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RESUMO

Introducédo: O carcinoma de células escamosas oral (CCEQ) é a neoplasia maligna mais co-
mum da cavidade oral, acometendo, tradicionalmente, individuos idosos com historico de taba-
gismo e etilismo cronicos. No entanto, nas Ultimas décadas, tem-se observado um aumento na
incidéncia desse tipo de cancer em adultos jovens, muitas vezes ndo expostos aos fatores de
risco cléssicos desta doenca. Além disso, vem sendo observado que nestes pacientes mais jo-
vens 0 CCEO apresenta comportamento clinico mais agressivo, com piores prognosticos em
relacdo a individuos mais velhos. Objetivos: Investigar, por meio de revisdo narrativa as publi-
cacOes recentes, os padrdes epidemiologicos, possiveis fatores de risco ndo convencionais e
caracteristicas progndésticas do CCEO em adultos jovens (18-45 anos), com énfase em pacientes
ndo fumantes e nao etilistas (NFNE), visando fundamentar a crescente incidéncia de CCEO
nessa faixa etaria. Metodologia: Trata-se de uma busca realizada a partir da base de dados do
PubMed, BVS e LILACS. Foram utilizados artigos publicados nos ultimos 5 anos, no idioma
inglés, com acesso publico na integra. Para a pesquisa, foram utilizados os seguintes termos e
descritores com o operador booleano “AND”: “Oral Squamous Cell Carcinoma” AND “Young”
AND “Prognosis”. Resultados: O HPV (papilomavirus-humano) ndo foi incluido como varia-
vel de analise. Os estudos revisados apontam que a etiologia do CCEO em jovens é considerada
incerta, nos 5 estudos analisados a doenca afeta predominantemente o sitio lingual e ha o au-
mento da incidéncia dessa neoplasia no sexo feminino. Os estudos fazem distin¢ao entre terco
posterior de lingua e os dois tercos anteriores. Sdo observadas maiores taxas de recidivas e
menor sobrevida especifica da doenca em comparacdo a pacientes acima dos 45 anos. Nenhum
estudo avaliou cigarro eletronico. Conclusao: Propde-se a padronizacao de defini¢Ges de idade
dos pacientes de faixa etaria adulta, quantidade e duracdo de exposicao para tabagistas e etilis-
tas. Recomenda-se politicas publicas de rastreamento precoce com énfase em sitio lingual e
atencdo ao aumento da incidéncia no sexo feminino. Protocolos cirdrgicos individualizados e
estratégias terapéuticas precoces que considerem a pior sobrevida especifica da doenca em adul-

tos jovens.

Palavras-chave: Carcinoma de células escamosas oral. Epidemiologia. Neoplasias bucais.

Fatores de risco. Prognostico.



ABSTRACT

Introduction: Oral squamous cell carcinoma (OSCC) is the most common malignant neoplasm
of the oral cavity, traditionally affecting elderly individuals with a long history of chronic to-
bacco and alcohol use. However, over the past decades, an increase in the incidence of this type
of cancer has been observed in young adults, many of whom have not been exposed to these
classical risk factors. Moreover, it has been noted that in these younger patients OSCC often
exhibits a more aggressive clinical behavior, resulting in worse prognoses compared to older
individuals. Objectives: To investigate via a narrative review of recent publications the epide-
miological patterns, potential non-traditional risk factors, and prognostic characteristics of
OSCC in young adults (18-45 years), with an emphasis on non-smokers and non-drinkers
(NSND), aiming to support the understanding of the rising incidence. Methodology: A litera-
ture search was conducted in the PubMed, BVS, and LILACS databases. We included full-text,
publicly accessible articles published in English over the last five years. The search strategy
combined the terms and descriptors “Oral Squamous Cell Carcinoma” AND “Young” AND
“Prognosis” using the Boolean operator “AND.” Results: HPV (human papillomavirus) was
not included as a variable in the analysis. The five studies analyzed indicate that the etiology of
OSCC in young adults remains uncertain. In these studies, the tongue was the predominant site
of occurrence, and an increased incidence among female patients was noted. Distinctions were
made between the posterior one-third and the anterior two-thirds of the tongue. Higher recur-
rence rates and lower disease-specific survival were observed in patients under 45 compared to
those over 45. No study evaluated electronic cigarette use. Conclusion: We propose standardi-
zing definitions for “young adult” age ranges, as well as for the amount and duration of tobacco
and alcohol exposure. We recommend public health policies promoting early screening—par-
ticularly of the tongue—and heightened awareness of rising incidence among women. Indivi-
dualized surgical protocols and early therapeutic strategies should also be developed to address

the worse disease-specific survival observed in young adults.

