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RESUMO

A mucocele é uma leséo benigna que mais acomete a cavidade bucal de uma crianca. A etiologia
contém dois tipos, cisto mucoso de extravasamento, e o fenébmeno de retencdo de muco. O
tratamento para casos de mucocele é diversificado. O estudo trata-se de um relato de caso
clinico, observacional documental retrospetivo, de carater descritivo com abordagem
qualitativa, tendo objetivo de descrever o caso clinico de um paciente apresentando Mucocele,
por meio de dados do prontuério de uma clinica escola de Odontologia, situada na cidade de
Jodo Pessoa-PB. Quanto ao instrumento para coleta de dados, foi utilizado a ficha odontoldgica
com questdes baseadas nos dados do paciente diagnosticado com Mucocele. A coleta de dados
foi realizada apds a aprovacdo do projeto pelo Comité de Etica e Pesquisa da Facene. As
informacBes foram obtidas através do prontuario odontologico do paciente, a respeito das
condicGes relativas a sintomatologia, evolucdo do quadro clinico, importancia do diagnostico e
tratamento utilizado. O material coletado foi analisado com base no método qualitativo. O
Resultado do presente trabalho ap6s anamnese e exame clinico, constatou que apresentava uma
lesdo cistica exofitica, com formato bem definido, localizado no ventre lingual. A queixa da
crianca era que a leséo apresentava desconforto durante a mastigacao. A lesdo foi feita a excisao
da lesdo e a peca anatdmica foi enviada para histopatologico, sendo assim confirmando a
mucocele.

Descritores: Odontopediatria, Anomalidades dentarias, Cisto.



ABSTRACT

Mucocele is a benign lesion that most commonly affects a child's oral cavity. The etiology
contains two types, extravasation mucous cyst, and mucus retention phenomenon. Treatment
for cases of mucocele is diverse. The study is a clinical case report, retrospective documentary
observation, of a descriptive nature with a qualitative approach, aiming to describe the clinical
case of a patient presenting Mucocele, through data from the medical records of a Dentistry
school clinic, located in the city of Jodo Pessoa-PB. As for the instrument for data collection,
the dental record was used with questions based on data from the patient diagnosed with
Mucocele. Data collection was carried out after the project was approved by the Facene Ethics
and Research Committee. Information was obtained through the patient's dental records,
regarding conditions relating to symptoms, evolution of the clinical picture, importance of the
diagnosis and treatment used. The collected material was analyzed based on the qualitative
method. . The result of the present study, after anamnesis and clinical examination, showed that
she presented an exophytic cystic lesion, with a well-defined shape, located in the lingual
abdomen. The child's complaint was that the lesion presented discomfort during chewing. The
lesion was excised and the anatomical specimen was sent for histopathology, thus confirming
the mucocele

Descriptors: Pediatric Dentistry, Dental anomalies, Cyst
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1 INTRODUCAO

A Mucocele trata-se de uma lesdo benigna, que € caracterizada pelo extravasamento ou
retencdo do muco.>? Esta lesdo acontece com bastante frequéncia na infancia devido ao alto
indice de traumas e esta associada a habitos parafuncionais. Trata-se do acimulo de mucina no
tecido conjuntivo, causando um aumento de volume na mucosa. A lesdo pode apresentar dores
quando ha quadro infecciosos (mucopiocele), alguns pacientes relatam desconforto na
mastigacéo ao se alimentar e durante a fala.®

Apresenta-se clinicamente como um aumento volumétrico circunscrito, submucoso
flutuante a palpacdo, coloracdo azulada ou transparente, em alguns casos ndo descarta a
possibilidade de adquirir uma cor eshranquicada, amarelada ou rosada, podendo apresentar até
3 centimetros de diametro. Nao existe predilecdo por sexo, sendo vistos principalmente em
criancas e adultos jovens.*>5

A mucocele pode se localizar em qualquer regido da mucosa, porém em casos relatados,
o labio inferior tem predominancia, mas pode apresentar em outras regides como: mucosa jugal,
assoalho bucal, e superficie ventral da lingua, e em menor proporcdo, no labio superior. °
Percebe-se que a lesdo acomete locais da cavidade bucal onde o epitélio € menos
queratinizado.*’

A andlise histopatoldgica consiste em muco circundado por tecido de granulacéo, nos
casos de fendbmeno de extravasamento ou muco envolvido por uma camada epitelial quando ha
cisto de retencdo. SO através da analise histopatoldgica, podendo diferenciar os dois tipos da
mucocele, pois clinicamente ndo percebemos uma diferenca entre extravasamento ou retencao
do muco®.

O diagnostico diferencial tem total importancia, pois outras lesdes na cavidade bucal
apresentam aspectos clinicos semelhantes da mucocele, como fibroma, devido a sua
localizacdo, hemangioma pela coloracdo azulada e frequéncia no labio, além do lipoma, comum
na regido sublingual.® Dessa forma, o objetivo do estudo é relatar um caso clinico de mucocele
em uma crianga de 10 anos de idade, removida por meio da exciséo cirargica total da les&o.

