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RESUMO

Introducdo: A queilite actinica é uma lesao inflamatéria com potencial de transformacdo maligna e
desenvolvimento associado a exposicao solar excessiva. Objetivo: Avaliar a prevaléncia de queilite actinica
em um grupo de agricultores, bem como a percepcao e conhecimento desse grupo sobre a lesdao. Métodos:
0 estudo observacional de levantamento epidemioldgico envolveu uma populacao de agricultores de uma
regiao do sertao brasileiro. A amostra foi obtida por acessibilidade a essa populacao, e alcancou-se o total
de 219 agricultores. Além do exame fisico intraoral, utilizou-se um questionario estruturado para coleta
dos dados. Resultados: A queilite actinica foi diagnosticada em 30,6% dos agricultores examinados. A lesao
foi encontrada com maior frequéncia no sexo masculino (86,6%), com mais de 60 anos (64,2%) e
leucodermas (58,2%). A maioria dos individuos com queilite actinica se expunham a radiacdo solar por mais
de 30 anos (65,7%), por mais de 6h por dia (73,1%) e nao se protegiam adequadamente (94%). Sexo, idade,
escolaridade, habito de beber e tempo de exposicao solar tiveram uma correlacdo estatisticamente
significante com a presenca da queilite actinica (p<0,05). Verificou-se que 76,1% dos participantes nao
notavam sinais e 61,2% nao percebiam sintomas da lesdo. O conhecimento sobre queilite actinica foi baixo
para 97% dos individuos com lesdo. Conclusées: Os resultados demonstraram alta prevaléncia de queilite
actinica, além de uma baixa percepcao e conhecimento sobre esta lesdao, o que indica a necessidade de

realizacao de acdes de educacao em saude.
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RESUMEN

Introduccién: La queilitis actinica es una lesion
inflamatoria con potencial de transformacion
maligna y desarrollo asociado con la exposicion
excesiva al sol.

Objetivo: Evaluar la prevalencia de queilitis
actinica en un grupo de agricultores brasilefios y la
percepcion y conocimiento que estos tienen sobre
la lesion.

Métodos: Estudio observacional epidemioldgico.
Incluyo una poblacion de agricultores de una region
rural brasilena. La muestra, constituida por 219
agricultores, se obtuvo por accesibilidad a esta
poblacion. Ademas del examen fisico intraoral, se
utilizé un cuestionario estructurado para recopilar
los datos.

Resultados: Se diagnostico queilitis actinica en el
30,6 % de los agricultores examinados. La lesion se
encontré con mayor frecuencia en hombres (86,6
%), mayores de 60 afos (64,2 %) y leucodermos
(58,2 %). La mayoria de las personas con queilitis
actinica estuvieron expuestas a la radiacion solar
durante mas de 30 afos (65,7 %), mas de seis horas
al dia (73,1 %) que no se protegieron
adecuadamente (94 %). El género, la edad, el nivel
de educacion, los habitos de bebida y el tiempo de
exposicion al sol tuvieron una correlacion
estadisticamente significativa con la presencia de
queilitis actinica (p < 0,05). Se encontro que el
76,1 % de los participantes no noto signos y el 61,2
% no percibio sintomas de la lesion. El
conocimiento sobre la queilitis actinica fue bajo
para el 97 % de las personas con lesiones.
Conclusion: Los resultados mostraron una alta
prevalencia de queilitis actinica, ademas de una
baja percepcion y conocimiento al respecto de
esta lesion, lo que indica la necesidad de acciones

de educacidn para la salud.

Palabras clave: queilitis;
agricultores; lesion bucal.
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ABSTRACT

Introduction: Actinic cheilitis is an
inflammatory, potentially malignant lesion

associated with excessive sun exposure.
Objective: To evaluate the prevalence of actinic
cheilitis in a group of farmers, as well as the
perception and knowledge of that group about
this lesion.
Methods:
study

The observational epidemiological

included Brazilian semi-arid region

farmers. The sample was obtained for
accessibility to this population and a total of 219
farmers was reached. A structured questionnaire
was used to collect the data in addition to the
intraoral physical examination.

