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Olgu Sunumu/Case Report

Bebek Hastada Fibro-Epitelyal Hiperplazi Nadir Bir Olgu Sunumu

Fibro-Epithelial Hyperplasia in Baby a Rare Case Report

Sema KAYA?, Alaettin KOC'

YWan Yiiziincii Yil Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi, Agiz, Dis ve Cene Radyolojisi AD, Tiirkiye

OZET: Fibro-epitelyal hiperplaziler; benign bag
dokusu tiimoérlerinden fibromalarin histolojik bir
varyantidir. Gingival dokularda meydana gelen
estetik ve fonksiyon acisindan gesitli problemlere
neden olabilen fibroz doku biiyiimesi olarak
adlandirilmaktadir. Bu olgu sunumunda mandibula
anterior bolgesinde meydana gelen yumusak doku
biiyiimesi nedeniyle fakiiltemize yo6nlendirilen iki
yasindaki hastaya ait fibro-epitelyal hiperpazi
olgusu klinik ve radyolojik bulgular1i agisindan
degerlendirilecektir. Genellikle yetiskin bireylerde
karsimiza ¢ikan bu benign yumusak doku
timorlerinin  klinik gortintimleri hakkinda bilgi
sahibi olmak teshis ve tedavileri noktasinda dis
hekimlerine oldukga kolaylik saglayacaktir.

Anahtar Kelimler: Fibro-epitelyal hiperplazi, oral
mukoza lezyonlari, oral patoloji.

ABSTRACT: Fibro-epithelial hyperplasia is a
histological variant of fibromas which are benign
connective tissue tumors. It is called as fibrous
tissue growth that can cause various problems in
gingival tissues in terms of aesthetics and function.
In this case report, a two-year-old patient referred to
our faculty due to soft tissue enlargement in the
anterior region of the mandible will be evaluated in
terms of clinical and radiological findings. Having
information about the clinical manifestations of
these benign soft tissue tumors, which are usually
encountered in adults, will help dentists with their
diagnosis and treatment.

Keywords: Fibro-epithelial hyperplasia, oral
mucosal lesions, oral pathology

53

Sorumlu Yazar: Dt Sema Kaya, e mail: semakaya@yyu.edu.tr
Gonderim Tarihi: 27 Agustos 2021; Kabul Tarihi: 18 Kasum 2021



Kaya ve Kog. Van Dentistry Journal 2021; 2(2):53-56

GIRIS

Oral mukoza siirekli olarak travmaya
maruz kalmaktadir. Bu nedenle gelisimsel,
reaktif, inflamatuar lezyonlar ve neoplastik
bliylimeler meydana gelebilmektedir. Bu
biiyiimeler lokal olarak meydana gelebildigi
gibi generalize olarak da goriilebilmektedir (1).
Gingivada meydana gelen reaktif biiyiimeler;
siirekli ve tekrarlayan doku yaralanmalarinin
gingival dokuyu asir1 uyararak meydana
getirdikleri;  klinik ve histolojik olarak
neoplazm olarak tanimlanmayan nodiiler
sislikler olarak tanimlanmaktadir. Bu reaktif
lezyonlar arasinda pyojenik graniilomalar,
fibroz  epulisler, periferal dev hiicreli
graniilomalar, fibroepitelyal polipler, periferik
ossifiye fibromlar, dev hiicreli fibromlar
bulunmakta olup; bu lezyonlar daha ¢ok
gingivada  goriilmektedir  (2,3,4).  Oral
mukozada goriilen fibromlar oral bolgede
goriilen en yaygin reaktif fibroz bag doku
biiytimelerindendir (5). Siklikla yetiskinlerde
goriilen bu lezyonlar % 1-2’lik oranda da her
yasta  karsimiza  c¢ikabilmektedir. Agiz
boslugunda fibroma genellikle dudak/yanak
1sirma, diizensiz protez kenarlari, sarkan
restorasyonlar, dig tasi, keskin dis kenarlari
veya diger agiz protezleri gibi kaynaklardan
kaynaklanan kronik tahris nedeniyle olusur (6).
Oral bolgede goriilen fibromalar genellikle
dudak/yanak 1sirmaya bagli veya diizensiz
protez kenarlari, taskin restorasyonlar, dis
taslari, keskin dis kenarlar1 veya uyumu bozuk
sabit veya hareketli protezlerin meydana
getirdigi  kronik nedeniyle
olusmaktadirlar (7). Bu lezyonlar klinik olarak

travmalar

yuvarlak veya oval, agrisiz, azalmis
vaskiilarizayon nedeniyle ¢evre dokudan daha
acik renkli, sapli ya da sapsiz olabilirler ve
biiytikliikleri genellikle 1 cm’nin altindadir
ayrica malign transformasyon gdstermezler
(8,9). Bu olgu sunumunda iki yasinda bir
bebekte goriilen fibro-epitelyal hiperplazi
vakasi anlatilmaya calisilacaktir.

