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Resumo

O lipoma é uma neoplasia benigna de origem mesenquimal cuja ocorréncia
na mandibula é considerada rara. Trata-se de uma lesdo indolor e de crescimento
lento, o que pode ser negligenciado clinicamente. Eventualmente este tipo de leséao
pode vir acometer qualquer parte do corpo humano, tendo sua prevaléncia pelo sexo
masculino, com idade entre 40 a 60 anos. Entretanto o relato de caso apresenta
uma paciente do sexo feminino, adulta, com histérico de doencas sistémicas, e que
chegou até o centro de especialidade odontoldgicas para o tratamento de um nddulo
em vestibulo bucal inferior. O objetivo deste trabalho é expor relato de caso clinico
de um lipoma mandibular, que ira se ligar a uma pesquisa bibliografica onde tera
como propoésito entender melhor as suas caracteristicas, diagnostico e conduta
terapéutica. A metodologia foi baseada em buscas na base de dados PubMed, onde
foram utilizados artigos cientificos publicados nos dltimos 10 anos. Conjectura-se
gue os artigos encontrados corroborem no reconhecimento clinico do lipoma
mandibular, suas possiveis variacdes anatomopatolégicas e abordagens cirargicas
indicadas. Desta forma o trabalho tem como intuito contribuir na conscientizacao dos
cirurgibes - dentistas em relacdo a importancia do diagnoésticos de neoplasias
nodulares na regido orofacial, impulsionando uma conduta mais segura e assertiva

ao paciente.

Termos de indexacdo: Lipoma mandibular; Neoplasia benigna; Diagndstico

diferencial; Tratamento cirdrgico.



Abstract

Lipoma is a benign mesenchymal neoplasm whose occurrence in the
mandible is considered rare. It is a painless and slow-growing lesion, which may
often be clinically overlooked. This type of lesion can eventually affect any part of the
human body and has a higher prevalence in males between 40 and 60 years of age.
However, the present case report describes an adult female patient with a history of
systemic diseases who sought the dental specialty center for the treatment of a
nodule located in the lower buccal vestibule. The aim of this study is to present a
clinical case report of a mandibular lipoma, which will be complemented by a
literature review in order to better understand its characteristics, diagnosis, and
therapeutic management. The methodology was based on searches conducted in the
PubMed database, using scientific articles published over the past ten years. It is
assumed that the selected articles will contribute to the clinical recognition of
mandibular lipoma, its possible anatomopathological variations, and the indicated
surgical approaches. Therefore, this study aims to raise awareness among dental
surgeons regarding the importance of diagnosing nodular neoplasms in the orofacial

region, promoting a safer and more assertive clinical management for patients.

Indexing terms: Mandibular lipoma; Benign neoplasm; Differential diagnosis;

Surgical treatmen.



Introducéo

O lipoma é uma neoplasia benigna de origem mesenquimal que acomete
tecidos moles. Sua composicédo € de adipdcitos maduros, envoltos por uma capsula
fibrosa, sendo definidos em dois subtipos: subcutaneo, intramuscular ou infiltrante.
Pode acometer qualquer parte do corpo humano, conhecido assim como tumor

universal ou tumor ubiquo [*>7].

Em relacdo aos subtipos, o lipoma subcutaneo se desenvolve
superficialmente, sendo mais comum, apresentando-se como uma massa macia,
bem delimitada e de crescimento lento. Entretanto o lipoma intramuscular (ou
infiltrante) que se situa no interior do tecido muscular esquelético, pode crescer de
forma mais profunda e silenciosa, tende a ser detectado mais tardiamente e menos
delimitado, podendo infiltrar as fibras musculares adjacentes. Considerado raro e
responséavel por menos de 1% de todos os casos ['].

Apresenta-se como uma lesdo patolégica assintomatica, com progressao
lenta ao longo de varios anos. Corresponde 15% a 20% de todos os tumores
benignos. Afeta todo o corpo, porém apenas 1% a 5% dos casos sao encontrados e
se desenvolvem na cavidade bucal. Nesta, manifestam-se como massas bem
delimitadas, costumam apresentar coloracdo amarelada, consisténcia amolecida e

assintomatica [.

