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INTRODUGAO

A lingua geografica é uma disfuncao que

RESUMO

A glossite migratéria benigna ou lingua geografica consiste numa
patologia que acomete a lingua, caracterizada por lesGes que variam
na forma, tamanho e cor. As lesdes podem retornar no mesmo local
ou em areas diferentes conferindo seu aspecto migratério. O objetivo
do presente trabalho foi relatar um caso clinico de lingua geogréfica,
tendo como agente etioldgico o estresse, assim como mostrar a
necessidade do diagndstico precoce e de orientagdo do paciente sobre
essa patologia benigna. Concluiu-se que a patologia requer uma
maior atengdo do paciente em relagao ao seu estilo de vida, onde se
sabe que muitos comportamentos estdo intimamente ligados ao
emocional e que é dever do profissional alertar o paciente de seus
cuidados e tranquiliza-lo diante a doenga.
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ABSTRACT

The benign migratory glossitis or geographic tongue is a disease that
affects the tongue, characterized by variable lesions in shape, size
and color. The lesions can reappear in the same spot or in different
areas, giving it a migrating aspect. The aim of the present study was
to report one clinical case of geographic tongue, caused by stress and
to show the importance of the early diagnosis and comfort of the
patient for a benign condition. It was concluded that in this kind of
disease more attention is required from the patient regarding his
lifestyle, where it known that many behaviors are closely linked to
the emotional side and it is the obligation of the professional to alert
the patient concerning cares and reassure him before the disease.
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amarelada ligeiramente saliente ou plana e
bem definida>®. As lesdes tendem a mudar
de localizagao, forma e tamanho dentro de

compromete particularmente o dorso da
lingua, caracterizada pela perda das papilas
filiformes e sdo rodeadas por bordas
esbranquicadas na superficie da lingua® %3,
As lesOes variam na aparéncia e no tempo
podendo ser de poucas horas a varias
semanas’>. Podem apresentar um periodo
de remissdo das lesdes no mesmo local ou
em areas diferentes e por tempo variavel®>.

Sua etiologia é baseada através de
fatores psicoldgicos (estresse)?, condicdes
alérgicas, distarbios hormonais, diabetes
juvenil, fatores genéticos, deficiéncias
nutricionais, fissuras na lingua e fatores
hereditarios!. As lesdes aparecem com
placas eritematosas irregulares que
representam a perda da papila filiforme.
Normalmente apresentam-se circunscritas,
circulares, com bordas delimitadas, ou pelo
menos em parte, por uma linha branco-

minutos ou horas. Qualquer localizagdao no
dorso ou nas bordas laterais da lingua pode
ser afetada’.

Embora a maioria dos pacientes serem
assintomaticos, eles comumente
desenvolvem grave ansiedade e o medo de
cancer’. A doenca é caracterizada por
periodo de irritacdo e remissdo, durante o
qual as lesdes se curam sem
desenvolvimento residual de cicatrizes! >,
Quando as lesbes voltam, elas tendem a
aparecer em novas localizagdes, produzindo
assim o efeito migratério®. No periodo das
exacerbacgoes, as lesbes podem ser seguidas
de desconfortos orais, queimagdes>’:8,
sensacao de corpo estranho, ou dor no
ouvido®.

Seu diagnostico é feito através de
exames clinicos e histéricos®, coerente com
lesGes cronicas, migratdrias e macroscopicas
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no epitélio da lingua que alteram de
tamanho, cor e posicdo. Testes de rotina
laboratoriais, incluindo contagem completa
do sangue, taxa de sedimentacdo. Bidpsia e
examinagdo histoldgica das lesGes podem
auxiliar no alivio dos pacientes em relagdo
ao carater benigno da patologia®.

Nos exames histoldgicos podem revelar
uma inflamagdo cronica e aguda infiltrada
na submucosa, com edema epitelial e com
micro abscessos de neutrdfilos’. As areas
brancas elevadas das lesGes contém
neutrofilos subepitelial infiltrados e micro
abscessos, invasdo de leucdcitos na camada
epitelial, edema interepitelial, ruptura das
juncdes das células, depdsito de glicogénio
nas células epiteliais e esfoliacdo de células
necrdticas na camada superficial'. As areas
eritematosas tém infiltragdes mononucleares
em posigdao sub e inter epiteliais, dois tipos
de células basais, filamento e formagdo de
feixe de filamentos na camada espinhosa,
auséncia de estrato granuloso e
queratinizado ou paraqueratinizado
incompletos na camada superficial®.

RELATO DE CASO

Paciente do sexo feminino, 28 anos,
compareceu ao consultério odontoldgico
queixando-se de placas avermelhadas no
dorso da lingua (Figura 1). Durante a
anamnese, a paciente nao relatou
problemas de sadde nem uso de
medicamentos. A mesma mencionou que as
placas, quando persistem por dias ou
semanas (Figura 2), desaparecem de um
local da lingua e reaparecem em outro
(Figura 3). A paciente relatou ainda que
essas lesOes estdo associadas a periodos de
estresse, que sdo assintomaticas e que
desaparecem espontaneamente.

