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Tumor de células granulares bucal: relato de caso
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O tumor de células granulares (TCG) é uma neoplasia benigna incomum de tecido mole que
apresenta predilecdo pela cavidade oral. A histogénese desta lesdo continua sendo discutida,
porém estudos recentes apontam para uma origem a partir das células de Schwann ou das
células neuroenddcrinas. A superficie dorsal da lingua é a localizagdo mais comum, e ocorre
com mais frequencia na 42 & 62 década de vida, com predilecdo pelo sexo feminino na
proporcao de 2:1, e pela raga negra. O objetivo deste trabalho é apresentar um relato de caso
de um paciente com diagnéstico de TCG, enfatizando os aspectos clinicos, histoldgicos e a
conduta frente ao caso. Paciente do sexo masculino, raca negra, 47 anos de idade,
compareceu a clinica de Estomatologia da Faculdade de Odontologia de Aracatuba - Unesp
gueixando-se de um “carocinho na lingua” com tempo de evolugéo de 20 dias. Ao exame fisico
extrabucal ndo foi observada nenhuma alteracdo digna de nota. Ao exame intraoral foi
encontrado um nédulo, em dorso de lingua do lado esquerdo de coloracdo semelhante a
mucosa, formato arredondado, de 0,5cm em seu maior diametro, de limites bem definidos,
base séssil, assintomatico e com despapilacdo superficial nesta regido. O diagnéstico difencial
incluiu: hiperplasia fibrosa, fibroblastoma, fibroma, granuloma piogénico e infeccdo
granulomatosa. Com o diagndstico clinico de fibroblastoma, uma bidpsia excisional foi realizada
e 0 exame histopatoldgico revelou epitélio de superficie com hiperplasia pseudoepiteliomatosa,
compativel com TCG. O tratamento cirirgico conservador demonstrou resultado satisfatorio
para esta lesdo sendo uma alternativa segura e eficaz para o tratamento do TCG. O paciente
foi orientado quanto ao diagndstico e ao progndstico favoravel e segue em acompanhamento
sem manifestacdo da doenca.

Descritores: Neoplasias Bucais; Bidpsia; Doengas da Boca.
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