Sua etiopatologia ndo estd totalmente elucidada, apresentando varias
hipéteses. A teoria mais aceita sugere que a neoplasia se desencadeia pela

proliferacdo anormal de adipécitos maduros, caracteristica essencial do lipoma [].

Histologicamente, 0s lipomas apresentam diversas  variantes,
aproximadamente 45% a 50% dos lipomas localizados na cavidade bucal
correspondem a forma classica, caracterizada predominantemente por adipécitos

maduros organizados em Iébulos [*].

O diagnostico diferencial de lesGes nodulares intraorais necessita de
avaliacdo histopatoldgica que constitui uma etapa indispensavel na diferenciacdo e

definicdo do diagnéstico [°].



Metodologia

O presente artigo consiste em um estudo retrospectivo, qualitativo e
descritivo, do tipo relato de caso. A pesquisa foi conduzida a partir do levantamento
de dados obtidos por meio do prontuario fisico de uma paciente atendida em uma
clinica odontoldgica publica — o Centro de Especialidades Odontoldgicas (CEO) —

localizada na regidao Sul de Santa Catarina.

A selecdo da paciente baseou-se no seguinte critério: individuo submetido a
bidpsia excisional cujo resultado histopatoldgico confirmou o diagndstico de lipoma.

Foram excluidos da pesquisa os pacientes atendidos em outras instituicoes.

O levantamento dos dados consistiu na coleta seletiva de informagdes
essenciais do prontuario da paciente, incluindo anamnese, exame clinico intra e
extrabucal, descricdo dos procedimentos realizados, laudos histopatolégicos,
hipotese diagndstica e plano de tratamento adotado. A interpretacdo dos resultados
foi fundamentada em referéncias cientificas pertinentes ao tema, contemplando
aspectos conceituais, etiolégicos, de diagnadstico diferencial e de conduta terapéutica

relacionados ao lipoma.

O projeto foi submetido & apreciacdo do Comité de Etica em Pesquisa com
Seres Humanos da Universidade do Extremo Sul Catarinense (UNESC), sendo
aprovado sob o parecer n°® 7.671.489. Houve dispensa do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido, solicitado conforme as diretrizes da Resolugdo n° 466/12 do
Conselho Nacional de Saude (CONSELHO FEDERAL DE ODONTOLOGIA, 1993),
devido ao fato de a paciente ndo residir mais no municipio e os contatos registrados
em prontudrio estarem inativos, mantendo-se, contudo, a observancia dos principios

éticos e o respeito a paciente.



Relato de caso

Paciente do sexo feminino, 44 anos, G2C2 e ASA Il, compareceu a uma
clinica odontoldgica publica — o Centro de Especialidades Odontologicas (CEO) —
localizada na regido Sul de Santa Catarina, relatando a presenca de um nodulo em
vestibulo bucal inferior ha aproximadamente dois anos, com crescimento lento e
progressivo, sem relato de dor. Informou que, ha cerca de duas semanas, passou a
perceber discreta parestesia na regido do labio inferior adjacente a lesdo. Ha cerca
de um ano, a paciente havia sido submetida a biépsia incisional da mesma lesédo em
outro servico, cujo laudo foi compativel com lipoma, embora o exame

anatomopatoldgico original ndo esteja mais disponivel.

Ao exame clinico, observou-se uma lesdo nodular Unica, bem delimitada,
medindo aproximadamente 1,2 cm, de coloracdo amarelada, consisténcia firme a
palpacdo, movel e ndo aderida a planos profundos. A lesdo encontrava-se localizada
na mucosa do vestibulo bucal inferior direito, sem sinais de inflamacgéo ou ulceracao
superficial. A palpacéo, a paciente relatou leve hipoestesia na regido adjacente. As
demais estruturas orais apresentavam-se preservadas (Figura 1), sem evidéncia de

linfonodomegalias (aumento dos linfonodos) cervicais ou submandibulares.

Diante da persisténcia da lesdo e do surgimento de parestesia local, optou-se
pela realizacdo de bidpsia excisional completa, com envio do material para exame
anatomopatoldgico, visando confirmar o diagndstico e excluir a possibilidade de

malignidade.

