 3, 4

.

Além do conhecimento da frequência das le-
sões maxilofaciais, Vieira5 et al. (2007) estimaram a 
distribuição das alterações de normalidade da mucosa 
bucal e observaram a interdependência destas com de-
terminados fatores como idade, gênero condição sistê-
mica e hábitos.

Estudos prévios investigaram diagnósticos 
histopatológicos de laboratórios de patologia Buco-
-Maxilo-Facial6,7,8, sendo avaliados os espécimes his-
topatológicos mais comumente enviados para exame. 
Os estudos também enfatizaram o interesse crescente 
dos cirurgiões dentistas e médicos em valorizar o exa-
me histopatológico no diagnóstico de lesões de cabeça 
e pescoço6,7,8.

No estudo de Almeida9 et al. (1987), foram re-
lacionadas as lesões bucais, incluindo lábios e glândulas 

salivares, mais comumente encontradas no Serviço de 
Anatomia Patológica de Piracicaba-SP, em um período 
de 10 anos. O grupo de lesões mais frequentes foram as 
alterações não neoplásicas (56%), seguidas por neopla-
sias benignas (14,6%) e neoplasias malignas (29,4%).

Nos levantamentos epidemiológicos de bióp-
sias bucais enviadas para exame anátomo-patológico 
conduzidos por Birman10 et al. (1981) e Gomez11 et al. 
(1992), o grupo das lesões hiperplásicas e reativas dos 
tecidos moles foi o mais prevalente.

Nos estudos de Beatriz12 et al. (2007) sobre fre-
quências de lesões bucais, foram registrados 357 tipos 
histopatológicos diferentes. A lesão mais comumen-
te encontrada foi a hiperplasia fibrosa com 501 casos 
(14,5%), seguida por granuloma periapical com 241 ca-
sos (6,8%) e mucocele com 187 casos (5,3%). Na faixa 
etária de 21 a 30 anos de vida foram observadas 638 
ocorrências (19,3%). Quanto à localização das lesões, 
as áreas mais afetadas foram: mandíbula, maxila, lábio, 
gengiva e mucosa jugal. A distribuição de lesões que se 
alojaram em tecidos moles foram 1.804 casos (54,7%) e 
em tecidos duros 1.313 casos (39,8%).

As áreas anatômicas mais envolvidas no tra-
balho de Marin13 et al. (2007) foram: a derme facial 
(15,2%), rebordos alveolares e gengiva (13,2%) e mu-
cosa labial (11,1%).

Neste sentido, o objetivo desse estudo foi co-
nhecer as lesões bucais diagnosticadas no laboratório de 
patologia bucal, do curso de Odontologia das Faculda-
des Unidas do Norte de Minas - FUNORTE de Montes 
Claros, no período de 2005 a 2008. Simultaneamente, 
caracterizar o perfil epidemiológico dos indivíduos que 
procuraram o serviço da clínica de diagnóstico bucal, 
da mesma faculdade, no período descrito e que foram 
submetidos à biopsia e/ou citologia esfoliativa. O co-
nhecimento destes aspectos será de grande importância 
para a divulgação do serviço bem como fornecerá sub-
sídios para ampliação e o aperfeiçoamento do trabalho 
proposto.
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METODOLOGIA

Este estudo utilizou uma base de dados elabo-
rada com 325 laudos histopatológicos pertencentes ao 
arquivo do laboratório de patologia bucal, do curso de 
Odontologia das Faculdades Unidas do Norte de Minas 
– FUNORTE, emitidos no período de 2005 a 2008. Os 
espécimes cirúrgicos enviados para análise foram pro-
venientes da Clínica de Diagnóstico Bucal, do curso de 
Odontologia da mesma faculdade, que acolhe indivídu-
os de todo o norte de Minas Gerais.

Foram incluídos no estudo exames histopato-
lógicos de biópsia e citologia esfoliativa enviados ao 
laboratório, os quais foram diagnosticados por patolo-
gista bucal da mesma instituição. 

