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RESUMO: Os tumores de glandulas salivares constituem uma pequena
porcentagem de tumores que atingem a regido topografica da cabega e pescoco,
perfazendo uma média entre 3 a 10% dos tumores que atingem essa regido na
populacdo adulta, e em torno de 0,6% dentre as neoplasias do corpo, sendo mais
comum neste grupo do que na populagao pediatrica. A presente revisdo enfoca as
producdes cientificas de natureza qualitativa e tem como objetivo ampliar o
conhecimento sobre o assunto por parte dos estudantes e profissionais médicos,
sobre o diagndstico e conduta terapéutica frente ao adenoma pleomoérfico de
gléandula salivar. O trabalho torna-se relevante para aumentar o conhecimento do
meio cientifico entre estudantes e profissionais sobre o assunto. Pretende-se com a
pesquisa ressaltar a importancia de levar aos profissionais da area da saude
informacdes que permeiam o seu conhecimento, uma vez que o entendimento sobre
o tema permite tracar medidas de deteccdo precoce, evitando, assim, muitas
complicagdes. O objetivo geral desse trabalho foi de realizar uma revisdo de
literatura acerca do adenoma pleomorfico de glandula salivar. Com o objetivo de se
chegar a um agrupamento dos dados e uma sintese do conhecimento sobre o tema
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dessa pesquisa, a revisao integrativa da literatura foi escolhida como método usado
para se obterem os dados, de modo a responder a seguinte questdo norteadora:
Analisar o adenoma pleomorfico de glandula salivar. Outro dado que podemos
concluir é a presenga da patologia no sexo feminino em comparagdo com 0 sexo
masculino. O tratamento de escolha deve ser o cirurgico, sendo imprescindivel a
bidpsia incisional ou excisional para a definicdo do diagndstico. A excisao cirurgica é
considerada o tratamento que apresenta os melhores resultados, e quanto mais
cedo for diagnosticado e tratado, maiores chances de cura, e menores riscos de
recidiva da patologia, sem falar nos menores custos e sequelas a que o paciente
esta submetido por ser portador.

PALAVRAS CHAVE: Adenoma Pleomorfico; Glandula Salivar; Tumor.

ABSTRACT: Salivary gland tumors constitute a small percentage of tumors that
reach the topographic region of the head and neck, averaging between 3 and 10% of
the tumors that reach this region in the adult population, and around 0.6% among
body neoplasms, being more common in this group than in the pediatric population.
The present review focuses on scientific productions of qualitative nature and aims to
broaden the knowledge about the subject by students and medical professionals
about the diagnosis and therapeutic management of the pleomorphic adenoma of the
salivary gland. The work becomes relevant to increase the knowledge of the scientific
environment among students and professionals on the subject. The research intends
to highlight the importance of bringing information to health professionals that
permeate their knowledge, since acquiring knowledge on the subject allows early
detection, thus avoiding many complications. The general objective of this work was
to perform a literature review on the pleomorphic adenoma of the salivary gland. In
order to group data and synthetize the knowledge about the theme, the integrative
literature review was chosen to obtain the data, in order to answer the following
guiding question: To analyze the pleomorphic adenoma of the salivary gland.
Another conclusion is the greater presence of the pathology in women compared to
men. The treatment of choice should be surgery, being essential the incisional or
excisional biopsy to define diagnosis. Surgical excision is considered the treatment
with the best results, and the sooner the diagnosis and treatment, the greater the
chance of cure, and the less risk of recurrence of the disease, not to mention the
lower costs and sequels to which the patient is submitted for being a carrier.

KEYWORDS: Pleomorphic Adenoma; Salivary gland; Tumor.
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Adenoma Pleomorfico de Glandula Salivar: Uma Reviséo Integrativa
Sobre os Principais Achados Literarios

INTRODUGAO

Os tumores de glandulas salivares constituem uma pequena porcentagem de
tumores que atingem a regido topografica da cabega e pescoco, perfazendo uma
média entre 3 a 10% dos tumores que atingem essa regido na populacao adulta, e
em torno de 0,6% dentre as neoplasias do corpo, sendo mais comum neste grupo do
que na populagao pediatrica. Apresentam uma incidéncia norte-americana anual de
um caso por 100.000 individuos. Os tumores benignos possuem uma incidéncia
maior na terceira década de vida e os malignos prevalecem na sexta década, sendo
a populacdo feminina mais atingida (NOBREGA, et al 2010).

