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Incidencia de leucoplasia oral causada por el virus del papiloma humano

Incidence of oral leukoplakia caused by the human papillomavirus

Nube Priscila Reinoso Campoverde?, Dra. Gilda Moncayo de Rubio?

Estudiante de la carrera de Odontologia de la Universidad Catodlica de
Santiago de Guayaquilt
Docente de la Universidad Catélica Santiago de Guayaquil?

Guayaquil-Ecuador

INTRODUCCION: La lesién de la leucoplasia oral es una manifestacion por el virus del
papiloma humano, sus lugares anatémicos mas frecuentes son en la parte cervical y bucal.
OBJETIVO: Determinar la incidencia y asociacion de la leucoplasia oral en pacientes con el
virus del papiloma humano en el centro de diagndstico de patologias Dr. Rubio.
MATERIALES Y METODOS: Este estudio es de enfoque cuantitativo, descriptivo,
transversal-retrospectivo, de caracter no experimental, de método deductivo, su universo esta
dado por 20 fichas clinicas. RESULTADOS: en este articulo se demostré a que edad y sexo
es mas prevalente la leucoplasia en pacientes con el virus del papiloma humano y los tipos
de leucoplasia para poder dar un diagnéstico correcto CONCLUSION: Un mejor diagnostico
permitira un tratamiento oportuno que podrian acarrear las consecuencias que presenta el
virus del papiloma humano en la cavidad oral, para evitar la progresion de ciertas lesiones
con indice alto nivel de malignidad. PALABRAS CLAVE: VPH, Leucoplasia, Cancer oral,

bucal, homogénea, no homogénea

INTRODUCTION: The lesion of oral leukoplakia is a manifestation of the human papilloma
virus, its most frequent anatomical sites are in the cervical and buccal parts. OBJECTIVE: To
determine the incidence and association of oral leukoplakia in patients with the human
papilloma virus at the Dr. Rubio pathology diagnostic center. MATERIALS AND METHODS:
This study is of a qualitative-quantitative, descriptive, retrospective approach, of a non-
experimental nature, its universe is given by 20 clinical records. RESULTS: in this article it
was demonstrated at what age and gender leukoplakia is more prevalent in patients with the
human papilloma virus and the types of leukoplakia in order to give a correct diagnosis
CONCLUSION: : A better diagnosis will allow timely treatment that could lead to the
consequences of the human papillomavirus in the oral cavity, to prevent the progression of
certain lesions with a high level of malignancy. KEY WORDS: HPV, Leukoplakia, Oral

cancer, oral, homogeneous, inhomogeneous



INTRODUCCION

El virus del papiloma humano es
una de las enfermedades de
transmision sexual mas frecuentes
a nivel mundial, cabe recalcar que
este virus se presenta mas a nivel
cervical y bucal, su transmision es
de contacto directo, la probabilidad
de que el VPH esté en la boca es
muy poca por el nivel de proteccion,
como la salivacion, sus tejidos
queratinizados y agentes

antimicrobianos, pero no nula.®

Dicha enfermedad, va a tener
diferentes genotipos a nivel oral,
tales como: tipos 1, 2, 3,4, 6, 7, 10,
11, 13, 16, 18, 31, 32, 33, 35y 57,
dos de estos tipos ( tipos 13 y 32)
se encuentran con  mayor
frecuencia en la cavidad oral, pues
sus lesiones hiperplasicas son
recurrentes en la boca.* No
obstante, el tipo 16 se lo relaciona
con la leucoplasia oral dandose a
conocer como un virus
carcinogénico con alto nivel y

progresion maligna.*

Es asi que el virus del papiloma
humano en cavidad bucal puede

presentar lesiones benignas como:

la verruga vulgar bucal, el
condiloma acuminado bucal vy
lesiones malignas como: el liquen
plano y la leucoplasia oral, todo
esto llevandonos a adquirir un
conocimiento exhaustivo acerca de
la leucoplasia y su asociacion al

virus del papiloma humano.®

La leucoplasia oral es una
enfermedad mucocutanea
frecuente, su tamafo puede ser
minimo, pero este lo convierte en
algo muy revelador al asociarse
con un cancer; la leucoplasia es
indolora y en ciertos casos se
oculta en el dorso de lengua, por
esto su estudio clinico e
histopatoldgico debe ser