Results: Actinic cheilitis was diagnosed in 30.6%
of the examined farmers. The lesion was found
more frequently in males (86.6%), older than 60
years (64.2%), and leukoderma (58.2%). Most
individuals with actinic cheilitis were exposed to
solar radiation for more than 30 years (65.7%),
for more than 6 hours a day (73.1%), and did not
adequately protect themselves (94%). Sex, age,
education level, drinking habits, and time of sun
exposure had a statistically significant
correlation with the presence of actinic cheilitis
(p <0.05). It was found that 76.1% of the
participants did not notice signs and 61.2% did
not perceive symptoms of this injury. Knowledge
about actinic cheilitis was low for 97% of
individuals with the lesion.

Conclusions: The results showed a high
prevalence of actinic cheilitis, in addition to low
perception and knowledge about it, which

indicates the need for health education actions.

Keywords: Cheilitis, Epidemiology, Farmers, Oral
Pathology.
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INTRODUCAO

A queilite actinica é caracterizada como uma lesdao de natureza inflamatodria que afeta o
vermelhao do labio inferior e classificada como potencialmente maligna, podendo
transforma-se em carcinoma espinocelular." Possui evolucdo lenta associada a fatores
como a exposicao solar e o tabagismo. Esta condicao frequentemente acomete
individuos que se expdem a luz do sol excessivamente, como agricultores. A queilite
actinica é mais frequente em individuos do sexo masculino, da quarta a oitava década
de vida e de pele clara.??

Clinicamente, a queilite actinica € caracterizada como aguda e cronica. A aguda tem
como sinais clinicos o eritema labial, o edema e formacao de bolhas que se rompem e
formam crostas, regredindo quando o agente etioldgico é interrompido. Ja a cronica,
comum em individuos cronicamente expostos a radiacdo ultravioleta, é clinicamente
caracterizada por atrofia da parte vermelha do labio inferior com a perda de
elasticidade; exibe placas esbranquicadas que variam em espessura, possuem superficie
aspera e escamosa e podem apresentar sobreposicao irregular de areas eritematosas,
além de Ulceras e fissuras. Um aspecto relevante é a perda da delimitacao entre a
semimucosa labial e a pele.*>

Histologicamente, esta lesdao pode apresentar alteracdes epiteliais como atrofia e
diminuicdo da producao de queratina sendo comum a ocorréncia de displasia, que pode
variar de leve a severa. E encontrado infiltrado inflamatério no tecido conjuntivo, além
de elastose solar, que é caracterizada pela degeneracao das fibras colagenas que passam
a exibir basofilia e aspecto amorfo.®

A bidpsia € indicada de acordo com os aspectos clinicos da lesao e com a finalidade de
monitorar o paciente.®® O tratamento é norteado pelo diagndstico histoldgico que
fornecera o grau de severidade da lesao. O prognostico é variavel e depende de fatores
como: grau de displasia, mudancas de habitos, do autocuidado por parte do paciente e
da proservacao por parte do cirurgidao dentista.® Os profissionais de Odontologia, bem
como outros profissionais de salde, tém o dever de monitorar e tratar as lesoes de
queilite com o intuito de evitar a sua evolucao. "%

Os canceres de cavidade oral sao considerados um importante problema de saude
publica."® Grande parte dessas neoplasias decorrem de lesdes potencialmente malignas

de longa duracao que evoluem pela falta de conhecimento sobre o assunto e fatores
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etiologicos associados. A queilite actinica esta entre as lesdes orais cancerizaveis mais
comumente encontradas e sua prevaléncia na América do Sul é de 2,08%.""'2" Sendo
assim, o diagnostico destas lesdes e intervencao precoces sao essenciais. A literatura é
unanime em afirmar que a exposicao constante ao sol pode causar danos irrecuperaveis
nos horarios de maior incidéncia dos raios solares e sem a devida protecao."41>16:17,18)

Diante do exposto, é justificavel a realizacao de estudos de prevaléncia que comprovem
os fatores de risco associados ao desenvolvimento da queilite actinica. Além disso, é
necessario avaliar o conhecimento e a percepcao dos individuos expostos aos fatores de
risco sobre esta lesao. Sendo assim, o objetivo deste trabalho foi avaliar a prevaléncia
da queilite actinica em agricultores do sertao pernambucano, analisar a percepcao e o
conhecimento destes sobre esta lesao, e identificar os fatores de risco associados ao seu

desenvolvimento.

