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ESTUDO DE CASO CLÍNICO 
 

• Identificação da paciente: 

– Paciente: V. K.; 

– Idade: 27 anos; 

– Gênero: feminino. 

 

• Sinais vitais: 

– Pressão arterial (P.A.): 120/80 mmHg; 

– Temperatura: 36 ºC. 

 

 

• Queixa principal e/ou razões que motivaram a procura por atendimento: 

– “Bolinha na boca” (sic); 

– Paciente foi encaminhada pela Unidade Básica de Saúde para a Clínica de Odontologia da 

UNIOESTE. 

 

• Histórico da lesão: 

– Tempo de evolução de 4 meses; 

– Paciente relatou ter hábito de morder a lesão; 

– Aumento de tamanho da lesão com o passar do tempo; 

– Episódios de remissão e recidiva. 

 



• Exame extraoral: 

– Sem alterações encontradas. 

 

• Exame intraoral: 

– Lesão nodular, única, tamanho 10x10x5mm, localizada em mucosa jugal esquerda, base séssil, 

coloração semelhante à da mucosa, superfície lisa, flutuante à palpação, não dolorosa, formato 

circular, com limites bem definidos. 

 

 

• Hipóteses diagnósticas: 

– 1. Mucocele; 

– 2. Hiperplasia fibrosa focal; 

– 3. Lipoma. 

 

• Conduta: 

– Considerando o histórico da lesão e suas características clínicas, a conduta foi a realização de 

biópsia excisional, a fim de confirmar o diagnóstico e realizar o tratamento da lesão através da sua 

excisão cirúrgica, juntamente com as glândulas menores associadas.  

 

→ Devido ao histórico de trauma ao morder a lesão, esta adquiriu um aspecto fibroso, com coloração 

semelhante à da mucosa. Essa não é a manifestação mais comum da mucocele, que geralmente 

apresenta aspecto de bolha e coloração azulada. 

 

 

 



• Biópsia Excisional: 

 

– Incisão; 

 

– Divulsão dos tecidos adjacentes à lesão para obtenção de acesso adequado; 

 

– Eversão da lesão para melhor visibilidade; 



 

– Pinçamento e remoção da lesão; 

 

– Lesão removida; 

 

– Sutura com três pontos simples; 



 

– Peça cirúrgica encaminhada para exame histopatológico; 

 

– Pós-operatório de 7 dias e remoção da sutura; 

 

– Pós-operatório de 21 dias, sem recidiva da lesão. 

 

 



• Lâmina histopatológica: 

 

 

 

 



• Laudo histopatológico: 
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