Keywords: Oral squamous cell carcinoma; Epidemiology; Oral neoplasms; Risk factors;

Prognosis.
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1 INTRODUCAO

A incidéncia global de canceres de labio e cavidade oral foi estimada em 377.713 novos
casos e 177.757 mortes atribuidas a doenca em 2020 (Bray et al., 2024). A quantidade estimada
de casos novos de neoplasias malignas da cavidade oral no Brasil, para cada ano do triénio de
2023 a 2025, é de 15.100, correspondendo ao risco estimado de 6,99 por 100 mil habitantes,
sendo mais comum no sexo masculino do que no sexo feminino, 10.900 e 4.200,
respectivamente (INCA, 2024). Estudos mostram que, apesar dos avangos da terapia
oncolégica, o Carcinoma de células escamosas oral (CCEO) continua com alta taxa de
morbidade e mortalidade, com uma taxa de sobrevida global de 5 anos oscilando em torno de
50% (Bugshan et al., 2020; Gangane et al., 2024).

Nas Ultimas décadas, estudos demonstram que a incidéncia do CCEO em adultos jovens
-aqui definidos como individuos de 18 a 45 anos, faixa etaria amplamente adotada pela epide-
miologia oncoldgica- aumentou significativamente, mesmo entre individuos sem historico de
tabagismo ou etilismo (Zhang et al., 2021). Esse crescimento é particularmente notado em mu-
Iheres jovens e pacientes ndo fumantes e ndo etilistas (NFNE), sugerindo a influéncia de fatores
etioldgicos distintos dos tradicionalmente reconhecidos (Tran et al., 2023; Yang et al., 2021).
Os casos de CCEO devem crescer cerca de 40 % até 2040, com maior impacto entre adultos
jovens (Tan et al., 2023).

A literatura cientifica aponta que, na faixa etaria citada, a apresentacao clinica do CCEO
pode diferir daquela observada em pacientes mais velhos. No grupo de pacientes mais jovens,
a lingua segue como o sitio anatdmico mais acometido pela doenca, entretanto, muitas vezes na
auséncia dos fatores comportamentais, como tabagismo e etilismo, tradicionalmente implicados
na carcinogénese oral (Tran et al., 2023; Yosefof et al., 2024). Além disso, embora jovens em
geral apresentem melhor condig&o sistémica, algumas evidéncias sugerem que o curso clinico
do CCEO nessa faixa etéaria pode ser mais agressivo do que se imaginava. Em especial, indivi-
duos com menos de 30 anos demonstram taxas inferiores de sobrevida especifica da doenca
(SED), quando comparados a grupos com idades mais avancadas (Mneimneh et al., 2021).
Desta forma, € levantada a hipétese de que outros elementos, ainda ndo totalmente esclarecidos,
possam estar envolvidos ndo s6 nos mecanismos de iniciacdo e promocdo desta neoplasia neste

grupo populacional especifico, mas, sobretudo, na sua progressao (Curioso et al., 2024).



10

Assim, compreender as particularidades da epidemiologia, etiologia, aspectos clinico
patoldgicos e prognostico do CCEO em adultos jovens tornou-se um imperativo cientifico. A
identificacdo de padrdes distintos pode favorecer o desenvolvimento de estratégias especificas
de rastreamento, diagndstico e intervencao voltadas a esse novo perfil de pacientes, cuja inci-
déncia continua em crescimento, mesmo entre aqueles sem exposicao significativa ao tabaco
ou ao alcool (Mneimneh et al., 2021; Tran et al., 2023).

