Acta Médica Cost. 10(2):187-190; 1967

Lipoma de la cavidad oral
REPORTE DE UN CASO
Dr. Jost Luis Esquivee C.*

Los lipomas de la cavidad oral son tumores poco frecuentes. Son neoplas-
mas de tejido graso, crecimiento lento e indoloros. La literatura identifica estas
lesiones en las dreas de la cavidad oral donde se encuentre tejido adiposo, la
lengua, el vestibulo oral, la maxila, los labios, la superficie mucosa de la mejilla
y los espacios fasciales.

El presente caso nos ilustra un tipico lipoma de la mucosa oral localizado
en el drea vestibular del canino y primer premolar inferiores izquierdos.

CASO.

HISTORIA —Un hombre de 40 afios de edad, de raza blanca, fue admi-
tido a la Clinica de Cirugia Oral del Hospital San Juan de Dios con queja
principal de un crecimiento en el surco vestibular del lado inferior izquierdo, [l
paciente creyé que la tumoracién era debida a un absceso dentario y llegd con la
idea que se le extrajera el primer premolar inferior izquierdo esperando asi la
resolucion de su padecimiento. El segundo premolar de ese mismo lado habia
sido extraido seis mescs antes por la misma razén, sin mejoria alguna. El paciente
afirmé que la lesién no era dolorosa y, que tampoco le molestaba para comer. No
existia historia traumitica del labio o del 4rea involucrada.

EXAMEN FISICO.

El paciente fisicamente estaba bien desarrollado, mentalmente alerta y sin
queja de malestar. Al ser admitido la presién arterial, temperatura, y pulso eran
normales. Los eximenes de laboratorio rutinarios, incluyendo un recuento san-
guineo completo, urinoandlisis y determinacion del tiempo de sangrade y coagu-
lacién estaban dentro de lo normal. La prueba de VDRL negativa. El examen
de otros sistemas aparecid también dentro de lo normal.

EXAMEN INTRA ORAL.

El primer premolar inferior izquierdo, lo mismo que los molares, habian
sido previamente extraidos. Sobre la mucosa oral del lado inferior izquierdo de
la mejilla aparecia, dentro de una membrana mucosa intacta y de tono y color
normal, una masa sésil, blanda, grande de un tamafio aproximado de 2 por 3 cm.
en su difmetro mayor. No estaba ulcerada, endurecida o dolorosa a la palpacion.
A la comprension se sentia una masa blanda masillosa. ( Fig. 1).

* Jefe de la Citedra de Cirugia Oral, Escuela de Odontologia, Universidad de Costa Rica.
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EXAMEN RADIOGRAFICO.

Las radiografias periapicales no revelaton ningln otro hallazgo relacio-
nado con el neoplasma. Considerando los hallazgos clinicos no se le dio impor-
tancia a una biopsia por incisién de tejido o por aspiracidén. Sin embargo, el
tratamiento a seguir fue el de biopsia excisional.

La impresién del diagnéstico clinico fue de que la tumoracién podria ser
o un lipoma o un quiste retentivo.

TRATAMIENTO,

El 29 de mayo de 1962 bajo anestesia local por inyeccién mandibular con
hidrocloruro de xilocaina y epinefrina 1:100.000, se practicd una incisién sobre la
cresta alveolar perpendicularmente hacia el surco vestibular. Repentinamente al
ceder la mucosa que la cubria salté espontineamente una masa encapsulada de
color amarillento. (Fig. 2).

Mediante cuidadosa diseccidn la masa fue separada de sus estructuras mu-
cosas adyacentes notandose Gnicamente un solo punto de firme adherencia a los
tejidos subyacentes. Los bordes de la incisidn € suturaron con hilo de seda 000.
(Fig. 3).

Dutante la intervencién no se produjo ninguna emanacién de liquido de
la masa tumoral. El paciente respondid perfectamente a la operacién excepto una
ligera parestesia del labio inferior izquierdo la cual fue disminuyendo gradualmente
hasta curar a la tercera semana. Al quinto dia se quitaron las suturas observin-
dose ninguna distorsién de la mucosa de la mejilla.

REPORTE ANATOMOPATOLOGICO.

El espécimen estaba formado por un nddulo encapsulado, lobulado, que
media 3 por 18 por 15 cm. El corte revelé ana masa homogénea, ligeramente
lobulada, de una brillante superficie de color amarillento. (Fig. 4).

REPORTE MICROSCOPICO.

La seccién del corte mostrd un tejido encapsulado de forma lobulada con-
teniendo una coleccién de tejido adiposo. Se notaba la presencia de bandas mus-
calares de fibsas estriadas. No existia evidencia de malignidad. (Fig. 5).

DIAGNOSTICO.— Lipoma.

RESUMEN :

Se ha presentado un caso de lipoma de la mucosa oral localizado en el drea
vestibular del canino y primera premolar inferiores izquierdos. Esta lesién benigna
habia estada preseate por algin tiempo creciendo lentamente ¥ sin producis dolos.
La tumoracién estaba compuesta de tejido adiposo, lobulado y bien encapsulado.
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SUMMARY :

A case of lipoma of the oral cavity is presented, This painless lesion has
been present for a long time whose growth has been very slowly. The tumor was
composed of adipose tissue with a well lobulated capsule.
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L.—Aspecto clinico de la tumoracidn,

2—La inasion reveld una masa encapsulada
amarillenta.

3—Después de la intervencion quirirgica.
4—Aspecto clinico del espécimen.

5—Corte histolégico,