Anatomicamente, as lesdes tumorais atingem em maior proporgdo as
gléandulas parétidas (cerca de 70 %) seguidas das glandulas submandibulares (22
%) e, por ultimo, as glandulas salivares menores (8%); a ocorréncia de lesdes
tumorais nas glandulas sublinguais é rara (SOUZA, et al 2013).

As neoplasias benignas sdo mais prevalentes do que os tumores malignos de
glandulas salivares em aspecto geral, e a proporgao entre tumores benignos e
malignos varia conforme a glandula salivar analisada. Existe uma associagao entre o
tamanho da glandula acometida e a caracteristica do tumor: quanto maior a glandula
salivar, maior a chance de o tumor ser benigno, a excec¢do da glandula sublingual,
80% dos tumores de parotida sdo benignos, seguido de 50% dos tumores na
glandula submandibular e 30% dos tumores de glandulas salivares menores. A
glandula sublingual raramente é acometida por neoplasias, sendo a maioria dos
tumores nessa estrutura malignos. (BIGUELINI, et al 2015).

O adenoma pleomorfico é a neoplasia mais comum que atinge as glandulas
salivares. Trata-se de um tumor benigno que atinge principalmente a glandula
pardtida, com incidéncia de aproximadamente 80%, seguido da glandula
submandibular, com prevaléncia de 10%, e o restante incide nas glandulas salivares

menores, sendo rara a sua ocorréncia nas glandulas sublinguais. Segundo Neville et
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al. (2009), possui um comportamento natural bem satisfatério quando comparado
aos demais tumores que incidem nessa regiao.

Clinicamente, o adenoma pleomoérfico da glandula parétida apresenta-se
como lesdo nodular unica, de contornos bem delimitados, superficie lobulada,
consisténcia firme, movel e indolor a palpagéo. A maioria (90%) dos casos acomete
o lobo superficial da glandula, sem invasdo adjacente e, por isso, geralmente n&o
atinge o lobo profundo. Quando ocupam inicialmente o lobo profundo da pardétida,
sao observados apenas ao exame de oroscopia, manifestando-se apenas como uma
massa expansiva que provoca abaulamento na loja amigdaliana ipsilateral e a
desloca medialmente. Na glandula submandibular, o APGS se manifesta como uma
massa medial ao angulo da mandibula, muitas vezes dificil de ser diferenciada de
uma linfonodomegalia cervical. Pode haver, ainda, um abaulamento no assoalho da
boca quando ha localizacdo mais profunda do tumor, incidindo sobre essa estrutura.
Quando atinge as gléndulas salivares menores, a regido de prevaléncia é o limite
entre o palato duro e o palato mole, sendo que, nessa localizagdo, a massa tem uma
projecao lateral e crescimento em direcdo a rafe palatina, apresentando-se sem

mobilidade. (Manual do Residente de Cirurgia de Cabeca e Pescoco - 22 Ed. 2013).

A suspeigao diagndstica é feita a partir do historico clinico de cada paciente,
avaliando a evolugcdo do quadro e o modo de crescimento do tumor, sendo muito
importante, também, o exame fisico através da palpacéo, avaliando a mobilidade do
mesmo, presenga ou auséncia de dor, além do envolvimento de estruturas
adjacentes. O diagnostico s6 pode ser confirmado com o exame histopatoldgico da
pecga cirurgica; entretanto, a pungéo aspirativa por agulha fina (PAAF) é fundamental
para avaliar as caracteristicas microscopicas do tumor em determinar se a patologia
em questado é benigna ou maligna. Apesar de serem uteis na avaliagao da extensao
tumoral, os exames de imagem nao sao relevantes para o diagnostico em grande
parte dos casos, uma vez que deve ser obtido através de uma analise histologica.
(MAAHS, et al 2015).

O tratamento base para o APGS é a resseccgao cirurgica da leséo, sendo que
a modalidade escolhida depende da glandula acometida. Como a maioria dos
tumores incide no lobo superficial da glandula parétida, a modalidade terapéutica de

escolha é a parotidectomia superficial com identificacdo e preservacdo do nervo

101
Revista Interdisciplinar em Saude, Cajazeiras, 5 (1), jan./mar. 2017, ISSN: 2358-7490.



Adenoma Pleomorfico de Glandula Salivar: Uma Reviséo Integrativa
Sobre os Principais Achados Literarios

facial e margem livre adequada a fim de evitar recidiva. Quando a glandula
acometida € a submandibular, a terapia indicada € a ressecg¢ao total. A complicagao
mais comum no poés-operatério € a paresia facial, podendo ser transitéria ou evoluir
com paralisia facial periférica, dependendo da técnica cirurgica utilizada. (SOUZA, et
al 2013).