Portanto, diante do exposto, este trabalho tem como objetivo investigar, por meio de
uma revisdo narrativa das publicacdes recentes, as possiveis alteracdes epidemiologicas e as
caracteristicas prognosticas do carcinoma de células escamosas oral (CCEO) em adultos jovens
(18-45 anos), com especial énfase em pacientes ndo fumantes e néo etilistas. Busca-se compre-
ender, de forma critica, os fatores que possam estar contribuindo para o aumento progressivo
da incidéncia dessa neoplasia nessa faixa etaria, mesmo na auséncia dos fatores de risco classi-
cos, além de identificar implicacdes clinicas, padrdes epidemiolégicos, fatores de risco ndo

convencionais e aspectos prognosticos da doenca.
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2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo de literatura de natureza narrativa, realizada por meio de buscas
em bases de dados eletrdnicas. As buscas foram realizadas no periodo de abril a maio de 2025.
As bases utilizadas foram: PubMed, LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude) e BVS (Biblioteca Virtual em Saude). O objetivo central desta revisdo foi
investigar a literatura disponivel sobre o aumento da incidéncia do CCEO em adultos jovens,
definidos como individuos de 18 a 45 anos.

Essa faixa etaria foi escolhida para abarcar os limites usados nos estudos selecionados
(£40 vs. <45 anos), além de estar em acordo com as defini¢des de grupos etarios jovens (de
18 até 45 anos) em suas estimativas de incidéncias globais, reforcando a importancia desse
intervalo (Lenoci et al., 2024).

A estratégia de busca empregou 0s seguintes termos e descritores, combinados com o
operador booleano AND: "Oral Squamous Cell Carcinoma™ AND "Young" AND "Prognosis”.
A busca inicial resultou em 734 artigos, sendo 257 localizados no PubMed, 33 no LILACS e
444 no BVS. Apos a aplicacdo dos filtros de data de publicacéo (Gltimos cinco anos) e disponi-
bilidade de texto completo, idioma em inglés, duplicatas excluidas sem uso de software externo,
167 artigos foram selecionados para a etapa de triagem.

Incluiram-se aqueles que abordavam a incidéncia, os aspectos epidemioldgicos ou 0s
fatores associados ao surgimento do CCEO em adultos jovens. Excluiram-se os estudos focados
exclusivamente em aspectos moleculares, genéticos ou terapéuticos, sem discussao epidemio-
I6gica ou prognostica da populacdo alvo, bem como aqueles cujo texto completo ndo estivesse
disponivel.

A opcéo por excluir essa categoria de estudos decorreu do escopo estritamente epidemi-
oldgico e clinico desta revisdo; revisdes futuras devem integrar dados moleculares para elucidar
mecanismos etiopatogénicos emergentes e o0 advento de terapias-alvo de forma mais direcio-
nada.

Os termos “Nao Fumantes” e “Nao Etilistas” variaram nos estudos: alguns definiram
‘nunca fumou/bebeu’, outros admitiram consumo esporadico (< 5 cigarros ou < 3 drinques/se-
mana) e diferiram no periodo de abstinéncia exigido. Para padronizagdo, adotou-se neste traba-

Iho a definicdo de nenhum consumo nos ultimos 12 meses para adequar os estudos analisados.



12

A andlise dos artigos selecionados foi conduzida de forma critica e interpretativa, com
0 objetivo de identificar as principais evidéncias sobre as tendéncias epidemioldgicas do CCEO
em adultos jovens, 0s possiveis fatores associados ao aumento de sua incidéncia e o progndstico
da doenca nessa populacdo em comparacdo a outras faixas etarias. Os dados foram sintetizados
de maneira narrativa, evidenciando padrdes recorrentes, divergéncias e lacunas no conheci-
mento cientifico.

A selecdo dos estudos (conforme Figura 1, abaixo, mesma pagina) foi realizada por um
revisor em duas etapas: primeiro a leitura dos titulos e resumos, e depois a analise completa dos
textos dos artigos selecionados.

IDENTIFICAGAO

Registros identificados: 734
PubMed = 257
LILACS = 33
BVS =444

!

TRIAGEM

Aplicacao de filtros:
Ultimos 5 anos; texto completo;
idioma Inglés.

|

167 artigos elegiveis apos
devida aplicagao dos filtros.

|

5 artigos selecionados que
compreendem devidamente os
critérios do escopo dessa revisao.

