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RESUMO

O objetivo deste estudo foi relatar o caso clinico de uma paciente com diagnéstico de hiperplasia
fibrosa inflamatdria. Paciente do sexo feminino, residente em Caxias do Sul-RS, procurou
atendimento odontolégico com queixa de dor na regido proxima a fundo de sulco da maxila que
piorava com o uso da proétese total. Apds exame fisico, clinico, de imagens e diagndstico, realizou-se
o plano de tratamento a fim de remover a hiperplasia fibrosa inflamatéria. Apds a remocéo cirdrgica e
confeccdo de uma nova protese total, foi possivel relatar a importancia do diagnéstico correto e
precoce para se obter um bom progndstico e sucesso no tratamento clinico.

PALAVRAS-CHAVE: Diagnéstico. Cirurgia bucal. Recidiva.

ABSTRACT

The aim of this study was to report the clinical case of a patient diagnosed with inflammatory fibrous
hyperplasia. Female patient residing in Caxias do Sul-RS, sought dental care complaining of pain in
the region near the bottom of the maxillary sulcus, which worsened with the use of complete denture.
After physical, clinical, imaging and diagnostic examination, a treatment plan was carried out in order
to remove the inflammatory fibrous hyperplasia. After surgical removal and construction of a new
complete denture, it was possible to report the importance of a correct and early diagnosis to obtain a
good prognosis and success in clinical treatment.
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RESUMEN

El objetivo de este estudio fue relatar el caso clinico de un paciente diagnosticado de hiperplasia
fibrosa inflamatoria. Una paciente del sexo femenino, residente en Caxias do Sul-RS, buscé atencién
odontolégica con una queja de dolor en la regién cercana a la parte inferior del surco maxilar que
empeord con el uso de la prétesis total. Después del examen fisico, clinico, de imagen y diagnéstico,
se realizd el plan de tratamiento para eliminar la hiperplasia fibrosa inflamatoria. Después de la
extraccion quirargica y la preparacion de una nueva protesis total, fue posible informar la importancia
del diagnéstico correcto y precoz para obtener un buen prondstico y éxito en el tratamiento clinico.

PALABRAS CLAVE: Diagnéstico. Cirugia oral. Recaida.
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INTRODUCAO

A hiperplasia fibrosa inflamatoria (HFI), se apresenta na forma de lesdes benignas
proliferativas'?, apés um trauma crénico de pouca intensidade causado pelo uso de dentadura, ou
seja, pelo uso de uma protese total, nesses casos podem surgir lesdes tumorais na cavidade, as
quais sédo conhecidas como epulide fissurada, sendo um tumor por lesdo de dentadura. No tecido
conjuntivo fibroso ocorre uma reacgéo, causando uma lesao devido do trauma de uma protese total
removivel ou protese parcial desadaptada??.

Na maioria das vezes, este tipo de lesdo acomete mais adultos de meia idade ou pela sexta
década de vida, preferencialmente o sexo feminino. Ha uma concentracdo maior de lesées em
individuos leucodermas quando comparados a individuos xantodermas?. Estudos mostram que essas
lesdes sdo mais comumente encontradas em individuos com a doencga conhecida como vitiligo por
exemplo. A localizac@o geralmente acomete regido anterior de maxila e mandibula e regido de fundo
de sulco vestibular, porém, pode ocorrer e qualquer area da mucosa bucal 234,

Clinicamente, a HFI se apresenta como um processo exofitico, ou por uma placa bem
definida que submetida a palpacdo apresenta uma consisténcia flacida ou firme. Geralmente a leséo
€ assintomatica, de um crescimento lento e sua base pode ser pediculada ou séssil com uma
coloracdo igual a da propria mucosa ou até mesmo mais vermelha, ja sua superficie geralmente
caracteriza-se como lisa®>#®. Esta patologia em uma visdo histolégica mostra um epitélio pavimentoso
estratificado, comumente hiperplasico, o tecido conjuntivo é denso e fibroso em lesdes mais antigas,
contendo um infiltrado de células inflamatdrias crdnicas, jA em les6es mais jovens o tecido é de
granulagéo 23