Através da análise do prontuário clínico dos 
pacientes, foram coletadas informações como gênero, 
idade, procedência, sítio cirúrgico, hipóteses diagnósti-
cas e diagnóstico definitivo.

Como critérios para inclusão no estudo, foram 
aceitos somente laudos anatomopatológicos comple-
tamente preenchidos e com diagnóstico determinado. 
Foram excluídas seis requisições laboratoriais, as quais 
continham laudos incompletos ou sem diagnóstico his-
topatológico.

Após confecção do banco de dados no progra-
ma SPSS 13.0 for windows com determinação das va-
riáveis em estudo (diagnóstico histopatológico, gênero, 
idade, sítio lesional bem como procedência do paciente, 
realizou-se uma estatística descritiva.

Este trabalho foi aprovado pelo Comitê de Ética 
em Pesquisa da FUNORTE (Protocolo 040), seguindo 
as recomendações da Resolução 196/96 do Conselho 
Nacional de Saúde do Ministério da Saúde e Resolução 
do Conselho Federal de Odontologia 179/93 do Código 
de Ética Profissional Odontológico.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Na determinação do gênero, constatou-se que 
dos 325 pacientes em estudo, 188 (58%) eram do sexo 
feminino e 137 (42%) do sexo masculino.

A idade dos pacientes variou entre 6 a 82 anos, 
sendo que o aparecimento das lesões foi maior na faixa 
etária de 41 a 50 anos (Tabela 1). Portanto, evidencia-
-se que, as lesões estudadas predominaram no sexo fe-
minino e afetaram na maioria dos casos, indivíduos na 
4ª década de vida. Estes achados são semelhantes aos 
resultados obtidos em estudos anteriores14, 15.

Tabela 1: Distribuição da amostra estudada, segundo a faixa etária e gênero.

Faixa Etária (anos) Masculino           Feminino Número de casos

0 – 10 anos
10 – 20 anos
21 – 30 anos
31 – 40 anos
41 – 50 anos
51 – 60 anos
Acima de 61
Não relatada             

5                          7
13                        20
24                        26
23                        36
26                        41
25                        24
15                        27
6                          7

12 (03,69%)
34 (10,46%)
50 (15,38%)
59 (18,15%)
67 (20,62%)
49 (15,08%)
42 (12,92%)
12 (03,70%)

                  Total 137                       188                   325 (100%)

32



Prevalência de lesões bucais diagnosticadas pelo laboratório de patologia bucal

da Faculdade de Odontologia da Funorte no período de 2005 a 2008

SANTOS, P. S.; BONAN, P. R. F.; FREITAS, D. A.; MOURA, A. S.; MOREIRA, G.

Tabela 2: Distribuição dos pacientes, segundo procedência.

Procedência Número de casos

Montes Claros /MG

Juramento / MG

São Francisco / MG

Varginha / MG

Buritizeiro / MG

Caçarema / MG

Mathias Cardoso / MG        

Outros Municípios

263 (80,93%)

8 (2,46%)

7 (2,15%)

7 (2,15%)

5 (1,54%)

4 (1,23%)

4 (1,23%)

27 (8,31%)

Total 325 (100%)

Quanto à procedência desses pacientes, a maio-
ria era da cidade de Montes Claros, com 263 (80.93%) 
casos. Os demais indivíduos, 62 (19.07%), eram proce-
dentes de outras localidades de Minas Gerais, em espe-
cial municípios do norte do estado (Tabela 2).

Os sítios anatômicos mais acometidos pelas le-
sões foram: mucosa jugal (n=48), lábio (n=55), rebor-

do alveolar (n=37), periápice (n=26) e palato (n=25). 
A diversidade topográfica encontrada para a instalação 
das diferentes lesões evidencia a heterogeneidade dos 
processos patológicos diagnosticados.

Para a dimensão referente à hipótese diagnósti-
ca clínica e a concordância entre a mesma e o diagnós-
tico final (histopatológico), em 195 lesões (60%) houve 
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Figura 1: Comparação de diagnósticos clínicos com diagnósticos histopatológicos.

