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RESUMEN: La patologia oral es el area de la odontologia que se especializa en el diagndstico y tratamiento de
enfermedades orales. Se realizé un estudio transversal, en el cual fueron incluidos pacientes mayores de 18 afios que acudie-
ron a una clinica de atencion primaria del departamento de estomatologia de la universidad Autdbnoma de Ciudad Juarez, en
México y a los cuales independientemente del motivo de consulta se les realizo historia clinica y exploracion intraoral detalla-
da. Fueron examinados 650 pacientes (424 mujeres y 226 hombres) con un rango de edad de 18 a 89 afios (media=42,27).
Las lesiones mas frecuentes fueron la queratosis friccional (30,46 %) e hiperplasia fibrosa (6,92 %), la melanosis fisiolégica
(42,92 %) y los granulos de Fordyce (36,46 %) fueron las condiciones mas identificadas. En las lesiones de la mucosa oral que
identificamos estuvo presente el factor traumatico de manera croénica, es importante que el odontélogo este familiarizado con

las lesiones mas frecuentes, con su etiologia, caracteristicas clinicas y tratamiento de cada una de ellas.
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INTRODUCCION

La patologia oral ha sido definida como el area
de la odontologia que se especializa en el diagnéstico
y tratamiento de enfermedades orales, excepto caries
dental, enfermedad periodontal y odontologia
restaurativa, bajo estos criterios han sido identifica-
das alrededor de 600 enfermedades de diversas
etiologias que se pueden presentar en boca de distin-
tas maneras (Lépez Verdin et al., 2013).

La cavidad oral es asiento de una amplia diver-
sidad de entidades que involucran variaciones anaté-
micas y estados patolégicos; continuamente se en-
cuentra sujeta a modificaciones debido a diferentes
factores irritantes que actuan sobre la mucosa; asi-
mismo, conforme aumenta la edad también se modifi-
can los tejidos influyendo en el estado de salud-enfer-
medad, lo cual conlleva a que las manifestaciones lo-
cales y sistémicas sean distintas entre las etapas de

la vida y que los procedimientos diagndsticos y tera-
péuticos sean diferentes entre una poblacion y otra
(Donohué Cornejo et al., 2007).

En un estudio previo realizados en México, la
mayoria de las lesiones encontradas fueron de ori-
gen infeccioso, traumatico e irritativo (Goémez Dimas
et al., 2008), dentro de las lesiones irritativas mas
frecuentes se encuentran; las lesiones traumaticas
agudas, ulceras, hiperqueratosis friccional,
morsicatio buccarum, fibroma traumatico, épulis
fisurado entre otros (Somacarrera Pérez et al., 2015).
Es imprescindible la realizacion de una historia cli-
nica detallada para identificar cuando sea posible la
etiologia de la lesion que se presenta, cabe mencio-
nar que para llegar al diagndstico definitivo se re-
quiere la correlacion clinica-histopatoldgica (Lazarde
Lunar, 2000).

Departamento de Estomatologia, Instituto de Ciencias Biomédicas, Universidad Auténoma de Ciudad Juarez, México.

129



DONOHUE-CORNEJO, A.; DE LA TORRE-Y-MORAN, A.; DE LA TORRE-MORAN, G.; ESPINOSA-CRISTOBAL, L. F.; GUZMAN-GASTELUM, D. A.; GARCIA-CALDERON, A. G.
& CUEVAS-GONZALEZ, J. C. Frecuencia de lesiones y condiciones orales en pacientes mayores de 18 afios en una clinica de atencion primaria en México. Int. J. Odontostomat.,
12(1):129-133, 2018.

El odontdlogo de primer contacto debe conocery
estar actualizado acerca de las principales lesiones y
condiciones orales que son mas probables de encon-
trar en su practica profesional diaria (Rioboo-Crespo et
al., 2005), motivo por el cual se realizé este trabajo.

