
 
Paracoccidioidomicose (Pmicose) é uma infecção crônica causada pelo fungo Paracoccidioides brasiliensis, que depois de inalado passa a parasitar 
os tecidos do hospedeiro. A doença é endêmica principalmente na América do Sul, onde o Brasil é considerado o país com o maior número de 
casos. Na maioria das vezes se apresenta como uma infecção crônica que envolve primariamente os pulmões e que pode se disseminar por via 
hematogênica ou linfática para outros órgãos ou tecidos, sendo que aproximadamente 50% dos pacientes apresentam lesões em boca. A Pmicose 
ocorre mais freqüentemente em homens do que em mulheres, em uma proporção de aproximadamente 13:1, no entanto, quando realizado 
testes dérmicos de sensibilidade para a infecção em indivíduos saudáveis que habitam áreas endêmicas, não há diferença relevante entre os 
gêneros. Estes dados sugerem que a progressão da doença é mais freqüente em pacientes do gênero masculino e reforçam a hipótese de que 
influências hormonais poderiam ter um importante papel na patogênese da doença. Portanto, o objetivo deste estudo foi descrever as 
características clínicas e histopatológicas de pacientes do gênero feminino diagnosticados com manifestações orais da Pmicose. A amostra 
estudada foi oriunda de dois centros de referência em Patologia oral, a Faculdade de Odontologia de Piracicaba - UNICAMP e a Faculdade de 
Odontologia de Araçatuba – UNESP (período entre os anos de 1970 e 2009).  Foram encontrados 30 pacientes do gênero feminino, sendo a 
maioria (74%) com idade entre 35 e 62. Os locais mais comuns de ocorrência foram rebordo alveolar, lábio e gengiva. 
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REFERÊNCIAS 

1) Apesar de incomum, teve uma prevalência do total de casos considerável de praticamente 10%; 
 

2)    Devemos considerar como hipótese de diagnóstico principalmente em lesões ulceradas múltiplas da cavidade bucal; 
 

3) Mulheres com lesões única e ulceradas que moram em regiões endemicas, a Paracoccidioidomicose deve ser considerada como diagnostico      
       diferencial. 

 

“Investigar a prevalência de lesões bucais de Paracoccidioidomicose em pacientes do gênero feminino durante o período de 1970 até 2009 (39 
anos) em 2 centros endêmicos em São Paulo” 

 

MATERIAIS E METODOS RESULTADOS 

•Foi realizada uma investigação retrospectiva nos arquivos dos 
laboratorios de Patologia Oral da Faculdade de Odontologia de 
Piracicaba e da Faculdade de Odontologia de Araçatuba; 
 

•Coleta em detalhes das requisições de exames histopatologicos; 
 
•E por fim, análise histopatológica dos tecidos da biopsia pelo 
método de HE,PAS e Grocotti. 
 

RESULTADOS 

•Foi coletado um total de 365 casos de Paracoccidioidomicose em 2 
centros de Patologia Oral 
 

•Amostra com 30 pacientes do gênero feminino com faixa etária 
entre 17 e 62 anos e com a média de idade de 38,57 anos. 
 

•Apesar de incomum, 6 pacientes apresentavam lesões únicas. 
 

•Em 5 desses casos, o CEC foi o principal diagnostico clinico, e em 4 
deles, a Paracoccidioidomicose sequer foi citada como diagnostico 
diferencial 
 
 
 

Tabela 1. Total de casos de Paracoccidioidomicose com manifestações orais no serviço 
de Patologia Oral da Faculdade Odontologia de Piracicaba em função do gênero. 

 

Tabela 2. Total de casos de Paracoccidioidomicose com manifestações orais no serviço 
de Patologia Oral da Faculdade Odontologia de Araçatuba em função do gênero. 

 

Tabela 3. Localização das manifestações. * um mesmo paciente pode ter tido lesões em 
vários sítios.  
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