Figura 1: Processo de identificagdo esquematizado em fluxograma
Fonte: Autor (2025).
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3 RESULTADQOS

Ap0s a triagem e a leitura integral dos artigos, cinco estudos atenderam aos critérios de
inclusdo e compuseram o corpo da andlise final. Os principais achados de cada estudo foram
sistematizados em um quadro sintese (conforme Quadro 1, abaixo, mesma pagina), permitindo
a comparacdo entre os delineamentos metodoldgicos, as faixas etéarias investigadas, os resulta-
dos obtidos e os principais resultados apresentados.

De forma geral, observou-se um padrdo de aumento da incidéncia do CCEO em adultos
jovens, particularmente em individuos sem os fatores de risco classicos, como tabagismo e eti-
lismo. Contudo, a etiologia da doenca no perfil de paciente dessa revisao permanece indefinida,
sendo destacada a necessidade de investigacdes futuras que explorem potenciais fatores ambi-
entais, ocupacionais ou infecciosos como possiveis determinantes do CCEO em adultos jovens.
A lingua foi, de maneira recorrente, o sitio anatbmico mais acometido. Diversos estudos indi-
caram um prognostico menos favoravel para essa populacdo em comparagdo com pacientes de
faixas etarias mais avancadas, entretanto mais variaveis clinicas nestes casos devem ser anali-
sadas como por exemplo; estadiamento do tumor; disponibilidade de recursos terapéuticos; res-
posta ao tratamento proposto; influéncia do HPV (Papilomavirus Humano).

Quadro 1 — Caracteristicas dos estudos incluidos na revisao

5 ) Autores e Desenho de - -
Titulo do Artigo Etiologia Principais Resultados
Ano Estudo
Clinicopathologic Mneimneh Estudo de N&o identificaram | Pacientes com idade
Characteristics  of | etal., 2021 coorte com | fatores etiolégicos | <30 anos apresentaram
Young Patients with 150 pacientes | especificos como | menor SED em com-
Oral Squamous Cell <40 anos. 0 HPV, além da | paragdo aos de 31 a 40

Carcinoma.

auséncia dos
classicos
(tabaco/alcool);
sugerem que a ne-
oplasia em adultos
jovens  envolva
mecanismos ainda

nao esclarecidos.

anos. A idade <30 anos
e 0 grau histoldgico
foram identificados
como fatores
prognadsticos inde-
pendentes associados a
pior SED (Sobrevida
especifica da Doenca).
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A Meta-analysis of | Mohideen Meta-analise | Concluem que hd | Observou-se maior
Oral Squamous Cell | et al.,2021 de 24 estudos | lacunasnoentendi- | taxa de recidiva tu-
Carcinoma in comparando | mento da etiologia | moral em  adultos
Young Adults with a jovens e em néo fumantes | jovens, com
Comparison to the idosos com | Jovens, sobrevida global sem-
Older Group Pa- CCEO. recomendando es- | glhante  entre  os
tients (2014-2019). tudos focados em | grypos. Adultos jovens

EXPOSIGOES amt_n- apresentaram  menor

entais ou biologi- | o haica0 a0 tabaco

cas - emergentes. | o relacdo aos pa-

Além de que 0 es- | o ies mais idosos

tudo ndo inclui '

anélise de HPV;

nenhum dos tra-

balhos  primérios

analisados apresen-

tou dados con-

sistentes para  as-

socid-lo a idade

jovem.
Oral cavity cancer | Tran et Reviséo Reviséo es- | A etiologia do CCEO
in young, non-smok- | al.,2023 narrativa. pecifica em pa- | em pacientes jovens,
ing, and non-drink- cientes NFNE, | NFNE permanece in-
ing patients: a con- destacando  que | determinada. A lingua
temporary review. “ctiologia  per- | foi o sitio tumoral mais

manece indeter- | prevalente. Os autores

minada” e sug-|sugerem a padro-

erindo investi- | nizagdo do conceito de

gacdo de micro- | NFNE em adultos

traumatismos mu- | jovens.

