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HIPERPLASIA FIBROEPITELIAL INFLAMATÓRIA: relato de caso 

clínico 

 

RESUMO 

 

 
A Hiperplasia Fibroepitelial é uma lesão proliferativa de natureza benigna que surge na 
cavidade oral devido a traumas de repetição, que consequentemente desencadeiam 
reações inflamatórias em tecido conjuntivo. Em alguns casos pode ser assintomática, 
entretanto pode interferir na mastigação e na fala causando desconforto e dor ao 
paciente. É possível encontrá-la em mucosa jugal, labial, língua e gengiva. Este trabalho 
tem como objetivo relatar o caso de uma paciente que apresentou uma lesão e traçar um 
plano de tratamento final com cirurgia e reembasamento da prótese. Paciente de 63 anos 
fez o uso de prótese total durante 15 anos sem acompanhamento odontológico. O uso 
de prótese desadaptada associada com a função mastigatória ocasionava traumas 
repetitivos de baixa intensidade na região de vestíbulo interno do lado inferior direito, 
próximo a região de incisivo lateral a pré-molares. Em consequência do tempo e falta de 
ajustes, os traumas estimulam um crescimento hiperplásico fibroso, apresentando massa 
nodular lisa, cor semelhante à mucosa jugal, base séssil e dor provocada pela 
mastigação. A conduta clínica foi a remoção por meio de biópsia excisional, 
encaminhamento do material para análise histopatológica e reembasamento da prótese 
total inferior, resultando na melhora significativa da condição de vida da paciente. 
 

Palavras-chave: Fibroma; Fibroma traumático; Tratamento de fibroma; Hiperplasia 
fibrosa. 
 

ABSTRACT 

 

Fibroepithelial hyperplasia is a benign proliferative lesion that arises in the oral cavity due 
to repeated trauma, which consequently triggers inflammatoryreactions in connective 
tissue. In some cases it can be asymptomatic, however it can interfere with chewing and 
speech causing discomfort and pain to the patient. It is found on the cheek, labial, tongue 
and gum mucosa. This paper aims to report the case of a patient who presented the lesion 
and outline a final treatment plan with surgery and prosthesis relining. A 63-year-old 
patient used a complete denture for 15 years without dental follow-up. The use of 
maladaptive prostheses associated with masticatory function caused repetitive low-
intensity trauma in the region of the inner vestibule of the lower right side, close to the 
region of the lateral incisor to premolars. As a result of time and lack of adjustments, the 
traumas stimulated a fibrous hyperplastic growth, presenting a smooth nodular mass, 
color similar to the cheek mucosa, sessile base and pain caused by chewing. The clinical 
procedure was removal by means of excisional biopsy, referral of the material for 



histopathological analysis and relining of the lower complete denture, resulting in a 
significant improvement in the patient's life condition. 
 

Keywords: Keywords: Fibroma; Traumatic fibroma; Fibroma treatment; Fibrous 
hyperplasia. 
 

1 INTRODUÇÃO  

 

Atualmente a maioria das pessoas anseiam melhorar a estética do sorriso para 

estarem bem consigo mesmas e consequentemente aumentar a autoestima, entretanto, 

pessoas que sofreram perdas dentárias estão a procura de melhora na qualidade de vida 

e restabelecimento do sistema estomatognático, ou seja, estética, função e fonação 

(Santos, Silva, Aguiar, Silva Junior, & Oliveira, 2021; Silva, Júnior Andrade, Silva, 

Teixeira, & Borges-Paluch, 2019; Pupo, Isla, David, Garrido, Osvaldo, Leyva, Mirtha, & 

Gómez, 2013) 

Apesar da tecnologia e dos avanços odontológicos como o surgimento de 

implantes osseointegrados, muitos pacientes  não possuem condições financeiras para 

ir a diante e optam pelas próteses totais ou parciais removíveis, levando em consideração 

o baixo custo das mesmas se comparado ao tratamento feito com implantes (Santos et 

al., 2021; Silva et al., 2019).  

Assim sendo, é imprescindível escolher profissionais aptos à confecção de boas 

próteses e higienizá-las corretamente, pois, o uso inadequado pode ocasionar diversos 

problemas à saúde do paciente, como o surgimento de lesões traumáticas e até mesmo 

câncer de boca. Dentre as lesões mais comuns estão a estomatite protética, queilite 

angular e hiperplasia fibroepitelial inflamatória, que é o caso que será retratado neste 

trabalho (Sangle, Pooja, Holani, Shah, Chaudhary, & Khanapure, 2018; Silva et al., 2019). 

