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I N T R o D u e e r o N 

Las glándulas salivales se consiJ~ran Junto 

con };t!', •tmÍqdalns como nnt~xos d1! la boc<1, ~~on glándu

las t.~XÓCrln.:S5 qUt• l.lt"•JWt1 CCJffiO función prl11Clpal }il 

secrt!Si6n rl~ la sal1v~. El producto de secrps16n de -

las glándul.·u, m11cusas ••!=. viscosu, cont1vnt• qr<ln cant.!_ 

dad de muc1nc. y t'l)nt iene ami los.;, la ptil1na. El ¡iro

tiucto d~ f,"C.:ft:~1Ün ,ir' l.ts S(•rnsa~ (parótida) es flui

do, casi no cont ll'lio- mu~ina ¡,.:ro ,_..5 cuntro VC'Cí'!S más 

rico Pn h1"1liha. L."1:> iJ1.:;ndulas s....1l1valí•s sPcretan - -

c<Jntinuam.-.nt!• sal1v.s: l.::. ednL1,id·! s~:gr•:y,11}_-1 •·n f>~tas 

conJic1uncs sería de l '.ce por l1ufa, pl·ro por m•:dio df.> 

estímulo.s acJr.·cUdl1c.~ (11J1·dP aun1•_·nl~1r cxtr~onlinariamen

te y con grán rár11d1:•z en la5 24 horas del día la can

ti<lod <Je saliva s .. q, ... ¡.Hl.:l osc11,1 (•ntr<:> 600 y 1500cc.

Puedt! aumentar la St•cr.•.siC:in salival por medio <l•! 

estímulos t6rrn1cus {1_-.1lnr ó frÍu), mc•c.Í.nicos (masti-

cacíc'1n ch.- ilren.J, 1•.ir."1l 1na, c-tc. l y prociucl11~ químicos 

1 L1mfütos ~>ialogoqo~ •• LI flujo !id l ival au1n;•nt .:1 cu..-111do

por cualquit~r rnot 1vo .iurn+•nt.:t 1:1 .icid.':1. º" la S<:lngr•}. 

Las fu11L14\n .. :. ch· lrl sñliva son 11\uy importan-

l.- Diluir los al1rn·~r1tos y luk,ricarlos, favc1recicndo

la formaci~··11 ·h-·1 hnln al 1rw•nt icio al qut• ronea 

una c.ipa lulir 1c~1nt•! qu" L1c11 ita su d1_·qlucii1n, 

arl1_•más ay11rl.1 ,1 Id 1n.1st ic:1r:1<'1n. 

:.!.- Acc1(,n sollft~ 1<1 qu~t..J.c1ñn. L..1 snl1va al disolver

los ;il1mr>nto~; s/didos f.Jvor(_·cc la gust<lción . 

.l.- /\cc1ór1 lulJr1c.-u1t•· di.: Lis muco5J5. La s."lliv<l lubri_ 

c:,1 las mucos,\s d.• la boc.1 f.:-1ci li.t.,:rndo nsí lu -

masticacit"rn i' 1;1 f1)n.'."tciún: ¡ior otra parte proteje 

a los dientf"s l 1 rnpu]ndolos d1• detritus .11 imcnti-

cios. 



4.- Func16n Digestiva. Par su contenido de ptialina 

qlh! dC>s(lobla el alimidón y glucógeno hasta el est2._ 

do de m,1 l tosa y aunque la permanencia d~l bolo en 

la b(1Cil (~s corta donde la hi liana api!:nas pued'! - -

ujt'rc:ür su accíón, el bolo empapado dt~ saliva per

Jn.>nniuwce durante algún ti~mpo en Pl estómago an-

t•:s íh~ st·z· (H-:netrado por el jugo gástrico y es du

rarite ese tiempo que la saliva ejerce su acción 

hidrol;tic.:i. 

QU!Mll'.M1Etl'l'E : 

L.l sal iv~1 humt1na mixta es una solucí6n dilui

da qw• contiene a}n~dC>dor de o.2't de sustancias lnorg~ 

n1CM-$ y 0.~1·1 d•_· suslanci.:is orgánicas. La porción inor-

9dnicas PSta formada por Iones de Potasio y Pósforo:

t.Jmbi{".11 SI' r·ncuentrLtn ]os siguientes ch..!mcntos en con

diciont·~ -t¡·n~ciubles: Cloro, Sodio, Maqnc_.sio, C~'llcjo y 

A?.ufr1·; lti mdyor proporción de cont~nido orgánico lo -

n!'pn:-:>•·nL1 la Mucin.1. Además cont1ene tc!n menor propor

ción .tlbúm1na, qlobulina, umílasa, colt:stcrol, úrea, -

ácido li1 icu 1 cn ... •atinin.:l. La mcJltosa y e} amoniaco SL· -

cncut:11tr~n etl cantitladcs varia~les. 

