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Resumen

Descripcion del caso: Vardn de 50 afios acude a consulta por mdiltiples lesiones ulcerosas en cavidad oral
desde hace 15 dias. No fumador ni bebedor, ni trastornos autoinmunes. Dado €l aspecto aftésico de las
mismas le preguntamos al paciente por habitos sexuales, refiriendo el paciente haber mantenido sexo oral en
sus ultimas relaciones.

Exploracion y pruebas complementarias. En la exploracion fisica destacan multiples lesiones aftosas con halo
eritematoso en lengua, suelo de bocay paladar blando. No adenopatias clinicas. No lesiones genitales. Ante
la sospecha de ETS, y descartando leucoplasia, se solicita serologia completay derivamos a Cirugia Oral y
Maxilofacial.

Juicio clinico: Sifilis secundaria.
Diagnostico diferencial: Lesiones malignas de la mucosa oral, patologia infecciosa déficit vitaminico.

Comentario final: Tras 15 dias se observa desaparicioén completa de las lesiones. Positividad parasifilisen la
serologia. Ante el probable diagndstico de sifilis secundaria se pauta tratamiento con penicilinasy se derivaa
Medicina Interna. El diagnéstico diferencial de las lesiones de la cavidad oral se caracteriza por su gran
amplitud. Siempre deberemos prestar atencion ala historia clinica, sobre todo en los casos mas atipicos. La
sifilis es una enfermedad de transmision sexual que esté experimentando un resurgir debido al abandono del
uso de métodos de barrera. La OM S estima que a menos 12 millones de personas se infectan cada afio en
todo el mundo. En la cavidad oral aparecen €l 40-70% de |os chancros extragenitales. Durante la segunda
fase de la enfermedad ésta puede remedar cualquier patologia, siendo denominada como “la gran imitadora’,
pudiendo semejar en cavidad oral lesiones traumaticas, cancer, Ulceras, liquen, lesiones hiperplasicas o
displasicas, tuberculosis, candidiasis o0 herpes. Para su diagnostico seroldgico se emplean pruebas reaginicas
(muy sensibles) y treponémicas (muy especificas) Se debe tratar al pacientey ala pareja con penicilinas o
con tetraciclinas.
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