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Uso da glutamina tópica como coadjuvante no 
tratamento de úlceras bucais

CARTA AO EDITOR

Ao Editor

A glutamina é o aminoácido livre mais encontrado no corpo humano, que, 
quando relacionado à aplicação em lesões clínicas, pode auxiliar na recupera-
ção dos quadros graves, mostrando diminuição das infecções e, até mesmo, 
do tempo de estadia hospitalar, por atuar na remissão da sintomatologia. Em 
pacientes com quadro sistêmico grave, este aminoácido passa a ser classificado 
como essencial, devido à necessidade do organismo. A glutamina pode reduzir 
a resposta inflamatória, antagonizando a prostaglandina e regulando também as 
atividades de linfócitos NK citotóxicos,(1) bem como de neutrófilos,(2) sendo a 
redução de seu nível sérico extremamente prejudicial ao organismo.

Paciente do sexo masculino, 35 anos de idade, teve entrada no Centro de 
Terapia Intensiva do Hospital Universitário Maria Aparecida Pedrossian, de 
Campo Grande (MS) com complicações do HIV. Após seu atendimento, foi 
encaminhado para o Setor de Doenças Infecciosas e Parasitárias, onde teve tra-
tamento direcionado para tuberculose ganglionar. Por conta das manifestações 
clínicas, devidas ao uso do tubo orotraqueal e ao agravamento da sintomato-
logia do HIV, foram encontradas lesões peribucais e orais com sangramento 
espontâneo em todas as extremidades lesionadas (Figura 1A e B), impossibili-
tando o paciente de falar e deglutir, além da causar dor. Para o tratamento coad-
juvante, foram utilizadas aplicações tópicas de glutamina em toda a superfície 
afetada, associada a suplementação com a mesma na dieta. As aplicações foram 
feitas durante o período matutino após a aspiração de conteúdo orofaríngeo e 
da higiene oral com solução de clorexidina 0,12%. A quantidade da substância 
era compatível com o recobrimento de toda a lesão (Figura 1C).

O tratamento continuou até completar 1 semana. No segundo dia de apli-
cação, foi evidenciada ausência de sangramento, com formação de crostas no 
lábio inferior e comissura labial bilateral, dando a impressão de diminuição do 
tamanho das lesões, algo que se mostrou evidente 7 dias após (Figura 1D). O 
ponto mais relevante foi a diminuição da sintomatologia do paciente, uma vez 
que as lesões com o uso do aminoácido tópico mostraram regressão das mesmas 
e melhora significativa nas aplicações posteriores, proporcionando maior quali-
dade de vida ao paciente. Após a melhora do quadro sistêmico, o paciente teve 
alta hospitalar e foi orientado para tratamento domiciliar.

O aparecimento de lesões oportunistas, sobretudo ulceradas, em pacientes 
imunossuprimidos, pode ser indicativo clínico importante da condição imuno-
lógica dos mesmos. Neste sentido, a glutamina pode atuar como coadjuvante 
no tratamento já que vem sendo descrito na literatura para mucosite oral em 
pacientes oncológicos, com resultados promissores.(3,4)
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Figura 1 - Aspecto clínico prévio e após o tratamento com glutamina. (A e B) Múltiplas lesões 
em lábios e comissura labial bilateralmente. (C) aplicação da glutamina nas lesões labiais e de 
comissura. (D) Melhora do aspecto das lesões e presença de crosta.

Pacientes portadores de HIV frequentemente apresen-
tam manifestações orais, como candidíase, gengivites, au-
mentos volumétricos como papilomas e ulcerações, que 
podem causar grande desconforto, dor, alteração de pala-
dar e, consequentemente, perda da qualidade de vida do 
paciente.(5) No caso apresentado, a aplicação da glutamina 
tópica auxiliou na proteção das áreas de ulcerações da mu-
cosa labial, diminuindo a dor do paciente e facilitando a 
alimentação. Houve incremento na epitelização da região 
afetada até pela diminuição do acúmulo de saliva no local 
e pela não exposição ao meio ambiente.
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