A paciente foi posicionada em cadeira odontolégica, na posicao
semissentada. Em seguida, realizou-se o protocolo de biosseguranca, com
paramentacdo adequada, utilizacdo de barreiras fisicas e preparo de campo
operatorio estéril. Procedeu-se a antissepsia intraoral com digluconato de clorexidina
a 0,12% e extraoral com solucdo degermante de clorexidina a 2%. Campos
cirirgicos estéreis foram dispostos ao redor da cavidade oral, garantindo o

isolamento da area operatoria.

Foi administrada anestesia infiltrativa local com 2,5 mL de lidocaina a 2%

bY

associada a epinefrina 1:100.000, proporcionando bloqueio e hemostasia
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adequados. Com o auxilio de uma lamina de bisturi n® 15C, realizou-se incisédo

eliptica ao redor da lesédo, respeitando as margens de seguranca (Figura 2).

A disseccédo da leséo foi feita com instrumentos delicados (pin¢ca anatbémica e
tesoura Metzenbaum), permitindo remocé&o completa, sem ruptura do tecido.
Observou-se o0 leito cirdrgico, sem envolvimento de estruturas profundas ou

comprometimento vascular significativo (figura 3).

Realizada hemostasia por compressdo local com gaze estéril, sem
necessidade de agentes quimicos hemostaticos. Fechamento da ferida com sutura
simples utilizando fio de nylon 4-0, com captacéo precisa das bordas da mucosa
(figura 4).

Espécime cirargico acondicionado em frasco estéril contendo formol 10%
tamponado, devidamente rotulado e encaminhado para analise anatomopatolégica
(figura 5).

O exame histopatolégico evidenciou porcdo nodular de tecido adiposo
revestida por capsula delgada. Em meio aos adipdcitos observa-se fibras

musculares (figura 6).



Figuras

Figura 2: Lipoma exposto pos inciséo eliptica ao redor da leséo.



Figura 3: Leito Cirdrgico sem envolvimento de estruturas profundas /

comprometimento vascular.

Figura 4: Area cirGrgica com sutura em nylon 4-0.



Figura 6: Corte histopatologico.
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Discussao

Os lipomas sdo tumores benignos de origem mesenquimal, compostos por
adipdcitos maduros encapsulados, de comportamento clinico assintomatico,
indolente e de evolucao lenta. Embora seja comum em outras regiées do corpo, sua
ocorréncia na cavidade bucal é considerada incomum. A mucosa jugal é apontada
como o sitio mais relatado, seguida de labios, lingua e palato, enquanto a regido do

vestibulo mandibular, como no caso relatado, figura entre os menos frequentes [*>¥).

O presente caso difere do padrdo epidemiologico classico, que descreve
maior prevaléncia de lipomas bucais em homens na faixa de 40-60 anos. Neste
relato, entretanto, a ocorréncia em uma paciente do sexo feminino, reforcando a
necessidade de nédo limitar a suspeita diagnostica a perfis epidemiolégicos mais
comuns. A localizagdo no fundo de vestibulo inferior também reforca sua raridade,

sendo relatada apenas em estudos pontuais [>%*°

]. A evolugéo lenta e o caréater
assintomatico da lesdo dificultam a identificacdo precoce, o que pode justificar

atrasos no diagnéstico, aspecto também observado neste caso.

Sua etiologia ainda ndo é completamente elucidada, sendo considerada
multifatorial. Entre os fatores envolvidos, destaca-se o trauma local repetitivo,
predisposi¢cao genética associada a sindromes hereditarias e distarbios metabdlicos.
Além disso, desequilibrios hormonais e a diferenciacdo anormal de células
mesenquimais também sdo sugeridos como fatores contribuintes. Contudo, em

muitos casos, a origem do lipoma permanece idiopatica [***?

]. No presente relato,
ndo houve um fator pré-existente para a formacdo da neoplasia, esse achado

reforca o carater desconhecido de sua origem em muitos casos.