METODOS

O estudo classifica-se como uma pesquisa quantitativa, descritiva, observacional de
levantamento epidemioldgico. O presente estudo foi realizado nas areas rural e urbana
de um municipio do sertdao brasileiro, tendo como populacao alvo os trabalhadores
rurais, que foram recrutados com o auxilio de representantes da Associacdo Municipal
dos Agricultores.

A pesquisa obteve uma amostra nao probabilistica por conveniéncia. Um total de 219
agricultores comp0s a amostra da pesquisa. Foram incluidos na pesquisa individuos de
ambos os sexos; com idade superior a 18 anos, alfabetizados ou nao; agricultores que
trabalham expostos ao sol; que no momento da pesquisa estivessem presentes na
reunido da Associacao de Agricultores ou nas feiras livres do municipio; e que aceitassem
participar de todas as etapas da pesquisa. No total foram realizadas 12 acées em campo
e individuos foram convencidos a participar, uma vez que era explicada a importancia da
pesquisa e a relevancia do tema para aquele grupo de individuos. A amostra foi dividida
em dois grupos: com e sem queilite actinica.

Um questionario elaborado pelos proprios pesquisadores, mas ainda nao validado, foi
aplicado previamente a uma palestra educativa sobre o tema e avaliou a percepcao e o
conhecimento dos participantes sobre a lesao. Para testar a eficiéncia da aplicabilidade

do questionario, foi realizado um estudo piloto. Os participantes nao alfabetizados eram
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auxiliados pelo pesquisador. A palestra era de facil entendimento e abordou assuntos
referentes a definicdo, causas, prevencdo, caracteristicas epidemiologicas, clinicas e
complicacoes da queilite actinica.

Apos o preenchimento do questionario e palestra educativa, os participantes foram
submetidos ao exame nos espacos onde ocorreram as acoes. Nas associacoes de
agricultores, havia uma sala destinada ao exame, que era realizado com o auxilio de luz
indireta; ja nas feiras livres, montou-se uma estrutura em tenda para esta finalidade,
sendo neste caso utilizada a luz direta. Cada acdo tinha em média a presenca de 8
examinadores, que previamente passavam por uma calibracao. Os exames foram feitos
de forma sistematica em boca e orofaringe, no entanto foram consideradas para a
presente pesquisa, apenas alteracdes no vermelhdao do labio com diagndstico clinico de
queilite actinica. Quaisquer outras lesdes da mucosa bucal detectadas foram conduzidas
de acordo com a hipotese diagnostica.

Em relacdo as alteracoes no vermelhdao do labio, os critérios diagnosticos foram
definidos seguindo a classificacdo proposta por Silva et al® (2006): auséncia de
manifestacao; queilite actinica discreta (presenca de descamacao e edema leves);
queilite actinica moderada (presenca de eritema, fissuracao, areas vermelhas/brancas
leves, junto com edema e descamacao mais acentuados); queilite actinica intensa (além
das caracteristicas da leve e moderada, presenca de erosao, crosta, areas
vermelhas/brancas mais acentuadas, leucoplasia e atrofia). As informacdes do exame
foram registradas juntamente a outros dados importantes como questdes
socioeconomicas e habitos de risco.

Depois de concluido o exame, os individuos que possuiam diagnostico clinico de queilite
foram orientados de acordo como grau de severidade da lesao e, quando necessario,
submetidos a bidpsia.

Os dados obtidos foram armazenados em planilhas do Microsoft excel e posteriormente
transferidos para o software estatistico Sigmastat conjugado ao sigmaplot (versao 11.0),
onde foram aplicados testes especificos. Inicialmente, foi realizada uma analise de
frequéncia das variaveis mais significativas para o estudo. Posteriormente, foi aplicado
um teste de regressao linear multipla com o objetivo de verificar a contribuicao das
variaveis independentes de forma conjunta (sexo, cor da pele, idade, nivel de
escolaridade, habito de fumar, habito de beber, exposicao solar em anos, exposicao

solar em horas por dia, protecao solar e antecedentes familiares) sob a variavel
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dependente (presenca ou auséncia da queilite actinica). Simultaneamente, as variaveis
independentes foram confrontadas individualmente com a variavel dependente, a fim de
verificar a presenca de possiveis correlacoes estatisticas significantes. Os dados foram
normalizados utilizando-se o teste de normalidade de Kolmogorov-Smirnov com correcao
de Lillefors. Para todos os testes utilizados foi considerado um nivel de significancia de
5%.