EMllR !01.0GJ J\ ue LJ\S GLJ\NDULJ\S SJ\LJVJ\LES: 

Cun:o brotes macizos del cpitcl io, con cxtrc:>-

mos ,_.n fqrmn de masa que se abren paso t.:"n el ""'•sodcrmo 

sul.Jya<.:t•nh}, tiene luqar la formación rh~ las qlántlulas

sal iv~il'·~, duront*-! la vidu fetal. 

t·;n t.•l crccunie11lu gra<lual ol esbozo glandular 

prnl 1 f,.ra distalmente formanOo cordont.!S celularvs. 

J,a porci6n 1nás distal forma dl alve61r> es cle

ci r, "I t>lí>mento funcional de la glclnduL1. Los cordo-

n~s s1111 µrim(•ro macizos y postcri~rment~ se ahu~can 

¡_•a.ra torm<1r conductos y ülvctólos. Durante la cuarta 

s~~man.:-t d•! vida intraútcrina aparece el esbozo d~ las -



qlándula pnrc)ti<lo, pr im•..'ro como una proliferación 

t~pit(_·linl ,_,n torm.:t rle r0p1za c~n 1.·l dnqulo formado 

¡1ur la apúf1si!i m.1x1 lar y el arco mandibular; Pl pri

m1:.-r t.>SIJozo <h:- l<l submax1 lar aparece t·n I.1 .sexta scma

nu y el tle let !"•ulil ilHJllol mayor durante la 01....~L:i\'.1 o 

11overH1 ~em.:in.'t, tr,,ni~""ndo su or1qf·!11 en proliff,•r;n:1ún 

!.nmildr1.~s situddot:i ··n ••l .Í.r1quln 11\l.•sial dL' ld d1}¡•rt>- -

sión (•XlStPnte entre 1~1 l .. nqua y 1_•l ~irco 1nandibul.'tr,

(~urco 1 in11uc1l J. 1..-,~ r1l/1ndul.-ls m1·1111ri.:::, :-:1t11·q1·n Ctir.-o 

prolift""rac:iont·s i1ult·¡i•·ndi1-11l"~' •.>11 la reqii')n .11 v"ohl

lingunl en rPlrt1·¡c·11, con el surcc1 llllqu.11 •}:-:i!-.tvntr~ ~~n 

L•l borde lé1t+~r.·1J d1• l1Js pli1"!qt¡o•s lingualt~:~. Los ltJt,u

los acc.-·~ori<.Js '/ !i1;cu11d.i1 lo~ d1• L:1s ql.i11dul.1s ¡11•rúti

da!'> y suhm,'tx1l.1rl's s .. hdc•1n Vl!;dd•.·s durant" lt1 ui:ta

vrt a noV(.•11a s•.·ma11<1 eom\• ¡irol i l 1•1.,1c1C1n••fi qu" ll1·ot~1n dt..• 

Jo~ cordon•_•s d+> J.1~; ql.i:n.tul<1s r•·!i(ii_·c;tivas. 'l'odos lu!i 

1..•l0m1.•nto~; .¡.._. 11..is q1111111:> sul1J1111111.1l1·~• m,\s 1"·qu1,.1los <1si 

c...·omo de los 'Jl11;-;. 0¡1.1\.1t inus ·¡ p.1J.1t inu!; fiv d··~;.1rrul L1n 

c:t partir del t>pit .. 110 llu.:-.11prin1111vn. !.d~ gl.índu\.Js-

linquul1~s ant.•~rtnrl·S ·~•' n<1la11 d··~tlc• el pri1111:r n1omento 

de 1<t tlt•c1mr1 ~-i1.•1n.in~t. l"ond••n?.n ~"'n lorma <le prül ifPr<1-

cion1~s f-'pi.tc·l1al1·~; ~.itu,1d,\s 1•n L\ sup1"•rl"ic11_• CL'nl"r.11-

c<?rCi! dt..• lil ¡1ur1t.1 cj,~ la lt?nguu, .-11ul1us l~ulos ch-· l<:t lí

nua rm.:tlio, 1:1 d •. :;;:ir :·nl J1, <i" l;p.; ql:1ndulas J.:1h1ulüs 

ti0n<•n lu•¡;H s1u1uit/11H-.líl1+·ntr• cu11 \:1~ 11nqu;ilL·s .Jnt1_o-

r ior•~s. 