O diagnéstico do lipoma € principalmente clinico, baseado na histéria do
paciente e na avaliacdo das caracteristicas da lesdo. Embora os lipomas orais
apresentem uma incidéncia relativamente baixa, de acordo com o carater clinico,
exige que o diagnostico diferencial seja cuidadosamente realizado devido a
semelhanca com outras lesdes benignas como: cistos, fibromas, adenomas,
mucoceles, tumores de células granulares, ranula, além de diversas variantes de
lipoma como: lipoma classico, lipoma ossificante, fibrolipoma, angiolipoma,

miolipoma, lipomas de células fusiformes, lipomas pleomorficos, lipomas mixoides,
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lipomas de glandulas salivares e lipomas intramusculares, entretanto, € de suma

importancia enfatizar que o diagnostico definitivo requer confirmacédo histopatolégica
[6,13,14]

Ashika et al. [*°*] & Kumar et al. [*°] relatam que exames de imagem, como
ultrassonografia, tomografia computadorizada e ressonancia magnética, podem ser
Uteis para o diagnéstico da lesédo, principalmente em lesdes extensas ou profundas,
permitindo melhor avaliagdo dos tecidos moles. No presente caso, a conduta clinica
baseou-se nos achados clinicos tipicos, como a evolu¢do lenta da lesdo e o
resultado prévio de biopsia incisional, sugestiva de lipoma. Assim optou-se pela

excisao cirdrgica, com finalidade diagnostica e terapéutica.

De acordo com McDonald & Cunning [°] e com os demais autores consultados
para elaboracdo deste artigo, a excisao cirdrgica completa, associada a bidpsia, que
permite confirmar a presenca de adipécitos maduros encapsulados, constitui o

tratamento indicado conforme apontam Linares et al. [*

]. Vale ressaltar que é de
suma importancia realizar um planejamento cirdrgico cauteloso a fim de garantir a
preservagcao de estruturas anatbmicas adjacentes, evitando complicacées e danos

funcionais [°]. Para Sakamoto et al., [*°

], embora haja relatos de alternativas
terapéuticas em lipomas subcutdneos, como técnicas de minima incisdo ou
lipoaspiracdo, a bidpsia excisional continua sendo conduta padrdo, pois sua
localizacdo se encontra acessivel, permitindo assim a remocdo completa do lipoma
em vestibulo bucal com minimo risco cirargico. Descrito como um procedimento de
baixa complexidade, garante a obtencdo de material adequado para o exame
histopatolégico confiavel, auxiliando no diagndstico definitivo e exclusdo de outras
lesbes mesenquimais de comportamento semelhante. As evidéncias apresentadas
corroboram o procedimento cirdrgico realizado no caso relatado, cuja andlise
histopatolégica confirmou a presenca de tecido adiposo revestida por capsula
delgada estando em consonéncia com a literatura cientifica, evidenciando que a

exciséo cirdrgica é um método seguro e eficaz ['*'%19).

Segundo Wang et al. [

], devido a sua natureza benigna e com a conduta
terapéutica correta, tende a ter um progndstico cirirgico pos operatoério favoravel,
resultando em desfechos positivos com baixissima chance de recorréncia. Os
autores quando abordam a possibilidade de recidiva, descrevem que pode ocorrer
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especialmente nos casos em que a remocao cirargica ndo é completa ou em lesdes
localizadas em areas profundas, cujas margens sdo mais dificeis de delimitar.
Embora a transformacdo maligna seja extremamente incomum, realizar
acompanhamento pés-operatorio se faz necessario, sobretudo em casos de lipomas
volumosos ou de dificil acesso. De modo geral, o resultado da cirurgia é bastante

satisfatorio, com bons resultados funcionais e estéticos na maioria dos pacientes.

O relato tem como objetivo enfatizar a avaliag&o clinica criteriosa de lesdes de
crescimento lento na cavidade bucal, que, embora benignas, necessitam de
diagnéstico diferencial com lesdes mesenquimais e odontogénicas. Por tratar-se de
um relato de caso isolado, os achados ndo sédo generalizaveis, contudo, o registro
contribui para a documentacédo de apresentacdes menos frequentes da neoplasia,
reforcando o importante papel de um cirurgido dentista capacitado, auxiliando o

profissional para obtencéo de sucesso do caso e bom um progndstico ao paciente.
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Conclusao

