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Objetivo: mucocele de retenção, mucocele de extrava-
samento e rânula são lesões descritas na literatura como 
sendo decorrentes de trauma mecânico no ducto secre-
tório das glândulas salivares. Entretanto, muitos pacien-
tes que apresentam essas lesões não relatam a associa-
ção do diagnóstico histopatológico, obtido por meio da 
biópsia, com a história clínica de traumatismo prévio. 
Sendo assim, a finalidade desta pesquisa foi estabelecer 
a prevalência de mucocele de retenção, mucocele de 
extravasamento e rânula e coletar dados clínicos dos pa-
cientes, a fim de confirmar a história de trauma associa-
do a essas lesões. Métodos: neste estudo observacional 
retrospectivo, todos os casos de mucocele de retenção, 
mucocele de extravasamento e rânula foram recupera-
dos dos arquivos do Serviço de Patologia Bucal de uma 
Instituição de Ensino Superior privada, abrangendo o 
período de 2001 a 2012. Resultados: observou-se maior 
prevalência das lesões em indivíduos do sexo feminino 
(50,7%), com faixa etária predominante situada na pri-
meira década de vida (53,6%), sem significância esta-
tística. O diagnóstico histopatológico mais prevalente 
foi o de mucocele de extravasamento (85,9%), corro-
borando a hipótese diagnóstica inicial para essa pato-
logia (77,5%) (p < 0,05). O lábio inferior foi o local de 

maior acometimento dessas lesões (60,6%) (p < 0,05). 
A maior parte dos relatos colhidos na anamnese não 
indicou ocorrência significativa de história prévia de 
trauma percebida pelos pacientes (66,2%). Conclusão: 
frente à significativa casuística dos fenômenos de reten-
ção e extravasamento de muco observada no presente 
estudo, urge a necessidade de se ampliar os dados da 
anamnese, a fim de que a associação do trauma junto a 
essas lesões seja devidamente documentada.
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Introdução

Mucoceles são lesões nodulares flutuantes, be-
nignas, de coloração translúcida azulada ou da mes-
ma tonalidade da mucosa. Geralmente são autoli-
mitadas e assintomáticas e estão relacionadas com 
as glândulas salivares menores, sendo uma ocor-
rência rara o acometimento das glândulas salivares 
maiores1.

http://dx.doi.org/10.5335/rfo.v18i3.3485
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Preferencialmente localizada no lábio inferior, 
a mucocele desenvolve-se mais raramente no lábio 
superior, palato, região retromolar, mucosa bucal, 
freio lingual e dorso da língua2. Acomete mais o sexo 
feminino e indivíduos leucodermas. A faixa etária 
mais acometida engloba indivíduos na segunda e 
terceira décadas de vida3.

Acredita-se que a mucocele seja resultante de 
um trauma mecânico no ducto secretório das glân-
dulas salivares, causando ruptura ou obstrução do 
ducto. A ruptura do ducto libera mucina para o es-
troma de tecido conjuntivo, ao passo que a obstru-
ção do canal retém muco no interior do ducto e/ou 
ácino. A retenção de muco é menos frequente que o 
extravasamento. Além disso, o extravasamento de 
muco é encontrado principalmente em crianças e 
adultos jovens, enquanto o fenômeno de retenção se 
desenvolve predominantemente em idosos4.

.Histologicamente, a mucocele de extravasa-
mento é caracterizada por uma parede cística des-
provida de epitélio que é delimitada por tecido de 
granulação e por células inflamatórias. Há depósi-
tos mucinosos no lúmen do cisto5. Na mucocele de 
retenção, os ductos glandulares apresentam-se di-
latados e a mucina frequentemente encontra-se no 
interior do lúmen de tais estruturas. O tratamento 
das mucoceles envolve a excisão cirúrgica da lesão e 
dissecção cuidadosa das glândulas salivares meno-
res adjacentes afetadas, a fim de evitar recidiva6.

Por sua vez, a rânula, uma mucocele que apa-
rece no assoalho da boca, está geralmente relacio-
nada com os sistemas de ductos das glândulas su-
blinguais e, menos frequentemente, com a glândula 
submandibular7. É maior que a mucocele (> 2 cm), 
e o tratamento preconizado inclui a remoção cirúr-
gica da glândula sublingual e/ou marsupialização 
da lesão8.

