Lipoma en cavidad oral:
reporte de un caso clinico.

[Lipoma in the oral cavity: report of a clinical case.]
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RESUMEN

SUMMARY

Los lipomas son una de las neoplasias mds comunes de los teji-
dos blandos. Generalmente presentan consistencia blanda, colo-
racién amarillenta y son asintomdticos. El 13% del total se
ubican en cabeza y cuello. La localizacién mds comin en la cavi-
dad oral ha sido reportada en la mucosa bucal, lengua y piso de
boca. Este articulo presenta un caso de un paciente masculino
que acude al servicio de Odontologia del Hospital Interzonal
General de Agudos “General José de San Martin de La Plata”,
por un aumento de consistencia en cara ventral de la lengua.

PALABRAS CLAVE

Lipomas are one of the most common soft tissue neoplasms.
‘They usually present soft consistency, yellowish coloration and
are asymptomatic. 13% of the total are located in the head and
neck, but it is difficult to find them in the oral and maxillofacial
region. The most common location in the oral cavity has been
reported in the buccal mucosa, tongue and floor of the mouth.
‘This article presents a case of a male patient who attended the
Dentistry Department of the Hospital San Martin de La Plata,
due to an increase of consistency in the ventral side of the
tongue.
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LIPOMA EN CAVIDAD ORAL: REPORTE DE UN CASO CLINICO.

INTRODUCCION

El lipoma es un tumor benigno de origen
mesenquimatoso compuesto por adipocitos
maduros que no presentan atipias. Esta en-
tidad patolégica suele ser el tumor de teji-
dos blandos mds frecuente del organismo
humano.

Puede aparecer en cualquier sitio del
cuerpo donde exista tejido adiposo, siendo
habitual en la espalda alta, hombros y
regién proximal de las extremidades y
menos comun en cavidad bucal. Si bien

ASO CLIiNICO

puede originarse a cualquier edad, resulta
mads comun en adultos de entre 40-60 anos,
con predominio en hombres (1).

El sitio mds comun de aparicién del lipoma
en cavidad oral es la mucosa bucal (com-
prende el 38,6% de todos los casos) 2), ya
que es una regién abundante en tejido adi-
poso. Le siguen la lengua, labio, piso de
boca, glandulas salivales mayores, drea re-
tromolar, encfa y paladar duro. Estos dos
tltimos deben su menor grado de inciden-
cia a causa de la poca cantidad de tejido
adiposo.

Clinicamente se manifiesta como una
lesién asintomdtica, de crecimiento lento,
forma redondeada u ovoide, bien delimita-
da, de consistencia blanda, sésil o pedicula-
da, libremente desplazable y cubierta por
mucosa de caracteristicas normales donde
los vasos superficiales se pueden hacer evi-
dentes. Se presenta generalmente como una
lesién Unica, aunque puede aparecer en
mayor numero. Su tipico color amarillo
puede evidenciarse si la mucosa que lo
cubre es delgada, siendo de esta manera
mids sencillo su diagndstico; sin embargo,

Fig. 3: Postoperatorio 7 dias de evolucion.

Fig. 2: Abordaje quirirgico.

H.I.G.A. "GRAL. SAN MARTIN"
SERVICIO DE PATOLOGIA : INFORME DE BIOPSIAS
TELEFOMNOS INTERNOS: SECRETARIA INT. 387; TECNICOS INT. 385; MACROSCOPLA INT 244; MICROSCOPIA INT 208

Fig. 4: Resultado biopsia.
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puede ser mds complejo si la lesion presenta
una localizacién profunda. En la mayoria
de los casos su tamafio oscila entre 1.5-2.5
cm de didmetro. Dependiendo de su di-
mensién y localizacién puede provocar in-
comodidad y dificultad para la masticacién,
deglucién, fonacién, respiracién e higiene
bucal.

Su etiologfa es desconocida, pero se han
descrito como posibles factores causales la
herencia, degeneracion grasa, alteraciones
hormonales, trauma, irritacién crénica,
metaplasia muscular, hipercolesterolemia,
obesidad, radiacién, asi como las anomalias
cromosomicas.