Diante do trabalho apresentado, chegou-se a conclusdo de que o lipoma
intraoral, apesar de ser benigno e comumente assintomético, a neoplasia necessita
de avaliacao clinica minuciosa e diagnostico diferencial preciso, tendo em vista sua
semelhanca com outras lesdes bucais. O relato de caso descrito, que se localiza em
fundo de vestibulo bucal inferior, no qual a sua ocorréncia € atipica, reforgcando
assim a importancia da biopsia excisional, ndo apenas como método terapéutico,
mas também adotada como uma ferramenta diagnéstica essencial. A certificacao
anatomopatolégica da neoplasia, relacionada ao registo clinico, contribui com o
acervo cientifico sobre apresentacfes atipicas, expandindo o entendimento sobre

essa entidade pouco comum na cavidade bucal.
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RESUMO

O lipoma é uma neoplasia benigna de origem mesenquimal, e sua
ocorréncia na mandibula é considerada rara na cavidade oral. Por se tratar de uma
lesé@o indolor e de crescimento lento, o lipoma pode ser negligenciado clinicamente.
Este estudo busca relatar um caso de lipoma mandibular, abordando aspectos
clinicos, o diagnostico diferencial e o tratamento cirdrgico, além de ressaltar a
conduta profissional diante dessa neoplasia pouco frequente. Este trabalho ira
apresentar um relato de caso clinico de um lipoma mandibular, que iréa se ligar a uma
pesquisa bibliografica onde terd como propdsito entender melhor as suas
caracteristicas, diagnoéstico e conduta terapéutica. A metodologia foi baseada em
buscas na base de dados PubMed, onde goram utilizados artigos cientificos
publicados nos ultimos 10 anos. Conjectura-se que o0s artigos encontrados
corroborem no reconhecimento clinico do lipoma mandibular, suas possiveis
variacfes anatomopatologicas e abordagens cirargicas indicadas. Desta forma o
trabalho tem como intuito contribuir na conscientizagéo dos cirurgides- dentistas em
relacdo a importancia do diagnésticos de neoplasias nodulares na regido orofacial,

impulsionando uma conduta mais segura e assertiva ao paciente.

Palavras-chave: Lipoma mandibular; Neoplasia benigna; Diagnostico diferencial;
Tratamento cirtrgico; Cavidade oral.



1. INTRODUCAO

Lipoma € uma neoplasia mesenquimal benigna que acomete tecidos moles.
Sua composicdo é de adipocitos maduros, envolvidos por uma capsula fibrosa
contendo gordura no seu interior. Pode acometer qualquer parte do corpo humano,
sendo assim conhecido como tumor universal ou tumor ubiquo (MEHENDIRRATTA
et al., 2016).

Podem ser definidos em dois subtipos: o primeiro é denominado lipoma
subcutaneo, que se desenvolvera superficialmente, sendo mais comum. Entretanto,
€ possivel encontrar também o lipoma intramuscular/infiltrante, considerado raro e
responsavel por menos de 1% de todos os lipomas (NAM et al., 2024).

Apresenta-se como uma lesdo patoldgica assintomética, com progressao
lenta ao longo de vérios anos, correspondendo a 15% a 20% de todos os tumores
benignos. Sua predilecdo é pelo sexo masculino, com idade entre 40 e 60 anos.
Afeta todo o corpo, porém apenas 1% a 5% dos casos sao encontrados e se
desenvolvem na cavidade oral (NAM et al., 2024; POTTER; RICHARDS; COLLIN,
2022).

Os lipomas tendem a ser detectados preferencialmente nos labios, mucosa

bucal, tecidos linguais e sublinguais. Clinicamente, manifestam-se como massas
bem delimitadas. Quando localizados na cavidade oral, costumam apresentar
coloragdo amarelada, consisténcia macia e auséncia de dor (POTTER; RICHARDS,;
COLLIN, 2022).
Sua etiopatologia ndo € totalmente elucidada, apresentando varias hipdteses. A
teoria mais aceita propde que a neoplasia desencadeia-se pela proliferacdo anormal
de adipdcitos maduros, possivelmente provocada por trauma, irritacdo crbnica e
estimulos locais (MAKSOUD; AOUN, 2022).

