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Resumo

A ranula é uma leséo cistica que se forma no assoalho da boca, em fun¢éo do acumulo de muco
ocasionado por obstrucdo ou trauma, levando ao extravasamento desse material para o tecido
conjuntivo. A glandula sublingual é a mais afetada, porque apresenta secrecdo continua.
Observamos aumento de volume arredondado na regido, de coloragdo azulada em raz&o do
efeito Tyndall. As leses podem apresentar surtos de diminuicdo e recrudescimento. Quando a
ranula se estende através do musculo milo-hioide, ela produz aumento de volume no pescoco,
sendo denominada de ranula mergulhante. Esse envolvimento da regido cervical pode estar
relacionado a algum defeito de descontinuidade do musculo milo-hioide ou devido a localizagao
ectdpica da glandula sublingual. Trata-se de uma condicdo pouco frequente e que requer
atencdo médica e muitas vezes intervencdo cirargica para tratar os sintomas e prevenir
complicacdes. Devido a sua natureza menos comum, a ranula mergulhante pode exigir uma
abordagem mais especializada para o diagnéstico e o tratamento. Por essa razao, o objetivo do
presente trabalho foi relatar um caso de ranula mergulhante e seu desfecho clinico.Paciente com
34 anos do sexo masculino, realizou ultrassonografia da regido cervical onde se verificou uma
coleccdo com debris, sem fluxo mensuravel de 58,4 mL na regido submentoniana, sem qualquer
alteracBes na arquitetura muscular, glandula tiredide ou parétida. Apds quatro meses 0 paciente
retornou com queixa de disfagia, dispnéia e relatando apenas dieta liquida. A oroscopia
verificou-se abaulamento do assoalho bucal,com elevacdo e projecdo posterior da lingua,
reduzindo a coluna aérea, tendo sido encaminhado para uma abordagem cirlrgica, resseccao
completa da lesdo cistica volumosa. Ap6s um més de cirurgia o paciente retornou para
reavaliacdo e se apresenta sem queixas, com ganho de peso e sem alteragcbes ao exame
tomografico O exame anatomopatoldégico constatou cisto de retencdo de muco. O presente relato
ilustra a manifestacao clinica e o manejo bem sucedido de uma ranula. Dessa forma, reforca a
importancia da abordagem cirargica como conduta preferencial no tratamento de rénula
mergulhante. Ademais, a avaliacdo por meio de exames de imagem pds-operatorio € uma
medida importante para monitorar a recorréncia da condi¢do. Portanto, refor¢ca a importancia da
abordagem clinico-cirtrgica para esse tipo de caso, visando a resolucdo dos sintomas e melhoria
da qualidade de vida dos pacientes.

Palavras-Chave: Cisto, doenga da boca, cirurgia oral.
Instituicdo de Fomento: PIVIC-UFLA

Link do pitch: https://youtu.be/vsYP_X1BSWO

Sessdo: 2
NUmero poster: 103 novembro de 2023
Identificador deste resumo: 2298-17-1896


https://youtu.be/vsYP_X1BSW0

