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Lesiones potencialmente malignas en boca: Características clínicas e 

Histopatológicas. 

"Oral potentially malignant disorders: Clinical and Histopathological 

characteristics" 

Salinas Osorio Denisse Victoria1; Moncayo Jácome Gilda Fabiola2; Gustavo Rubio Coronel3    

RESUMEN  

Introducción: Las lesiones o trastornos orales potencialmente malignos preceden a la aparición de tumores y poseen 

como característica una rápida infiltración, destrucción a los tejidos adyacentes diseminándose a otras estructuras del 

cuerpo, por lo cual se han descrito criterios clínicos - patológicos importantes como el tiempo de evolución, lesiones con 

limites no definidos con aspecto de cráter, placas o ulceras, zonas de necrosis, aumento anormal de los ganglios linfáticos 

o adenomegalias no desplazables con alteración de consistencia durante la palpación.. 

Objetivo: El objetivo de este trabajo de investigación es determinar las características clínicas e histopatológicas de las 

lesiones orales potencialmente malignas en boca en el laboratorio de patología Dr. Gustavo Rubio Coronel (DR.GRC). 

Materiales y métodos: Esta investigación es de carácter retrospectivo, transversal, de diseño descriptivo, no 

experimental; se obtuvo un universo de 60 exámenes de laboratorio de los cuales, se seleccionó una muestra de 30 

exámenes de pacientes con lesiones malignas en cavidad oral. 

 Resultados: Las lesiones orales malignas encontradas fueron carcinoma epidermoide, mucoepidermoide, y melanoma, el 

grupo etario con mayor prevalencia fue de aquellos de 60-80 años, mientras que el sexo con mayor afectación fue el 

masculino. Conclusión: Las características clínicas de las lesiones orales potencialmente malignas en boca corresponden 

a alteraciones del aspecto de la mucosa comprometida a nivel de coloración y superficie, observados principalmente en 

este estudio en los diagnósticos de carcinoma escamocelular y melanoma. 

Palabras Claves: Lesiones potencialmente malignas en boca, características clínicas, características histopatológicas, 

factores de riesgo, agentes endógenos, agentes exógenos. 

 

ABSTRACT 

Introduction: Potentially malignant oral lesions or disorders precede the appearance of tumors and are characterized by 

rapid infiltration, destruction of adjacent tissues, and dissemination to other structures of the body, for which important 

clinical-pathological criteria have been described during the evaluation of this type of disorders, such as the evolution time, 

lesions with undefined limits with a crater appearance, plaques or ulcers, areas of necrosis, abnormal increase in lymph 

nodes or non-displaceable lymph nodes with altered consistency during palpation. 

Objective: The objective of this research work is to determine the clinical and histopathological characteristics of potentially 

malignant oral lesions in the mouth in the Dr. Gustavo Rubio Coronel pathology laboratory. Materials and methods: This 

research is retrospective, cross-sectional, with a descriptive, non-experimental design; A universe of 60 laboratory exams 

was obtained, from which a sample of 30 exams of patients with malignant lesions in the oral cavity from the Dr. Gustavo 

Rubio Coronel Pathology laboratory was selected. Results: The malignant oral lesions found in our sample were squamous 

cell carcinoma, a lot of squamous cell carcinoma, and melanoma. The age group with the highest prevalence was those 

between 60 and 80 years old, while the sex with the most involvement was male. Conclusion: The clinical characteristics 

of potentially malignant oral lesions in the mouth correspond to alterations in the appearance of the compromised mucosa 

at the level of color and surface, observed mainly in this study in the diagnoses of squamous cell carcinoma and melanoma. 

Keywords: Potentially malignant lesions in the mouth, clinical characteristics, histopathological characteristics, risk factors, 

endogenous agents, exogenous agents. 
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INTRODUCCIÓN 

La organización mundial de la 

salud (OMS) ha definido a las 

lesiones o trastornos orales 

potencialmente malignos como 

alteraciones en el epitelio oral que 

preceden a una lesión maligna, 

implicando un potencial de 

malignización con gran 

probabilidad a que se desarrolle el 

cancer1.  