profundo.t®

En 1978 la Organizacién Mundial
de la Salud denomin6 a la
leucoplasia como una mancha
indolora de color blanco que no
puede ser diagnosticada solo a
nivel clinico, sino que se debe
profundizar en un  estudio

histopatoldgico e histoldgico.®

En 1877, el Dr. Ernst Schwimmer
(dermatdlogo) fue el primero en



usar el concepto, mientras que en
el afio 1994 Uppsala determin¢ a la
leucoplasia como ° lesidon
predominantemente blanca de la
mucosa oral y que tiene tendencia
a la transformacién maligna”, fue en
el 2005 donde la OMS llevé al
criterio que este debe ser usado
para “reconocer placas blancas de
riesgo  cuestionable  habiendo
excluido otras enfermedades o
desordenes conocidos que no
conlleven un aumento del riesgo de

cancer”.®

Es por este motivo que la
leucoplasia oral suele tener
confusiones con otras patologias
como la candidiasis; sin embargo,
se analizaran los diferentes tipos de
leucoplasia oral, el como se
presenta esta lesibn y sus
localizaciones mas comunes.® De
manera habitual distinguimos dos
tipos de leucoplasia que se
presenta a nivel clinico, éstas son:
el tipo homogéneo y el tipo no
homogéneo, el interés en la
diferencia de estos dos tipos de
leucoplasia es que existe una
idoneidad en la parte clinica y su
transicion a maligno, pues dentro

de esta clasificacion el tipo no

homogéneo es quien tiene un alto
indice de riesgo mientras el
homogéneo va a presentar un
aspecto blanquecino fino y llano.?
Se debe tener en cuenta que el tipo
no homogéneo se va a dividir en
aspectos moteados y otros con
aspecto eritematoso
presentandose de forma
eritroleucoplasia, nodular y en

forma de verruga.®

Esta probabilidad ha sido un motivo
por el cual la leucoplasia oral debe

tener estudios mas profundos.2

El objetivo de este articulo es
revisar y describir la evidencia
disponible acerca de los tipos de
leucoplasia que aparecen en
pacientes con el virus del papiloma

humano.1°

Es importante poder entender
acerca de la leucoplasia dado que
nosotros como profesionales de la
salud bucal debemos tener
conocimientos acerca de estas
seflales que puede presentar
nuestra boca y de esta manera,
poder derivar con el profesional
adecuado y asi no se produzca un

nivel de malignizacién mayor.°



MATERIALES Y METODOS

En el presente trabajo de
investigacioén, se realiz6 un enfoque
cuantitativo, descriptivo,
transversal-retrospectivo, de
caracter no experimental, de
meétodo deductivo en el cual se
analizaron 20 fichas clinicas
obtenidas por el Centro de
Diagnéstico de Patologia del Dr.
Rubio y la revision de articulos de
investigacién para poder realizar la
estadistica de la incidencia de la
leucoplasia oral con el virus del
papiloma humano.

Gracias a los datos otorgados por
el Centro de Diagnostico de
Patologias Dr. Rubio, se obtuvieron
20 fichas clinicas, las cuales 6
fueron excluidas y 14 se tomaron

para su posterior analisis.

Se analizaron las variables tales
como: género y grupo etario en
pacientes, la comparacién de
edades por género de dicha lesion,
las caracteristicas de

la leucoplasia y como diferenciarla

de otras lesiones.

Todos estos datos fueron tabulados
en métodos estadisticos para la
obtencion de un resultado, por
medio de las tablas dinamicas de

Microsoft Excel.

Se investigaron articulos del virus
del papiloma humano y leucoplasia
oral en inglés y espafol, uso de
palabras claves o términos Mesh:
VPH, Leucoplasia, Cancer oral,

bucal.

Se utilizo meta buscadores como:

Google  Académico, PubMed,

Elsevier, Scielo.



RESULTADOS

De la muestra, por medio de la
recoleccion de las fichas clinicas
obtenidas en el Centro de
Diagnostico de Patologia del Dr.
Rubio se analizaron las siguientes
variables, el universo estuvo
compuesto por 20 fichas clinicas, el
cual, 14 se obtuvo muestra dentro

de la cavidad bucal.