GLANDUl.AS Si\L!V/\1.1'.~~ : 

t.as yl.lndnl.is !;.1lival"!l pw•d•·n dividirs(~ pa

ra su dr:scripc11jn 1•11 111.1yort.·!; y nH·nur1.-·s. L.1!; qJ/1nrlul.is 

salivales ¡n;_·nor1'S '.·:1111 J.-1~; ~;1:111dul<1s ¡11""qu1.~ñ.ir. y grupos 

1.h~ las mismas +-11 1•..1lo1ddr, y mucus.i d•.'l c.:irri l lo y 

piso de l<t boc<t q11c· S!•rct~tan ¡1t inci¡1.1lmr:-nt·•"! moco. 

/\tlll'l'OMill : 



Gl,ANDUJ,A l'AHll'l'IllA : 

L.a {Jt"lrótida es una glándula par, bilobular, -

serosa sulJrepuesta al m~sculo masetero. S0 uxti~ndc 

hacia nrrilJa l1~sta el conclucto auditiv~1 y l1acia dbajcJ

hast."\ Pl borch.• intc>rior de la m¿tndil>ul.:i, ftt·CUl."'ntcnien

Le 1nás ~llá dfJl mismo. Por su ¡>arte ~ostr·r1u1· se 1·1lie

ga sob1·1· si ílli~;ma ulrrnlt•dur del bordt: pL1st1...·1·ior dt• la 

mandÍ!Julil, y por su l•llrte antc-rior se 1·xt ie1lllP dL•1"lln1-

<le ]d hnl.1 .J.di!'º~'ª rle Biclic1t, en ln cu.d !:it~ desprendt~ 

su con.!11ct1·) t>Z<..'r1.•lor. {)t_•ntro de la sulJ}it.incid adiposa, 

ljt:n(•fdl111••nt1· PXlste un pequcno lóbulo dv la LJlán{lulu -

que se t l Jª al cunJucto. El lóbulo ,.-.,upí.•rt 1cial y el 

lé1bulo 1•r1}fundu t.>st..ín unirlos por un istmn en t-•l borLh.•

posteri1>1- 11•.· lu ql.:índula. 

1 . .-, ¡1(1rc1c."ln motriz dl•l nervio facial e1nerqe de 

el aqu l"rc1 1·~~1 i lom.1~toidPos y pasa por fu(•rt1 y por - -

df•l<1nt1• del i.stmo, en Llond1: s•· dívicl+> t•n dos ramas 

pr1ncip:1l··~;. Estas rain.is pasan pnr l~nc1111~1 y por debajo 

<lL·l lstmo (~ntr1: los lúbulus, ram1ficánd.U!:lf> y volvh·mlo 

,1 reun 11 ~>•· a lo largo <le su curso. Por lo tantu, el 

Ot•rvir1 taci,11 Sf' l~ncuontra colucado profundamentt" .. con

rr~l.ic.:11'1n .-11 ll1l.1ulo supr~rficial dr~ lri ¡1arc',t1da, y pa.stl

tmtrL' 111...,, IÚlJUlor. y no pur ,~1 pan~nquima ql.índular. 

Bn~ttJHl11:>•· 1.:n 1•st,-,, '"'!'; pn"iihh.• t->Xtirpar 1d J.'Jl>ulo SU(J•~r. 

fic1al ~.i11 !'>c·ccionar el nc•rv10. 

El conducto parot idt~(J .:) d1~ !it.t•nnn, .St! dt•sprL•.!J. 

de en L1 1'.tfl1· <111tc:rior P intt~rn.::i d;~ ld ql.in1lu1a., a lo 

lür<JO .-t.·I li1•1de (!Xt:crno d.Pl músculo m.;si·t~·ro y se• 

dobla »11 J.nqulo r•:-cto <tlr·+·d1•dor dt~l bordt> antr;-rior del 

mi~rno m1'1sl·11lo. D1>Spu{•5 alravit>Za el músculn IJUcci11l1 -·

dor y l.i mucusa l•uc.il y dPs•·mboca a n1v1·l d"l cuPl lo -

del seq11n1!.1 111ular supPrioi-, f_•n una p1•qu••1,c1 caníncula. 

Por ln t,·1nlu, un.:-i por~1c
0

H1 d•.·l conducto t¡UP VdrÍa l'fdrf' 

l.~ y \ cm,, +.•s accc.·sil>li> d·•sdc lñ hocct, la disección, 



atravéz <le la hora después de la curvutura en ángulo -

recto ~n el borrl~ a11tt•rior del mósculo mas0tero es bu~ 

tante difícJJ, im¡1l1ca CJPrto riesqo,ya que hay porcig 

nes del nervio fñc1al n este nivel. 