Do ponto de vista histolégico, os lipomas podem ser classificados em
diversas variantes, tais como lipoma classico (ou simples), adenolipoma,
angiolipoma, lipoma condroide, fibrolipoma, mielolipoma, miolipoma, mixolipoma,
lipoma ossificante, lipoma esclerético e lipoma pericaloso. Estudos histopatolégicos

demonstram que aproximadamente 45% a 50% dos lipomas localizados na cavidade



hY

oral correspondem a forma classica, caracterizada predominantemente por
adipécitos maduros organizados em I6bulos (MCDONALD; CUNNING, 2023).

O diagndstico diferencial de lesdes nodulares intraorais deve incluir cistos
dermoides, cistos epidermoides e linfoepiteliais, ranulas, adenoma pleomérfico,
mucocele e carcinoma mucoepidermoide, sendo essencial a avaliagao
histopatoldgica para uma definicdo precisa da lesdo (MCDONALD; CUNNING,
2023).



2. OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Relatar um caso de lipoma mandibular.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Conceituar lipoma, apontando suas caracteristicas, diagnéstico, conduta
terapéutica e o indice de sucesso do caso, auxiliando o cirurgido-dentista em sua
abordagem.

Aprofundar e enfatizar a bidpsia exicional associada ao exame histopatoldgico
como conduta terapéutica segura e eficaz sendo padrao ouro para tratamento da

neoplasia.



3. HIPOTESE

Diante do tema escolhido e buscando conhecimento por meio de artigos
cientificos, o lipoma pode ter relacdo com idade e género, predispondo o paciente a
formacdo da neoplasia, denominada benigna, e exigindo condutas especificas por

parte do cirurgido-dentista.

4. PERGUNTA DA PESQUISA

Existe correlacéo entre idade e género na predisposi¢cao ao desenvolvimento
de lipoma e como o cirurgido-dentista deve proceder para identificar, diagnosticar e

manejar um paciente que apresenta essa neoplasia?

5. JUSTIFICATIVA

Neste estudo, serdo abordadas as caracteristicas do lipoma, diagndstico,
tratamento, consideracdes clinicas e as condutas que o cirurgido-dentista deve
adotar diante dessa hipdtese diagnéstica. O objetivo é fornecer uma visdo geral
sobre essa neoplasia.

Classificado como neoplasia mesenquimal benigna de tecido mole, o lipoma
é formado por tecido adiposo maduro, que € caracterizado por uma cépsula fibrosa
contendo gordura. Seu tratamento consiste em cirurgia de biopsia excisional, sendo
realizada a remocdo completa da lesdo para encaminhamento ao exame
histopatoldgico. E essencial ter um conhecimento abrangente e um manejo clinico
preciso para garantir o diagnéstico e tratamento adequados.

Dessa forma, este trabalho busca contribuir para o entendimento da
neoplasia apresentada no caso, auxiliando o cirurgido-dentista e os académicos do

curso de odontologia no estudo do lipoma.



6. REVISAO BIBLIOGRAFICA

Lipomas sdo tumores benignos que afetam com maior frequéncia o corpo
humano. Sua origem é celular, sendo de natureza mesenquimal, e sdo formados por
tecido adiposo maduro, com margens bem delimitadas. Na maioria das vezes, essa
lesdo se apresenta assintomatica e indolor, cuja evolucdo é lenta. Sua aparicdo é
mais comum nas extremidades proximais ou no tronco (GIBSON; SWAID; METZ,
2021).

Sua prevaléncia € maior no sexo masculino, na faixa etéaria entre 40 e 60
anos. Clinicamente, a apresentacao se da por meio de um nédulo indolor, séssil ou
pedunculado, com consisténcia amolecida. As lesbes superficiais geralmente se
manifestam como nodulos de coloracdo amarelada (LINARES et al., 2019).

Essa lesdo afeta raramente a regido maxilofacial ou oral, apesar de ser
comum nas demais regides do corpo. Os lipomas simples representam 53,5% das
lesBes orais benignas gordurosas. A incidéncia geral dos lipomas na cavidade oral é
estimada entre 1% e 4,4%. Dentro da boca, cerca de 45% desses tumores sao
encontrados na mucosa bucal. Outras localizacdes frequentes incluem o labio,
glandulas salivares, palato, lingua, assoalho bucal ou regido sublingual (GIBSON;
SWAID; METZ, 2021).

