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Lesões pigmentadasda cavidade bucal são observadas frequentemente na prática 
clínica1

, podendo ser fisiológicas ou estar associadas a doenças sistêmicas2. Fatores 
extrínsecos, como administração de fármacos, também podem induzir 
hiperpigmentação da mucosa1,2,3

.O Mesilato de Imatinibe(Glivec®),por exemplo, é um 
agente quimioterápico, inibidor da tirosina quinase, indicado para o tratamento de 
Leucemia Mielóide Crônica (LMC). Embora seus efeitos colateraisintrabucais sejam 
raros2, casos de hiperpigmentaçãodo palato associados a este medicamento têm sido 
descritos na literatura1,2,3. Paciente J.P.S,masculino, 59 anos, diagnóstico de LMC há 
14 anos, foi encaminhado ao Serviço Especial de Diagnóstico e Tratamento em 
Odontologia do Hospital das Clínicas/Universidade Federal de Minas Gerais (SEDTO-
HC/UFMG) pela clínica de Hematologia do HC/UFMG para avaliação da saúde bucal. 
O paciente é parcialmente dentado, apresenta necessidade de terapia periodontal e 
procedimentos restauradores. Durante o exame foi observada mácula difusa 
assintomática em palato duro, de coloração azulada, com tempo de evolução 
indeterminado. Os dados referentes à história clínica foram coletados do prontuário 
médico. O paciente é hipertenso emuso de anti-hipertensivos e possui diagnóstico de 
LMC desde 2000 quando iniciou propedêutica com osseguintes medicamentos: 
Hydrea 500mg, Interferon 9000UI e Glivec 400mg/dia. Entretanto, evoluiu com perda 
da resposta citogenética e a terapia foi suspensa em janeiro/2014, atualmente 
encontra-seclinicamente estável e em uso de Nilotinibe 800mg/dia.As hipóteses 
diagnósticas levantadas para a lesão foram: pigmentação fisiológica, mácula 
melanótica, hematoma, melanoma, Doença de Addisone pigmentação induzida por 
medicamentos2,3.Diante dos achados clínicos e da história médica o diagnóstico mais 
provável foide pigmentação do palato associadaà medicação (Glivec®). O paciente 
permaneceem acompanhamento periódico no SEDTO. 
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