Uma analise de frequéncia foi realizada para a percepcao e para o conhecimento. A
percepcao foi mensurada por meio de trés perguntas que avaliaram os sinais e sintomas.
Para os sinais, foi questionado se o entrevistado percebia alguma alteracao no labio; se
sim como denominava essa alteracao. Para os sintomas, os participantes foram
questionados se sentiam: secura, dor, queimacao, ou mais de uma resposta. Para analise
do conhecimento sobre a queilite actinica, foram feitos quatro questionamentos, os
individuos que obtiveram de 0 a 2 acertos foram considerados com um conhecimento
baixo, e os que tiveram mais de 2 acertos com um conhecimento alto.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade de
Pernambuco (NUumero do Parecer: 2.265.018). Toda a investigacao respeitou as

declaracoes éticas para estudos com seres humanos (Declaracao de Helsinki).

RESULTADOS

Um total de 219 agricultores compds a amostra da pesquisa, 63 (28,8%) eram do sexo
feminino e 156 (71,2%) do sexo masculino. A idade média dos pacientes avaliados no
estudo foi de 59 anos, variando de 24 a 86 anos. A queilite actinica foi detectada em 67
individuos (30,6% da amostra total), 62 (91,1%) apresentaram a forma leve da lesdao e 5
(8,9%) a moderada. Nao foi encontrado nenhum caso de queilite actinica severa.

A variavel dependente “possuir ou nao a lesao” foi correlacionada com as variaveis
independentes. Somente a analise das variaveis de forma isolada foi considerada para o
presente estudo. Na tabela 1 pode-se observar que o sexo, idade, escolaridade, habito
de beber e tempo de exposicao solar tiveram uma correlacao estatisticamente
significante.

Na analise da percepcao dos sinais e sintomas, verificou-se que dos 67 agricultores
diagnosticados com queilite, 51 (76,1%) nao percebiam nenhum sinal da doenca, 13

(19,4%) percebiam descamacdo e 3 (4,5%) relataram Ulceras recorrentes. Quanto aos
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sintomas, 41 (61,2%) nao referiram nenhum incoémodo, 11 (16,1%) sentiam secura, 1
(1,5%) relatou dor, 8 (11,9%) sentiam queimacao, e 7 (10,4%) marcaram mais de uma
resposta.

A analise do conhecimento sobre a lesao demonstrou resultados semelhantes para ambos
os grupos (p>0,05). Para o grupo com queilite, 17 (25,4%) nao tiveram nenhum acerto,
34 (50,7%) tiveram 1 acerto, 14 (20,9%) 2 acertos e 2 (3%) tiveram 3 acertos; e quando
atribuido score, 65 (97%) tinham baixo conhecimento sobre o assunto, e apenas 2 (3%)
alto conhecimento. Resultado semelhante foi encontrado para o grupo sem queilite: 147

(96,7%) tinham um baixo conhecimento e 5 (3,3) um alto conhecimento.

Tabela 1 - Correlacao estatistica entre as variaveis e presenca ou nao de queilite

actinica. Fonte: Elaboracao prépria, 2019

Queilite Quelite
actinica actinica
Variavel Valor
ariave SIM NAO de p
N % N %
Feminino 9 13,4 54 35.5
Sexo p< 0,01
Masculino 58 86,6 98 64,5
Leucoderma 39 58,2 48 31,6
Cor da pele Feoderma 21 31,3 68 44,7 p > 0,05
Melanoderma 7 10,4 36 23,7
Até 20 anos 0 ; - -
ldade 21 a 40 anos 3 45 15 9,9 p < 0,05
41 a 60 anos 21 31,3 81 53,3
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Acima de 60
43 10,4 56 36,8