A Hiperplasia Fibroepitelial é uma lesão proliferativa de natureza benigna que 

surge na cavidade oral devido a traumas de repetição, que consequentemente 

desencadeiam reações inflamatórias em tecido conjuntivo. A lesão em alguns casos pode 

ser assintomática, entretanto pode interferir na mastigação e na fala causando 

desconforto e dor ao paciente. É possível encontrá-la em mucosa jugal, mucosa labial, 

língua e gengiva (Gordón-Núñez, Silva Júnior, Lucena, Galvão, Souza, & Pinto, 2008; 



Pupo MT et al.; 2013; Sánchez-Torres, Mota, Alberdi-Navarro, Cercadillo-Ibarguren, 

Figueiredo & Valmaseda-Castellón, 2018; Santos, Martins-Filho, Piva, & Andrade, 2014). 

Embora esta condição seja fácil de ser encontrada em pessoas de várias idades, 

é mais comum percebê-la em mulheres adultas na quinta ou sexta década de vida, devido 

a hábitos de mordiscar lábios e bochechas e, o uso de próteses desadaptadas (que foram 

desgastando-se com o passar dos anos), associado a isso nota-se que hormônios 

femininos contribuem com a produção e acúmulo de colágeno pelos fibroblastos em 

casos de lesões de repetição. Conclui-se que lesões hiperplásicas são uma resposta a 

lesões crônicas, simulando um reparo tecidual (Santos et al., 2021). 

O presente trabalho trata-se de um relato de caso com crescimento hiperplásico 

localizado na região de vestíbulo em decorrência do uso de próteses antigas 

e desadaptadas. Após realização da anamnese e exame clínico notou-se um crescimento 

exacerbado de células, edema e uma lesão inflamatória devido a movimentos de 

repetição, paciente relatou bastante incômodo e assimetria facial. Foi proposto cirurgia 

para remoção da lesão por meio de biópsia excisional e avaliação da possibilidade de 

reembasamento da prótese após a confirmação do diagnóstico através do laudo 

histopatológico.  

 

2. METODOLOGIA  

 

O presente estudo é de natureza qualitativa e descritiva, e foi realizado por meio 

do estudo clínico. 

As informações coletadas neste trabalho não identificaram a paciente, a mesma 

foi comunicada de que poderia desistir do estudo. Foram esclarecidas todas as 

informações sobre os seus direitos por meio do Termo de Consentimento Livre e 

Esclarecido (TCLE). O presente trabalho foi submetido ao Comitê de Ética de Pesquisa 

via Plataforma Brasil e aguarda aprovação. 

Para garantir a integridade e segurança da paciente, medidas de sigilo quanto ao 

nome foram tomadas, garantindo assim a preservação dos dados que possam identificá-

la, garantindo, a privacidade, sigilo e confidencialidade e o modo de efetivação, como 

está descrito nas diretrizes da Resolução 466/2021 CNS. 



O mesmo obedece a legislação Nacional vigente, para realização da pesquisa 

envolvendo seres humanos, em conformidade com a resolução 466/2012 do Conselho 

Nacional de Saúde (CNS).  

 

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO  

 

A Hiperplasia Fibroepitelial Inflamatória é uma lesão exofítica benigna comum e 

pode apresentar como características clínicas aumento volumétrico do tecido mole, 

consistência fibrosa ou flácida, coloração semelhante à mucosa adjacente, base séssil 

ou pedunculado. Características essas que são em comum do grupo de lesões 

hiperplásicas reativas da cavidade oral, podendo levar o exame clínico a variar a hipótese 

diagnóstica de granuloma piogênico, granuloma periférico de células gigantes, fibroma 

ossificante periférico e fibroma de irritação (Dutra, Longo, Grandoc, & Riveroc, 2019; 

Kadeh , Derakhshanfar, & Saravani, 2016; Panta, 2015; Perales-Garza, Sierra-Garcia, 

Nájera, & Perales-Perez, 2017; Sánchez-Torres, et al., 2018). 

Da mesma forma que as lesões hiperplásicas reativas apresentam semelhanças 

clínicas, partilham também o fator etiológico de irritação crônica de baixa intensidade que 

leva a resposta acentuada de reparação tecidual. Tornam-se relativamente comuns na 

cavidade oral levando em consideração os diferentes fatores irritantes e a frequência que 

os tecidos são lesados. Podendo acometer qualquer região da cavidade oral, sendo mais 

comum a mucosa bucal ao longo da região de oclusão e em pacientes edêntulos a região 

de gengiva, sequente do uso de próteses dentárias (Sangle et at., 2018; Santos et al., 

2021). 

