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A denominacdo queratoacantoma foi empregada primeiramente por Rook, Winster
(1950), descrevendo o curso clinico e histolégico da lesdo. Historicamente, esta
entidade tem sido incluida como sinbnimo de carcinoma espinocelular com cura
propria.E definida como uma neoplasia epitelial benigna de crescimento rapido,
originaria da porcdo superior da glandula sebacea do foliculo piloso. Clinicamente
apresenta-se como um ndédulo exofitico, crateriforme, com tampéo queratético central
pequeno, geralmente ndo excedendo 1,5 cm de didmetro, firme, recoberto por epitélio
normal de crescimento rapido. No labio inferior faz-se necessario realizar o diagnostico
diferencial do carcinoma espinocelular, ja que esta é uma area de grande prevaléncia
desta patologia e que o queratoacantoma apresenta uma forte semelhanca clinica e
histopatolégica com o mesmo. O queratoacantoma requer bidpsia excisional ou
incisional profunda, com inclusdo do epitélio adjacente clinicamente normal. Como
forma de tratamento a excisdo cirlrgica apresenta melhores resultados estéticos
guando comparada a uma possivel regressdo espontanea desta. O objetivo deste
trabalho é relatar o caso clinico de um paciente de 53 anos, leucoderma que
apresentava um nédulo solitario bem circunscrito, localizado em labio inferior, onde foi
realizada uma biépsia incisional. Ap6s o diagndstico histopatoldgico foi realizada a
remocado total da lesdo. Os autores discutem a etiologia, caracteristicas clinicas e
histolégicas e ainda o diagndstico diferencial do carcinoma espinocelular e as

possiveis formas de tratamento.
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