El cáncer es un complicación en la 

salud que afecta mortalmente a un 

gran porcentaje de la población a 

nivel mundial, dentro de estos 

encontramos el cáncer oral que se 

presenta en apenas un 2% de la 

población; dentro tumores de 

cabeza y cuello, el 90 % se 

encuentran el  carcinoma de 

células escamosas o epidermoides 

y apenas un 10% lo representan 

los tumores de glándulas salivales, 

tumores odontógenos, 

melanomas, carcinomas basales 

sarcomas, linfomas y lesiones 

metastásicas.2  

Actualmente existe un aumento de 

la incidencia de estas lesiones 

ocasionadas por factores 

exógenos como el consumo 

excesivo de alcohol, tabaco, nuez 

de betel, exposición a la radiación 

solar, además de existir como 

factor de riesgo la infección del 

virus de papiloma humano.3  

Las lesiones o trastornos orales 

potencialmente malignos preceden 

a la aparición de tumores y poseen 

como característica una rápida 

infiltración, destrucción a los 

tejidos adyacentes diseminándose 

a otras estructuras del cuerpo 4, 

por lo cual se han descrito criterios 

clínicos - patológicos importantes 

durante la evaluación de este tipo 

de trastornos, como el tiempo de 

evolución, lesiones con limites no 

definidos con aspecto de cráter, 

placas o ulceras, zonas de 

necrosis, aumento anormal de los 

ganglios linfáticos o 

adenomegalias no desplazables 

con alteración de consistencia 

durante la palpación.5 

Se ha evidenciado en la literatura 

una mayor prevalencia de estas 

lesiones en el sexo femenino, 

principalmente de leucoplasia oral, 

y en personas adultas mayores de 

55 años aunque estos datos son 

variables 6, puesto que en la 

actualidad existen reportes de 

lesiones potencialmente malignas 

en pacientes jóvenes, con mayor 
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tendencia de malignización en 

hombres, dado por los cambios en 

los hábitos y conductas sexuales 

de riesgo.7 

 El pronóstico del potencial de 

malignización de la lesión 

dependerá del nivel de displasia 

que se observe a nivel 

histopatológico8,de allí la 

importancia de la biopsia como 

examen de laboratorio 

fundamental en este tipo de 

lesiones, el estándar actual para 

realizar un diagnóstico preciso 

corresponde a la aplicación de 

biopsia quirúrgica en conjunto con 

una evaluación histológica.9 

El objetivo de este trabajo de 

investigación es determinar las 

características clínicas e 

histopatológicas de las lesiones 

orales potencialmente malignas en 

boca en el laboratorio de patología 

DR.GRC. 

 

MATERIALES Y 

MÉTODOS 

El presente estudio es de tipo 

retrospectivo, transversal, de 

diseño descriptivo, no 

experimental; los datos obtenidos 

fueron recopilados a partir de 

exámenes histopatológicos del 

laboratorio de patología DR.GRC 

Para la elaboración de este trabajo 

de investigación se obtuvieron los 

permisos respectivos por parte de 

la Universidad Católica De 

Santiago De Guayaquil y el 

laboratorio de patología DR.GRC. 

Los criterios de exclusión 

aplicados para la selección de la 

muestra fueron: muestras de 

pacientes atendidos en el 

laboratorio DR.GRC y pacientes 

con lesiones potencialmente 

malignas en boca. En cambio, los 

criterios de exclusión fueron: 

muestras de pacientes que no 

hayan sido atendidos en el 

laboratorio DR.GRC y pacientes 

con lesiones potencialmente 

malignas no presentes en boca. 

 

Se obtuvo un universo de 60 

exámenes de laboratorio de los 

cuales, se seleccionó una muestra 

de 30 exámenes de pacientes con 

lesiones malignas en cavidad oral 

del laboratorio de Patología 

DR.GRC. 

Se aplicaron las variables de: 

edad, sexo, localización 

anatómica, características clínicas, 

características 
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 Histopatológicas. La información 

obtenida durante la investigación 

se analizó por medio del uso de 

herramientas tecnológicas como 

Microsoft Word y Excel para la 

respectiva estadistica.  

RESULTADOS  

El resultado obtenido a partir del 

trabajo se obtuvo que la patología 

maligna de mayor frecuencia fue el 

carcinoma epidermoide (67%), y el 

de menor frecuencia fue el 

melanoma (6%). 

 

Gráfico 1. Diagnósticos de lesiones malignas en cavidad 

oral 

 

De igual manera, se observó que 

el sexo con mayor afectación fue 

el masculino (52%).  

 

Gráfico 2. Sexo con mayor prevalencia de lesiones 

malignas en cavidad oral   

 

El grupo etario con mayor 

prevalencia fue de aquellos de 60-

80 años (30%), y el de menor 

prevalencia fue el de 70-80 años 

(5%). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gráfico 3. Edades con prevalencia de lesiones malignas     

bucales  
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Con respecto a la localización de 

las lesiones, se evidenció que 

estas se ubicaron principalmente 

en la lengua (31%), y con menos 

frecuencia en el    paladar (12%). 

Gráfico 4. Localización de lesiones malignas a nivel 

oral. 

 

La característica más destacada 

dentro de las muestras de 

laboratorio analizadas fue la 

consistencia irregular (22%) y la 

que menos destaco fue el aspecto 

pardo grisáceo (19%). 

 

  

Gráfico 5. Características clínicas de lesiones malignas 

orales.  

 

De las características 

histopatológicas predominó la 

presencia de perlas córneas 

(36%), seguido de los núcleos 

hipercromáticos (19%). 

 

 

 

Gráfico 6. Características histopatológicas de las 

lesiones malignas orales. 