Sexo y grupo etario en pacientes
con leucoplasia oral con del

virus del papiloma humano

Tabla 1: Sexo

VALORACION FRECUENCIA PORCENTAJE

MASCULINO 4 29%
FEMENINO 10 71%
TOTAL 14 100%

B MASCULINO ® FEMENINO

Gréafico 1. Sexo

De la muestra se obtuvieron 4
pacientes de sexo masculino (29%)
10 pacientes de género femenino
(71%) y en prefiero no decir hubo
un total de O.

En relacion a la muestra se pudo
determinar que la mayor parte de
pacientes con leucoplasia bucal
con el virus del papiloma humano
corresponde al sexo femenino,
mientras que su minoria a nivel oral

corresponde al masculino.

Tabla 2: Comparacion de edades

por género

RANGO MASCULINO FEMENINO
DE

EDADES

18 - 26 2
26 -34 1 1
34 -42 1
42 - 50 2
50 - 58 1 1
58 — 66 0
66-74 2 3
TOTAL DE 4 10
PACIENTE
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Grafico 2. Comparacion de

edades por género

Al momento de analizar la edad,
también se evalu6é dentro de este
rango el sexo que conlleva una
mayor prevalencia. Se escogieron
edades a partir de 18 hasta los 74

anos.

Se pudo observar que la edad que
presenta mayor prevalencia en la
leucoplasia oral con el virus del
papiloma humano es entre 66-74
afios (37.8%) dentro del género
femenino, y en lo que corresponde
al género masculino 66-74 afios
con un (26,9%), demostrando asi
que el pico maximo se presenta en

el género femenino.

Tabla 3: Localizaciébn de la

leucoplasia en la cavidad oral

VALORACION FRECUENCIA PORCENTAJE

AMIGDALA 1 7,14%
G. SALIVALES 0,00%
UVULA 1 7,14%
LENGUA 2 14,29%
PALADAR 1 7,14%
LARINGE 3 21,43%
CUERDA 2 14,29%
VOCAL D

CUERDA 3 21,43%
VOCAL |

OROFARINGE 1 7,14%
TOTAL 14 100,00%

B AMIGDALA B G. SALIVALES
B UVULA LENGUA
B PALADAR B LARINGE

B CUERDA VOCAL D B CUERDA VOCAL |
B OROFARINGE

Grafico 3. Localizacion de la

leucoplasia en la cavidad




Con el afan de analizar y observar
la localizacion de leucoplasia
dentro de la cavidad oral, se pudo
obtener que existe un predominio
en dos sitios, la laringe (21,43%) y
la cuerda vocal izquierda (21,435),
seguido por un intervalo por medio
de lengua (14.29%) y cuerda vocal
derecha (14.29%), y en su minoria,
distribuidos en otras areas como
las amigdalas, Uvula, paladar y
orofaringe, todas con una variable
de (7,14%) y totalmente escasa en

las glandulas salivales (0%).

EROJO
BLANQUECINO-
BLANDO
IRREGULAR

@ ROSADO
BLANQUECINO-
BLANDO E
IRREGULAR

SEMIDURA E
IRREGULAR

W BLANQUECINO-
ELASTICAE
IRREGULAR

@ BLANCO
GRISACEO-
SEMIDURO E
IRREGULAR

# BLANQUECINA-
DESCAMATIVA,
ELASTICA,
LOBULADA

Caracteristicas

Gréfico 4.

clinicas de la leucoplasia

@ PARDO GRISACEO-

Tabla 4: Caracteristicas clinicas

de laleucoplasia

ROJO 1 7,14%
BLANQUECINO-

BLANDO

IRREGULAR

ROSADO 3 21,43%
BLANQUECINO-

BLANDO E

IRREGULAR

PARDO 3 21,43%
GRISACEO-

SEMIDURA E

IRREGULAR

BLANQUECINO- 1 7,14%

ELASTICA E
IRREGULAR

BLANCO 5 35,71%
GRISACEO-

SEMIDURO E

IRREGULAR

BLANQUECINA- 1 7,14%
DESCAMATIVA,

ELASTICA,
LOBULADA

TOTAL 14 100,00%

Las caracteristicas clinicas
macroscopicas mas frecuentes en
los pacientes con leucoplasia oral
por el virus del papiloma humano,
fueron la consistencia semiduro e
irregular-blanco grisaceo (35,71%),
mientras que un intervalo por medio
de (21,43%) fue la consistencia
blando irregular-rosado
blanquecino, semidura e irregular-
pardo grisaceo y su minoria con un

(7,14%) es de consistencia



descamativa, elastica, lobulada-

blanquecina, elastica e irregular.

