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RESUMO 

O tórus palatino (TP) é uma exostose benigna que ocorre no palato ósseo, localizado na linha 
média palatina, classificado em quatro tipos: plano, alongado, nodular e lobular. Seu 
crescimento, geralmente, é lento e assintomático. Pode dificultar atividades orais, como a fala 
e a mastigação. Este estudo tem como objetivo descrever a técnica cirúrgica utilizada para a 
remoção do TP em um paciente com diagnóstico de exostose palatina alongada e lobular. 
Paciente V.R.S, sexo masculino, 55 anos de idade, queixava-se de sensibilidade aumentada na 
região afetada, dificuldade de pronúncia de determinadas palavras e irritação frequente ao 
mastigar, o que lhe causava ulcerações. A abordagem cirúrgica envolveu medicação pré-
operatória com Dipirona Sódica 1g e Dexametasona 4mg. Durante o procedimento utilizou-se 
como anestésico Articaina 4% com epinefrina 1:100.000, para o bloqueio dos nervos 
nasopalatino e palatino maior bilateralmente. A remoção foi efetuada com Brocas cirúrgicas: 
702 para a osteotomia segmentada da lesão, maxicuti e minicut para a regularização óssea sob 
irrigação abundante com soro fisiológico 0,9%, finalizado com a síntese do tecido com fio de 
seda 4-0. E acompanhamento pós-operatório. O procedimento foi realizado conforme o 
planejamento e sem intercorrências. Após a cirurgia o paciente apresentou melhora 
significativa na função da fala e na mastigação. Não houve complicações significativas no pós-
operatório, e o processo de cicatrização foi dentro do esperado. Portanto, o tratamento 
proporcionou melhora na qualidade de vida do paciente, com recuperação rápida e sem 



 

 

complicações. Este caso reforça a importância do diagnóstico adequado e da intervenção 
cirúrgica em casos de tórus assintomático, quando necessário. 
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