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RESUMO

A hiperplasia inflamatoria papilomatosa se enquadra nas lesdes de aparecimento
frequente, classificada como uma lesao hiperplasica de tecido mole, ndo neoplasica,
comumente associada a individuos de meia idade ou idosos, do sexo feminino e
usuarios de proteses removiveis. O presente trabalho relata um caso de hiperplasia
inflamatoria papilomatosa, diagnosticado em uma paciente de 55 anos, causado por
prétese total de uso prolongado (mais de 10 anos) e o respectivo tratamento.
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INFLAMMATORY PAPILOMATOUS HYPERPLASIA ASSOCIATED WITH THE
USE OF TOTAL PROSTHESIS: CASE REPORT

ABSTRACT

Inflammatory papillomatous hyperplasia is a frequent lesion, classified as a non-
neoplastic soft tissue hyperplastic lesion, commonly associated with middle-aged or
elderly individuals, females, and users of removable prostheses. The present study
reports a case of inflammatory papillomatous hyperplasia, diagnosed in a 55 years old
woman, caused by a total prosthesis of prolonged use (more than 10 years) and the
respective treatment.
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INTRODUCAO

Ha duas décadas, percebeu-se o aumento da expectativa de vida da populacdo
mundial, favorecendo o aumento populacional de individuos idosos. Com o avanco da
idade, ocorre a diminuicdo progressiva de uma série de substratos organicos, tais
como Ca+, colageno e lipidio, que refletem, diretamente, na cavidade bucal, em
processos de reabsorcdo Ossea e perda de insercdo ligamentar, dificultando a
manutencdo do elemento dentario na boca. E aumentando a necessidade dos
esforcos para a manutencéo dos cuidados dentarios e bucais, assim como o interesse
por parte da populacdo idosa em relacdo aos servicos de atencdo a saude bucal,
visando a reabilitacdo funcional e estética, através do uso de materiais protéticos
artificiais, com o intuito de reaver a autoestima e favorecer a reintegracao a sociedade
(THALJI; MCGRAW,; COOPER, 2016; KRAMAROW, 2019; ALLEN, 2019; DE
MEDEIROS et al., 2019; AL-SULTANI et al., 2019).

Além da necessidade de reabilitacdo bucal, muitos idosos que utilizam préteses
removiveis procuram o atendimento odontoldgico para sanar lesdes que surgem na
mucosa. A hiperplasia inflamatéria papilomatosa, uma lesdo de natureza inflamatéria,
onde hé& proliferacdo celular de carater ndo neoplasico, manifestada clinicamente
como um aumento de volume tecidual, aparece como uma resposta as injurias
cronicas de baixa intensidade (ALVES; GONCALVES, 2005; DE MEDEIROS et al.,
2019).

Este tipo de lesdo esta associada a utilizagdo de proteses totais com camara
de succao, préteses mal adaptadas e préteses de uso prolongado, ou seja, mais de
cinco anos, sem acompanhamento, manutengdes ou trocas (ALVES; GONCALVES,
2005; AZENHA; HANDEM, 2008; FRANCA; SOUZA, 2003; NEVILLE et al., 2004).
Também podem aparecer pelo uso de préteses totais imediatas, uma vez que apds a
cicatrizacdo do alvéolo, h& reabsorcdo 0ssea da crista alveolar, podendo provocar a
desadaptacéo da prétese (ALVES; GONCALVES, 2005).

N&o tdo comum, o aparecimento da hiperplasia inflamatéria papilomatosa,
interligada as proteses novas, pode ocorrer em resposta a pressado exercida pelos
bordos cortantes da protese no vestibulo anterior (ALVES; GONCALVES, 2005;
COELHO; SOUSA, 2004). A progressao deste tipo de lesdo também €é observada em
pacientes que possuem higienizacdo bucal inadequada e higienizacao incorreta da
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prétese total ou parcial removivel (FRANCA; SOUZA, 2003; MOREIRA et al., 2002;
SANTOS; COSTA; SILVA NETO, 2004; YARBOROUGH et al., 2016).

Apesar da hiperplasia inflamatéria papilomatosa ser encontrada durante a
quinta e sexta décadas de vida, a ocorréncia € maior acometendo, preferencialmente,
individuos do género feminino (ALVES; GONCALVES, 2005). Pertinente a raca, a
concentracdo de ocorréncias foi soberana em individuos leucodermas, em relacao
aos xantodermas. De acordo com levantamentos epidemioldgicos verifica-se que o
aparecimento dessa lesdo € frequente (CRUZ, 2005). Birman e colaboradores
(BIRMAN; SILVEIRA; SAMPAIO, 1991), analisando 170 pacientes portadores de
lesbes bucais, numa faixa etaria acima de 60 anos, observaram 17,06% de
hiperplasias fibrosas inflamatérias, que na maioria das vezes estavam associadas ao
uso de proteses. Cruz (CRUZ, 2005), constatou que, dentre os 295 casos submetidos
a bidpsia, a lesdo mais frequente foi a hiperplasia fibrosa inflamatoria.

Normalmente, a hiperplasia inflamatéria papilomatosa apresenta base séssil,
porém, pode aparecer também com insercdo pediculada. A consisténcia da leséo
pode variar de firme a flacida, durante a palpacao, apresentando crescimento lento,
e, na maioria das vezes, é assintomatica (COELHO; SOUSA; DARE, 2004; SANTOS;
COSTA; SILVA NETO, 2004). Diante destas caracteristicas, o diagnéstico pode ser
favorecido pelo exame clinico.