O objetivo deste estudo foi estabelecer a pre-
valência de mucocele de retenção, mucocele de ex-
travasamento e rânula e coletar dados clínicos dos 
pacientes, a fim de confirmar a história de trauma 
associado a essas lesões.

Materiais e método

O presente estudo foi submetido à avaliação do 
Comitê de Ética e Pesquisa em Humanos, sendo 
aprovado pelo protocolo nº 12511713.1.0000.5544. 

Neste estudo observacional retrospectivo, to-
dos os casos de mucocele de retenção, mucocele de 
extravasamento e rânula foram recuperados dos 
arquivos do Serviço de Patologia Bucal da Escola 
Bahiana de Medicina e Saúde Pública, Salvador, 
Bahia, Brasil, abrangendo o período de 2001 a 2012.

 Os casos de mucocele de retenção, mucocele de 
extravasamento e rânula foram selecionados a par-
tir da avaliação dos prontuários. Tendo como base 

o diagnóstico histopatológico de cada caso, foram 
avaliadas a frequência e a distribuição geral das 
amostras quanto a sexo, idade, localização da lesão 
e histórico de trauma. De acordo com os critérios 
de inclusão no estudo, foram utilizados apenas os 
prontuários diagnosticados com as lesões já descri-
tas. O critério de exclusão adotado para este estudo 
pautou-se na eliminação de todos os casos não total-
mente completos com dados clínicos.

Os dados foram tabulados em planilha do Excel 
(Windows 7), sendo realizada uma análise descriti-
va com percentual dos índices relativos às lesões. 
Após a tabulação dos dados, foi realizada análise 
estatística através do teste exato de Fisher para de-
terminar o grau de significância estatística dos re-
sultados. As diferenças foram consideradas estatis-
ticamente significativas quando o valor de p < 0,05.

Resultados
Do total de 71 prontuários analisados, verificou-

-se que 35 (49,3%) corresponderam a indivíduos do 
sexo masculino e 36 (50,7%) do sexo feminino (Tab. 
1). Em relação à distribuição etária dos indivíduos 
analisados, esta variou entre a primeira e a quin-
ta década de vida. O maior percentual de lesões de 
mucocele de retenção, mucocele de extravasamento 
e rânula concentrou-se na primeira e segunda déca-
das de vida (Tab. 2).

Tabela 1 -	Gênero dos indivíduos portadores de mucocele de reten-
ção, de extravasamento e rânula

    Sexo n  %

Masculino 35 49,3

Feminino  36 50,7

Total  71 100

Teste exato de Fisher (p > 0,05)

Tabela 2 -	Faixa etária dos indivíduos portadores de mucocele de re-
tenção, de extravasamento e rânula

        Idade n (%)

1ª década de vida 38  53,6

2ª década de vida 22 31,0

3ª década de vida 03  4,2

4ª década de vida 03  4,2

5ª década de vida 05  7,0

Total  71 100
Teste exato de Fisher (p > 0,05)

Os diagnósticos histopatológicos, descritos nos lau-
dos das biópsias, anexados aos seus respectivos pron-
tuários, evidenciaram maior prevalência de mucocele 
de extravasamento (85,9%) e mucocele de retenção de 
muco (9,9%), seguidos de rânula (4,2%) (Tab. 3).
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Tabela 3 -	Diagnóstico histopatológico das lesões, segundo os pron-
tuários analisados

Diagnóstico histopatológico n (%)

Mucocele de extravasamento 61 85,9

Mucocele de retenção 07 9,9

Rânula 03 4,2

Total  71   100

A Tabela 4 representa a suspeita diagnóstica 
feita pelos cirurgiões-dentistas e encontradas nos 
prontuários analisados. Sendo assim, dos 71 pron-
tuários, 55 (77,5%) possuíam a hipótese diagnós-
tica de mucocele, 8 (11,3%) de rânula, 4 (5,6%) de 
fibroma traumático, 2 (2,8%) de granuloma piogê-
nico, 1 de hiperplasia inflamatória (1,4%) e 1 (1,4%) 
de neuroma.

