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Introducao

Os lipomas consistem em neoplasias benignas decorrentes do tecido
mesenguimal. De origem Incerta, geralmente acometem as regioes de
torax e extremidades, possui predilecao pelo sexo masculino, entre os 50
e /0 anos de Iidade. Apresentam-se como massas nhodulares, de
consisténcia amolecida, indolores a palpacao, podendo ser sésseis ou
pedunculadas. O diagnostico € majoritariamente clinico, mas exames
complementares de Imagem podem ajudar no diagnostico, sendo a
confirmacao por meio de analise histopatologica. O tratamento de escolha
€ a excisao cirurgica conservadora gue apresenta um bom progndstico e
raras recidivas.

Relato de caso

Paciente do sexo feminino, 67 anos de idade, apresentava aumento de
volume na regiao submandibular direita, com 5 anos de evolucao. A lesao
apresentava consistencia amolecida, movel e indolor a palpacao. Foi
realizada uma bidpsia incisional na qual fol confirmado o diagnostico de
lipoma. Sob anestesia geral, fol realizado o acesso submandibular de
Risdon, divulsao dos tecidos, hemostasia de vasos sangrantes e excisao
da lesao, que ao exame macroscopio apresentava coloracao amarelada e
14cm x 6,5cm. Fol realizada a toalete da cavidade e a sutura dos tecidos
por planos. O material biopsiado fol enviado para realizacao do exame
histopatologico e foi obtida a confirmacao da hipotese de Lipoma. O caso
fol proservado por 6 anos, sem evidencias de recidiva.

Os lipomas, apesar de nao acometerem com frequéncia as regioes da
cabeca e pescoco, segundo a literatura, devem ser cogitadas em
pacientes apresentando aumento de volume na regiao submandibular,
macio a palpacao e indolor, como relatado no caso. Os lipomas podem ser
encontrados em forma multipla em 5% dos casos e normalmente sao
menores que 5cm, porém a paciente apresentou um lipoma de grande
extensao e nao faz parte dos 5% da estatistica de pacientes qgue
apresentam lipomas multiplos. Eles tém crescimento lento, assintomatico,
macio e bem delimitado a palpacao, conforme descreve a literatura e a
paciente em questao. Na literatura verifica-se a prevaléncia do lipoma é na
populacao masculina acima dos 50 anos de idade e o tratamento cirurgico
deve ser preconizado. No caso descrito, a paciente tinha 67 anos de
idade, porém era do sexo feminino, destoando da literatura. O tratamento
de escolha fol o cirurgico uma vez que a lesao apresentava
comprometimento de funcao e estética.
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Figura 2. Aspecto pré operatorio - vista inferior
demostrando aumento de volume na regiao
submandibular direita
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Figura 1. Aspecto pré operatorio - vista lateral
direita demostrando um aumento de volume
com 05 anos de evolucao
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Figura 3. Incisdo de Risdon e divulséo dos tecidos. Figura 4. Diferenciacdo do musculo Platisma
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Figura 5. Excisao da lesao com identificacao do
ramo mandibular do nervo facial .
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Figura 8. POs-operatdrio com 02 anos da
paciente.

Figura 7. Lamina histopatoldgica