Apesar de ser um tema bem debatido dentro da especialidade de cirurgia de
cabecga e pescoco e otorrinolaringologia, ainda € pouco conhecido entre os médicos
generalistas e pouco visto durante a graduagdo médica. Diante desse panorama,
consideramos importante fomentar a discussdo sobre o tema e, para tanto,
propomos uma revisao integrativa norteada pela seguinte questdo: Qual o estado da
arte, na literatura cientifica, entre os anos de 2010 e 2017, sobre adenoma
pleomdérfico de glandula salivar, diagndstico e conduta terapéutica?

A presente revisdo enfoca as producdes cientificas de natureza qualitativa e
tem como objetivo ampliar o conhecimento sobre o assunto por parte dos estudantes
e profissionais médicos sobre o diagndstico e conduta terapéutica frente ao
adenoma pleomérfico de glandula salivar.

O trabalho torna-se relevante para aumentar o conhecimento do meio
cientifico entre estudantes e profissionais sobre o assunto. Pretende-se com a
pesquisa ressaltar a importancia de levar aos profissionais da area da saude
informagdes que permeiem o seu conhecimento, uma vez que o entendimento sobre
o tema permite desenvolver medidas de deteccao precoce, evitando, assim, muitas

complicagdes.

OBJETIVOS

O objetivo geral desse trabalho foi realizar uma revisao de literatura acerca do

adenoma pleomérfico de glandula salivar.
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METODOLOGIA

Com o objetivo de se chegar a um agrupamento dos dados e uma sintese do
conhecimento sobre o tema dessa pesquisa, a revisdo integrativa da literatura foi
escolhida como método para se obterem os dados, de modo a responder a seguinte
questao norteadora: Analisar o adenoma pleomorfico de glandula salivar.

Seis etapas necessitam ser seguidas para realizagdo de uma revisdo
integrada de literatura: delimitagdo da questao norteadora, delimitagao dos critérios
de inclusdo e exclusao, escolha das bases de dados e busca das produgdes
cientificas, analise dos dados, discussao dos dados, e, por fim, sintese da revisao.

Diante da questao norteadora, usaram-se como critérios de inclusdo somente
artigos que disponibilizassem seu texto completo, artigos com versao online gratuita,
producdes nacionais e internacionais, que estivessem publicados nos idiomas
portugués, espanhol e inglés, de 2010 a 2017. Excluiram-se as publica¢des que se
repetiam nas bases de dados e artigos que ndo serviam para responder a questao
norteadora.

As bases de dados utilizadas para pesquisa foram a Literatura Latino
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific Eletronic Library
Online (SciELO), Medical Literature Analysis and Retrieval Sistem on-line
(MEDLINE).

A andlise dos artigos deu-se por meio de criagdo de tabelas, as quais
abordaram os seguintes aspectos: Titulo da pesquisa/autores, base de dados, ano
de publicacéo/peridédico, modalidade da pesquisa, objetivo e principais resultados.
Apos a leitura dos periddicos, foi desenvolvida uma analise para guiar o tema
estudado.

Diante da pesquisa nas bases citadas, foram selecionados 15 trabalhos que
se enquadravam com a questdo norteadora e caracteristicas aqui citadas
anteriormente, que serao discutidos e explorados a seguir.
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RESULTADOS

Sobre os Principais Achados Literarios

Os resultados obtidos acerca do adenoma pleomdérfico de glandula salivar

foram expostos a seguir nos quadros. Quanto antes for realizado o diagnéstico e

tratamento, maiores as chances de cura, e menores riscos de sequelas e recidivas.

Os artigos analisados estdo expostos no QUADRO 1:

QUADRO 1:

Apresentagcao da sintese de artigos

integrativa. Titulo/Ano/Base de dados

incluidos na revisao

Revista Interdisciplinar em Saude, Cajazeiras, 5 (1), jan./mar. 2017, ISSN: 2358-7490.

