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Fundamentacdo teérica/introducio:

A hiperplasia gengival pode ser causada devido ao uso de alguns medicamentos, como
antiepilépticos, bloqueadores de canais de calcio e ciclosporina. Dentre esses, a fenitoina é a
droga com maior potencial para o crescimento gengival, podendo afetar em torno de 50% dos
pacientes que fazem uso deste medicamento. A hiperplasia gengival costuma ser notada apds
trés a seis meses de uso da fenitoina, aumentando durante os préoximos doze a dezoito meses,
sendo a fisiopatologia incerta, entretanto, acredita-se em uma origem multifatorial. Além do
acumulo de placa bacteriana levando a inflamagdo e aumento do tecido conjuntivo, pode
haver uma suscetibilidade genética relacionada aos subtipos de fibroblastos sensiveis a droga,
havendo aumento na producado de coldgeno e da sintese proteica.

Objetivos:

Relatar o caso de um paciente com importante hipertrofia gengival desencadeada pelo uso da
fenitoina.

Delineamento e Métodos:

Trata-se de relato de caso, com dados obtidos de forma sistemdtica por meio de entrevista,
revisdo de prontuario, com registro fotografico das altera¢des orais e revisdo de literatura.

Resultados:

Paciente do sexo masculino, 19 anos, encaminhado por quadro de perda ponderal de 10 kg,
associado a geméncia, tosse produtiva e febre. Possui antecedente de paralisia cerebral
(acamado desde o nascimento), fazendo uso de carbamazepina, periciazina, risperidona e
fenitoina duas vezes ao dia, desde os 6 meses de idade, com relato de crescimento gengival
aos 2 anos de idade. Recentemente com relato de maior dificuldade mastigatéria secundaria
as alteragdes gengivais. Ao exame clinico: emagrecido, com lesdes aftdides em mucosa oral,
associado a hiperplasia gengival importante, com oclusdo dentaria parcial, sem sinais
flogisticos.

Como condutas iniciais, foi suspensa a fenitoina e iniciado tratamento com fenobarbital,
associado a higiene oral com clorexidina a 0,12%. Apds 2 meses da suspensdo, notou-se
diminuicdo parcial das alteragées gengivais e encaminhado para centro de assisténcia
odontoldgica a pessoa com deficiéncia para realizagdo de tratamento cirdrgico.

Conclusdes/Consideragdes Finais:



Apesar de alta prevaléncia de hiperplasia gengival na literatura, trata-se de uma alteragao
pouco pesquisada no exame clinico, com risco de atraso no diagndstico e complicagdes a longo
prazo pelo uso continuado, como vista nesse caso. Sugere-se maior divulgacdo no meio
médico e académico dos medicamentos com maior potencial para hiperplasia gengival.
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