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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 53 afios, fumadora de 20 cigarros a dia, sin antecedentes de interés que
consulta a su médico por aparicion de una Ulcerano dolorosa en el paladar de varios dias de evolucién, sin
saber precisar cuantos, aunque presenta molestias oral es inespecificas de al menos un mes. No recuerda
sangrado oral ni haber ingerido ningun irritante, comida muy caliente o similares. Niega disfagia, pérdida de
apetito ni de peso.

Exploracion y pruebas complementarias: En cuanto alaexploracion, TA 127/64 mmHg, FC 74 Ipm,
eupneica en reposo. A laexploracion oral, se observa unalesion de un centimetro de diametro, con bordes
excrecentes y lecho necrético en paladar blando izquierdo, que sangra al roce, no dolorosa a tacto. En €
cuello se palpa un conglomerado adenopético laterocervical izquierdo. Se realiza analitica completa normal y
se deriva preferente a ORL-MXF, quien realiza una biopsia. En esta primera biopsia, aparece un infiltrado
inflamatorio e hiperplasia epitelial sin signos de displasia. Dado que €l cuadro es altamente sospechoso de
malignidad y no concuerda con el resultado, se decide realizar una segunda biopsia, asi como un TC cervical.

Orientacion diagnostica: Carcinoma epidermoide de orofaringe.
Diagnostico diferencial: Aftas, candidiasis oral, neoplasia, gingivitis ulcerativa, liquen plano, pénfigo, lupus.

Comentario final: Estamos ante una patol ogia con una morbimortalidad muy elevaday que puede pasar
desapercibida en la consulta, por lo que es muy importante explorar siempre alos pacientes. El carcinoma
epidermoide oral tiene una fuerte asociacion con el habito tabaquico y endlico. Dado que € diagnostico
precoz es vital paramejorar el prondstico de estos pacientes, ante una Ulcera oral que no desaparece en 3
semanas estaindicadalarealizacion de unabiopsia, sobre todo si presenta factores de riesgo (fumador,
bebedor).
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