C0S0s € agentes in-

fecciosos além de

fatores comporta-

mentais. Embora

0 HPV seja crucial

na orofaringe,

“ndo ha evidén-

cias de que o HPV

desempenhe papel

significativo  no

CCEO de lingua

em NFNE”
Comparative analy- | Curioso et | Estudoretro- | Ndo mencionam | O prognoéstico de pa-
sis of clinicopatho- | al., 2024 spectivo real- | HPV; o estudo | cientes <40 anos foi in-

logical characteris-
tics in young and el-
derly patients with
oral squamous cell
carcinoma: a retro-

spective study in
Northeastern Bra-
zil.

izado no Hos-
pital Dr. Luiz
Anténio (Na-
tal-RN), com
dados de
2000-2015.
Incluidos pa-
cientes <40 e

foca em aspectos
histopatoldgicos e
clinicos sem
avaliar status vi-
ral. Reforcam a
hipétese de fatores
regionais ou ocu-
pacionais  ainda

ferior ao pior em
relagdo dos dos pa-
cientes >60 anos. Ape-
sar da limitacdo de da-
dos, evidencia-se a ne-
cessidade de estraté-
gias terapéuticas es-
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>60anos com | indevidamente in- | pecificas para o pu-
CCEO. vestigados. blico jovem com

CCEO.
Prognostic  Signifi- | Yosefof et Estudo de Né&o avaliam | A lingua foi o sitio tu-
cance of Regional | al., 2024 coorte retro- | HPV;  concluem | moral mais prevalente
Disease in Young spectivo que, embora | nos grupos <40 anos e

Patients with Oral
Cancer: A Compar-
ative Study.

(2000-2020),

com pacientes
<40,41-69e
>70 anos, to-

dos tratados
cirurgicamente
e acompanha-

dos por >2
anos.

jovens apresentem
maiores taxas de
tabagismo em al-
guns  subgrupos,
esse ndo se mostra
determinante  da
doenga; a etiolo-
gia permanece
desconhecida.

41-69 anos (92% e
81%, respectiva-
mente), comparado ao
grupo >70 anos (63%).
Apesar das maiores
taxas de tabagismo nos
grupos mais  jovens,
esse fator ndo foi con-
siderado determinante,
permanecendo
desconhecida a etiolo-
gia do CCEO nessa
faixa etéria.

Fonte: Autor (2025)
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4 DISCUSSAO

4.1 Perfil epidemioldgico e demogréfico

Os cinco estudos convergem para evidenciar que 0 CCEO em adultos jovens apresenta
reducdo dos fatores de risco classicos e mudanca no perfil demografico. Yosefof et al. (2024)
em coorte multicéntrica a razdo homem:mulher foi de 1,3:1 em < 40 anos. Enquanto que Tran
et al. (2023) destacam proporcao quase equilibrada entre os sexos no grupo NFNE, sugerindo
diminuicdo do predominio masculino cléssico, ainda que sem superar significativamente a pre-
valéncia em homens. Mneimneh et al. (2021) confirmam que 63% dos pacientes < 40 anos
eram ndo fumantes, indicando independéncia do tabagismo. Mohideen et al. (2021), em meta-
nalise, registram ocorréncia similar em ambos 0s sexos, mas ressaltam ligeira elevacdo na pro-
porcao de mulheres jovens afetadas (P>0,05), além de 48% de exposi¢do ao tabaco no grupo
jovem afetado versus 59% no grupo idoso (P<0,05). Isso reforca a hipdtese de que o tabaco ndo
€ mais o Unico — ou principal — fator etiol6gico do CCEO entre adultos jovens. Curioso et al.
(2024) observaram que, entre os pacientes diagnosticados com CCEO de idade inferior a 40
anos, 18% eram fumantes, ja no grupo com mais de 60 anos, 49% dos pacientes eram fumantes
(P=0.0034), esse consideravel valor estatistico sugere que, apesar da menor exposicao ao tabaco
entre 0s jovens, ainda assim ha grande incidéncia de cancer nesses pacientes. Esses achados

corroboram com a hipétese de mudanca de perfil epidemioldgico em adultos jovens.