] BASE
N AUTOR TITULO ANO DE
DADOS
1 | PORTO et al. Adenoma Pleomorfico de Pardtida - 2014 | SCIELO
Relato de Caso.
2 CARVALHO et Extgnso adenc.>ma pleomorfico em 2016 | SCIELO
al. regido de palato: Relato de caso.
3 | MELO et al. Adenoma pleomorfico em labio superior: 2016 BVS
Relato de caso.
4 | LIMA et al. Es:tudo retro_spectlvo de tumores de 2015 | SCIELO
gléndulas salivares.
Tratamento de adenoma pleomorfico
5 | OLIVEIRA et al. | em palato: relato de 2 casos e revisdo | 2016 | SCIELO
de literatura.
Apresentacao atipica de Técnicas em
6 ;.‘.IARVALHO et Otorrinolaringologia adenoma | 2011 BVS
) pleomorfico
4 Neoplasias de glandulas salivares
7 EIOBREGA et menores: estudo retrospectivo de 83 | 2010 | SCIELO
] casos
8 PETROIANU et In9|sao perla,u_rlcular para operacdes da 2010 BVS
al. gléndula parotida.
Puncao aspirativa nos tumores das
9 GONCALVES glandulas salivares: especificidade e | 2011 BVS
et al. .
sensibilidade
10 | GUPTE et al. Extra capsylardlssectlgn ofplef)morphlc 2014 BVS
adenoma in the parotid gland: A case
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report and review of the literature.

CARVALHO et

1 al Resseccgdo da glandula submandibular. | 2015 | SCIELO
12 BIGUELINI et Agle_-noma pIeomorﬂgo: ’caracterlstlcas 2015 | SCIELO
al. clinicas e protocolo diagnéstico.
Adenoma pleomorfico gigante no
13 BORDOY- palato. Relato de caso e revisdo da | 2016 | SCIELO
SOTO et al. ;
literatura

Adenoma Pleomorfico em glandula
14 | SOUSA et al. submandibular: relato de caso e uma | 2013 | SCIELO
revisdo dos achados atuais.
Angioleiomioma oral: relato de um caso
e revisdo dos achados atuais.

15 | SILVA et al 2017 | SCIELO

DISCUSSAO

A partir da analise dos artigos utilizados na revisdo bibliografica, faz-se
necessario discutir quais fatores associados podem interferir no adenoma
pleomorfico, e a importancia dos exames prévios para sua deteccao, assim como a
importancia do diagndstico prévio e tratamento correto.

No trabalho realizado por Porto et al. (2014), chegou-se a conclusdo que a
maioria das lesdes diagnosticadas como tumor benigno é encontrada em pacientes
entre a terceira e sexta década de vida, com maior frequéncia no género feminino. O
adenoma pleomorfico € uma patologia que surge como uma lesdo de crescimento
lento e indolor, e pode haver um intervalo prolongado entre o surgimento dos
primeiros sinais e sintomas até o diagndstico definitivo e seu tratamento. De forma
geral, a lesdo permanece, em média, por um periodo de 12 meses sem diagndstico
correto. A técnica cirurgica, segundo os autores, € utilizada como fator determinante
para a recidiva ou ndo da enfermidade. A taxa de recorréncia do tumor varia de
acordo com técnica empregada. O prognédstico é considerado excelente quando a
cirurgia é feita de maneira adequada, com um indice de cura de aproximadamente
95% e o risco de transformacéo em lesdo maligna é cerca de 5% dos casos.

Para Sousa et al. (2013), acerca do adenoma pleomoérfico, ressalta-se que

uma avaliagdo minuciosa da queixa do paciente, um exame fisico bem executado e
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0s exames complementares por imagem e microscopia s&o fundamentais para o
diagnodstico, assim possibilitando um planejamento do tratamento adequado, visto
que essa neoplasia pode apresentar caracteristicas semelhantes as presentes em
tumores malignos, com excecdo de atipias celulares. Nesse estudo, os autores
verificaram que a tratamento do adenoma pleomorfico deve ser executado com a
remogao do tumor associado a remogao da glandula, pois, embora seja um tumor
benigno, existe a possibilidade de transformagcdo maligna para carcinoma ex-
adenoma pleomorfico, em casos com historia de recidiva e longo tempo de
evolugdo. Torna-se necessario também, para eles, um diagndstico precoce do tumor
e um tratamento menos invasivo e com melhor progndstico para o paciente,
envolvendo médicos, estomatologista, cirurgido buco-maxilo-facial, patologista oral e
radiologista, ou seja, uma equipe multidisciplinar.