Gl.Al~!>IJI./\ ~;1Jt1Mf1X 1 !.Al< : 

1.a submax1 la1· •'S una qlándulü par, ~;,!rosd, 

que- st- r-ncuentra en 1d •.'."SpM¡;j() sulHnñxilar. Se extiende 

hacin dlJéijo hasta •:l 111ú~~culo diq;i~arico, por nu p.:trte

sup~r1nr li<tst<1 t_·l mÚSL"Ulo mi11tiioi<ieo, onteriorm~nte -

hasta la mlta<l ¡f.·l cuc·rpo di' ld mdndíbul~-i y r•or su - -

parte superior t1a5ta '-.¡ AnlJUlo dPl maxilar inf(?rior. -

Se o:.·ncu~~·ntr.J l irnit.1d'1 h:tci¡i ,1f1Ji-fa pnr Pl !Jonh• intf'.>r

no de lu manrlílml.-t, y hacia arlcntnJ por ,_.) músculo - -

hiogloso. En ld part•· infPrior y t•Xt1"·rna 1·st:i culJir>l-ta 

por pitd y músculo cut<Í1H•o dt"\I cufd lo. 

A nivel dt"!l ünrd•:::- 11oster1or tlol m\.Ísculo milo

hioideo, la qLi11duL1 suhm<txi lar sro diriqP h.cic:ia arriba 

y hacia a(Jf•lit11t1:-, l•i!ll'"t r.1ndo ~n el f:s¡incio r;ub1nax1Jar

y crnitit!ndu ~u c.:nnducfl.i t!XCfPtor u de Wh¿u·tnn, estt.! 

tiene tl1r"cc1éJn .-tr1tiorC•!'>UJH•rior, 1.-ntr.1 ·~n +•l 1·~1pacio 

sublingudl y !'>e abr•-· d··nl ro dt• la buca, por dtdJajo de· 

la porción antf!J"inr d·· l.i lenqua, L'n unu canjncul.-1 la

teral al fr1._•n1ll1i ltr1q1i,tl. El eouducln s1r¡w• un tray1~~ 

to t.lt"° afut.•r.1 d1·n1 Jt_, y d1:IJtt jo <1rr1l1.t, eruz.-1ndo por 1h~

hdjo d1.•l nerviu l 111qudl .1 11iv1•l di:I t+:rcPr mol.ir y de;! 

pués J•Or 1~nci111.-i d+·I n .. rv10 l 111q11,ll a niv,_•I dí·) ~t·qunllo 

molar. Por lo trtlll•), •.•11 lH1i.t int1•1v1_·nc1(Jn 1ntabuca1 pura 

extirp.l.r un c.:Alc1Jl••, 1•l n1•rv10 J1nqual podr,í Pncont1 .. :ir

sc por t.·ne1ma dpl cnndu(·t•) 1•11 In J'drt1• pusti>rior, y por 

debajo de .:.1, o n11 •.-11;·,,111 r<1rs1_• d··l t.c1d<.1 1•n 1.1 porción -

que com¡ir~·ndf! d··l :--.•·qu11du mol.ir t..1ci;1 adt!l:1ut1•, 

J.a ar1 .. r1.1 111.tXllar •·xt·r·rn<t d•.! .Jtr:1s y cHlt.'ntro

de la yl•lnduld 11.11.·1.t .u 1 ¡¡,,-¡ y I"-" t•ncim.i d·· l.1 misma --



se continúa en la cara a nivel del bonh· ñnterior dcl

m~sculo masetero, por lo tanto, nu se Pntrará en la 

incisii.'.m ¡.ara extirpar la glándula, si no tcndr.1 que -

ülentificitrse por dist~cción. Su situación sue1~~ 51._•r 

índica,l.l por la ¡11esPncia ch·~ dos qányllos linf'1tícos,

prevnscul.:1r y rt:·trm.'aRcular que: est..in por encima ele 

ella ~ nivol del t10flie inferior de la n1d11ctíhula. En la 

part~ su¡1*'r1nr y prof1.1nddn11.!nte en ri:~l'1ci0n con estos -

qánqli11s fit• <~nclJt_•ntr.J. la rama mandibulctr marginal del

nt:.~t-v10 lac1.d 'l t''-'f .J,.t r-.'Ís dt.~ los qcinql1os se hall.:1 la 

vena L1cJdl como 1,1 vena facial está r"H fuera d•~ la -

qlán1lula, t•Ut:'dl~ cortar~e en la incisi11n 'I ou [lUt"(le 

dc.•pr!Otl•·rse <k· c.:l la cumv punto de n~ff·rencia und Vt:Z 

quf~ St• ll..:i 1t>S1 on.J.do. 