Fatores como adaptacéo ruim da protese e falta de higienizacdo podem evoluir para lesées
na cavidade oral, causando maiores desconfortos. Sabe-se que a protese causa um desequilibrio na
microbiota oral, por isso os pacientes sdo orientados quanto a higiene e cuidados, bem como
revisbes ao dentista. A grande maioria dos pacientes sdo idosos e alguns apresentam dificuldades
para limpeza da prétese, sendo mais propensos as infeccdes > Além dessas condicdes, em alguns
casos podem apresentar potencial mais agressivo quando ocorre a displasia epitelial, pelos distdrbios
de maturacao celular*, favorecendo o crescimento microbiano e € importante avaliar minuciosamente
os sinais displasicos, j4 que pode mudar o diagndstico, progndéstico, tratamento e a severidade do
caso. Para tratar a HFI, a principal conduta € a realiza¢do da remocéo cirirgica da lesao, entretanto,
existem outras formas terapéuticas como a micro abraséo, uso do laser e a crioterapia?. Na maioria
dos casos, pode-se proceder da realizacédo de uma bidpsia para andlise da hiperplasia®.

Muitos pacientes edéntulos fazem o uso de préteses parciais ou totais, sendo areas
suscetiveis para crescimento e proliferacdo de microrganismos orais, formagdo de biofilme 2°, ou
como ja citado, sdo areas propicias, quando nao adequadas ao meio a formarem uma lesdo como a

hiperplasia fibrosa inflamatoria. Diante disso, o objetivo deste estudo foi relatar o caso clinico de uma
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paciente com diagnéstico de hiperplasia fibrosa inflamatéria, quando apds remocgéo cirargica foi
realizada a reabilitacdo protética 4.

METODOLOGIA

Esse estudo foi aprovado pelo CEP (Comité de ética em pesquisa) com parecer ndmero
5.530.059. Ele aborda o relato de caso clinico, de uma paciente do sexo feminino que compareceu ao
Complexo Odontolégico do Centro Universitario da Serra Gaucha (FSG), com necessidade de
remocédo de hiperplasia fibrosa inflamatéria para posteriormente confeccionar uma nova prétese total
superior, dentre o objetivo geral, buscou-se considerar as alternativas mais comuns, na reabilitacéo
protética pontuando a importancia de um correto diagnadstico.

RELATO DE CASO

Paciente do sexo feminino, residente em Caxias do Sul/RS, Brasil, compareceu ao Complexo
Odontolégico do Centro Universitario da Serra Galicha, em Caxias do Sul, relatando dor na regiéo
proxima a fundo de sulco da maxila, a qual piorava com o uso da pritese total. Apds avaliacéo,
observou-se uma lesdo em tecido conjuntivo com diagnéstico de Hiperplasia fibrosa inflamatéria e
com necessidade de reabilitagdo protética com prétese total superior (figura 1). Nesse caso, o
procedimento mais indicado para o tratamento da HFI é a remocéo cirdrgica da lesdo, com o uso de
bisturi®’. Para isso, materiais cirargicos foram utilizados, principalmente o bisturi, e campo estéril, a

fim de minimizar qualquer contaminacao, além de todos os cuidados durante o procedimento.

Figura 1: (Prétese da paciente com HFI)

Para a realizacdo do procedimento optou-se pela anestesia infiltrativa com uso de prilocaina

3% e logo com a pinga mosquito foi pingada, a leséo (figura 2) para a incisdo na base da leséo, a qual
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foi removida com bisturi e lamina 15 por completo (figura 2). Logo apos as suturas foram realizadas
com agulha e fio de nylon 4.0 sendo feito apenas 2 pontos necessarios, ndo utilizando a outra opgéo

gue seria o uso do cauterizador elétrico na regiao.

Figura 2: Imagem da lesé@o durante e ap6s a remocéo.

ApOs o procedimento foi realizada a limpeza da &rea com gaze e soro fisiolégico, para apés
realizar o reembasamento da prétese total antiga com reembasador soft (figura 3), perfazendo maior
conforto durante o processo de cicatrizacdo. Além disso, foram dadas as orientagbes, prescrito
analgésico para dor e cuidados pés-operatério e remarcadas as consultas de retorno. Apos a consulta
de retorno em sete dias e remocado de sutura, observou-se um bom processo de reparo tecidual e
logo foi liberada da clinica para que houvesse a devida cicatrizacdo da regido para fazer uma nova
prétese total superior (figura 4).

Na consulta seguinte, observando-se melhor reparo tecidual foi possivel iniciar a confeccao
de uma nova prétese total superior, e entéo foi confeccionado a nova prétese total superior com seus
rebordos devidamente adaptados para que a paciente ndo voltasse a formar a leséo hiperplasica e ter
um bom assentamento da prétese. Realizou-se a moldagem de estudo com moldeira para edentado
namero 2 e com alginato de presa rapida, confeccdo do modelo de gesso e confec¢do de moldeira

individual, prova da moldeira e vedamento periférico com godiva de baixa fusdo. Dando sequéncia na
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moldagem funcional com Poliéter e realizagdo do modelo de gesso tipo IV. Confeccao da placa base
e rodete de era, prova do rodete, escolha dos dentes, marca Trilux cor 2A, montagem em articulador,
envio para o laboratério, prova dos dentes e envio imediato para o laboratério com as escolhas de

gengiva na cor escura e palato incolor da escala VIPI (figura 5 e 6).

