
Queratosis seborreica

Criterios de diferenciación

• Crecimiento lento.

• Sin hemorragia.

• Sin descamación.

• Con frecuencia, llamativa en la región temporal.

• Superficie recubierta por una capa grasa que se pue-

de eliminar con alcohol.

• Sin halo eritematoso inflamatorio.

Diagnósticos diferenciales

Otras lesiones pigmentadas: sin capa grasa, histología.

Basalioma: histología, telangiectasias.

Queratoma senil: hiperqueratosis de color marrón pá-

lido, eritema inflamatorio.

Tratamiento

Exéresis si es sintomático.

Melanoma maligno

Criterios de diferenciación

• Crecimiento rápido.

• Posible hemorragia.

• Posible descamación.

• Grandes lesiones en la región temporal poco fre-

cuentes.

• Sin capa grasa.

• Halo eritematoso inflamatorio.
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Figura 1. Tu-
mor cutáneo
pigmentado
irregular pero
bien delimita-
do.

Figura 2. Lesión
cutánea elevada
de coloración
negroazulada
en la región ma-
lar (colección
Veltman).



Diagnósticos diferenciales

Otros tumores pigmentados: signos sospechosos de mela-

noma: aumento de tamaño, crecimiento asimétrico, lesio-

nes satélite, hemorragia, halo eritematoso, prurito, escozor.

Mancha pigmentada: sin alteraciones.

Síndrome de Peutz-Jeghers: pigmentación perioral,

poliposis gastrointestinal.

Tatuaje de amalgama (intraoral): generalmente, de fá-

cil diagnóstico en regiones próximas a los dientes, en las

regiones alejadas, estigma central generalmente visible.

Tratamiento

Derivar a especialista.

Hiperplasia lingual

Criterios de diferenciación

• Bien delimitada.

• No compresible.

• Consistencia dura.

• Circunscrita.

• Sin cambios de la coloración mucosa.

Diagnóstico diferencial

Fibroma: difícil diferenciación clínica, histología.

Otros tumores: histología.

Enfermedad de Heck: múltiple, plana, blanda, vírica.

Tratamiento

Exéresis si es sintomática.

Hemangioma lingual

Criterios de diferenciación

• Peor delimitado.

• Desaparece a la presión.

• Fluctuante.

• Superficie extensa.

• Color azulado.

Diagnóstico diferencial

Hematoma: no desaparece a la presión, difunde en el te-

jido, anamnesis.

Linfangioma: coloración clara.

Tatuaje de amalgama: no desaparece a la presión, no

elevado, estigma central generalmente visible.

Tratamiento

Por especialista, control radiográfico previo al trata-

miento quirúrgico para descartar posible hemangioma

mandibular central.
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Figura 3. Tumor bien delimitado en el borde lingual (co-
lección de Hagedorn).

Figura 4. Lesión elevada azulada en el territorio lingual
izquierdo (colección de Hagedorn).


