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CATEGORIA DO TRABALHO: RELATO DE CASO CLINICO

Pénfigo vulgar e seu manejo diferencial:
relato de dois casos clinicos

Naiara Alves MAREGA, Elaine Maria Sgavioli MASSUCATO, Andreia BUFALINO, Anala Barros
de OLIVEIRA, Mariana Paravani PALACON, Cldudia Maria NAVARRO, Jorge Squiché LEON, Tulio
Morandin FERRISSE

Introdugao: O pénfigo vulgar (PV) é uma doen¢a imunomediada, mucocuténea, de baixa incidéncia,
que pode apresentar lesdes em mucosa oral. Acontece que os autoanticorpos produzidos tém como
alvo glicoproteinas dos desmossomos, causando uma fenda tecidual. As regides mais afetadas sdo
lingua, mucosa jugal, mucosa labial, ventre da lingua e mucosa gengival. Nao ha predominancia de
género e acomete principalmente pessoas com média de 50 anos. Objetivo: Relatar dois casos de PV
e suas diferentes condutas terapéuticas. Metodologia: Caso 1 — Paciente masculino, 35 anos, com
lesdes na orofaringe, encaminhado para atendimento. Faz uso de anti hipertensivo e hipoglicemiante
oral. Ao exame intraoral apresentava multiplas ulceragoes de leito avermelhado, bordas irregulares,
muito dolorosas, associadas a areas esbranquicadas semelhantes a “vesiculas rompidas” Caso 2 -
Paciente feminina, 45 anos, em uso de anticoncepcional, calcio e vitamina D, relatou “feridas na
boca” sem regressdo. Ao exame intraoral observavam-se multiplas ulceracdes extensas, dolorosas, de
bordas irregulares, com areas esbranquicadas sugestivas de “vesiculas rompidas”. Ambos realizaram
exame de G6PD para viabilizar uso de dapsona associada a corticoides. Ambos os pacientes
assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido. Resultado: No primeiro caso, o paciente
ja possuia laudo histopatoldgico; no segundo, foi realizada bidpsia para diagndstico. O tratamento
com prednisona 10 mg associada a dapsona 100mg resultou em melhora no primeiro caso. No
segundo, foi necessaria prednisona 20 mg associada a dapsona 100mg, mantida apds a remissdo das
lesdes. Conclusdao: O PV é uma doenga autoimune, em que autoanticorpos contra desmossomos
levam a formagao de vesiculas e ulceragdes, comprometendo alimentacao, fala e qualidade de vida.
O uso de corticoides associados a dapsona reduz riscos de complicagdes sistémicas, especialmente
em pacientes com comorbidades como hipertensido e diabetes.
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