4.2 Fatores de risco ndo cléssicos

Diante da auséncia de tabagismo e etilismo, os autores exploram hipoteses alternativas.
Tran et al. (2023) sugerem papel potencial do HPV e de microtraumatismos mucosos crénicos,
embora ressaltem falta de estudos conclusivos. Mohideen et al. (2021) relatam que a infegéo
do HPV foi considerada um fator de risco significante para essa neoplasia em jovens NFNE,
porém em outros estudos ndo identificaram esta infec¢cdo como um fator de risco relacionado a
idade. Além de que nenhum dos autores citaram o uso do cigarro eletrdnico no publico jovem,
isso pode ser traduzido de forma que na literatura e nos estudos retrospectivos pode néo ter

havido distingéo entre esse dispositivo para fumantes em comparacdo ao cigarro tradicional.
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4.3 Sitio anatdmico predominante

A lingua oral (os dois tercos anteriores) se destaca como local preferencial de acometi-
mento em adultos jovens, bem como nos pacientes com idades mais avancadas. Tran et al.
(2023) relatam que a lingua é o sitio mais comum em jovens NFNE afetados pelo CCEO, po-
rém, a exata definicdo anatdmica dos sitios pode variar entre as instituicbes onde os estudos
foram realizados, levando a possiveis variacdes na distribuicdo de localizacdes anatbmicas de
lesGes declaradas pelos estudos. Mneimneh et al. (2021) documentam uma taxa de 87 % dos
casos localizados na lingua de pacientes com idade até 40 anos, seguidos por gengiva (6 %) e
mucosa jugal (5 %). Mohideen et al. (2021) quantificam uma taxa de 72 % de lesdes de lingua
em jovens versus 64 % em idosos (P > 0,05), e Curioso et al. (2024) corroboram sem detalhar
percentuais. Yosefof et al. (2024) confirmam 92 % de acometimento lingual em < 40 anos, con-
tra 81 % em 41-69 anos e 63 % em > 70 anos. Sendo assim, o predominio das lesGes em lingua
justifica o exame sistematico dos dois tergos anteriores da lingua, bem como de todos os demais
sitios da mucosa oral, durante o exame fisico intraoral, em pacientes com idades inferiores a 45

anos, sobretudo sem historico de tabagismo.

4.4 Grau histoldgico e estagio tumoral

Mneimneh et al. (2021) concluem que o grau histopatolégico do tumor é um fator prog-
nostico independente para pior SED. Pacientes com neoplasias pouco diferenciadas apresentam
SED significativamente inferior. Quanto ao estadio tumoral, os autores relatam que o tamanho
do tumor e o comprometimento linfonodal associaram-se a pior SED na andlise univariada.
Mas, ndo mantiveram significancia na analise multivariada Mneimneh et al. (2021). Mohideen
et al. (2021) encontram proporgdo semelhante de tumores moderadamente diferenciados em
jovens e idosos e distribuigdo de estagio I11-1VV comparével (54 % vs. 52 %; P>0,05), 0 que

indica padréo histologico similar, mas pior impacto clinico em jovens.

4.5 Prognostico e sobrevida

Embora a sobrevida global seja semelhante entre jovens e idosos em alguns estudos, a
SED e as taxas de recidiva diferem expressivamente. Mneimneh et al. (2021) identificaram que
a idade < 30 anos representa um fator prognostico independente para piores sobrevidas globais
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e SED, enquanto que o grau histoldgico foi um fator progndstico independente para SED. Mohi-
deen et al. (2021) encontraram recidiva em 42 % dos jovens versus 32 % dos idosos (P < 0,05),
porém sem diferenca estatistica na sobrevida global. Yosefof et al. (2024) demonstram que a
metastase cervical em jovens eleva em 23 vezes o0 risco de obito e impacta negativamente a
SED (P = 0,04). Curioso et al. (2024) observam que a invasao perineural emergiu como um
indicador prognostico independente e critico. Pacientes com invaséo perineural tiveram sobre-
vida 5,37 vezes menor do que pacientes sem essa caracteristica observada durante a analise
histopatoldgica, ressaltando esta invasdo como potencial rota metastatica e destacando seu sig-
nificativo valor progndstico. Assim, esses resultados evidenciam pior controle local e regional

em adultos jovens.

