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CONCLUSÕES

DISCUSSÃO

OBJETIVO

Analisar qualitativamente as alterações vasculares no carcinoma das células escamosas da mucosa oral em adultos. 

Esta revisão deverá responder à questão: “Que alterações vasculares ocorrem no Carcinoma das Células Escamosas na mucosa oral de um adulto?”

INTRODUÇÃO

O Carcinoma das Células Escamosas (CCE) é um dos tipos mais comuns de cancro na cavidade oral devido à sua agressividade, potencial de 
invasão local e metástase. O diagnóstico precoce e tratamento adequado são essenciais para garantir a melhoria dos resultados clínicos.
Compreender a vascularização do carcinoma das células escamosas é essencial para entender o seu crescimento, disseminação e possíveis 
opções terapêuticas.

METODOLOGIA

A pesquisa foi realizada nas bases de dados Pubmed, Cochrane, Scopus e Embase, 

selecionando estudos sobre angiogénese, microambiente e crescimento do CCE em 

adultos. Excluíram-se estudos em animais e revisões que não focavam claramente 

o tema. Dos 1400 registos iniciais, 27 artigos foram escolhidos para análise 

detalhada, sem restrições de data ou idioma.

RESULTADOS

A síntese dos 27 artigos foi realizada com base na análise imuno-histoquímica, 

biomarcadores, angiogénese, microambiente e crescimento tumoral.

Análise Imuno-histoquímica

É frequentemente usada para detetar proteínas específicas, como p53, VEGF e 

CD34, que são indicadores de agressividade tumoral e angiogénese.

Angiogénese Tumoral

A maior parte dos estudos mostra que a expressão de VEGF promove a 

angiogénese tumoral, levando a resultados mais negativos no CCE. Além disso, 

a angiogénese está associada ao aumento da agressividade e propagação do 

tumor.

Biomarcadores

Microambiente Tumoral

Angiogénese e Progressão Tumoral

A angiogénese, essencial para o crescimento do tumor, está 

relacionada com pior prognóstico e maior potencial de 

metástase, especialmente em tumores com alta densidade 

microvascular. 

Mecanismos Angiogénicos e Não Angiogénicos

Os tumores utilizam tanto a formação de novos vasos 

sanguíneos quanto mecanismos não angiogénicos para crescer e 

disseminar-se, indicando estratégias complexas de 

sobrevivência e expansão. 

Influência do Microambiente Tumoral

O microambiente, incluindo células inflamatórias como 

macrófagos e mastócitos, desempenha um papel crucial na 

angiogénese e no comportamento do carcinoma, influenciando 

tanto a agressividade quanto as características do tumor. 

Impacto Demográfico e Ambiental

Estudos mostram que fatores demográficos e ambientais, 

como a idade e a exposição ao sol, podem influenciar a 

angiogénese e a progressão do carcinoma, sem uma relação 

direta com a idade dos pacientes.

Potenciais Estratégias Terapêuticas

Ajustar o recrutamento e a função das células imunes no 

microambiente tumoral pode proporcionar novas abordagens 

terapêuticas para combater o crescimento do tumor e a 

angiogénese, baseando-se na dinâmica vascular e imunológica 

dos tumores. 

Alterações vasculares são mais prevalentes em tumores 

avançados da mucosa oral e indicam maior agressividade. 

A angiogénese é fundamental para a progressão do tumor, mas 

a densidade de vasos não basta para prever o seu 

comportamento; a expressão de  biomarcadores e fatores 

ambientais também afetam o prognóstico. 

    Entender estas dinâmicas é essencial para desenvolver 

tratamentos mais eficazes. 
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Crescimento Tumoral

Os estudos ressaltam a importância do microambiente tumoral no suporte ao

crescimento tumoral, principalmente através da modulação da angiogénese e da

presença de células inflamatórias, como macrófagos.

A correlação entre o aumento de marcadores de angiogénese e o crescimento tumoral

é destacada, sugerindo que a angiogénese é um fator crucial no avanço do CCE oral. A

densidade e a presença de novos vasos sanguíneos estão associadas a um prognóstico

mais grave.

Diversos marcadores biológicos foram identificados como significativos para o estudo

da patologia do CCE, incluindo FVII, CD105, CD68 e outros que estão associados tanto

ao desenvolvimento quanto à progressão do tumor.
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