MATERIAL Y METODO

Se realiz6 un estudio transversal descriptivo en
una clinica de atencién primaria odontoldgica de la Uni-
versidad Auténoma de Ciudad Juarez, en México, en el
cual participaron un patélogo oral experimentado y tres
cirujanos maxilofaciales con amplia experiencia clinica
como evaluadores. En una primera fase los examina-
dores fueron calibrados por el experto, periodo en el
cual se identificaron las principales lesiones y condicio-
nes orales siguiendo los criterios de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS, 2012).

Después de la estandarizacion se selecciona-
ron algunos casos al azar y los evaluadores de ma-
nera independiente los diagnosticaron, reportando
la concordancia inter-observador (kappa= 0.81, 0.93
y 0.94), después de algun tiempo razonable se les
presentaron los mismos casos, pero en distinto or-
den para calcular la concordancia intra-observador
(kappa= 0.93, 0.94 y 0.95).

La segunda fase tuvo una duracion de seis me-
ses y fueron incluidos de manera aleatoria pacientes
mayores de 18 afios que estuvieron de acuerdo en par-
ticipar en el estudio previa firma de consentimiento in-
formado, a los cuales independientemente del motivo
de consulta se les realizo historia clinica y exploracion
intraoral detallada, cabe mencionar que esta clinica es
el primer contacto del paciente antes de ser derivado
para atencién odontoldgica especializada, fueron exclui-
das las lesiones infecciosas de origen pulpar y
periodontal, se realizo la base de datos con el progra-
ma SPSS (version 20) asi como estadistica descriptiva.

RESULTADOS

Fueron examinados 650 pacientes, 424 (65 %)
mujeres y 226 (35 %) hombres con un rango de edad
de 18 a 89 afios (media=42.27), 263 (40,46 %) de los
sujetos fueron originarios de Ciudad Juarez, 126 (19,38
%) del resto del estado de Chihuahua, 56 (8,61 %) de
Durango, 38 (5,84 %) de Coahuila, 35 (5,38 %) de la
Ciudad de México, 32 (4,92 %) del estado de
Zacatecas y el resto de distintas ciudades del pais,
sin que se observara predominio por alguna de ellas.
En las Tablas | y Il se presentan las lesiones y condi-
ciones orales encontradas en la poblacién en estudio,
no se encontraron diferencias estadisticamente signi-

Tabla |. Frecuencia de lesiones observadas en mucosa oral por sexo.

Total Masculino Femenino
Lesiones # % # % # %
Queratosis friccional 198 30,46 71 35,85 127 64,15
Hiperplasia fibrosa 45 6,92 14 31,11 31 68,89
Ulceras traumaticas 39 6 17 43,58 22 56,42
Parulis 31 4,76 10 32,25 21 67,75
Aumento tisular sin causa aparente 28 4,30 10 35,71 18 64,29
Estomatitis protésica Il (macula generalizada) 22 3,38 4 18,18 18 81,82
Anquiloglosia 14 2,15 11 78,57 3 21,43
Tabla Il. Condiciones de la mucosa oral encontradas en la muestra.
Total Masculino Femenino

Condiciones # % # % # %

Melanosis fisiologica 279 42,92 98 35,12 181 64,88

Granulos de Fordyce 237 36,46 109 45,99 128 54,01

Leucoedema 166 25,53 78 46,98 88 53,02

Torus mandibular 153 23,53 77 50,32 76 49,68

Linea alba oclusal 131 20,15 32 24,42 99 75,58

Varices linguales 111 17,07 39 35,13 72 64,87

Torus palatino 87 13,69 22 25,28 65 74,72

Lengua fisurada 45 6,92 18 40 27 60
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ficativas entre el sexo y tipo de lesion, el 9,84 % de los
pacientes atendidos contaban con el diagndstico con-
firmado de diabetes mellitus tipo 2.

