Influencia de los factores de riesgo
en la expresion clinica de los
desordenes potencialmente malignos.
A proposito de un caso

Inflnence of risk factors in the clinical expression of potentially
malignant disorders. About a case.
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RESUMEN

En la cavidad oral podemos encontrar cantidad de le-
siones con varios origenes, pero solo un grupo de estas
pueden considerarse dentro de los desérdenes potencial-
mente malignos. Las mismas tienen mayores posibilida-
des de transformacién maligna en relaciéon al tejido de
apariencia normal. Presentamos el caso de un paciente
masculino que presenta multiples factores de riesgo y en
simultaneo 2 desordenes potencialmente malignos. Es de
suma importancia identificar las lesiones sospechosas y
conocer los factores de riesgo que las predisponen, para
poder tratarlas, controlarlas y realizar un seguimiento ex-
haustivo para asi, prevenir el desarrollo de cancer oral o
detectarlo en estadios iniciales.
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ABSTRACT

In the oral cavity we can find a number of lesions with
various origins, but only a group of these can be considered
as potentially malignant disorders. They have greater
possibilities of malignant transformation in relation to the
normal looking tissue. We present the case of a male patient
who presents multiple risk factors and simultaneously 2
potentially malignant disorders. It is extremely important to
identify suspicious lesions and relate them to the patient’s
history, in order to be able to treat them, control them and
carry out an exhaustive follow-up in order to prevent the
development of oral cancer or minimize its consequences.

Keywords: risk factors, potentially malignant disorders,
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REPORTE DEL CASO

INTRODUCCION

Los desérdenes potencialmente malig-
nos de la cavidad bucal son lesiones
con mayores posibilidades de transfor-
macién maligna en relacién al tejido
de apariencia normal. Presentamos el

caso de un paciente masculino, de 57
anos de edad con multiples factores de
riesgo y con dos lesiones en simultaneo
compatibles con queilitis actinica y leu-
coplasia proliferativa.

ANTECEDENTES
El paciente concurre a la asignatura Pa-

tologia y Clinica Estomatologica de la
F.O.L.P. derivado por un alumno. Refie-
re tener una lesion de un afio de evolu-
cién. Realizé dos consultas previas sin
resultados satisfactorios.

DESCRIPCION DEL CASO
durante la anamnesis nos refiere que
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trabaja como albanil, es hipertenso
compensado con enalapril 10 mg/dia,
fumador de 20 cigarrillos diarios desde
los 16 afios (299.300 total cigarrillos
fumados), bebedor de aproximada-
mente 1 Ib. de vino por dia, desde hace
30 afios (10.950 Ib.). Al examen clinico
observamos en la semimucosa labial in-
ferior delimitacién poca definida entre
semimucosa y piel, junto con atrofia y
manchas blancas. En la mucosa yugal
derecha también se observan man-
chas blancas tenues y leucoedema. En
paladar duro ademas de las manchas
blancas observamos placas blancas con
tendencia verrugosa y zonas rojas por
atrofia, las cuales se presentan en dis-
posicion bilateral y con cierta simetria.
La cara dorsal de la lengua se presen-
ta con manchas blancas y placa
gue encierran areas atroficas de forma
irregular y lineal. De todo lo menciona-
do se arriba a una hipdtesis diagnosti-
ca: Leucoplasia Verrugosa Proliferativa/
Liguen Queratoésico en zona de paladar,
mucosa yugal y lengua con Candidia-
sis Crénica sobre agregada, y Queilitis
actinica en labio inferior. Se indica an-
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timicoticos e indican laboratorio y coa-
gulograma. En la siguiente consulta se
evidencia disminucion y mejoria de las
lesiones ante citadas y luego de la se-
leccion de sitios representativos del pa-
ladar se procede a la toma de biopsias
seriadas. Obteniendo como resultados
“marcada hiperqueratosis y acantosis
con densa inflamacion croénica en sec-
tores liquenoide y en otros de distribu-
cién perivascular e instersticial. En el
material remitido no se observa displa-
sia” Diagnostico anatomopatolégico:
Hiperplasia epitelial con hiperquerato-
sis sin displasia.

DISCUSION

La poblacién en general no es cons-
ciente de la existencia de cancel oral
ni de sus factores de riesgo, solo con-
curren a la consulta cuando presentan
algun dolor o problema y la mayoria de
los canceres incipientes son asintoma-
ticos y si producen sintomas, estos son
inespecificos, lo que frecuentemente
ocasiona un retraso entre la deteccién
inicial de la lesién, diagndstico y trata-
miento final, por lo tanto el odontolo-

go tiene la capacidad para modificar el
pronostico de estas lesiones mediante
el diagnostico precoz, el seguimiento
continuo y puede no solo mejorar la
calidad de vida de sus pacientes, si no,
literalmente salvar vidas.

CONCLUSION

Desde el punto de vista clinico, los des-
ordenes potencialmente malignos se
pueden presentar frecuentemente en
la cavidad oral, por eso el odontélogo
debe estar alerta al realizar el examen
estomatoldgico, pudiendo asi identi-
ficar, diagnosticar y prevenir estas le-
siones y poder comunicar al paciente
acerca de los riesgos de malignizacién
y como deberia prevenirlas, haciendo
hincapié en la concientizacién de sus
habitos nocivos y estimularlo para que
produzca un cambio hacia un estilo de
vida diferente, y disminuir asi el riesgo
y evitar una neoplasia. El rol del odon-
tologo estomatélogo es fundamental,
en cuanto al seguimiento de este tipo
de lesiones a lo largo de la vida del pa-
ciente por la posibilidad estadistica que
tienen de transformacion maligna.
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