OLGU SUNUMU

2 yasindaki bebek hasta alt gene 6n bolgede
meydana gelen yaklasik alti aydan beri var
olan yumusak doku biiyiimesi i¢in klinigimize
yonlendirilmistir. Hastanin klinik
muayenesinde mandibula anterior bolgede iki
stit santral dis arasnda goriilen sapl, gevre
dokulardan daha agik renkte ve bulundugu
bolgedeki diglerde yer degisikligine neden olan
palpasyonda sert, lobiile sislik gozlenmistir
(Resim-1).  Hastadan alinan  periapikal
radyografide iki siit santral dis koklerinde
herhangi bir rezorpsiyona sebep olmayan
ancak koklerde yer degisikligine neden olmus
yogun yumusak doku dansitesi izlenmistir
(Resim-2). Hasta fakiiltemiz Agiz, Dis, Cene
Cerrahisi klinigine yonlendirilmistir. Lezyon
lokal anestezi altinda total olarak eksize
edilerek cikarilmistir. Cikarilan materyal
tiniversitemiz tip fakiiltesi Tibbi Patoloji Ana
Bilim Dali’nda  histo-patolojik  olarak
degerlendirilmistir. Degerlendirme sonucunda
cikarilan dokunun fibro-epitelyal hiperplazi ile
uyumlu oldugu goriilmiistiir. Operasyondan
yaklagik sekiz ay sonra hastanin intra-oral
muayenesinde operasyon bdlgesinin oldukga
iyi bir sekilde iyilestigi sadece mandibula sag
slit santral digin bir miktar rotasyonda kaldig
goriilmiistiir (Resim-3). Tiim iglemler hastadan
aydinlatilmis onam formu alinarak yapilmustir.

TARTISMA

Dis eti hastaliklarinin genelinde goriilen dig
eti bilyimeleri altta yatan etkene ve patolojik
nedene gore tedavi edilmektedir. Fibro-
epitelyal hiperplaziler daha ¢ok oral dokularda
meydana gelen kronik irritanlara bagli olarak
meydan gelen reaktif lezyonlardir. Bu
lezyonlar daha ¢ok uyumu kétii olan protez ve
restorasyonlarin  oral dokuda meydana
getirdikleri irrtitasyon sonucu olusmaktayken
¢ocuklarda bu duruma neden olabilecek
etkenler hakkinda net bir bilgi
bulunmamaktadir.
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Cocuklar ve bebeklerde yabanci cisim
travmalarimin  neden oldugu oral bolge
yaralanmalarinin oldukga sik olmasi goz oniine
alindiginda bu yasta goriilen fibro-epitelyal
doku biiylimelerinin nedeninin bu travmalar
oldugu diistiniilebilir. Ancak bu konu hakkinda
daha fazla calismaya ihtiya¢ duyulmaktadir.
Bu lezyonlar eksize edilerek etken ortadan
kaldirildiginda niiksler olduk¢a azdir (10).
Cooke’un yapmis oldugu c¢alismada 78
vakadan yalmz 3’inde niiks oldugu
goriilmiistiir (11). Daley ve arkadaslar1 yapmis
olduklan ¢aligmaya gore; ilk etapta histolojik
ve klinik olarak pyojenik graniilloma tanisi
konan lezyonlarin zamanla vaskiilarite kaybi
gostererek  fibro-epitalyal hiperplazilere
donistiigiinii savunmuslardir (12). Alrawi’nin
yaptigt  c¢alismaya  gore  fibro-epitelyal
hiperplazilerin pyojenik graniilomalara benzer
sekilde daha ¢ok kadinlarda ve benzer yas
gruplarinda gorildigini savunmaktadir (13).
Bizim olgumuzda caligmalara benzer sekilde
cinsiyet olarak uyum gostermekte olup; yas
araligi agisindan farklihik  gostermekteydi.
Ayrica Simsek ve arkadaslar1 tarafindan 2004
yilinda iilkemizde yapilan retrospektif bir
Resim-2: Hastaya ait periapikal radyografi calismada ise; iltihabi/reaktif lezyonlarin
yaklasik olarak % 26.3’inl fibro-epitelyal
hiperplazilerin  olusturdugu  goriilmiistiir.
Ayrica yine ayni ¢aligmada fibro-epitelyal
hiperplazilerin bizim ¢alismamizda da oldugu
gibi daha c¢ok kadmlarda rastlandig
goriilmiistir.  Beraberinde yapilan c¢aligmada

Resim-1: Hastaya ait intra-oral goriintii

goruntusu.

fibro-epitelyal  hiperplazi  goriilen kadmn
hastalarin ortalama yas1 47,2 iken bizim
hastamizin yasi bu ortalama degerin oldukga
altindadir (14). Bu durum iilkemizde fibro-
epitelyal hiperplazi lezyonlarmin geng ve
cocuk hastalarda goriilme sikliginin diisiik
Resim-3: Operasyondan sonra sekizinci ay oldugunu gostermekle birlikte; intraoral
intra-oral kontrol goriintiisii. muayenede ayirict tanida nadir de olsa fibro-
epitelyal hiperplazilerin de disilinlilmesi

gerektigini gostermektedir.

SONUC
Ayrica mandibula maksilla anterior bdlge

kronik mindr travmalara miisait bir bolgedir. Reaktif yumusak  doku = biiydmelerinin

klinik 6zellikleri ve nedenleri hakkinda bilgi
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sahibi olmak dogru tami ve tedavi imkéani
saglayacagindan kaybolan hasta konfor ve
estetigini hizli ve saglikli bir sekilde yerine
konmasini saglayacaktir.
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