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Introdução: Mucocele é um fenômeno de retenção de glândula salivar menor, ocasionado pela ruptura dos ductos 
excretores. Clinicamente são lesões nodulares, podendo ser exofíticas e pediculadas. Objetivo: Este trabalho tem 
como proposição relatar um caso clínico de mucocele em paciente pediátrico, bem como, demonstrar o manejo 
clínico- cirúrgico da respectiva lesão. Conduta clínica: Paciente do sexo feminino, 6 anos de idade, compareceu 
à Clínica de Odontopediatria da Universidade de Ribeirão Preto- UNAERP, com história de mordedura e 
aparecimento de “bolinha que inchava e desinchava” no lábio inferior, há aproximadamente 30 dias, após morder o 
lábio. Ao exame clínico intrabucal, observou-se que a lesão se apresentava com aspecto nodular, exofítica, coloração 
rósea, flácida à palpação, indolor e com diâmetro de aproximadamente 2 cm, recebendo diagnóstico diferencial de 
mucocele. O plano de tratamento instituído foi exérese da lesão, seguida da análise histopatológica para diagnóstico 
definitivo. Devido às características da lesão, e por tratar-se do primeiro contato da criança com o ambiente 
odontológico, optou-se pela realização da técnica de condicionamento falar-mostrar-fazer. Após sete dias a criança 
retornou para realizar a exérese da lesão, sob anestesia local, sendo a peça cirúrgica encaminhada para avaliação 
histopatológica, confirmando tratar-se de mucocele. Resultados: No pós-operatório de 7 dias a sutura foi removida 
e a mucosa apresentou-se com boa cicatrização, verificando-se em observação de 15 dias aspecto clínico normal 
tecidual, confirmando os mesmos achados em observação aos 30 dias. Conclusão: Embora existam diferentes tipos 
de tratamento para a lesão de mucocele, a remoção cirúrgica da glândula salivar obstruída ainda é a técnica mais 
utilizada, mostrando-se ser uma manobra relativamente simples, rápida, segura e de bom prognóstico, podendo ser 
realizada tanto pelo odontopediatra como clínico geral, desde que haja o correto diagnóstico e correta indicação, 
como no caso apresentado. 
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