Além do exame clinico, o exame histopatolégico € extremamente relevante
para confirmar a hipétese diagnéstica do cirurgido-dentista, ja que essa leséo faz
diagnéstico diferencial com granuloma piogénico, fibroma ossificante periférico,
lipofibrona, neurofibroma, rabdomioma, leiomioma e tumores de glandulas salivares
menores (COUTINHO; SANTOS, 1998).

A lesdo hiperplasica inflamatéria papilomatosa apresenta, histologicamente,
um tecido epitelial pavimentoso estratificado, podendo ser ceratinizado ou néo,
envolvendo um tecido conjuntivo fibroso hiperplasico, exibindo grande quantidade de
fibras colagenas e células inflamatorias cronicas (TEOFILO, 2003; NEVILLE et al.,
2004).

A terapéutica mais comum para 0s casos de hiperplasia inflamatéria
papilomatosa € a biépsia excisional, executada com o bisturi convencional ou elétrico,
sendo, este dltimo, mais indicado, por se tratar de um método mais efetivo e menos
traumatico para os pacientes. Adicionalmente, destaca-se o tratamento através da

mucoabraséo, executada com instrumentos rotatorios de baixa rotacdo (FRANCA;

Saber Digital, v. 12, n. 1, p. 122 - 130, 2019 124



SOUZA, 2003; SANTIAGO; GUSMAO; SILVA, 2003; RAMOS et al., 2008).
Previamente ao tratamento cirargico, pode-se orientar a suspenséo da utilizacdo da
protese total (SANTIAGO; GUSMAO; SILVA, 2003).

RELATO DE CASO

Paciente M.S.G., sexo feminino, 55 anos, parda, procurou consultério com
objetivo de fazer nova prétese total, sem ter notado a presenca da leséo, visto que ja
fazia uso da protese total atual, hd mais de dez anos, sem remové-la em qualquer
ocasiao.

Ao exame intra-oral, foi observado um crescimento de tecido fibrético,
localizado na regido de palato duro, com insercao pediculada, consisténcia firme,
superficie lisa, margens mal definidas, coloracdo semelhante a mucosa e

assintomatica a palpacao. (Figura 1)

Figura 1: Aspectos clinicos da lesédo

Foi solicitada radiografia oclusal, no entanto, os aspectos imaginolégicos
radiograficos apresentaram padrdes anatdmicos normais, com auséncia de
envolvimento 6sseo, da regido afetada. Assim, foi obtido o diagndstico clinico de
hiperplasia fibrosa inflamatéria e a paciente foi submetida a biépsia excisional
(SALONEN; RAUSTIA; OIKARINE, 1996) (Figuras 2 e 3).

Saber Digital, v. 12, n. 1, p. 122 - 130, 2019 125



Figura 2: Transoperatério, ap0s a excisao da lesao

Figura 3: Fragmento apds a exciséo cirtrgica com bisturi convencional a frio

O tratamento foi complementado com a remoc¢do do estimulo traumatico,
ajustando-se a base da protese total, na area da injuria, através da utilizacdo de uma
pedra montada, em baixa rotacdo, enquanto uma nova protese nao era

confeccionada, para a paciente.
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Os cortes histolégicos revelaram fragmentos de mucosa recobertos por epitélio
estratificado pavimentoso, com acantose, projecdes papilomatosas, exocitose,
espongiose e formacdo de fendas epiteliais. Na lamina propria, formada por tecido
conjuntivo denso, foram observadas deposi¢cdes de longas fibras coldgenas e

infiltrado inflamatorio linfo-plasmocitario. (Figura 4)

Figura 4: Aspectos histopatoldgicos da leséo.

Revestirnento epitelial
formando projegdas
papilomatosas

Limina prdpria de
taclda conluntive

DISCUSSAO

A prevaléncia dessa lesdo no sexo feminino pode estar associada a maior
procura dos servicos odontolégicos, quando comparada aos individuos do sexo
masculino, corroborando com os achados de Alves e Gongalves (2005) e discordando
de Santos, Costa e Silva Neto (2004) e Falcéo et al. (2009).

As caracteristicas clinicas da lesé@o estdo de acordo com a literatura cientifica,
assim como as caracteristicas radiogréaficas, que revelam a auséncia de envolvimento
de tecido 6sseo, indicando uma patologia de tecido mole (SANTIAGO; GUSMAO,
SILVA, 2003).

Com relacéo ao local de aparecimento da lesdo, neste trabalho, apresentou-se
na regiao palatal (DE CARLI et al., 2006), destoando da maioria dos casos existentes
na literatura, que mostram a regido anterior como a mais prevalente (BASSI; VIEIRA;
GABRIELLI, 1998; SANTOS; COSTA; SILVA NETO, 2004; FALCAO et al., 2009).

A relacao intima do trauma crénico de baixa intensidade e proteses totais mal
adaptadas & mucosa oral, constitui um ponto pacifico com relagdo ao aparecimento
da hiperplasia fibrosa inflamatoéria (BASSI; VIEIRA; GABRIELLI, 1998).
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CONSIDERACOES FINAIS

Diante dos trabalhos cientificos selecionados, percebe-se que a orientacédo
quanto a necessidade de revisdes periddicas para os pacientes de proteses totais
podem colaborar na reducéo das lesdes hiperplasicas inflamatérias papilomatosas,
uma vez que nestas oportunidades, o profissional pode analisar, clinicamente, a
condicdo mucosa e da protese, indicando ou ndo procedimentos reembasadores ou
a reconfeccdo da protese, evitando o aparecimento e a evolugdo da lesdo. Com
respeito a cirurgia para a remoc¢ao da lesdo apresentada neste trabalho, a técnica
empregada mostrou-se eficaz, favorecendo a constru¢ao de nova protese total, dentro

dos padrdes técnico-cientificos preconizados.
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