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FENOMENO DE EXTRAVASAMENTO DE MUCO: RELATO DE DOIS
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RESUMO

O fendmeno de extravasamento de muco, também referido como mucocele, é
uma lesdo comum da mucosa oral resultante da ruptura de um ducto da
glandula salivar com extravasamento da mucina. O principal fator etiolégico é o
trauma local. A localizagdo mais comum € o labio inferior, mas outros locais
podem ser afetados. Existe a necessidade de diagndstico diferencial uma vez
que, pelo aspecto clinico e localizagdo, as mucoceles assemelham-se a outras
lesdes que afetam a boca. Diante desse cenario, o objetivo deste trabalho foi
relatar dois casos clinicos de fendmeno de extravasamento de muco
(mucocele), evidenciando suas caracteristicas clinicas, histopatoldgicas,
tratamento e progndstico. Acredita-se que o conhecimento das principais
caracteristicas dessa condigcdo patologica possa auxiliar o clinico na adogao
dos principais procedimentos na avaliagdo, conduta e tratamento desses
pacientes.

Palavras-Chave: Mucocele, Muco, Estomatologia

ABSTRACT

The mucous retention phenomenon, also called as oral mucocele, is a common
lesion of the oral mucosa resulting from the rupture of a salivary gland duct. The
main etiological factor is local trauma. The most common location is the lower
lip, but other locations can be affected. Differential diagnosis is important
because mucoceles resemble other oral lesions. Thus, the aim of the present
study was to report two cases of mucocele, demonstrating its clinical and
histopathological characteristics, treatment and prognosis.. It is believed that
knowledge of the main characteristics of this lesions can help the clinician in
carrying out the main procedures in the evaluation, conduct and treatment of
these patients.
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INTRODUGAO

As glandulas salivares sao estruturas anexas do sistema estomatognatico de
origem ectodérmica, e classificadas como glandulas exdcrinas que produzem e
liberam seu conteudo para fora da corrente sanguinea. A secrecao proveniente
dessas glandulas alcanca a cavidade oral por meio de um sistema de ductos
composta por componentes organicos e inorganicos, elementos bioquimicos
importantes na fisiologia desse sistema.

As glandulas salivares podem ser divididas em maiores e menores. As
glandulas menores sdo numerosas e localizadas em diversas regides da boca,
incluindo o palato, labio, lingua, e mucosa jugal (NEVILLE et al, 2016). Assim,
quando ha uma alteragdo local nessas glandulas salivares menores,
geralmente por trauma, pode ocorrer um extravasamento de muco para dentro
desse tecido glandular, que ocasiona a lesdao denominada de fenbmeno de
extravasamento de muco ou mucocele (NEVILLE et al, 2016; MANFRO et al,
2010; ALBUQUERQUE et al., 2015).

Em geral, a mucocele € observada principalmente em criangas e adultos jovens
e nao apresenta nenhuma predilegdo por género. As lesbes normalmente
apresentam um crescimento lento, indolor e podem adquirir aspectos clinicos
distintos de acordo com sua localizagdo (NEVILLE et al, 2016; BEZERRA et al.,
2016; BAURMASH et al., 2016). As lesdes mais superficiais possuem formato
arredondado, flutuantes, ligeiramente azuladas ou translucidas. No entanto, as
lesbes localizadas mais profundamente normalmente apresentam uma cor
normocrémica (NEVILLE et al, 2016; ATA-ALI et al., 2010).

O tamanho varia de alguns milimetros a centimetros e sua duragdo pode
alternar de alguns dias a semanas e em alguns casos, até meses, sendo
necessaria a intervengdo cirurgica e encaminhamento para avaliagdo
microscopica (NEVILLE et al, 2016; BAHADURE et al., 2012). O labio inferior é
a localizagdo mais comum de envolvimento para as mucoceles, mas elas
podem envolver diversas localizagbes intrabucais (BAURMASH, 2003;
BAHADURE et al., 2012; SILVA et al., 2018). As localizagdes menos comuns
incluem o assoalho de boca, ventre de lingua, mucosa jugal e palato
(BEZERRA et al., 2016).

A analise histopatolégica normalmente evidencia uma area de mucina
extravasada, circundada por tecido de granulagdo. Em geral, a area contempla
a presenca de histiocitos espumosos (macréfagos). As glandulas salivares
menores adjacentes geralmente contém um infiltrado inflamatério crénico e
ductos dilatados (NEVILLE et al, 2016; ALBUQUERQUE et al, 2015;
NASCIMENTO et al., 2014; TITSINIDES et al, 2018).
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O tratamento ¢é realizado pela bidpsia excisonal e remocdo de tecido
inflamatdrio presente no local da lesao (MANFRO et al, 2010; ALBUQUERQUE
et al., 2015; BAHADURE et al., 2012). As recidivas sao frequentes uma vez
que as glandulas salivares menores ocupam grande parte da cavidade oral,
tornando facil a formagédo de outras lesdes (NEVILLE et al, 2016; ATA-ALI et
al., 2010).