anos
Auséncia de
5 7.5 4 2,6
resposta ’
Analfabeto 19 28,4 39 25,7
Escolaridade Nivel . 0 o p < 0,05
fundamental 28,2 ’
6,0
Nivel médio 4 ’ 17 1,2
Sim 34 50,7 75 49,3
Habito de fumar p > 0,05
Nao 33 49,7 77 50,7
Sim 42 62,7 75 49,3
Habito de beber p < 0,05
Nao 25 37,3 77 50,7
até 10 anos 5 7,5 12 7,9
Tempo de exposicao 11 a 20 anos 9 13,4 20 13,2
p < 0,05
solar (em anos) 21 a 30 anos 9 [13,4 [28 184
mais de 30 anos | 44 65,7 92 60,5
até 3h 6 9 9 5,9
Tempo de exposicao | de 3 a 6h 12 | 17,9 44 28,9
p < 0,05
solar (por dia)
. 73,1
acima de 6h 49 99 65,1
Protecao usa 4 6 22 14,5 p=0,05
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nao usa 63 94 130 85,5
Sim 17 [254 |40 [263
Antecedentes familiares p > 0,05
Nao 50 746 |12 737
DISCUSSAO

A presente pesquisa encontrou uma alta prevaléncia de queilite actinica no grupo de
agricultores estudado. Na amostra avaliada, a maior parte dos trabalhadores rurais
apresentou queilite actinica leve, corroborando os estudos de Barreto” e Cintra et al."
que encontraram resultados semelhantes. A prevaléncia da queilite actinica varia entre
11-60% na literatura, dependendo do grupo estudado.®”

O perfil epidemioldgico dos individuos com queilite actinica € unanime, e se assemelha
aquele encontrado em portadores de carcinoma de células escamosas de labio.?? Estas
condicdes possuem como agravante a situacao socioeconomica. Devido ao baixo nivel de
conhecimento sobre o assunto e a dificuldade para frequentar o consultorio

2,4,5,14,16,17,19,20) |50

odontoldgico, estas alteracdes sao diagnosticadas tardiamente.
mostra a importancia da realizacao de pesquisas direcionadas a grupos de risco, que tém
como finalidade conscientiza-los quanto a lesdo, suas causas, consequéncias e
prevencao.

Dos agricultores diagnosticados com a lesao, a maioria era do sexo masculino e
leucodermas. Estes achados corroboram os estudos de Cremonesl et al.," Dantas et
al.®" e Sarmento et al.® que tiveram mais de 70% de individuos do sexo masculino com
queilite actinica e concordam com o estudo de Gheno et al.,®® que encontraram uma
maior quantidade de brancos com queilite actinica. Mais da metade dos participantes
diagnosticados tinham acima de 60 anos, confirmando os resultados de Cremonesl et
al.") onde uma maior prevaléncia foi encontrada na faixa etaria de 61 a 70 anos. Quanto
ao nivel de escolaridade, grande parte tinha apenas ensino fundamental, o que coincide
com a pesquisa de Gheno et al.,® que demonstrou uma significativa associacao entre a
queilite actinica e o baixo nivel de alfabetizacao.

A presenca da queilite actinica teve uma correlacao estatisticamente significativa com

as variaveis sexo, idade e escolaridade. A maior frequéncia da lesao em individuos do
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sexo masculino é explicada pelo predominio dos homens em atividades laborais expostas
ao sol, como a agricultura. Além disso, os homens tém uma menor preocupacao com o0s
cuidados referentes a protecao solar, quando comparados as mulheres. Em relacao a
idade, os pacientes com mais de 60 anos, sao mais acometidos. Uma justificativa é a
cronicidade da queilite actinica cujo desenvolvimento necessita de anos de exposicao
solar. Ja o baixo nivel de escolaridade € um achado frequente entre os individuos que
praticam atividades rurais, como a agricultura, em que a exposicdo solar que é o
principal fator etioldgico da queilite actinica esta presente.