Os lipomas podem ser classificados em diferentes tipos, como subcutaneos
e intramusculares, que se diferem principalmente quanto a sua localizacdo e
comportamento clinico. O lipoma subcutaneo € o tipo mais comum, situado logo
abaixo da pele, apresentando-se como uma massa macia, bem delimitada e de
crescimento lento (NAM et al., 2024).

Porém, o lipoma intramuscular localiza-se no interior do tecido muscular
esquelético e, por isso, tende a ser menos delimitado, podendo infiltrar as fibras
musculares adjacentes, o0 que, por sua vez, torna sua remocao cirargica mais
complexa. Além disso, o lipoma intramuscular pode crescer de forma mais profunda

e silenciosa, sendo detectado mais tardiamente, e possui uma taxa de recorréncia



ligeiramente maior em comparacdo ao subcutaneo, especialmente quando a excisao
nao € completa (NAM et al., 2024).

Sua etiologia ainda néo esta completamente esclarecida, sendo considerada
uma lesdo com causas multifatoriais. Entre os fatores envolvidos, destaca-se o
trauma local repetitivo, predisposicdo genética associada a sindromes hereditarias e
distirbios metabdlicos. Além disso, desequilibrios hormonais e a diferenciacao
anormal de células mesenquimais também séo sugeridos como fatores contribuintes.
Contudo, em muitos casos, a origem do lipoma permanece idiopéatica (WANG et al.,
2024).

Embora os lipomas orais apresentem uma incidéncia relativamente baixa, é
importante destacar que o diagndstico diferencial deve ser cuidadosamente
realizado, pois podem ser confundidos com outras lesdes orais benignas. Entre
essas lesbBes, destacam-se o lipoma classico, lipoma ossificante, fibrolipoma,
angiolipoma, miolipoma, lipomas de células fusiformes, lipomas pleomorficos,
lipomas mixoides, lipomas de glandulas salivares e lipomas intramusculares. Cada
tipo apresenta caracteristicas histoldgicas distintas que exigem atencao clinica e
histopatolégica para um diagnéstico preciso (MCDONALD; CUNNING, 2023).

O diagnostico dos lipomas orais € principalmente clinico, baseado na histéria
do paciente e na avaliacao das caracteristicas da lesdo. A maioria dos lipomas orais
se apresenta como massas submucosas de consisténcia macia e moébvel, com
coloracdo variavel, geralmente amarelada. No entanto, devido a semelhanca com
outras lesGes benignas, como cistos, fibromas ou adenomas, o diagnostico definitivo
requer confirmacéao histopatolégica (RAMAKRISHNAN et al., 2022).

Exames de imagem, como ultrassonografia, tomografia computadorizada e
ressonancia magnetica, sao Uteis para o diagnostico da leséo, ajudando a identificar
sua localizacdo e tamanho, especialmente em casos de grande volume e
profundidade, e oferecem um melhor contraste dos tecidos moles (ARANTES;
GOMEZ; NORONHA, 2018).

O tratamento recomendado para a remocao de lipomas orais consiste na
excisdo cirdrgica completa, associada a biopsia, que permite confirmar a presenca

de adipdcitos maduros encapsulados, caracteristica essencial do lipoma. A cirurgia



deve ser cuidadosamente planejada para garantir a preservacdo das estruturas
anatdbmicas adjacentes, como 0s nervos faciais, evitando possiveis complicacfes e
danos funcionais (MCDONALD; CUNNING, 2023).

Na maioria dos casos, o lipoma oral apresenta um progndstico cirargico
favoravel, devido a sua natureza benigna. Quando a lesé@o é totalmente removida, as
complicacBes poOs-operatdrias sdo raras. A excisao cirdrgica completa € o método
terapéutico de escolha e, com um bom planejamento prévio, tende a resultar em
desfechos positivos, com baixissima chance de recorréncia (WANG et al., 2024).

A recorréncia da lesédo pode ocorrer, especialmente nos casos em que a
remocao cirdrgica ndo € completa ou em lesdes localizadas em areas profundas,
cujas margens sao mais dificeis de delimitar. Embora a transformacao maligna seja
extremamente incomum, € aconselhavel realizar acompanhamento pds-operatorio,
sobretudo em casos de lipomas volumosos ou de dificil acesso. De modo geral, o
resultado da cirurgia é bastante satisfatorio, com bons resultados tanto funcionais

guanto estéticos na maioria dos pacientes (WANG et al., 2024).