Diante desse cenario, o objetivo deste trabalho foi relatar dois casos clinicos de
fenbmeno de extravasamento de muco (mucocele) em cavidade oral,
evidenciando suas caracteristicas clinicas, histopatoldgicas, tratamento e
prognostico.

RELATO DE CASO
A metodologia utilizada obedece a todos os aspectos éticos da Resolugdo
466/2012 do Conselho Nacional de Saude.

Relato de Caso 1

Paciente do género masculino, 11 anos de idade, leucoderma, compareceu a
Clinica de Semiologia e Estomatologia com queixa principal de “alteragdao no
labio”.

Ao exame clinico intrabucal foi observado uma lesdo com aspecto vesicular em
forma de cupula, de coloracdo normocrémica, firme a palpacao e apresentando
4 mm em seu maior didmetro (Figura 1A). O paciente relatou histéria de
aumento de volume recorrente e que a lesdao estava presente por
aproximadamente seis meses. Através das caracteristicas clinicas observadas
as hipdteses de diagndstico clinico foram de mucocele, cisto de retengdo de
muco e fibroma traumatico. O paciente foi submetido a uma bidpsia excisional,
sob anestesia local (Figura 1B). O material obtido foi acondicionado em formol
tamponado a 10% e enviado para analise histopatolégica.

Na analise histopatoldgica foi observado tecido epitelial de revestimento, areas
de gléndulas salivares bem dispersas, indicando mucina extravasada (Figura
1C e D). Assim, através dessas caracteristicas histopatologicas, foi
estabelecido o diagnostico definitivo de fendmeno de extravasamento de muco.
O paciente teve alta ambulatorial apés duas semanas de acompanhamento e
nao apresentou recidivas até o presente momento.
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Figura 1A Lesao nodular séssil normocrémica em labio inferior. B. Excis&o cirurgica da
lesdo para biépsia. C. Exame Histopatoldgico: mucosa de revestimento separada do tecido
conjuntivo subjacente contendo processo inflamatério (HE). D. Exame Histopatoldgico:
Presenga de material mucoide (azul) entremeado no tecido conjuntivo (Alcian Blue).

;A

Relato de caso 2

Paciente do género feminino, 36 anos de idade, leucoderma, compareceu a
Clinica de Semiologia e Estomatologia com queixa principal de “uma alteragao
na bochecha”. Ao exame clinico intrabucal foi observado uma lesdo nodular,
submucosa assintomatica, unica, de coloragdo normocrdémica, localizada em
regido de mucosa jugal e medindo aproximadamente 1,1 mm (Figura 2A).
Através das caracteristicas clinicas observadas as hipdteses clinicas de
diagnostico foram de mucocele, lipoma, fibrolipoma e hiperplasia fibrosa
inflamataria.

A paciente foi submetida a uma bidpsia excisional, sob anestesia local
perilesional (Figura 2B). O material obtido foi acondicionado em solugao
fixadora e enviado para analise microscopica. Na analise histopatoldgica, foi
observado tecido epitelial glandular com presenga de macrofagos espumosos
exibindo citoplasma claro, e um infiltrado inflamatério crénico (Figura 2C e D). A
partir dessas caracteristicas, o diagnéstico definitivo de fendmeno de
extravasamento de muco foi estabelecido. A paciente encontra-se em
proservacao e, até o momento, ndo apresenta recidiva da lesao.
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Figura 2A. Lesao submucosa normocrdémica em mucosa jugal. B. Excisao cirirgica da
lesdo para bidpsia. C. Exame Histopatologico: Material mucoide proximo a parénquima
glandular (HE). D. Exame Histopatoldgico: maior aumento evidenciando processo
inflamatério crénico no tecido conjunto adjacente a tecido glandular (HE).

DISCUSSAO

Diversas lesbes podem afetar as estruturas que compdem o tecido epitelial
glandular, incluindo processos patolégicos reacionais, inflamatorios e
neoplasicos (NEVILLE et al, 2016; SILVA et al., 2018). O fenbmeno de
extravasamento de muco é uma leséo restrita a cavidade oral, sendo na
maioria dos casos uma lesdo de crescimento lento, assintomatica e com
etiologia e patogénese bem estabelecida na literatura cientifica (NEVILLE et al,
2016; BEZERRA et al., 2016). Esta lesao, apesar de ser bastante comum na
clinica odontoldgica, pode ser confundida clinicamente com outras condicoes
patologicas, como alguns tumores das glandulas salivares ou outros processos
patolégicos. Assim, o presente estudo relatou dois casos de mucocele no
intuito de corroborar com dados demograficos, clinicos e microscopicos de tais
lesdes.