No presente estudo, a cor da pele nao esteve relacionada a uma maior frequéncia da
queilite actinica (ndao houve diferenca estatistica significante). Possivelmente, isso
ocorreu devido a grande quantidade de individuos feodermas em ambos os grupos, que
se justifica pelo fato da pesquisa ter sido realizada no sertao nordestino, onde grande
parte da populacdo é parda e também pela exposicao continua ao sol dos agricultores
entrevistados, fazendo com que alguns leucodermas fossem considerados feodermas.
Aproximadamente metade dos pacientes identificados com queilite actinica ja foram ou
ainda sao fumantes. Mesmo encontrando uma frequéncia alta de fumantes e ex-
fumantes, este evento nao pareceu colaborar para o desenvolvimento da queilite
actinica na amostra estudada (nao houve diferenca estatistica significante). Os
resultados do presente estudo corroboram os achados de Cintra et al."® no qual 58,7%
dos diagnosticados com queilite nao fumavam. Independentemente dos resultados
demonstrados, € importante ressaltar a acdo sinérgica que esse habito tem sob uma area
da mucosa ja agredida pela radiacao solar.

Situacao semelhante ao habito tabagista, foi encontrada em relacdao ao habito etilista,
onde a maioria dos pacientes diagnosticados com lesao tinha ou ainda tem o habito de
beber. O estudo mostrou uma correlacao estatisticamente significante entre a presenca
da lesdao e este habito. Este resultado contrasta os achados de Barreto”) que nao
mostrou nenhuma associacdo da presenca da lesao com o consumo de alcool. No
entanto, uma possivel explicacao seria que o habito de beber esta atrelado ao habito de
fumar. E a acao sinérgica do alcool, fumo e radiacao pode aumentar a frequéncia da
queilite actinica.

Quanto ao tempo de exposicao solar em anos, a pesquisa mostrou que a maioria dos
participantes se expunha ha mais de 30 anos e tinha mais de 6 horas diarias de

exposicao. Foi observada uma correlacao estatisticamente significante entre exposicao
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solar e queilite actinica concordando com o estudo de Miranda et al."” que também
observou uma correlacao positiva entre o tempo de exposicao solar e a severidade da
lesdo ao estudar um grupo de individuos cortadores de cana. Isso condiz com o fato da
queilite actinica ser uma lesdo cronica que possui evolucao lenta a exposicao solar.”
Quase a totalidade dos pacientes com queilite actinica nao se protegiam do sol ou nao
sabiam a protecao correta, o que € bastante preocupante e pode sugerir uma evolucao
da queilite leve para graus mais severos da lesdo. Possiveis explicacoes para este
resultado sdo: baixo nivel de escolaridade, o baixo conhecimento dos entrevistados
sobre a forma correta de prevencao e a dificuldade em adquirir o produto para protecao
contra a radiacao. Na correlacdo entre estas variaveis, houve uma tendéncia (p = 0,05)
dos individuos que se protegem terem uma menor probabilidade de desenvolver queilite
actinica, o que reitera a necessidade da protecao.

Na analise da percepcdo, a maioria dos participantes nao percebia nenhum sinal da
doenca; e quanto aos sintomas, grande parte dos diagnosticados nao referiram nenhum
incomodo. Isso pode ser explicado pelo perfil da amostra ser predominantemente
masculina e pela desatencao dos homens com a saude, que pode ser influenciada pela
ideologia de identidade masculina ligada ao papel de provedor, implicando
negativamente no cuidado a prépria satde.®)

Na analise do conhecimento, pode-se observar que ambos os grupos tiveram um baixo
conhecimento sobre o assunto. Este achado pode ser reflexo do nivel de escolaridade
dos individuos que participaram da pesquisa e pode ter refletido na nao utilizacao de
protecao e na baixa percepc¢ao dos sinais e sintomas.

O estudo apresentou, como principal limitacdo, uma baixa adesao da populacao
estudada. Ainda assim, os resultados demonstraram uma alta prevaléncia da queilite
actinica entre os agricultores da regiao estudada. Sendo esta lesao mais frequente no
sexo masculino, em leucodermas, com idade acima de 60 anos, que se expunham ao sol
por mais de 6 horas por dia ha mais de 30 anos. Os fatores de risco encontrados foram
habito de beber e exposicao solar, tanto por quantidade de anos e horas por dia. Os
individuos diagnosticados com queilite actinica nao percebiam os seus sinais e sintomas
e apresentaram um baixo conhecimento sobre a lesao. Isto indica que acdes continuadas
de educacdao em saude devem ser realizadas com foco neste grupo de risco, a fim de

prevenir a queilite actinica e sua evolucao para o cancer de labio.
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