7. METERIAIS E METODOS

7.1TIPO DO ESTUDO

Estudo retrospectivo qualitativo descritivo, do tipo relato de caso.

7.2 VARIAVEIS

DEPENDENTE

Lipoma na regido de labio inferior.

INDEPENDENTES

Idade, sexo e faixa etaria.

7.3 LOCAL DO ESTUDO

Clinica odontoldgica publica, Centro de Especialidades Odontologicas (CEO)

da regido Sul de Santa Catarina.

7.4 POPULACAO DO ESTUDO

O estudo sera realizado com base em um paciente que realizou cirurgia de
bidpsia excisional em um atendimento na clinica odontologica publica, Centro de

Especialidades Odontologicas (CEO) da regido Sul de Santa Catarina.

7.5 AMOSTRA

A amostra sera por conveniéncia, composta por um paciente em uma clinica
odontoldgica publica, Centro de Especialidades Odontoldgicas (CEO) da regido Sul

de Santa Catarina.



7.6. DESFECHO PRIMARIO

Lipoma mandibular.

7.7. DESFECHO SECUNDARIO

Biopsia excisional.



8. CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

8.1 CRITERIOS DE INCLUSAO

O paciente submetido a uma bidpsia excisional, cujo resultado

histopatolégico confirmou o diagndstico de lipoma.

8.2 CRITERIOS DE EXCLUSAO

Serao excluidos pacientes atendidos em outras instituicoes.

8.3 PROCEDIMENTOS E LOGISTICA

O projeto sera submetido para analise do Comité de Etica em Pesquisa com
Seres Humanos da UNESC, e a coleta de dados ocorrera por meio de sua
aprovacao, através do prontuario do paciente, sendo as informacdes de idade,
género, se consome medicacdo, portador(a) de alguma patologia e quais exames

foram executados para obtencéo do diagndstico final.

8.4 DISCUSSAO DOS DADOS

A discussado dos dados sera feita por analise de conteido com categorias
pré-organizadas:
Categoria 01: Conceitos, diagnaostico, tratamento e consideracgdes clinicas do lipoma;
Categoria 02: Relato do caso.



9. RISCOS E BENEFICIOS DA PESQUISA

Riscos: O estudo assegura a protecdo dos dados sigilosos do paciente
descrito no relato de caso. As pesquisadoras comprometeram-se a preservar o
anonimato e a confidencialidade das informacgdes, garantindo que a identidade do

paciente ndo seja divulgada.

Beneficios: Este estudo e seus resultados contribuirdo para que cirurgides-
dentistas e profissionais de odontologia compreendam melhor as caracteristicas
clinicas, os métodos diagndsticos e as abordagens terapéuticas relacionadas a
neoplasia. Dessa forma, sera possivel aprimorar a pratica clinica e aumentar a

precisdo no diagndstico da condicao.



10. CRONOGRAMA

Quadro 1 - Cronograma da pesquisa

Mar | Abr | Mai | Jun | Jul | Ago | Set | Out | Nov | Dez
2025 | 2025 | 2025 | 2025 | 2025 | 2025 | 2025 | 2025 | 2025 | 2025

Revisdo de| X X X
literatura e
construcao
do projeto

Submisséo X
do projeto ao
CEP

Coleta de X X X X
dados

Elaboracgéo X X X
do artigo

Apresentacao X
do trabalho
de concluséao
de curso.




11.ORCAMENTO

Todas as despesas serdo de responsabilidade dos autores do estudo.

111 CUSTEIO

Tabela 1 - Despesas de custeio

Discriminacgéo Quantidade  Valor Unitario R$ Valor Total R$
Resmas de papel tipo A4 1 25,00 25,00
Cartuchos de tinta 1 60,00 60,00
Total 85,00

11.2 CAPITAL

Tabela 2 - Despesas de capital

Discriminacgéo Quantidade Valor Unitario R$ Valor Total R$
Notebook 1 3000,00 3000,00
Impressora 1 1600,00 1600,00
Ipad Apple 1 2300,00 2300,00

Total 7.000,00
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