Os casos clinicos supracitados estdo de acordo com a literatura em que
relatam as mucoceles como lesbes comuns e assintomaticas das gléandulas
salivares menores, decorrentes de traumas nos ductos salivares dessas
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glandulas e que afetam predominantemente criangas e adultos jovens
(NEVILLE et al, 2016; BEZERRA et al.,, 2016). De acordo com estudos
epidemioldgicos e/ou retrospectivos, a maior parte das lesbes € observada no
labio inferior BEZERRA et al., 2016; SILVA et al., 2018; NASCIMENTO et al.,
2014). Em geral, elas sdo encontradas lateralmente a linha média e indolores
(BAHADURE et al., 2012). As localiza¢gdes menos comuns incluem o assoalho
de boca, ventre de lingua, mucosa jugal e palato (BEZERRA et al., 2016). No
presente estudo, foi apresentado um caso de mucocele localizada em labio
inferior e outra em mucosa jugal, ambas as localizagdes referidas nos trabalhos
investigados (NEVILLE et al, 2016; MANFRO et al., 2010; BEZERRA et al.,
2016; BAHADURE et al., 2012; NASCIMENTO et al., 2014).

A literatura aponta que as mucoceles que ocorrem no assoalho bucal recebem
o nome de ranula e, apesar de terem fatores etioldgicos semelhantes, podem
apresentar caracteristicas clinicas diferentes quando comparadas as
mucoceles superficiais em outras localizagdes. No caso da ranula, as lesdes
semelhantes incluem os cistos do ducto salivar verdadeiro, cistos dermoides e
higromas cisticos (NEVILLE et al, 2016; ZHAO et al., 2004). Para as mucoceles
superficiais em outras localizacbes devem ser consideradas no diagndstico
diferencial a hiperplasia fibrosa, o papiloma, o lipoma, o fibroma traumatico, o
cisto linfoepitelial bem como uma neoplasia de glandula salivar (BEZERRA et
al., 2016; LEITE et al., 2017).

No que se refere a evolugado clinica, em concordancia com a maioria dos
estudos, ambos os pacientes relataram crescimento lento e assintomatico
(ALBUQUERQUE et al., 2015). No entanto, Neville et al.(2016) relataram que
em alguns casos elas podem se romper, deixando ulceras rasas e dolorosas
que cicatrizam em poucos dias.

Em geral, o tratamento do fenbmeno de extravasamento de muco € a cirurgia
conservadora sob anestesia local. No entanto, em alguns casos eles regridem
espontaneamente, ndo sendo necessaria a intervencao cirurgica (NEVILLE et
al, 2016; ALBUQUERQUE et al., 2015; BAHADURE et al., 2012). Nos casos
clinicos supracitados, pela cronicidade das lesdes, o tratamento indicado foi a
excisdo cirurgica através de uma biopsia excisional e encaminhamento para
exame histopatolégico para diagndstico definitivo. Outras modalidades
terapéuticas descritas na literatura incluem a escleroterapia com polidocanol,
ablacdo por micro-ondas e diodo laser (LIU et al., 2018; FENG et al., 2017;
RAMKUMAR et al., 2016). Entretanto essas outras modalidades terapéuticas
impedem analise e diagndstico histopatologico.

O material obtido pela cirurgia deve ser encaminhado para analise
histopatologica e as caracteristicas microscopicas observadas na maioria dos
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casos incluem um estroma composto de tecido conjuntivo, células adiposas,
histiécitos espumosos, mucina extravasada e presencga de células inflamatdrias
predominantemente crénicas (NEVILLE et al, 2016; TITSINIDES et al., 2018;
NASCIMENTO et al., 2014), conforme verificado nos casos aqui descritos.
Presenca de parénquima glandular é frequentemente observada, as vezes com
quadro de sialoadenite crbnica resultado do processo inflamatdrio local. Sua
retirada esta relacionada a auséncia de recidivas dos casos.

Diante desses aspectos histopatoldgicos, a mucocele ndo é considerada um
cisto verdadeiro, ja que a area de extravasamento esta circunscrita por tecido
conjuntivo, promovendo a elevagao desta e consequente compressao do
epitélio (n&do apresentam um tecido epitelial circundante caracteristico de uma
lesdo cistica) (NEVILLE et al, 2016). Assim, apesar de clinicamente
semelhantes o fendmeno de retengcdo de muco deve ser diferenciado do cisto
de retencédo de muco.

O reparo tecidual nos dois casos clinicos supracitados foi satisfatério e sem
intercorréncias locais. Episodios de recidivas foram descritos na literatura
investigada, e por isso, um acompanhamento em médio prazo foi proposto para
os casos supracitados. No entanto, nao foi verificada recidivas das lesdes em
ambos 0s casos apos 12 meses de proservagao, apresentando assim, um
prognostico favoravel com o tratamento instituido.

CONCLUSAO

A partir dos casos clinicos descritos, pode se concluir que o fendmeno de
extravasamento de muco é uma lesdao normalmente assintomatica, que
acometem preferencialmente criangas e adultos jovens, sendo bastante comum
nos centros de atendimento estomatoldgico. Acredita-se que o conhecimento
das principais caracteristicas dessa condigédo patoldgica possa auxiliar o clinico
na adogao dos principais procedimentos na avaliagdo, conduta e tratamento
desses pacientes.
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