 

 

 

 

 

 



6 
 

DISCUSIÓN 

Las lesiones orales premalignas se 

dividen en múltiples enfermedades 

con distintas rasgos de acuerdo a  

su presentación clínica 10, el autor 

Chuang et al 2018, menciona 

como factores de riesgo de 

transformación maligna al 

consumo de indiscriminado de 

productos de tabaco, nuez de 

areca y alcohol en comparación 

con pacientes no consumidores 

que padezcan de trastornos 

potencialmente malignos, además 

de señalar que las principales 

características clínicas que se 

pueden observar son el cambio de 

coloración  y consistencia de la 

mucosa afectada, el presente 

estudio reveló características 

similares con el cambio de 

coloración a blanco, pardo 

grisáceo, rojizo  11; Leyton et al 

2018 destaca que pueden existir 

coinfecciones por virus como VPH 

y VIH 12. En el presente trabajo se 

pudo observar la coexistencia de 

múltiples genotipos de VPH de alto 

y bajo riesgo en diagnósticos como 

el carcinoma escamocelular. 9   

Se evidenció una ausencia de 

lesiones premalignas dentro de los 

exámenes patológicos del 

presente estudio, por tanto, se 

infirió que la población con estos 

padecimientos no acude a 

consulta en etapas tempranas, por 

lo cual, se encontró una alta 

prevalencia de melanoma y 

carcinoma epidermoide 

diferenciado en la muestra 

seleccionada.13      

Con respecto a las características 

histopatológicas del melanoma se 

observó resultados semejantes a 

los expresados por el autor 

Martinez et al 2018 como células 

lesionales, atípicas dispuestas en 

células individuales extendiéndose 

hacia arriba de la epidermis en un 

patrón pagetoide, con una 

membrana basal intacta y una fase 

de crecimiento radial in situ. 14    

Así mismo el autor Lambertini et al 

2018, señaló que el melanoma es 

caracterizado por la proliferación 

atípica de melanocitos, lo que fue 

corroborado dentro de los 

exámenes de laboratorios del 

presente estudio. 15 

En cambio, el carcinoma 

epidermoide bien diferenciado se 

destacó por presentar 

características semejante a lo 

descrito por el autor Singh et al 

2023 como la proliferación 

neoplásica de estirpe epitelial 
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constituida por células con amplio 

citoplasma eosinófilo, núcleos 

hipercromáticos, pleomórficos, 

anaplásicos con cromatina 

irregular, con nucleolos evidentes, 

y producción de queratina, además 

de la presencia de perlas corneas. 

16 

Los métodos diagnósticos de la 

detección de lesiones premalignas 

abarcan desde la examinación de 

la cavidad oral, con palpación de la 

lengua, región cervical y lesiones 

sospechosas con cambios en 

textura, color, brillo, incluyendo en 

el análisis los días de evolución de 

la patología17; el autor Reddy et al 

2018, menciona el uso de 

herramientas como la tinción de 

azul de toluidina al 1%, para la 

detección de lesiones displásicas 

con presencia de neoplasia 

maligna, aunque esta no 

reemplaza a la biopsia. 18 Kumari 

et al 2022, describe algunas 

técnicas no invasivas para el 

diagnóstico además de la tinción 

de toluidina, como el uso de 

dispositivos basados en auto 

fluorescencia y en quimio 

luminiscencia, ultrasonido de alta 

frecuencia, microscopia confocal 

en vivo, tomografía de coherencia 

óptica 19. Ganesh et al 2018, indica 

que actualmente no existe un 

método de diagnóstico molecular o 

histopatológico de lesiones 

potencialmente malignas, por lo 

tanto, el examen clínico forma 

parte fundamental dentro de la 

detección precoz de estas 

patologías. 20 

Los métodos de tratamientos de 

las lesiones comprenden la 

eliminación de los factores de 

riesgo con la escisión quirúrgica de 

las lesiones que posean una 

displasia moderada o severa 21; 

Kumari et al 2022 indica el uso de 

medicación tópica o sistémica en 

conjunto con los tratamientos 

mencionados anteriormente.19  
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CONCLUSIONES 

En el presente estudio donde se 

analizaron las fichas clínicas a 

partir de las muestras analizadas 

previamente en el laboratorio de 

patología del dr,GRC se demostró 

que : la patología con mayor 

frecuencia fue el carcinoma 

epidermoide , así mismo la 

lesiones malignas fueron más 

predominantes en el sexo 

masculino que en el femenino y 

dentro del rango más frecuente de 

edad encontramos que entre 60-80 

años es donde más se encuentran 

este tipo de lesiones y con 

respecto a su ubicación la que 

más destaca es su aparición en la 

lengua siendo esta la de mayor 

predilección.  

 Se conoce que las lesiones orales 

potencialmente malignas en boca 

corresponden a alteraciones del 

aspecto de la mucosa 

comprometida a nivel de 

coloración y superficie, estos 

cambios pueden ser apreciados a 

nivel histopatológico 

encontrándose así en este estudio 

la presencia de perlas corneas, 

núcleos hipercromaticos y células 

atípicas, mientras que a nivel de 

características clínicas se observa 

un aspecto de consistencia 

irregular como más destacada 

principalmente en este estudio de 

diagnósticos. 
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