Tabela 4 -	Hipótese diagnóstica, segundo os prontuários analisados

Suspeita diagnóstica n (%)

Mucocele* 55 77,5

Rânula 08 11,3

Fibroma traumático 04 5,6

Granuloma piogênico 02 2,8

Hiperplasia inflamatória 01 1,4

Neuroma 01 1,4

Total 71 100
* Teste exato de Fisher (p < 0,05)

A localização da lesão, segundo os prontuários 
analisados, está retratada na Tabela 5. Do total de 
lesões apresentadas, 60,6% localizaram-se no lábio 
inferior, 9,9% no assoalho da boca e na mucosa ju-
gal, 8,5% no ventre da língua, 4,2% no palato, 2,8% 
no dorso da língua e 1,4% no lábio superior e nas 
regiões sublingual e submandibular.

Tabela 5 -	Localização da lesão, segundo os prontuários analisados

Local n (%)

Lábio inferior* 43 60,6

Assoalho da boca 07 9,9

Mucosa jugal 07 9,9

Ventre da língua 06 8,5

Palato 03 4,2

Dorso da língua 02 2,8

Lábio superior 01 1,4

Região sublingual 01 1,4

Região submandibular 01 1,4

Total 71 100
* Teste exato de Fisher (p < 0,05).

A Tabela 6 mostra o histórico de trauma referi-
do nos prontuários. Do total de 71 prontuários, 47 
(66,2%) não relataram história de trauma pelos pa-
cientes e 24 (33,8%) referiram origem traumática. 

Tabela 6 - Histórico de trauma referido nos prontuários

Histórico de trauma n  (%)

Não referido 47 66,2

Origem traumática 24 33,8

Total 71 100

Teste exato de Fisher (p > 0,05).

Discussão

O presente estudo procurou estabelecer a pre-
valência de mucocele de retenção, mucocele de ex-
travasamento e rânula, coletando dados clínicos dos 
pacientes, a fim de confirmar a história de trauma 
associado a essas lesões.

Dos 71 prontuários analisados, entre os anos de 
2001 e 2012, 36 (50,7%) corresponderam ao sexo fe-
minino, enquanto 35 (49,3%) representaram o sexo 
masculino, sendo essa diferença estatisticamente 
significativa. Hayashida et al.2 (2010) relataram re-
sultados iguais aos do presente estudo ao analisarem 
uma amostra de 173 pacientes. Esses autores obser-
varam uma maior prevalência das lesões no sexo fe-
minino. No entanto, não há na literatura um consen-
so a respeito da ocorrência dessas lesões em relação 
ao gênero, embora outros ratifiquem uma maior fre-
quência em indivíduos do sexo masculino9-11.

Tem sido relatado um maior número de casos de 
fenômenos de retenção e extravasamento de muco 
em pacientes jovens, com faixa etária situada entre 
a segunda e a terceira década de vida12. Possivelmen-
te, essa maior prevalência pode ser justificada por 
episódios recorrentes de trauma nesses indivíduos. 
O presente estudo contrastou esses aspectos citados 
na literatura, evidenciando que tais lesões ocorrem 
mais na primeira e segunda décadas de vida.

Do total de lesões apresentadas, 60,6% localiza-
ram-se no lábio inferior, 9,9% no assoalho da boca, 
9,9% na mucosa julgal, 8,5% no ventre da língua, 
4,2% no palato, 2,8% no dorso da língua e 1,4% no 
lábio superior e nas regiões sublingual e subman-
dibular (p < 0,05). Hayashida et al.2 (2010), ao ana-
lisarem 173 casos, verificaram que o lábio inferior 
(78% dos casos) também foi o local de maior preva-
lência de fenômenos de retenção e extravasamento 
de muco, coincidindo, então, esse resultado com o do 
presente estudo.

Os fenômenos de retenção e extravasamento de 
muco são muito frequentes em meio aos diagnósticos 
histopatológicos, usualmente estabelecidos pelos dife-
rentes Serviços de Patologia. Em um estudo realizado 
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por Chen et al.11 (2010), no qual foram analisados 
2.762 casos, o diagnóstico histopatológico mais fre-
quente foi de mucocele (955 casos, 34,5%), seguido por 
úlcera traumática (818 casos, 29,6%). Em outro es-
tudo, desenvolvido por Neto et al.13 (2012), observou- 
se que o diagnóstico histopatológico mais frequente 
foi de hiperplasia fibroepitelial (48,53%), seguido de  
mucocele (48,10%). Em nosso estudo, restringimos os 
laudos do Serviço de Histopatologia a três categorias: 
mucocele de retenção, mucocele de extravasamento e 
rânula. Nesse contexto, observou-se uma significati-
va prevalência de mucocele (95,8%). 