Para Gupteet al., (2015), em decorréncia do surgimento do Adenoma
Pleomorfico como uma lesdo de crescimento lento e indolor, pode haver um
intervalo prolongado entre o surgimento dos primeiros sinais e sintomas até o
diagndstico definitivo e seu tratamento. Esse fato geralmente ocorre quando o
paciente passa muito tempo sem procurar o servigo especializado apds surgimento
de uma lesdo nodular em alguma regi&o topografica de glandulas salivares.

Segundo Carvalho et al. (2016), as lesbes em glandulas salivares menores
possibilitam enucleagao conservadora, e lesbes encapsuladas permitem enucleacéo
com preservacao consideravel e perceptivel da mucosa, e consequente cicatrizagao
por primeira intencdo. Em lesdes extensas, podem-se utilizar placas acrilicas que
possibilitam melhor cicatrizagdo, protegem a ferida e, consequentemente, diminuem
a sintomatologia dolorosa. Nesse trabalho, os autores mostraram que o paciente
passou por enucleagao cirurgica onde a lesao encapsulada foi dissecada da mucosa
adjacente. Apos a cirurgia, fez uso de uma placa obturadora de acetato, com um ano
de acompanhamento rigoroso e n&o apresentou sinais de recidiva da enfermidade.

Em um estudo realizado por Melo et al, (2016), foi relatado que os tumores de
glandulas salivares menores sdo incomuns e que 0 mais comum é o0 adenoma
pleomdérfico. Uma excisdo cirurgica ampla é recomendada para evitar recidivas da
patologia, que podem ocorrer inclusive por meio de transformag¢des malignas. Danos

a estruturas funcionais e estéticas muitas vezes limitam uma excisdo cirurgica
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ampla. A vigilancia clinica é fundamental para diagndstico precoce de recidiva e/ou
malignizacdo. Ainda para os autores, adenomas pleomorficos apresentam-se como
uma massa firme, nodular e exofitica com presengca de mucina. Sao lesdes
benignas, porém apresentam recidivas caso a excisao cirurgica seja inadvertida.

Para Lima et al. (2015), as neoplasias que ocorrem em glandulas salivares,
sobretudo as benignas, apresentam-se como massas indolores de crescimento
lento, como observado na maioria dos casos estudados nesta série. Contudo, em
44% das fichas clinicas analisadas por eles, ndo existia nenhuma mengao sobre
sintomas, o que denota uma falta de cuidado quanto ao correto preenchimento dos
prontuarios dos pacientes. Os autores relatam ainda que a maioria das neoplasias
de glandulas salivares € benigna, das quais o adenoma pleomoérfico € o mais
frequente. Quando considerados apenas os tumores malignos, ha controvérsia entre
os resultados.

O estudo realizado por Carvalho et al. (2011) mostrou que o risco de
transformacao maligna da patologia é de 6%, atingindo principalmente pacientes do
sexo feminino, e aumenta consideravelmente se houver atraso no diagnéstico. Em
cinco anos, a taxa de malignizagdo € de aproximadamente 2%, mas aumenta para
10% num periodo de 15 anos. Quando estes tumores tornam-se malignos, tém um
comportamento agressivo, gerando uma taxa de mortalidade em cinco anos entre 30
e 50%, com abordagem cirurgica. A ressecgao insuficiente da enfermidade resulta
em recidiva, cuja taxa varia entre 2.4-7.5% e, portanto, a retirada do tumor com
margens livres, comprovada histologicamente, deve ser realizada.

Em relatos de Carvalho et al. (2015), a distribuicdo das lesdes inflamatérias e
neoplasicas nas glandulas submandibulares é diferente em comparagdo com a
glandula parétida, na qual a incidéncia de neoplasia é significativa. Relatou-se o
predominio de doenga neoplasica (66,6%) em contrapartida com outros achados,
relatando até 76% de acometimentos inflamatorios. A enfermidade mais frequente
nesse estudo era a inflamacgao crénica, em 109 de 185 pacientes, sendo a incidéncia
de envolvimento tumoral relatada em 14% dos casos, com predominio de tumores
malignos. Em nossa casuistica, contendo 117 pacientes, 39 (33,3%) foram
acometidos por doenga inflamatoéria litiasica e 78 (66,6%) por doenca neoplasica,

sendo 70 pacientes com tumores benignos e oito, com neoplasia maligna.