DISCUSION

Diversos estudios epidemioldgicos demuestran
que las alteraciones patoldgicas y condiciones de la
mucosa oral se incrementan conforme aumenta la
edad del individuo, y que existe variabilidad en las le-
siones encontradas en la poblacion infantil con res-
pecto a la adulta, por tal motivo se incluyeron pacien-
tes mayores de 18 afios. En México es escasa la lite-
ratura con la que se cuenta hasta el momento y la que
esta disponible en parte proviene de estudios como
éste en el que se proporcionan datos de manera ais-
lada, este es el primer trabajo que reporta la frecuen-
cia de lesiones y condiciones de la mucosa oral en
esta ciudad fronteriza.

Al interrogar el lugar de nacimiento encontra-
mos que 40,46 % de los pacientes eran originarios de
Ciudad Juarez y 19,38 % de otros sitios pertenecien-
tes al estado de Chihuahua, el resto de otros estados
del pais sin que se observara predominio por alguno
de ellos, lo cual confirma que la poblacion tiene un
alto componente migratorio.

La prevalencia de lesiones de la mucosa oral
varia entre poblaciones y se ha reportado entre un 9.7
hasta un 61,6 % en adultos (Cury et al., 2014), en pa-
cientes con enfermedades crénicas degenerativas
como la diabetes mellitus la frecuencia se incrementa
(Alves et al., 2013), en este trabajo un 30,46 % de los
pacientes tenia al menos alguna alteracion y el 9,84
% cursaban con diabetes mellitus tipo 2.

Lopez Verdin et al. determinaron la frecuencia
de alteraciones patoldgicas en cavidad oral en una
clinica de atencion primaria odontolégica en la Uni-
versidad de Guadalajara, para lo cual incluyeron 146
pacientes de los cuales 27 eran hombres y 57 muje-
res con una media de edad de 44,4 afios, en ese as-
pecto nuestros resultados coinciden con los de estos
autores ya que también tuvimos un predominio del sexo
femenino (65 %) y una media de edad de 42,27 afos,
lo cual es importante ya que contribuye a identificar el
perfil sociodemografico de los pacientes que son aten-
didos en esta clinica de atencion primaria.

La queratosis friccional es una placa blanca de

etiologia traumatica, que no desaparece al raspado,
suele encontrarse en pacientes con protesis y/o
retenedores mal ajustados que laceran, aparatos de
ortodoncia, entre otros, el tratamiento consiste en iden-
tificar y retirar el agente causal (de la Rosa Garcia et
al., 2009), ya que de persistir pudiera presentarse un
aumento tisular con causa aparente y estaria indica-
da la toma de la biopsia. En este trabajo encontramos
una alta frecuencia de queratosis friccional (30,56 %),
de igual manera se identificaron 45 casos con
hiperplasia fibrosa, que, al momento de realizar el in-
terrogatorio en la historia clinica, los pacientes refe-
rian el antecedente traumatico desde hacia varios
anos.

La estomatitis subprotésica es un proceso in-
flamatorio asociado también a la utilizacion de préte-
sis dentales removibles (Rocafuerte-Acurio et al.,
2014), el tipo Il que es la que se identifico (28 pacien-
tes) se caracteriza por la presencia de una zona
eritematosa en los tejidos de soporte de la misma
(Lazarde, 2001), que puede estar asociada a candida
albicans (Cardozo et al., 2003). Ruiz-Torres et al.
(2013) destacan lo reportado por Carreira Piloto &
Almagro Urrutia (2000), quienes encontraron datos de
hasta un 70 % de alteraciones en la mucosa en pa-
cientes portadores de protesis con predominio del tipo
I, estos mismos autores encontraron que de 140 su-
jetos con prétesis removibles solo el 27,8 % no pre-
sentaban ninguna lesion en la mucosa independien-
temente del tipo de proétesis que usaron.

Otras dos lesiones de etiologia traumatica que
también estuvieron presentes en esta muestra fueron
la hiperplasia fibrosa inflamatoria (épulis fisurado) en
31 casos, y ulcera traumatica en 39, la primera de ellas
como se reporta en la literatura localizada en tejidos
blandos en fondo de saco vestibular tanto superior
como inferior en pacientes edéntulos (Gémez Dimas
et al.), y la segunda corresponde a ulcera traumatica
las cuales suelen estar relacionadas a factores meca-
nicos, quimicos, eléctricos o térmicos (Bascones-
Martinez et al., 2005).

