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A primeira manifestag¢do clinica de doengas sistémicas pode ocorrer na cavidade bucal, sendo
importante o reconhecimento destas lesdes pelo cirurgido-dentista. O presente caso clinico ¢ de
um paciente do sexo masculino, 62 anos, melanoderma, fumante e trabalhador rural, que
procurou a clinica universitaria com queixa principal de dor e inchago na gengiva. Ao exame
fisico intrabucal, observou-se a presenga de uma massa nodular localizada na regido-de gengiva
inserida, anteroinferior, estendendo-se até o fundo de sulco vestibular, com limites imprecisos e
superficie de aspecto moriforme. Na superficie lingual, também havia a presenga de areas
nodulares semelhantes. Diante dos aspectos clinicos observados ¢ da anamnese, a hipotese
diagnostica foi de paracoccidioidomicose. Procedeu-se a biopsia incisional da lesdo e o material
foi enviado para analise histopatologica, a qual revelou a presenga de mucosa bucal constituida
por epitélio estratificado pavimentoso paraqueratinizado, intensamente hiperplasico e com
microabscessos de Munro, alguns desses contendo o fungo Paracoccidiodes brasiliensis. No
tecido  conjuntivo, observou-se focos de inflamacdo cronica granulomatosa com presenca de
células  gigantes multinucleadas inflamatorias, confirmando o diagnostico de
paracoccidiodomicose. O paciente foi encaminhado para tratamento com médico infectologista
e estd em acompanhamento. A paracoccidiodomicose ¢ uma infecgdo fungica endémica no
Brasil, sendo que a sua transmissdo ocorre pela inalacdo de esporos do fungo, muitas vezes
presentes- no solo contaminado. A via primaria de infecgdo é a pulmonar, porém as
manifestacdoes bucais sdo frequentes e podem ser o primeiro sinal da doenga. Logo, este
trabalho reforga o papel do cirurgido-dentista no diagndstico precoce de doengas sistémicas.
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