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RESUMO

Introducgéo: os lipomas sao as neoplasias benignas de origem mesenquimal mais comum,
podendo acometer diversas partes do corpo, sendo a regido maxilofacial, de fato, uma
das menos frequentes. Clinicamente, manifestam-se como aumentos de volume de
crescimento lento e circunscrito, de base séssil ou pediculada, superficie lisa e consisténcia
macia e coloragdo amarelada. Os sitios intra-orais mais acometidos sdo a mucosa jugal
e o vestibulo bucal.Dentre suas variantes microscopicas mais comuns, estao o fibrolipoma,
composto de um componente fibroso. No entanto, tais variagdes n&o afetam o progndéstico
do seu tratamento, que deve ser realizado através da excisao conservadora da lesao.
OBJETIVO: O presente trabalho tem como objetivo relatar um caso atipico de lipoma
intra-oral. DESCRIGAO DO CASO: Paciente do sexo feminino, 67 anos, apresentou-se
com aumento de volume em regido de fundo de vestibulo mandibular com evolugao de,
aproximadamente, 10 meses, indolor, com queixas de dificuldade no posicionamento da
prétese dentaria inferior. O diagnéstico inicial foi de lipoma, confirmado por analise
anatomopatoldgica através de bidpsia excisional da peca. Consideragoes finais: O
tratamento de lipomas intra-orais preconizado pela literatura € a excisao local, obtida por
meio da bidpsia excisional, sendo uma solugao eficaz e de baixa morbidade ao paciente.

UNITERMOS: Patologia Bucal, Lipoma, Biépsia.

INTRODUGAO

Considerado a neoplasia benigna de origem
mesenquimal mais comum, os lipomas sao tumores
benignos que podem acometer diversas partes do
corpo, sendo a regido maxilofacial, de fato, uma das
menos frequentes, com uma incidéncia de 1 a 4% 25.
Embora sejam formados de gordura, e mais comuns
em individuos obesos, seu metabolismo independe
da gordura corpdrea do individuo acometido, o que
torna sua patogénese incerta. Clinicamente,
manifestam-se frequentemente como aumentos de
volume de crescimento lento e circunscrito, de base
séssil ou pediculada, superficie lisa e consisténcia
macia e coloragao amarelada. Os sitios intra-orais
mais acometidos sdo a mucosa jugal e o vestibulo
bucal *23. Irritagdo crénica e trauma sao tidos como
potenciais etiologias para a formacgao do lipoma, a

partir da proliferagéo de tecido adiposo em um tumor
benigno ®.

Embora haja uma distribui¢cdo equilibrada entre
0s géneros, estudos mostram uma predile¢édo pelo
sexo masculino, em pacientes acima de 40 anos.
Dentre seus diagnésticos diferenciais, estao o cisto
epidermoide, hematomas e outras formas de tumores
adipécitos. Da mesma forma, multiplos lipomas
também sdo associados a sindromes como Cowden,
Gardner e Proteus 2. Histologicamente, € composto
de adipécitos maduros, de aparéncia bem circunscrita,
envolvido por uma fina capsula fibrosa ' 2 4. Dentre
suas variantes microscopicas mais comuns, estao o
fibrolipoma, composto de um componente fibroso. No
entanto, tais variagdes nao afetam o prognéstico do
seu tratamento, que deve ser realizado através da
excisao conservadora da lesdo .
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Devido ao seu crescimento lento e indolor,
caracteristicos de uma lesdo benigna, é possivel que
a lesao exista por varios meses até que o paciente
procure atendimento, ou até mesmo que a mesma
seja descoberta por acidente durante exames de rotina
. O objetivo deste trabalho é relatar e discutir um
caso de Lipoma intra-oral em localizag&o incomum,
alcangando o diametro de 2,5 cm, tratado com bidpsia
excisional.

DESCRIC}AO DO CASO

Paciente de 67 anos, género feminino,
compareceu ao ambulatério de cirurgia e traumatologia
do Hospital Manoel Victorino com queixa de um
aumento de volume que a estava atrapalhando o
posicionamento da sua protese dentaria. Durante a
anamnese, a paciente relatou ser portadora de H.A.S,
em uso continuo de Losartana 50mg e referiu um
aumento de volume que vinha crescendo ha cerca de
10 meses, sem queixas algicas, sangramentos ou
secregao purulenta associadas durante este periodo.
Ao exame clinico intra-oral, notou-se um aumento de
volume em regido de fundo de vestibulo mandibular
anterior, assentando-se sobre o rebordo alveolar
mandibular, de base séssil, aparéncia lisa e
consisténcia macia, coloragdo amarelada e bem
circunscrito, edentulismo total em arcadas inferior e
superior. O exame extra-oral ndo mostrou nenhuma
alteragao de simetria vertical ou horizontal. Ahipotese
diagnéstica foi de lipoma.

A

Figura 1: Exameintraoral evidenciando aumento de volume em
fundo de vestibulo mandibular

O tratamento de escolha foi a bidpsia
excisional, realizada sob anestesia local. Foi
realizada uma incisdo mucoperiostal na regido de fundo
de vestibulo mandibular com Iamina namero 15,
exposicao da lesao e divulséo tecidual para separagao
da capsula da lesdo do tecido adjacente, permitindo
aremocao da lesdo em pega Unica do sitio cirurgico,
que foi entdo suturado com vycril 4-0 apés irrigagao
copiosa com soro fisiolégico 0,9%. Para casa, foi
receitado AINE, analgésico e colutério.
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Figura 2 A E B. Aspecto transoperatorio da lesédo

A pecga, que media 2,5 x 1,4 x 0,7 cm, foi
armazenada em solugao de formol 10%, identificada
e enviada ao laboratéorio para analise
anatomopatoldgica, que confirmou a suspeita
diagndstica de lipoma. Aanalise microscoépica revelou
uma neoplasia mesenquimal matura composta de
células adipécitas em meio a uma delicada trama
vascular, e a presenga de uma capsula delgada e
transparente.