4.6 Taxas de recidiva e agressividade da doenca

A taxa de recidiva em jovens (42 %) versus idosos (32 %) (Mohideen et al., 2021) e nos
casos de recidiva regional, a taxa de sobrevivéncia de 27% para pacientes jovens (n=25) e 61%
para idosos (n=62) (p=0,0136) (Curioso et al., 2024), atestam comportamento bioldgico mais
agressivo em adultos jovens, justificando protocolos de seguimento mais intensificados e maior

necessidade de intervencdes adjuvantes.
4.7 Impacto da doenca regional no prognostico

Na analise univariada descrita por Yosefof et al. (2024), a presenca de metastase regio-
nal mostrou-se como fator progndstico independente para morte por qualquer causa, morte pela
doenca e recorréncia da doenga em adultos jovens. No grupo < 40 anos a mortalidade aumentou
significativamente (Odds Ratio — OR = 5; razdo de chances), (P=0.043) versus grupo 41-69
anos (Odds Ratio — OR = 2.1; razdo de chances), (P=0.088) versus grupos >70 anos (Odds ratio
— OR = 0.9; razéo de chances), (P=0.75) .descritas por Yosefof et al. (2024) indicam necessi-
dade de avaliacdo precoce do status cervical e considerar dissec¢édo profilatica em casos de alto

risco, para melhorar o controle regional. Os demais estudos n&o avaliaram metastase cervical.

4.8 Limitagdes metodologicas
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Os estudos analisados apresentam importantes limitagdes metodoldgicas, principal-
mente relacionadas a heterogeneidade dos critérios adotados. Uma das principais inconsistén-
cias esta na definicdo da faixa etaria para “adultos jovens”, que varia entre 30 e 45 anos, como
destacado por Mohideen et al. (2021), Yosefof et al. (2024) e Tran et al. (2023). Essa falta de
consenso compromete a comparacao direta entre os achados e prejudica a uniformidade dos
grupos avaliados.

Além disso, ha divergéncias na definicdo de tabagismo e etilismo. Tran et al. (2023) e
Yosefof et al. (2024) apontam que a classificacdo de individuos como NFNE nem sempre con-
sidera exposicdes passadas ou leves, e os dados muitas vezes sdo autorreferidos, o que pode
gerar viés.

Outro fator limitante comum aos estudos é o delineamento retrospectivo, como indicado
por Curioso et al. (2024), que reconhecem a heterogeneidade dos prontuarios analisados. Mohi-
deenetal. (2021) e Tran et al. (2023) também mencionam que os estudos apresentam tamanhos
amostrais variados e baixo poder estatistico, além de ndo controlarem fatores de confusdo como
infeccdo por HPV, mutacgdes genéticas e exposi¢cbes ambientais.

Portanto, a auséncia de padronizacgéo nos critérios de inclusdo, a definicao variavel dos
fatores de risco e a limitacdo dos desenhos metodoldgicos devem ser considerados na interpre-

tacdo dos resultados e em futuras pesquisas sobre 0 CCEO em adultos jovens.
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5 CONCLUSAO

A heterogeneidade metodoldgica observada nos cinco estudos reforca a necessidade de
padronizar definicGes de idade dos pacientes de faixa etaria adulta, quantidade e duracdo de
exposicdo tanto para tabagismo quanto etilismo. Propde-se a realizacdo de estudos prospectivos
multicéntricos com amostras robustas e controle rigoroso de fatores de confusao, incluindo ava-

liagdo de marcadores virais para 0 HPV, exposi¢es ambientais e perfil gendmico.

Recomenda-se politicas publicas de rastreamento precoce em todas as faixas etérias,
principalmente no sitio anatémico lingual devido a maior prevaléncia da doenca nos cinco es-
tudos analisados, na qual houve grande significancia estatistica quando comparado aos outros
sitios da cavidade oral. Diante do aumento da incidéncia do CCEO em adultos jovens do sexo
feminino, torna-se necessario um maior rigor diagnostico direcionado a essas pacientes. A im-
portancia de protocolos cirurgicos individualizados devido a alta taxa de recidiva, metéstase
regional e invasdo perineural na faixa etaria jovem e estratégias terapéuticas precoces que con-
siderem a menor SED em adultos jovens no estadiamento Il e IV quando comparados a paci-

entes > 45 anos.

Portanto, é necessario investigar as possiveis vias etiopatogénicas desconhecidas do
CCEO em adultos jovens, tendo em vista a crescente incidéncia da doenca em pacientes prin-

cipalmente no grupo NFNE.
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