 Considerando, ainda, os dados levantados, tem-
-se que, das suspeitas diagnósticas formuladas pelos 
cirurgiões-dentistas, 88,85% foram posteriormente 
confirmadas pelos diagnósticos histopatológicos e 
11,15% tiveram resultados diversos. Se compara-
dos aos resultados apresentados por Neto et al.13 
(2012), das suspeitas diagnósticas formuladas pelos 
cirurgiões-dentistas, 59,82% foram posteriormente 
confirmadas pelos diagnósticos histopatológicos e 
40,18% tiveram resultados diversos.

Segundo Gupta e Kaejodkar8 (2011), os fenôme-
nos de retenção e extravasamento de muco são oca-
sionados por trauma mecânico no ducto secretório 
das glândulas salivares. Essa afirmativa não pode 
ser confirmada pelos achados da presente pesquisa, 
visto que, de 71 prontuários, 47 (66,2%) não referi-
ram trauma pelos pacientes e 24 (33,8%) referiram 
origem traumática. Esses resultados, porém, rati-
ficam os achados de García et al.12 (2009), os quais 
estudaram 68 amostras e apenas um terço dos pa-
cientes relatou trauma anterior, com a maior parte 
dos casos sem fator etiológico evidente. Além disso, 
o presente estudo corrobora os resultados apresen-
tados por Chen et al.11 (2010), em que, das 2.788 
amostras analisadas, apenas 10% forneciam histó-
ria confirmada de trauma. 

Esses diferentes resultados refletem que, embo-
ra o trauma seja, de fato, um fator determinante 
para o desenvolvimento dessas lesões, a sua cor-
relação com o estabelecimento da lesão requer um 
resgate fiel do seu histórico por parte dos pacientes. 
Muitas vezes, os dados coletados durante a anam-
nese são insuficientes e não esclarecedores. 

Cabe ao cirurgião-dentista a responsabilidade 
primária de registrar na ficha clínica, com a maior 
riqueza de detalhes possível, todos os aspectos re-
levantes capazes de contribuir para o desenvolvi-
mento de quaisquer lesões do complexo bucomaxi-
lofacial, em especial o grupo de lesões que foi objeto 
desta investigação.

Conclusão

Devido à dificuldade em se verificar a percepção 
do trauma por parte dos portadores dos fenômenos 
de retenção e extravasamento de muco, sugere-se 

que o profissional de saúde realize uma acurada 
anamnese, com o objetivo de buscar o correto diag-
nóstico da patologia apresentada pelo paciente. Des-
sa forma, fica evidente que, quanto mais minuciosa 
for a anamnese, mais preciso será o diagnóstico e, 
portanto, mais elucidativa será a etiologia da lesão. 
Tal fato contribuirá para a instituição de um trata-
mento mais adequado para a patologia em questão.

Abstract
Objective: retention mucocele, extravasation muco-
cele, and ranula are lesions described in literature as 
being derived from mechanical trauma in salivary gland 
secretory duct. However, many patients with these le-
sions did not report the association of histopatological 
diagnosis obtained by biopsy to a history of previous 
clinical trauma. Thus, the purpose of this research was 
to establish the prevalence of retention and extravasa-
tion mucocele, and ranula, and collect data from clini-
cal patients in order to confirm the history of trauma 
associated to these lesions. Methods: in this retrospec-
tive observational study all cases of retention mucocele, 
extravasation mucocele, and ranula were retrieved 
from the files of the Department of Oral Pathology of 
a private Dentistry School, from 2001 to 2012. Results: 
this study presented a higher prevalence of lesions in 
female individuals (50.7%), predominantly in the 1st 
decade of life (53.6%) regarding age group, and with no 
statistical significance. The most prevalent histopato-
logical diagnosis was extravasation mucocele (85.9%), 
confirming the initial diagnostic hypothesis for this pa-
thology (77.5%) (p < 0.05). The lower lip was the site 
most affected by these lesions (66.2%) (p < 0.05). Most 
reports collected in anamnesis indicated no significant 
occurrence of history of previous trauma perceived by 
patients (66.2%). Conclusions: due to the significant 
occurrence of mucus retention and extravasation phe-
nomena observed in the present study there is an urgent 
need to enhance anamnesis data so that the association 
of trauma to these lesions is better documented.

Keywords: Mucocele. Ranula. Trauma.
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