Hipóteses diagnósticas              Diagnósticos definitivos
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concordância entre a hipótese elaborada e o diagnóstico 
final. Porém, em 40% das lesões não ocorreu concordân-
cia entre o diagnóstico clínico e o microscópico, o que 
sugere que lesões de patogênese diferenciada podem 

exibir apresentações clínicas semelhantes (Figura 1).
O espécime histopatológico de maior ocorrência 

foi a hiperplasia fibrosa (17,85%) o que foi semelhan-
te a estudos anteriores5, 12. Na sequência, verificou-se a 

Tabela 3: Frequência das lesões bucais encontradas quanto ao gênero

Lesão bucal Masculino        Feminino Número de casos

Hiperplasia fibrosa

Leucoplasia

Nevo

Mucocele

Cisto periapical

Granuloma periapical

Granuloma piogênico

Líquen plano

Carcinoma 

Queilite actínica

Candidose

23                          35

16                          16

3                            19  

6                            13

6                            12

8                             6

3                            11

2                            10

9                             2

6                             3

5                             1

58 (17,85%)

32 (9,85%)

22 (6,77%)

19 (5,85%)

18 (5,54%)

14 (4,30%)

14 (4,30%)

12 (3,69%)

11 (3,38%)

9 (2,77%)

6 (1,85%)

leucoplasia, representando o grupo de lesões cancerizá-
veis de maior prevalência (9,85%), seguida por queilite 
actínica (2,77%). A neoplasia mais diagnosticada dentro 
da amostra foi o carcinoma de células escamosas com 
3,38% (Tabela 3).

O nevo, embora não seja uma lesão muito 
comum na cavidade bucal, foi uma entidade bastan-
te representativa neste estudo com 6,77% dos casos. 
Em seguida, foram encontradas as seguintes lesões de 
maior prevalência: mucocele (5,85%), cisto periapi-
cal (5,54%), líquen plano (3,69%) que apresentaram 
frequências semelhantes no estudo de Bertoja15 et al 

(2007) (Tabela 3).
Ao agrupar as entidades encontradas quanto 

a sua etiopatogenia, observou-se um predomínio dos 
processos proliferativos não neoplásicos seguidos por 
lesões cancerizáveis, periapicopatias, lesões pigmenta-
das de mucosa bucal, lesões neoplásicas, lesões derma-
tológicas, císticas e infecções fúngicas (Tabela 4). Tais 
achados reafirmam a predominância de lesões bucais 
reacionais, o que expressa uma resposta de proliferação 
tecidual aos diferentes estímulos crônicos a que a muco-
sa bucal é exposta5, 6, 12.

34



Prevalência de lesões bucais diagnosticadas pelo laboratório de patologia bucal

da Faculdade de Odontologia da Funorte no período de 2005 a 2008

SANTOS, P. S.; BONAN, P. R. F.; FREITAS, D. A.; MOURA, A. S.; MOREIRA, G.

Tabela 4: Categorização das entidades patológicas quanto à etiopatogenia

Categorias Número de casos

Processos proliferativos não neoplásicos

Outras lesões 

Lesões cancerizáveis

Periapicopatias

Lesões pigmentadas

Neoplasias

Lesões dermatológicas

Cistos

Lesões fúngicas

Material inadequado para exame

87 (26,77%)

76 (23,38%)

42 (12,92%)

35 (10,77%)

28 (8,62%)

27 (8,31%)

13 (4,00%)

10 (3,08%)

6 (1,85%)

1 (0,30%)

Total 325 (100%)

CONCLUSÃO

O presente trabalho ilustra a necessidade de co-
nhecimento das entidades patológicas mais frequente-
mente encontradas, pelo cirurgião dentista, no exercício 
diário de promoção de saúde bucal. Além de estimular 
o estabelecimento do diagnóstico precoce das moléstias 
bucais, este trabalho determinou as lesões mais comuns 
no serviço de patologia bucal das Faculdades Unidas 
do Norte de Minas – FUNORTE, bem como eviden-
ciou o perfil dos pacientes que procuram atendimento 
nas instituições de ensino e estabelecimentos públicos 
de atenção à saúde.
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