Figura 1. Lingua geografica da paciente em
alto nivel de stress. Jodo Pessoa-PB/Brasil.
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Figura 2. Lingua geografica da paciente em
moderado nivel de stress. Jodo Pessoa-
PB/Brasil

Figura 3. Aspecto da lingua da paciente em
nivel moderado de stress. Observar
mudanca de localizacdao de algumas lesdes,
0 que confere seu aspecto migratério. Jodo
Pessoa-PB/Brasil

Questionada sobre lesGes cutaneas, a
paciente negou qualquer ocorréncia. Quanto
a seus antecedentes familiares, também ndo
houve nada digno de nota.

No exame clinico intra-oral, verificou-
se condicdo periodontal normal e boa
higiene bucal. Na lingua, constataram-se
lesGes caracterizadas por erosodes
avermelhadas circulares ou elipticas, com
consequente desaparecimento das papilas
filiformes e manutencdo das fungiformes,
com bordas bem definidas e esbranquicadas
e um pouco saliente localizadas
principalmente no dorso e nas bordas
laterais da lingua.



Por seu aspecto clinico e historico,
aventou-se a hipotese diagnostica de lingua
geografica ou glossite migratdria benigna.

Foi explicado a paciente que ndo havia
necessidade de uso de medicamentos para
remocao das placas, pois as mesmas
desapareceriam passado o periodo de
estresse. Fez-se a orientacao de higiene
bucal com relagdo a técnicas de escovagao,
ao uso do fio dental e higienizacao da
lingua. Recomendou-se evitar comidas
muito quentes, apimentadas ou acidas.

DISCUSSAO
O conhecimento da morfologia da lingua
€ necessario para se detectar anomalias

como a lingua geografica®. A glossite
migratoria benigna ou lingua geografica
apresenta uma condicdo inflamatdria

cronica! e aguda por ter variagdo no tempo
de suas lesBes®. Recebe outras
denominacdes como erupgdo errante da
lingua; glossite areata exfoliativa; eritema
migrans ° e acomete aproximadamente 2%
da populagdo mundiall.0 Na Paraiba-Brasil,
a frequéncia foi de 3,7%!'!, em Madri-
Espanha foi de 2,13%%! no entanto, para
Crespo et al.'* a prevaléncia pode variar de
0,60 a 9,8%

As lesdes desaparecem de 8 a 10 dias®
ou pode durar até meses® .Por ser uma
doenca recorrente! surge novamente apds
periodo saudavel de aproximadamente 15
dias. E de facil diagndstico e raramente
precisa de confirmagdo histoldgica®.

Assim como no caso clinico descrito no
presente artigo, o estresse esta relacionado
com o aparecimento das lesdes®.

O estresse, seja ele de natureza fisica,
psicolégica ou social, € composto de um
conjunto de reacbes fisioldégicas que se
exageradas em intensidade ou duragao
podem levar a um desequilibrio no
organismo. Pode afetar o organismo de
diversas formas e seus sintomas podem
variar de pessoa para pessoa. O estresse,
como outros distlrbios de comportamento,
pode alterar as defesas do hospedeiro,
aumentando a vulnerabilidade as doencas
associadas a mecanismos imunolégico'*. O
estresse emocional €& responsavel por
desencadear o aparecimento das lesdes,
estando presente em 69,6% dos pacientes.
Em relacdo a_lingua geografica, o estresse é
fator responsavel pela etiopatologia desta
doenca em 64% dos casos®.

O estresse emocional, na maioria das
vezes, é dificil de avaliar, levando em conta
de que pode se originar de conflitos no
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inconsciente, e o0s pacientes ndo tém
consciéncia dos fatores envolvidos. Uma
avaliacdo especifica e detalhada do estresse
emocional seria interessante, langando-se
mdo de testes especificos de avaliagdo
psicolégica.

No caso clinico apresentado, a lingua
geografica aparece isoladamente, porém
como descrito na literatura, a lesao pode se
manifestar associada a outras doencgas,
como por exemplo, a psoriase,’® lingua
fissurada®®.

No tratamento de pacientes
sintomaticos, alguns autores afirmam que é
indicado o uso de corticéide topico, cremes
bucais com anestésico para um melhor
resultado®®. No entanto, segundo Marcucci*
e Fonseca® o tratamento é empirico e
segundo Assimakopoulos et al.',0os métodos
do tratamento sdo desaprovados, havendo
a necessidade de controle do estresse. S6
em alguns casos, é que se pode fazer uso de
medidas locais. A maioria dos autores
asseguram que evitar comidas quentes e
apimentadas nas areas sensiveis a lesdo
diminui a sensacdao de queimacgao, ardéncia
ou sensibilidade do paciente conferindo um
melhor estilo de vida no tratamento.:34%7:8

Sabe-se que existe a preocupagao dos
pacientes em relacdo a natureza benigna da
doenca desencadeando uma
cancerofobia'®.Porém, ndo ha motivos para
preocupacdo sendo tranquilizar o paciente >
pois pelos exames morfolégicos e
funcionais, pode-se verificar essa
anormalidade na estrutura da lingua, o que
permite assim o correto diagndstico e
tratamento adequado®.

CONCLUSAO

Diante do caso clinico relatado, pode-se
concluir que a lingua geografica:
e E uma doenga benigna, cronica,
recorrente, associada frequentemente a
periodos de stress;
e Desaparece de um local da lingua e
reaparece em outro até que desaparece
espontaneamente;
¢ Normalmente nao
tratamento.

necessita de
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