Las lesiones de la mucosa oral agrupan un
amplio conjunto de alteraciones presentes en tejidos
blandos de la cavidad oral, las cuales son posibles de
identificar al tomar en cuenta la etiologia y sus carac-
teristicas clinicas (Raposo et al., 2011), un dato que
queremos resaltar es que en las lesiones que identifi-
camos era notoria la presencia de factores irritativos
de manera crénica y no en todos los casos los pacien-
tes eran conscientes de ello (Fig. 1).
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Fig.1. (A) Hiperplasia fibrosa, (B) Epulis fisurado, (C) Estomatitis protésica |l eritematosa con presencia
de candida albicans y (D) Presencia de torus mandibular.

Algunas lesiones entre ellas los aumentos de
volumen o engrosamientos del tejido blando de la ca-
vidad oral deben de ser considerados para toma de
biopsia con el fin de realizar un diagnostico definitivo
(Mejia Gonzalez et al., 2012), un dato importante que
obtuvimos es que 28 pacientes (4,30 %) presenta-
ban aumento tisular sin causa aparente y al momen-
to de explicarles la necesidad de realizar el estudio
histopatolégico no le dieron la importancia debida,
por lo que no acudieron a su cita de manera posterior
a pesar de que se les explico la importancia de esta-
blecer un diagndstico definitivo, cabe mencionar que
este trabajo se realizé en la clinica de admisién que
es el primer contacto del paciente previo a ser referi-
do a tratamiento odontoldgico, y en los casos men-
cionados a los pacientes les interesaba principalmen-
te el tratamiento primario por el cual acudian con
nosotros, razon por la cual consideramos que es im-
portante que el odontélogo concientice al paciente
de no solo llevar a cabo un tratamiento integral sino
incluso de ser posible llevar a cabo medidas preven-
tivas.

El conocer las principales condiciones de la
mucosa oral presentes en nuestra poblacion permite
que los alumnos se familiaricen con ellas para cuan-
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do las observen en los pacientes las puedan identifi-
car con facilidad y se eviten diagnésticos erréneos.

Las dos condiciones mas frecuentes fueron la
melanosis fisiolégica (42,92 %) y los granulos de
Fordyce (36,46 %), si bien al departamento de esto-
matologia acude un niumero importante de personas,
en ningun momento estos resultados se pueden ex-
trapolar con la poblacién de la ciudad o del estado,
sin embargo, son la base para la realizacion de futu-
ros estudios epidemioldgicos en la poblacion.

CONCLUSIONES

En las lesiones de la mucosa oral que fueron
identificadas en la poblacién, estuvo presente el fac-
tor traumatico de manera cronica, es importante que
el odontdlogo este familiarizado con las lesiones y/o
condiciones mas frecuentes, con su etiologia, carac-
teristicas clinicas y tratamiento y explique al paciente
la importancia de recibir un tratamiento integral y lle-
var un seguimiento clinico cuando asi se requiera, de
esta manera sera oportuna la intervencioén y se evita-
ran futuras complicaciones.
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ABSTRACT: Oral pathology it’s the branch of medi-
cine that focuses on the diagnosis and treatment of oral
diseases. A cross-sectional study was carried out in which
patients older than 18 years was included, that were attended
in the primary care clinic at the stomatology department of
the Autonomous University of Ciudad Juarez, in Mexico, and
regardless of the reason for consultation the clinical history
and intraoral examination was done We examined 650
patients (424 women and 226 men) with an age range of 18
to 89 years (mean=42.27). The most frequent oral lesion was
the frictional keratosis (30.46 %), fibrous hyperplasia (6.92
%), physiological melanosis (42.92 %), and fordyce granules
(36.46 %). Inthe oral mucosal lesions identified was present
a chronic traumatic factor, it is important that the dental staff
knows about the most frequent injuries, their etiology, clinical
characteristics and treatment of each one.

KEY WORDS: oral intraoral
examination, oral lesions.
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