A prótese dentária é o meio para restituir alterações estética e das estruturas 

funcionais do sistema estomatognático e reduzir os impactos negativos que a ausência 

do órgão dental poderia causar no paciente.  Apesar da tecnologia e dos avanços 

odontológicos como o surgimento de implantes osseointegrados, muitos pacientes não 

possuem condições financeiras para ir adiante e optam pelas próteses totais ou parciais 

removíveis, levando em consideração o baixo custo das mesmas se comparado ao 

tratamento feito com implantes (Sánchez-Torres et al., 2018; Santos et al., 2021) . 



Assim sendo, é imprescindível escolher profissionais aptos à confecção de boas 

próteses e higienizá-las corretamente, pois, o uso inadequado pode ocasionar diversos 

problemas à saúde do paciente, como o surgimento de lesões traumáticas e até mesmo 

câncer de boca. Dentre as lesões mais comuns estão a estomatite protética, queilite 

angular e hiperplasia fibroepitelial inflamatória, que é o caso que será retratado neste 

trabalho (Sangle et al., 2018; Santos et al., 2021).  

O presente trabalho tem como estudo o caso clínico de uma paciente do sexo 

feminino, 63 anos de idade que solicitou atendimento na Policlínica da Faculdade Patos 

de Minas (FPM) com a queixa de dor e inchaço persistente na região de fundo de 

vestíbulo inferior e queixo e a não cicatrização de uma lesão inflamatória recorrente há 4 

meses.  

A mesma deu entrada na clínica e durante a anamnese relatou o uso de prótese 

total inferior há 15 anos. Prosseguindo com o exame extra oral (palpação) observou-se 

uma assimetria facial na região de queixo e intra oral foi possível observar um processo 

inflamatório. Os sinais eram sugestivos, indicavam que a etiologia era causada por 

irritações causadas durante a mastigação devido o uso de prótese desadaptada.  

Depois de ter feito a avaliação clínica foi solicitada uma biópsia excisional para 

confirmação de diagnóstico. Após a cirurgia de remoção do tecido hiperplásico, o laudo 

da biópsia foi confirmado como Hiperplasia fibroepitelial inflamatória. A paciente foi 

encaminhada para casa com o reembasamento da prótese e instruções de pós 

operatório. Após o período de sete dias de cicatrização a paciente retornou a policlínica 

para remoção de sutura e acompanhamento. A mesma foi orientada sobre a necessidade 

de substituir as próteses por novas para a conclusão do tratamento, no entanto, a mesma 

relatou não ter condições financeiras para substituí-las e optou por reembasamento 

provisório para que posteriormente possa substituí-las.  

 

3.1 Descrição do ato cirúrgico 

 

Como forma terapêutica e para confirmação do diagnóstico foi realizada a técnica 

cirúrgica de biópsia excisional. Iniciando o procedimento cirúrgico foi realizado o bloqueio 

mentoniano direito, anestesia infiltrativa ao redor da lesão com dois tubetes de anestésico 



da Lidocaína 2% e vasoconstritor Epinefrina 1:100 000. Após a isquemia da região, efeito 

anestésico e hemostático foi realizada a apreensão da lesão com a pinça Allis. 

Utilizando os materiais, cabo de bisturi número 3 e lâmina de bisturi 15 foi 

executada a incisão única ao redor de toda a lesão, removendo-a e a depositando no 

frasco contendo formol 10%. Para obtenção de hemostasia e cicatrização adequada foi 

feita a sutura com três pontos simples.  

O material colhido foi encaminhado para a análise e os achados histopatológicos 

confirmaram o diagnóstico de Hiperplasia fibroepitelial inflamatória. O ato cirúrgico e o 

pós operatório transcorreram sem intercorrências. 

 

4. CONCLUSÃO 

  

 Em suma, após a confirmação de diagnóstico a paciente relatada foi orientada 

sobre a necessidade de remoção cirúrgica da hiperplasia fibroepitelial 

inflamatória.  Através deste tratamento houve melhora significativa na qualidade de vida 

da paciente, melhora na autoestima e mastigação, a mesma demonstrou-se feliz e 

satisfeita com o resultado, no entanto, ela optou apenas por cirurgia e reembasamento 

provisório. Com este trabalho é possível analisar os efeitos causados por uso de próteses 

desadaptadas, auxiliar pacientes que apresentam quadros semelhantes e orientá-los 

sobre a importância da substituição das próteses após 5 anos. Todavia faz-se necessário 

a realização de novos estudos de modo que dê continuidade no tratamento sugerindo a 

confecção de novas próteses, o ideal para remover o agente etiológico, e levantar a 

possibilidade de novas conclusões científicas.  
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