Figura 3. Peca removida.
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A paciente retornou ao ambulatério com 07 dias
de pos-cirurgico, onde foi observado suturas em
posicéao, limpas e ocluidas, sem sinais de deiscéncia
ou infecgao.

Figura 4: aspecto do local de acesso em 07 dias de pos-
operatério.

DISCUSSAO

Embora sua patogénese seja incerta, os
lipomas sdo associados a origens inflamatorias,
enddcrinas (como obesidade), e mecanicas (como
traumas). Devido a abundante quantidade de tecido
adiposo na regiao de mucosa jugal, esta é a regiédo
intra-oral mais acometida (38,7 %), em comparagao
ao vestibulo bucal (7,8 %) 2*7. Neste relato de caso,
acredita-se que a lesédo tenha surgido devido ao
trauma mecanico da protese total inferior usada pela
paciente, que nao possuia nenhum histérico de
patologias enddcrinas. A lesdao acometeu um sitio
incomum da cavidade oral, tornando este um caso
atipico de lipoma em regiao bucal.

No entanto, devido as caracteristicas clinicas
da leséo, fortemente sugestivos de lipoma, foi optado
por realizar uma abordagem conservadora da
patologia, devido ao seu excelente progndstico e baixa
taxa de recidiva '. Lipomas, se grandes o suficiente,
podem ser associados a disfagia, dispnéia e
problemas de mastigagao e fala, dependendo de sua
localizacdo anatomica ® 7. A paciente em questao
possuia um aumento de volume com evolugéo de 10
meses, de consisténcia macia e coloragao amarelada,
com auséncia de sintomatologia dolorosa ou
problemas de fungao.

Histologicamente, os lipomas apresentam-se
de forma semelhante ao tecido adiposo normal. Suas
caracteristicas sédo de células adiposas maduras, de
maior metabolismo que adipdcitos normais. Um fato
caracteristico dessa lesao é que, por ser menos densa
que o formol 10%, a pe¢a flutua na solugéo, ajudando
no diagndstico. Podem ou n&o apresentar uma fina
capsula de revestimento. Devido a sua semelhanca
com adipécitos normais, € importante que os achados
clinicos, cirurgicos e histopatolégicos sejam somados
para um diagnéstico definitivo 7. Neste caso, os
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achados clinicos e cirurgicos sugerem fortemente o
diagndstico de lipoma, e o exame anatomopatoldgico
confirmou a suspeita diagnoéstica.

De acordo com a literatura, lipomas séo
tratados com a excisao cuidadosa e completa da
leséo, de forma a evitar recidivas. No entanto, existem
algumas terapias alternativas, como a lipoaspiragéo
e injecbes de esterodides 7. O tratamento independe
de sua variagao histologica, visto que ha nao
diferengas em seus prognosticos . Neste caso, foi
realizada uma bidpsia excisional completa da lesao
sob anestesia local, preservando a capsula da lesao.
Durante o acompanhamento ambulatorial, nenhum
sinal de recidiva foi encontrado.

CONSIDERA(}()ES FINAIS

Lipomas s&o tumores benignos de crescimento
lento e indolor, o que pode levar a um longo tempo de
evolugao até que o paciente note 0 aumento de volume
e procure por tratamento. O Unico tratamento
preconizado pela literatura € a excisao local da lesao
junto a sua capsula. Seu prognéstico é considerado
excelente, recidivas sdo raras e a taxa de
transformagado maligna é virtualmente inexistente.
Devido a quantidade de diagnésticos diferenciais,
recomenda-se analise histopatolégica da leséo,
embora suas caracteristicas clinicas muitas vezes
sejam suficientes para estabelecer o diagndéstico.

ABSTRACT

Introduction: lipomas are the most common
benign neoplasms of mesenchymal origin, which can
affect different parts of the body, with the maxillofacial
region, in fact, one of the least frequent. Clinically, they
manifest as slow-growing, circumscribed swellings, with
a sessile or pedunculated base, smooth surface, soft
consistency and yellowish color. The most affected
intraoral sites are the buccal mucosa and the buccal
vestibule. Among its most common microscopic
variants are the fibrolipoma, composed of a fibrous
component. However, such variations do not affect the
prognosis of its treatment, which must be carried out
through conservative excision of the lesion.
OBJECTIVE: This study aims to report an atypical case
of intraoral lipoma. CASE DESCRIPTION: A 67-year-
old female patient presented with swelling in the bottom
region of the mandibular vestibule with an evolution of
approximately 10 months, painless, with complaints
of difficulty in positioning the lower dental prosthesis.
The initial diagnosis was lipoma, confirmed by
anatomopathological analysis through excisional biopsy
of the specimen. Final considerations: The treatment
of intraoral lipomas recommended by the literature is
local excision, obtained through excisional biopsy, being
an effective solution with low morbidity for the patient.

UNITERMS: Pathology, Oral; Lipoma; Biopsy.
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