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1. INTRODUGCAO

A pigmentacdo por melanina € condigdo gengival caracterizada pela
deposicao excessiva de melanina na gengiva, é principalmente apresenta uma
preocupagao estética para pacientes com linhas de sorriso altas (CHAPPLE et al.,
2018; FITZPATRICK; MAKOTO SEIJI; A. DAVID MCGUGAN, 1961; SUNIL et al.,
2005). O diagnostico € baseado na gravidade e extensdo da pigmentagdo na
gengiva marginal e aderente, com tons que variam de castanho claro a castanho
escuro (CASTRO-RODRIGUEZ, 2019; KATO et al., 2016). Existem varias opgdes
de tratamento, incluindo excisdo cirurgica, terapia a laser, abrasao, eletrocirurgia e
criocirurgia (OSORIO AYALA; CANTOS TELLO; CARVAJAL ENDARA, 2020).
Embora todas as técnicas sejam geralmente eficazes, elas diferem em custo, tempo
de cicatrizag&o, conforto e niveis de dor pds-operatéria (CASTRO-RODRIGUEZ,
2019).

A crioterapia € um dos métodos usados para eliminar essas pigmentacoes,
sendo uma técnica nao invasiva, sem sangramento e com baixo risco de infecgao.
Entretanto, pode requerer varias aplicagbes. O congelamento pontual temporizado
€ a técnica padréao para aplicar a crioterapia de forma eficaz, ajustando o tempo de
acordo com o tipo de lesdo (FRASER; GILL, 1967; SHAEESTA KHALEEL AHMED
et al., 2012; ARIKAN; GURKAN, 2007).

Com base na evidéncia disponivel que indica a possivel eficacia da
crioterapia no tratamento de pigmentagdes melanicas gengivais (LIN et al., 2014),
este estudo tem como objetivo avaliar os resultados dessa abordagem em 50
pacientes adultos ao longo de um periodo de 6 meses.

2. METODOLOGIA

Desenho do estudo: Apds aprovacao do comité de ética em pesquisa, foi
realizado um estudo clinico de serie de casos com 50 pacientes maiores de idade
que apresentavam pigmentagdes melanicas gengivais. Foram incluidos aqueles
pacientes que nao apresentavam patologias cujo fator etioldégico estivesse
associado a producao de melanina, como tratamento com antimalaricos e lesdes
malignas e pré-malignas. Foram excluidos pacientes que apresentassem infec¢ao
da leséo.
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Logo apos o preenchimento do termo de consentimento informado, os
pacientes foram classificados de acordo com seu fototipo de pele (FITZPATRICK,
1988), sendo ideais 3, 4, 5 e 6. Foram coletados dados gerais do paciente com
anexo de descricdo da pigmentagdo melanica e estudos fotograficos iniciais. A
intervengcdo com nitrogénio liquido foi realizada num consultério dermatologista.

Intervengdo: Com a ajuda de abridores de boca para proteger o tecido
dentario, foi carregado com nitrogénio liquido o dispositivo Brymill Cry-Ac. Utilizou-
se a ponta tipo “C” a uma distancia de 5 cm com um disparo minimo de nitrogénio
liquido por 10 segundos; na parte externa, forma-se uma camada de gelo, processo
que dura entre 15 e 20 segundos.

Avaliagdo e andlise das fotografias: Para avaliar as mudangas na
pigmentacédo, foram tiradas fotografias padronizadas no inicio, 1° més, 3 meses e
aos 6 meses apods o tratamento. Depois de coletar as fotografias, um examinador
cego mediu a area de todas as pigmenta¢des em centimetros quadrados (cm?)
usando um software de analise de imagem (SCHNEIDER; RASBAND; ELICEIRI,
2012). Como ponto de referéncia, foi considerada a area do incisivo central superior
direito ou, na sua auséncia, do incisivo central inferior direito (11 ou 41), por ser
uma estrutura inalteravel, permitindo determinar a area proporcional da
pigmentacao e eliminar distorgdes da imagem.

