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RESUMO 
 

O fibroma cemento-ossificante periférico é uma neoplasia benigna de crescimento lento e 

expansivo, classificado no grupo de tumores odontogênicos benignos 

mesenquimais/ectomesenquimais, com localização exclusivamente gengival e no rebordo 

alveolar. Um paciente do sexo masculino, 48 anos de idade, industriário, sem comorbidades ou 

vícios, apresentou-se no serviço de estomatologia da instituição com um nódulo séssil, 

assintomático, não sangrante de consistência firme em região de gengiva inserida/livre do 

canino inferior esquerdo. Paciente relata tempo de evolução desconhecido e queixava-se do 

desconforto estético, optou-se então pelo procedimento de biópsia excisional da lesão. Foi 

reliazada excisão subperiosticamente, já que as recidivas são comuns se a base da lesão 

permanecer e raspagem dos dentes adjacentes para eliminar qualquer possível irritação. O 

fragmento removido foi enviado ao serviço de patologia bucal da universidade para análise 

histopatológica e possuía consistência firme, forma e superfície irregular com coloração 

brancacenta, medindo cerca de 1,0 x 0,8 x 0,7 cm. Foi utilizado cimento cirúrgico sem eugenol 

para cobrir o sítio cirúrgico e proporcionar uma boa cicatrização. Os cortes microscópicos 
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revelaram um fragmento de mucosa bucal revestida por epitélio estratificado pavimentoso 

paraqueratinizado hiperplásico, subjacente um tecido conjuntivo frouxo não modelado, bem 

colagenizado, com áreas mixóides, bem celularizado com fibroblastos jovens de núcleo grande, 

osteoblastos e fragmento de osso pouco celularizado e material semelhante ao cemento na parte 

profunda, tal quadro histopatológico é compatível com fibroma cemento-ossificante periférico. 

Foi enfatizado para o paciente a importância da higienização bucal e a conscientização de 

visitas regulares ao cirurgião-dentista para avaliar possível recidiva. 
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