Histolégicamente estd compuesto por
tejido adiposo, dividido en Iébulos por
septos de tejido conectivo fibroso y rodeado
por una delgada cdpsula, la cual estd pre-
sente en la mayorfa de los casos. Microscé-
picamente no es posible distinguir entre un
lipoma y el tejido adiposo normal; sin em-
bargo, el metabolismo del lipoma es dife-
rente, ya que su contenido graso no es utili-
zado para la sintesis de energfa.

Debido a que puede presentarse ocasional-
mente como un nédulo con una superficie
de color normal, el lipoma simple, el neu-
rofibroma, la rénula, la hiperplasia fibrosa y
el adenoma pleomorfo de gléndulas saliva-
les y otras neoplasias benignas mesenqui-
males, también pueden ser incluidas en el
diagnéstico diferencial. (3)

El tratamiento consiste en la escisién qui-
rurgica completa de la lesion para evitar as
la recurrencia.

PRESENTACION DEL CASO

Paciente masculino de 62 afios de edad con
artritis reumatoidea, colitis ulcerosa como
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Consideraciones éticas

enfermedad de base y antecedentes de taba-
quismo intenso, acude al Servicio de
Odontologfa del Hospital San Martin de
La Plata, consultando por un aumento de
volumen por debajo de la lengua con una
evolucién de 5 anos, que no impide el
normal funcionamiento de la misma.

A la inspeccidn clinica se observa una lesién
tumoral en cara ventral de lengua del lado
izquierdo, de base sésil, asintomdtica, no
adherida a planos profundos y consistencia
blanda a la palpacién (Fig. 1). Esta presen-
taba un tamano aproximado de 4 cm y co-
loracién amarillenta con marcada vasculari-
zacién en toda su superficie.

TECNICA QUIRURGICA

La intervencion se llevé a cabo bajo aneste-
sia local infiltrativa intraoral utilizando car-
ticaina con epinefrina 1:100.000. Se realiz6
una incisién de manera vertical sobre la
mucosa que recubre el tumor y se extrajo
cuidadosamente la cdpsula de la lesién res-
petando la anatomia involucrada obtenien-
do una masa de aproximadamente 4 cm de
didmetro de coloracién amarillenta (Fig.
2). Se verific6 el control hemostdtico para
proceder a la sintesis de los tejidos con
puntos de sutura simples a base de dcido
poliglicdlico.

La lesién es remitida al servicio de Anato-
mia Patolégica del hospital, donde se re-
portan cortes histolégicos compuestos en
su mayor parte por tejido adiposo vascula-
rizado, con septos de tejido conjuntivo fi-
broso laxo. También se observaron células
con nucleo pleomorfo e hipercromdtico,
cubierto parcialmente por tejido conjunti-
vo. Diagnéstico compatible con lipoma
maduro de la cavidad oral (Fig. 4).
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Se realiza a los siete dias control post qui-
rurgico, el paciente se refirié asintomdtico,
no reporta datos de edema y complicacio-
nes postoperatorias inmediatas, presenta la
herida limpia y la anatomia topografica res-
tablecida (Fig. 3).

DISCUSION

Los lipomas intraorales son pocos fre-
cuentes pero su diagndstico clinico es
facil debido a su coloracién amari-
llenta, a su lento crecimiento y a la
ausencia de afectacién ganglionar.
Con respecto a la edad de distribu-
cién, todos los articulos que estudia-
mos parecen coincidir con nuestra re-
visién, ocurriendo la mayorfa de los
casos de lipoma entre la 42 y 62
década de la vida. (6)

El tamafo de los lipomas es muy va-
riable, la mayorfa de las lesiones son
menores de 10 mm ©), aunque
pueden alcanzar hasta los 11 cm de
didmetro ©5).

El lipoma fue nuestro principal diag-
néstico cuando observamos la lesion,
pero consideramos hacer el diagndsti-
co diferencial con distintas neopla-
sias/tumores antes ya mencionados.
El tratamiento de eleccién es siempre
la escisién quirtrgica. No se ha des-
crito recidiva, ni transformacién ma-
ligna (6), aunque puede ocurrir en el
caso de lipomas infiltrantes bdsica-
mente por una escisién inadecuada
combinada con una lesién no encap-
sulada. -
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