Tabla 5: Caracteristicas

histolégicas de la leucoplasia

oral
VALORACION FRECUENCIA PORCENTAJE
HIPERQUERATOSIS 7 50,00%
MODERADA
HIPERPLASIA 7 50,00%
EPITEI:IAL
DISPLASICA
TOTAL 14 100,00%

displasica (50%), se encuentran

iguales dentro de la ficha clinica.

Tabla 6: TIPOS DE
LEUCOPLASIA en lacavidad oral

VALORACION FRECUENCIA  PORCENTAJE
HOMOGENEA 7 50,00%

NO 7 50,00%
HOMOGENEA

TOTAL 14 100%

W hiperqueratosis moderada

il hiperplasia epitelial no displasica

Grafico 5. Caracteristicas
histologicas de la leucoplasia

oral

En la relacion de las caracteristicas
histologicas de la leucoplasia
vamos a resaltar las dos mas
importantes dentro de la misma, en
la cual la hiperqueratosis moderada

(50%) y la hiperplasia epitelial no

WHOMOGENEA  » NOHOMOGENEA

Gréafico 6. Tipos de leucoplasia

en la cavidad oral

Con respecto a los resultados
obtenidos en las fichas clinicas, se
puede observar dentro de su
reporte histopatolégico, las
caracteristicas macroscopicas Yy
microscépicas, asi como también
gue la existencia de dos tipos de
leucoplasia, las cuales son:

homogénea (50%) y no



homogénea (50%), dando como

resultado una equivalencia
igualitaria.
Tabla 7. clasificacion de la

leucoplasia no homogénea

VALORACION FRECUENCIA PORCENTAJE
MOTEADAS 0
VERRUCOSA 1 42,86%
VERRUCOSA 3 14,29%
PROLIFERATIVA
NODULARES 3 42,86%
TOTAL 7 100,00%

NO HOMOGENEA

m @ W MOTEADAS

W VERRUCOSA PROLIFERATIVA
4 VERRUCOSA

m I NODULARES

Grafico 7. Clasificacion de la

leucoplasia no homogénea

En cuanto al género de las

leucoplasias no  homogéneas
tenemos: moteadas, verrucosas,
verrucosas proliferativas y
nodulares. Esta clasificacion se
pudo analizar mediante el estudio
del reporte histopatologico de las
fichas clinicas de cada paciente,

tomando en cuenta las

caracteristicas de los fragmentos
de dichos tejidos obteniendo como
resultado dentro de la valoracién un
MAaximo entre leucoplasia
verrucosa (42,86%) y leucoplasia
nodular (42,86%) y un minimo en
leucoplasia verrucosa proliferativa
(14,29%), dentro la leucoplasia

moteada no hubo aparicién alguna.
DISCUSION

Cuando se diagnostica el virus del
papiloma humano siempre existiran
manifestaciones en la cavidad oral,
siendo la leucoplasia una de las
mas habituales y peligrosas por su

nivel maligno.®

Dentro de este estudio, el cual fue
una examinacion de las fichas
clinicas otorgadas por el Centro de
Diagnéstico de Patologias del Dr.
Rubio,

resultados,

se pudieron corroborar
obteniendo al sexo
femenino como el mayor portador
de leucoplasia oral con el virus del

papiloma humano.