Analise estatistica: Os dados foram expressos como médiase outras
medidas de tendéncia central. A diferenga entre os grupos foi analisada por meio
de analise de variancia univariada (ANOVA), apos verificar o cumprimento das
condigbes necessarias através do teste de Levene. Para confirmar os resultados
do ANOVA, caso houvesse distorcao pela nao normalidade dos dados, foi utilizado
o teste de Brown-Forsythe. Para identificar diferencas especificas entre os grupos,
utilizou-se os testes Post Hoc de comparagdes multiplas de Scheffe e Bonferroni,
com p= 0,05 e intervalo de confianga de 95%.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Um total de 50 pacientes participaram do estudo, dos quais 47 completaram
o acompanhamento completo. Durante a aplicagdo do tratamento, ndo foram
relatados dor ou sangramento por nenhum dos pacientes. Apos a aplicagdo do
nitrogénio liquido, foi observado um leve eritema avermelhado, e apds duas
semanas, a cor da gengiva foi considerada ideal para todos os pacientes, sem
formagao de cicatriz nesse periodo.

79 pigmentagdes foram tratadas com crioterapia, a Tabela 1 avaliou a area
total pigmentada ao longo do tempo, comparando o momento inicial (tempo zero)
com os periodos de 1, 3 e 6 meses. Houve uma redugao significativa da area de
pigmentagcdo no primeiro més, com uma diminuigdo de 63,6%. Isso indica que o
tratamento foi mais eficaz ao més 1 em comparagao aos 3 e 6 meses, quando as
reducoes foram de 54,2% e 43,8%, respectivamente. Observou-se que nos
intervalos de 3 e 6 meses a area total pigmentada aumentou, mas n&o retornou ao
tamanho inicial. A analise de variancia (ANOVA) revelou que entre os grupos de 1,
3 e 6 meses nao houve diferenga significativa (P > 0,05), porém, ao comparar o
momento inicial com cada periodo, foi observada uma diferenga significativa (P <
0,05).
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Tabela 1. Analise da area total pigmentada medida em cm? ao longo do tempo.

Més Média Erro padrao % de redugao
0 10,65 1,41 0
1 4,05 0,63 63,6*
3 5,25 0,81 54,2
6 6,20 0,90 43,8

*Diferencga estatistica com avaliagao previa

Foram avaliadas as redugbes das pigmentag¢des segundo o fototipo de pele,
observou-se uma maior reducido do diametro em fototipos 6, mas sem diferencas
estatisticas quando comparados com os outros fototipos aos 6 meses de avaliagao.

A crioterapia € uma técnica comum e acessivel para tratar lesdes
dermatolégicas, mas pode causar danos teciduais se mal aplicada. Estudos
mostram que é importante proteger os dentes proximos durante o tratamento, pois
ha risco de recessdo gengival e repigmentacdo apds a despigmentacdo. E
recomendado esperar pelo menos uma semana apos a aplicagcdo para observar a
eliminagdo dos residuos de pigmentagdo. Além disso, ha o risco de recidiva de
pigmentacdo, conforme descrito em diferentes pesquisas (YEH, 1998;
PERLMUTTER; TAL, 1986; KAUR; JAIN; SHARMA, 2010). Fatores como o
consumo de tabaco, doengas sistémicas e o uso de medicamentos que podem
influenciar a pigmentagédo também foram identificados como variaveis de risco para
repigmentagdo (KUMAR; BHAT; BHAT, 2012).

Comparado com outros estudos, a pesquisa atual demonstrou que a partir do
terceiro més houve repigmentacéo, possivelmente devido a falta de reaplicagéo do
tratamento e ao consumo de cigarro. Variaveis de risco, como doengas sistémicas
e 0 uso de medicamentos, também podem influenciar os resultados e devem ser
consideradas em estudos futuros.

4. CONCLUSOES

O tratamento com nitrogénio liquido para eliminar pigmentagdes melanicas
gengivais mostrou reducdo significativa da area pigmentada. Pacientes com
fototipo 6 tiveram maior redugao no primeiro e terceiro més, mas o comportamento
foi semelhante aos outros fototipos no sexto més. Nem o género, nem a idade
influenciaram a resposta ao tratamento. Além disso, o tratamento tem como
vantagens o baixo custo e a baixa morbidade.
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