O tratamento é diversificado, sendo que a escolha acontece de acordo com a idade do
paciente, a profundidade, a localizagéo, e o tipo de trauma que ocorreu para o extravasamento
ou retencdo do muco, se € com constancia ou ndo. As opg¢des sdo excisdo cirdrgica total da
mucocele, e remocdo a glandula salivar menor, adjacente a lesdo, marsupializacao,

micromarsupializagdo, crioterapia com didxido de carbono ou excisio com laser.*
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2 METODOLOGIA

Trata-se de um relato clinico observacional documental retrospectiva, de carater
descritivo, com abordagem qualitativa.!! Realizado através do analise do prontuario numa
clinica odontoldgica e teve como instrumento de coleta de dados um roteiro de estudo
contendo questdes baseadas nos dados sociais e dados clinicos da crianca diagnosticado com
Mucocele no Ventre Lingual (APENDICE A).

A coleta de dados foi formalizada mediante a aprovacdo pelo Comité de Etica em
Pesquisa da CEM/FACENE/FAMENE, CAAE: 72918323.8.0000.5179 (ANEXO A). Para a
realizacdo deste estudo foram levados em consideracdo os pressupostos da Resolucdo n°.
466/2012 do Conselho Nacional de Satde/Ministério da Saude, que dispde sobre pesquisas com
seres humanos direta ou indiretamente.*?> Como a pesquisa foi desenvolvida por pesquisadoras
em Odontologia, foram levados em consideracdo os pressupostos do Codigo de Etica dos
profissionais deOdontologia, Resolucdo 118/2012 CFO, que versa sobre assisténcia, ensino e

pesquisa.t®

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

No presente estudo foi analisado os dados do prontuario, de uma criangca com 12 anos
de idade, residente na cidade de Jodo Pessoa/Pb, que compareceu a Clinica Odontoldgica das
Faculdade Nova Esperanca, com queixa de uma lesdo no ventre da sua lingua. Apds anamnese
e exame clinico, foi constatado que apresentava uma lesdo cistica exofitica, com formato bem
definido, localizado no ventre lingual. A queixa da crianca era que a lesdo apresentava
desconforto durante a mastigacao.

FIGURA 1: Foto inicial da mucocele no ventre lingual
P .

FONTE: Arquivo pessoal. Jodo Pessoa/PB

Segundo Mafron et al. (2010)%° a patogenia da mucocele é relacionada ao trauma sobre
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o0 ducto salivar excretor ou a obstrucéo desse ducto. O diagnostico foi feito com base nos dados
clinicos e na historia do hébito relatado pelo paciente. A mucocele localizava-se no ventre da
lingua, onde poucos casos foram vistos. O paciente tinha o habito deletérios de succdo lingual.
Foi um fato que confirmou que a medida que a crianca realizava a suc¢édo da lesdo cistica, era
estimulada devido ao extravasamento de liquido, aumentando de tamanho decorrente ao
estimulo.

Danelon et al. (2013)° afirmam que o traumatismo mecénico tem como sua causa
primaria, os ductos salivares das glandulas salivares menores que na maioria dos casos Sao
acometidos por traumas, por mordidas frequentes no labio e feridas abaixo da superficie da
mucosa. Em seguida a producdo de saliva pode entdo extravasar abaixo da superficie da mucosa

para os tecidos moles formando mucoceles.

FIGURA 2: Anestesia para realizacdo do procedimento cirurgico.

FONTE: Arquivo Pessoal. Jodo Pessoa/PB.

A lesdo apresentava-se pediculada, nodular, bem delimitada, medindo 0,3 cm. A
conduta realizada foi a excisdo total da lesdo localizada no ventre da lingua. O pré-operatorio
foi iniciado de bochecho com solucdo antisséptica de gluconato de clorexidina 0,12%. Em
seguida foi feito a anestesia topica com Benzocaina a 20% e a anestesia utilizada foi a
infiltrativa com Lidocaina a 2%. A mucocele foi pincada e removida fazendo a excisdo com
bisturi e em seguida encaminhado para o anatomopatoldgico. O exame laboratorial confirmou
o diagndstico clinico compativel com mucocele. O caso apresentou um bom progndstico apds
a remocao cirurgica, onde a crianca foi acompanhada apds uma semana e depois com quinze
dias. A ferida cicatrizou sem complicac¢des, nenhum desconforto e infeccdo foram observados.
Foi feito o controle pds- cirdrgico que se apresentou sem sinais clinicos de recidiva, ap6s um

meés.



FIGURA 3: Remogéo cirdrgica do Cisto.

FONTE: Arquivo pessoal. Jodo Pessoa/PB.

FIGURA 4: Peca anatomico, em formol 10%.

FONTE: Arquivo pessoal. Jodo Pessoa/PB.
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4 CONCLUSAO

Nos casos de mucocele, principalmente no ventre lingual, por ser uma regido pouco
prevalente, deve-se observar a existéncia de traumas, para se obter o diagnostico correto da
lesdo. Através de uma boa anamnese e 0 exame clinico, com as caracteristicas da lesdo, ira

nortear e auxiliar no diagndstico clinico, como também na escolha do melhor tratamento.
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