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GRANULOMA PIOGENICO: RELATO DE CASO CLINICO
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RESUMO

Granuloma piogénico é uma lesdo inflamatdria hiperplasica da pele, mucosa oral e
especialmente gengiva. E uma lesdo multifatorial associada a traumas irritantes locais e pobre
higiene bucal. O exame anatomopatoldgico ¢ indicado para o diagndstico diferencial de outras
lesbes encontradas na gengiva ou mucosa alveolar. O caso clinico apresentado é de um

paciente diabético.

PALAVRAS CHAVE: Granuloma piogénico - hiperplasia inflamatéria — diagnostico

diferencial.

ABSCTRACT

Pyogenic granuloma is an inflammatory hyperplasia of the skin, oral mucosa more commonly
occurring in the gingiva. It is a multifactorial lesion most associated with trauma, local
irritation and poor oral hygiene. The histological exam is indicated for differential diagnosis
from other lesions found in the gingiva and oral mucosa. The case here reported is a diabetic

patient.
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1. INTRODUCAO

O granuloma piogénico (TC) é uma leséo benigna constituida por tecido de granulacao
que origina-se no tecido conjuntivo da pele ou da membrana mucosa. E considerado uma
lesdo reacional e multifatorial relacionada a agressoes repetitivas, traumas, irritantes locais e
pobre higiene bucal. Acomete mais frequentemente adolescentes, adultos jovens de 11 a 40
anos, localizado mais na maxila do que na mandibula. As mulheres sdo mais afetadas que os
homens, por conta dos efeitos vasculares provocados pelos hormdnios femininos. Esta
presente em 5% das mulheres gravidas, por isso chamado também de granuloma gravidico. O
tratamento consiste na excisdo cirdrgica local. A remoc¢do incompleta pode levar a recidiva.
O diagndstico diferencial de outras lesdes na mucosa, tais como, granuloma de células

gigantes, hemangiomas, sarcoma de Kaposi deve ser feito pela bidpsia do tecido removido.

O caso clinico a ser apresentado difere um pouco da literatura, quanto a localizagéo,

idade e doenca sistémica pré-existente do paciente.

2. RELATO DO CASO CLINICO

Paciente do sexo masculino, caucasiano, 65 anos, hipertenso e diabético faz uso diario
de Concor, AAS e Actos 30 Glucovance. Apresentou-se a Disciplina de Semiologia do Curso
de Odontologia da Faculdade Herrero. Ao exame clinico, detectou-se lesdo hiperplasica,
granulosa e irregular na gengiva marginal e inserida vestibular, de cor réseo-avermelhada do
dente 37, fig. 1. O exame radiografico revelou tratamento endodéntico no dente 36, sem
evidéncia de lesdo periapical nos dentes 36 e 37, fig.2. O dente 37 foi submetido aos testes de
vitalidade “pulp test” e nuvem carbdnica. A resposta a ambos foi positiva. O paciente ndo
relatava dor esponténea ou provocada, nem a pressdo apical. A palpacéo da lesdo mostrou um
tecido inflamado firme e de forma irregular. Paciente relatou apenas desconforto ao toque na
lesdo hiperplasica e foi verificado sangramento a sondagem. O paciente relatou que percebeu
0 aparecimento da lesdo na gengiva ha aproximadamente trinta dias. Diante dos achados
clinicos, o tratamento proposto foi a excisdo cirurgica da lesdo hiperplésica gengival para
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andlise anatomopatoldgica. A bidpisa foi realizada sob anestesia local e a lesdo removida por
completo com ldmina de bisturi n. 15 associada ao gengivotomo de Kirkland, fig.3. A fig. 4

mostra o reparo da lesdo hiperplasica seis meses ap0s a remocéo cirdrgica.

3. EXAME ANATOMOPATOLOGICO

O exame microscopico em HE (Hematoxilina-Eosina) apresenta fragmentos teciduais
com alteracdes arquiteturais e celulares. Processo proliferativo dos tecidos fibro-conjuntivo e
vascular, ulcerado, com capa fibrinosa, e exsudato neutrofilico superficial. Contém na
profundidade proliferacdo miofibroblatica de aspecto reacional e sem atipias nucleares ou
mitoses. Associada focalmente a histidcitos multinucleados, tipo osteoclastos. Com
proliferacdo fibroblastica de aspecto reacional, fig.5. Tecido subjacente fibroso constituido de

intensa proliferacdo vascular. O diagnoéstico histopatoldgico apontou granuloma piogénico.