107
Revista Interdisciplinar em Saude, Cajazeiras, 5 (1), jan./mar. 2017, ISSN: 2358-7490.



Adenoma Pleomorfico de Glandula Salivar: Uma Reviséo Integrativa
Sobre os Principais Achados Literarios

O trabalho realizado por Souza (2013) relatou que o Adenoma Pleomdrfico &
um tumor benigno que se torna mais comum das glandulas salivares. Na maioria
dos casos, estes tumores surgem nas glandulas salivares maiores, acometendo
principalmente a pardétida, seguida da submandibular, representando cerca de 53% a
77% dos tumores de parétida, 44% a 68% dos tumores da glandula submandibular e
33% a 43% dos tumores de glandula salivar menor.

Segundo Nobrega et al (2010), as neoplasias de glandulas salivares menores
afetam com maior frequéncia o sexo feminino. Pacientes com neoplasias malignas
apresentaram maior média de idade ao diagndstico em comparagdo com pacientes
portadores de neoplasias benignas. Apesar de o palato ter se apresentado como
principal sitio anatdbmico afetado para todas as neoplasias, a maior propor¢ao de
lesdes presentes em labio superior eram benignas. Por sua vez, o rebordo alveolar
apresentou maior frequéncia de neoplasias malignas.

Segundo Biguelini (2015), o Adenoma Pleomoérfico é a mais comum neoplasia
benigna de glandulas salivares. Acredita-se que o AP seja derivado de uma mistura
de elementos ductais e mioepiteliais. Apresenta predilecdo pelo sexo feminino e pela
faixa etaria dos 30 aos 60 anos. Localiza-se mais comumente nas glandulas
parétidas, seguidas das submandibulares e salivares menores. Apresenta como
manifestacido clinica um aumento de volume firme, indolor e de crescimento lento.
Os métodos de diagnéstico auxiliares sao: sialografia, ultrassonografia, tomografia
computadorizada, ressonancia magnética, mas o diagnéstico definitivo da doenca é
dado pela realizagdo do exame histopatologico. O tratamento da-se pela sua
exérese, por vezes, com parte da glandula afetada.

Para Petroianu (2010), a abordagem cirurgica da enfermidade teve
consideravel evolucdo nos ultimos anos. As parotidectomias sado frequentemente
indicadas para tumores benignos, sendo o adenoma pleomdérfico a neoplasia mais
encontrada nessa glandula. E importante ressaltar a maior incidéncia de todas as
doencas parotideas e, em especial, todos os carcinomas na parétida esquerda.
Segundo o autor, na literatura, ndo ha registro de fator algum que possa favorecer a
incidéncia maior de afec¢do parotidea em uma das glandulas. Assim sendo,
considera-se esse achado digno de investigagdo maior.
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Para Silva et al. (2017), apesar da diversidade de neoplasias de glandulas
salivares menores, trés tipos histologicos perfizeram 70,0% de todos os tumores
diagnosticados. O subtipo mais comum foi o adenoma pleomorfico, seguido do
carcinoma mucoepiderméide e do carcinoma adendide cistico. Segundo os autores,
novos estudos, realizados preferencialmente em Servigos de rotina de Patologia
Oral e Maxilofacial, s&o necessarios para auxiliar na determinagéo da real frequéncia

e distribuicdo das neoplasias de glandulas salivares menores.

CONSIDERAGOES FINAIS

by

ApOs o exposto na literatura, chega-se a conclusdo que os casos de
Adenoma Pleomorfico das glandulas salivares possuem indicagdo de tratamento
cirargico, com ressecgao alargada da lesao, e radioterapia complementar nos casos
em que houver margem cirdrgica acometida, ou nos tumores de alto grau de
malignidade. O volume de tratamento radioterapico vai depender do epicentro do
tumor, e segue os mesmos principios do tratamento dos tumores epiteliais desta
area, com excegao do carcinoma adendide cistico, que requer irradiagdo de
seguimentos nervosos até a base do cranio.

Outro dado que podemos concluir é o fato da patologia ser mais presente no
sexo feminino em comparagado com o masculino. O tratamento de escolha deve ser
o cirurgico, sendo imprescindivel a biopsia incisional ou aspirativa para a definicdo
do diagndstico. A excisado cirurgica é considerada o tratamento que apresenta os
melhores resultados, e, quanto mais cedo for diagnosticado e tratado, maiores
chances de cura, e também menores riscos de recidiva da patologia, sem falar nos

menores custos e sequelas a que o paciente esta submetido por ser portador.
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