Segun la OMS, el rango de esta
enfermedad ha ido variando, si bien
Silverman (1976) habia realizado
un estudio donde la leucoplasia oral
por VPH se presentaba mas en
individuos masculinos de

orientacion homosexual, fue Petti



(1996-2002)

metaanalisis

quien realiz6 un

en estudios
publicados de 23 paises, en el cual
el sexo masculino era dominante
frente al femenino. Actualmente ha
comenzado a estar casi en el
mismo rango y a disminuir por la

localizacion oral de la misma.16

Segun, Fisher y Cols, tiene mayor
repercusion en los adultos mayores
de 50 afios, ya que puede
presentar como sintomatologia el
inmune

sistema bajo,

caracteristicas clinicas, falta de
apetito y como antecedente la vida
sexual activa que se ha tenido,

haciendo una excepcion con paises

en via de desarrollo,
presentandose a edades mas
tempranas por falta de
conocimiento de esta

enfermedad.4

Acerca de su localizacion, la
leucoplasia oral puede estar en
cualquier parte de la cavidad oral
como la lengua, paladar, Gvula,
glandulas salivales, encias,
cuerdas vocales, laringe, faringe,
siendo la localizacion  mas
recurrente dentro de este estudio la
laringe y cuerda bucal izquierda,

esta localizacion es frecuente por el

10

consumo de esperma durante la

actividad de sexo oral.14

De acuerdo con las caracteristicas
clinicas de la lesion de leucoplasia
oral, en su mayoria se va a exponer
un color blanco grisaceo- semiduro
e irregular (35,71), mostrando un
nivel de agresividad alto, también
de

presentacion refiriéndonos al color,

puede tener otro tipo

palpacion o forma.!3

Para detallar a mas profundidad la
leucoplasia se debe realizar un
estudio histolégico, en el cual se
presenta la hiperqueratosis
moderada y la hiperplasia epitelial
displasica, que obtuvieron iguales
resultados

en nuestra

investigacion.©

Gandara-Vila y Col analizaron que
la hiperplasia epitelial displasica
tiene un nivel de malignizacion de
alta estadistica, mientras la
hiperqueratosis moderada no tiene

tanta malignizacion.'8

La leucoplasia oral se divide en
dos: homogénea y no homogénea,
obteniendo una igualdad en el
de anlisis

resultado los

realizados.18



La leucoplasia homogénea, es de
color blanco, uniforme y no es dura
la no

a la palpacion, mientras

homogénea presenta un nivel
cancerigeno alto, por lo cual su

superficie seré irregular.t®

Scheifele y Cols presentaron las
divisiones de la leucoplasia no

homogénea las cuales son:
-Moteada

-Nodular

-Verrucosa

Dentro de esta divisién existe una

subdivision llamada verrucosa
proliferativa la cual tiene un nivel
cancerigeno mas alto. Dentro de
nuestro estudio, presenta mayor
prevalencia la

leucoplasia no

homogénea, seguidas de Ila

verrucosa y nodular (42,86%).13-14
CONCLUSIONES

En este estudio, se punieron
clinicas
de

Diagnostico de Patologia del Dr.

analizar las fichas

otorgadas por el Centro
Rubio, donde obtuvimos que la
leucoplasia oral por el virus del
papiloma humano se da en un
rango mayor de edad a partir de los

50 afos, siendo el sexo femenino el

11

mas contagiado en estas Ultimas
décadas debido a su actividad
sexual y el poco cuidado que se

tiene ante la misma.

Su localizacion se da mas a nivel de
la cuerda bucal izquierda y laringe,
sitio anatémico tanto

un un

complicado para la deteccidn
temprana de dicha lesion, cuenta
con caracteristicas clinicas tanto
microscopicas como
macroscopicas, dentro de su parte
macroscopica se ve su
consistencia, color, forma y sentido

ante la palpacion.

Es de suma importancia saber
como se presenta le leucoplasia
oral

para que no haya una

confusibn con otros tipos de
lesiones y posterior a esta, enviar
los analisis y examenes
complementarios correctos para
tener la informacion del porqué se

produjo dicha lesion.

Finalmente, para dar un
diagnéstico correcto se debe de
entender que la leucoplasia tiene
varias clasificaciones tales como:
leucoplasia homogénea y
leucoplasia no homogénea, siendo
dltima la mas

ésta agresiva.

Dentro de la leucoplasia no



homogénea encontramos la
leucoplasia nodular y la leucoplasia
verrucosa, siendo éstas las que

mas alto porcentaje obtuvieron.

12
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