Figura 1: Visao clinica da lesdo tecidual hiperplasica ulcerativa com aspecto granuloso, cor rdseo-avermelhada, localizada na
gengiva marginal e inserida vestibular do dente 37.
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Figura 2: Radiografia periapical. Tratamento endoddntico sem lesdo periapical no dente 36 e auséncia de lesdo periapical no
dente 37.
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Figura 3: Visdo macroscépica do tecido hiperplasico removido

Figura 4: P6s operatério. Reparo clinico da gengiva marginal e inserida aos seis meses.
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Figura 5 Tecido fibro-conjuntivo e vascular, com proliferacéo fibroblastica de aspecto reacional. HE 100X.

4. DISCUSSAO

O granuloma piogénico é uma lesdo reacional vascular benigna da pele, mucosa ou
gengiva. Sua etiologia esta relacionada a uma resposta cronica dos tecidos a traumas, reacoes
repetitivas e irritantes locais (CAVAZZOLA et al., 2012; GOMES et al., 2007; GOMES;
SHAKIR; TAVADIA, 2013; MICHEL et al., 1998; SOSA et al.,, 2010; TAIRA; HILL,
EVERETT, 1992). O caso apresentado se destaca pelo fato do paciente ser portador de
diabetes. Quanto a condicdo clinica do paciente, a literatura aponta relagdo somente com
pacientes gravidas. Ndo podemos afirmar que a houve correlacdo entre diabetes e o
aparecimento do granuloma piogénico, mas é um dado a ser estudado. A lesdo pode ocorrer
em qualquer idade e sexo, mas a maior prevaléncia esta entre de 45 a 55 anos (CAVAZZOLA
et al., 2012) e sexo feminino, por conta das altera¢cdes hormonais (CAVAZOLA et AL., 2012;
GOMES et al. 2007). No caso clinico apresentando, a localizacdo da lesdo na gengiva, a
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forma irregular e ovalada estd em concordancia com a maioria dos autores pesquisados
(CAVAZZOLA et al., 2012; GOMES; SHAKIR; TAVADIA, 2013; MICHEL et al., 1998;
SOSA et al., 2010), embora a idade de 65 anos do paciente esteja acima da média. Segundo
Cavazzola et al. (2012) a gengiva é a localizacdo mais encontrada, seguido do rebordo
alveolar, palato, lingua, I&bio e mucosa jugal. O tratamento do granuloma piogénico consiste
na remogao cirdrgica da lesdo por excisio (CAVAZZOLA et al., 2012; GOMES et al., 2007;
GOMES; SHAKIR; TAVADIA, 2013; MICHEL et al., 1998; SOSA et al., 2010; TAIRA;
HILL; EVERETT, 1992). A biopsia deve ser indicada, pois o diagnostico clinico sem a
confirmacdo histopatolégica pode levar a erro de interpretacdo dadas as semelhancas das
caracteristicas clinicas com outras les6es benignas e também malignas encontradas na boca,
tais como leséo central de células gigantes, fibroma ossificante periférico, cancer metastico,
hemangioma, tecido de granulacdo hiperplasico, Sarcoma de Kaposi e linfoma non-Hodgkin
(GOMES; SHAKIR; TAVADIA, 2013). O quadro histopatoldgico do granuloma piogénico
revela processo proliferativo dos tecidos fibro-conjuntivo e vascular, ulcerado, com capa
fibrinosa, e exsudato neutrofilico superficial. Taira; Hill, Everett (1992) ressaltam que em
16% dos casos a lesdo pode recidivar. Esta esta relacionada principalmente a remocéo

incompleta da lesdo. Dai a necessidade de acompanhamento clinico periddico.

5. CONCLUSOES

Granuloma piogénico é uma lesdo benigna localizada na pele, mucosa oral e
especialmente na gengiva. O diagnostico diferencial de outras lesdes benignas e malignas da
cavidade oral deve ser feito pela biopsia do tecido removido por excisdo. No caso clinico
apresentado o paciente era diabético. A associacdo com a doenga ou drogas administradas

para o seu tratamento é um dado a ser pesquisado.
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