Figura 3: protese total com reembasador soft.

Apbs entrega e ajustes da prétese definitiva e tecidos bem recuperados, a paciente foi
liberada, com consulta de retorno agendada para 3 meses. Neste mesmo retorno de 3 meses
manteve-se com um bom resultado, tecido saudavel, uma boa adaptacdo de protese superior
definitiva, sem abaulamento, com um adequado vacuo, o que fez a prétese total ficasse bem
adaptada e principalmente com a paciente sem dor, seguindo seus habitos normalmente, mantendo a
higiene diaria. A remocado da hiperplasia, neste caso, foi essencial, possibilitando que a paciente
pudesse voltar a ter suas funcdes sem dor e sem traumas.
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Figura 4: Gengiva e rebordos apos a remocgao cirdrgica e cicatrizagéo.

‘;. el

Figura 5: Prétese total definitiva.

Figura 6: Protese total definitiva.
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DISCUSSAO

A hiperplasia fibrosa inflamatoria € uma lesdo comum, independentemente de ser benigna,
acaba causando problemas, desadaptagdo na prétese total ocasionando desconforto para o paciente
ao falar e ao mastigar os alimentos, como foi mostrado na figura 1. Em virtude do desconforto, o
paciente, em alguns casos, deixa de fazer o uso da prétese antiga por motivos de dor e trauma,
ocasionando diminuicdo da capacidade mastigatdria, com consequéncia a interferéncia na digestédo
de alimentos, além de prejudicar a fonacéo e a estética. Esse quadro impacta de forma acentuada
para uma reducdo qualidade de vida e da autoestima dos pacientes &°10,

Clinicamente a HIF se apresenta como por uma placa bem definida que submetida a palpacéo
apresenta uma consisténcia flacida ou firme. Geralmente a leséo é assintomética, de um crescimento
lento e sua base pode ser pediculada ou séssil com uma coloracéo igual a da prépria mucosa ou até
mesmo mais vermelha, ja sua superficie geralmente caracteriza-se como lisa *°. Neste caso a
remocao da lesao foi necessaria, conforme mostra a (figura 2,3 e 4) para que ndo houvesse um
crescimento e um maior acometimento de tecido a longo prazo, além do desconforto. Quando
removida, a lesdo apresenta alta taxa de sucesso e as possibilidades de recidiva sdo baixas, quando
0 agente causador € removido. Neste estudo a indicagdo poés cirlirgica foi aguardar o periodo de
cicatrizacdo, reembasamento da prétese com material soft e confeccdo de uma nova protese total
superior, de acordo com a imagem ilustrada na figura 4 e 510112,

Em alguns casos procede-se a realizacdo de exames complementares para melhor avaliacéo,
em especial em casos de recidiva®. Muitos pacientes edéntulos, principalmente em regido de maxila,
fazem o uso de préteses totais, sendo &reas com maior chance para crescimento e proliferacdo de
microrganismos orais, além da formac&o de biofiime 2367, A cavidade oral pode apresentar inimeras
lesdes, podendo dificultar o diagnédstico e o tratamento, devido essas condi¢bes o histérico da leséo
relatado pelo paciente é necessario'21314.15

Diante deste relato de caso pode-se concluir que os tratamentos de remocdo de HFI séo
indicados, além de uma melhora significativa na qualidade de vida do paciente ao utilizar a prétese
total de maneira correta reestabelecendo a funcio mastigatéria, fonética e estética'®'%1"18 Neste
estudo obteve-se sucesso clinico, ndo deixando de citar que € de extrema necessidade que o
cirurgido-dentista deva possuir conhecimento das técnicas aplicadas para um diagndstico, tratamento
reabilitador e cirdrgico de sucesso, figuras 5 e 6.

CONSIDERAGOES FINAIS

Com o presente relato de caso, conclui-se a importancia na autoestima do paciente ao utilizar
a protese total bem adaptada, sem desconforto. Além disso, um diagnéstico precoce, favorece o
tratamento e um progndéstico positivo reestabelecendo a funcdo mastigatéria, fonética e estética, além
da saude bucal do paciente.
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