E:·U1ctam0ntc p<.1f dent1·,--, <it:·l curso d•.: la artf~-

ria tllñ:-<t lar .~xterna, en el polo ~wpt.:r1or 1le la glándu

la y 1~n "l borde post·~rior del músculo milihioideo, se 

encuent r;111 <livL-rsas conexionPs del nc1·vio lingual. El 

yitnql 1<1 !;;uh111ax.i l:ir SP incluy~.· en e5te plc•xu pero rara

vez 5.-_. 1t11•nt1fica durante· ld interv~11c1l)n. El nervio -

1ingua1 pu•.!d•: id .. nt i ficar se púr encima d·.: t:"st.as cont.•xi~ 

nefi, s1qut> una dirt~cc11:in anten.nnt(•rna .~n t..•1 f>spacio -

suhli1aqtJctl, e1.:rc.':i (h::l conducto de Wdrtou. 

El OPrv10 h1puqloso y la vena c1·u:.r.an la supf'i_ 

fici'· • :·:t._.1n.=1 dPl mú~cuJo llÍvlJlu::.o t'r1 \:i. 11~n·d lnterna 

dt.·l },•,:llo sul,m,i:.-.i lar. 50 f:'ncuentran !:H![•nrados de ld 

cApsu l.t d.• l.:t glándula ¡)or una delgada C:d(1a aponeurótj_ 

ca, at 1.tvi"·z d1' ln cual puedt.•n identificar51~: por e>llo, 

nu Il(•C 1 ·:>11fln ser tocados. El nr>rvio hi¡iuqlo~;,t> y la - -

Vt•na !.~1Jl1!111ql1c,J, junto con t•l l1ordi-> ¡1u~1teriur del 

músculo 1111 luhioidL'O y la pnlea dél múb1._'11lu d19,-\str1c1>, 

[orm<u1 1.111 tr1.ln1Julo quf:' t ¡.._ ..... ne como piso al músculo - -

hi11q\11·. 1 1, Y S•!¡•ttt.:indo Ja~~ f1hr<tS Uo:·l fü\Í~,;culo h1oqloso, 

L·n ••:-;1• J'1111tq, l'll•·du dc.·~;culJr1rs<! la u1tp111 linqu,"ll. 
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GLANDUI,I\ SUB!,INGUAL : 

1 .. a subl i11qual es una gL\ndula par, muclJSO, 

que se encuentra t•n el espacio ~ubl1nqual, ¡1or t.•ncim.'!

del músculo milohioidt_•o, y -=n una li1h!a ¡)a:r.11,_.10 ,11 

trayecto d•.!l cornlucto .:11.:.• h1.1rtnn. Su ¡1unto ·h..· refcren-

cia es un ¡,ut.•11t•· llo1t•.:1d11 PI.lea SutJl1nqu,1l, qui• corre -

en dir~cc1bn ant•_•ro¡1ost.~r1l1r 1:11 í.•l piso,¡._. ld llaca. -

Sccrt:ta pr i nci p.:i lm•:n t 1.- n11ico ti1• 1111.1 s.-.r i u d1• l''-•C]llenus -

conductos cort\ . ..l!~, l·.J:: ('IJ,11"'5 \'r1rÍ3n pn núm,·rn rte per-

sond y r.1ra Vt•:•. ¡•,1r1 1cq,.111 ~-r, l"s tr.i~tornl)~; de la su~2 

maxl letr y la 1.,1,(Jt ldd. En ncas1on,.s, ll:1y qlrÍndulds que 

ucupan la pCJs1e1.'.n rtrl<ltúm1L·.1 Jt: L_¡ ql..lndula subl1ngu.Jl 

y se ÚOf!O al cvn•luet 11 i-;uh111ax1 lar y SP .:ibr•:n dentro de

él en v~z de t<..>rm1 ll<1r .-11 l.:i IJoc.-t. 

GLANUULAS ~ifd, I VALE~; Ml::tJUHES 

mucosn d~~ la Uuca i' son simplt•nwnt·~ grupos de acinos -

mucosos ti jos •t l"-:qu•_•no~ cünduclos que- tr~rr"iinnn •.·n - -

cav irlad buc._¡l. 1:11 u1·.i~; i 01u·s !H..' r>ncttontr.:in agrupa.dos, -

como lPs si t uadn~ d"lia jo dr! } ,1 l t.>n'IU<l, y ~;us conductos 

emcryen Pn 91a11tlt-·~ 1njrut•f(J~ (.·n .ire.1s r,.lativamt.•nte pe-

quenas. l:stas gl.lndulils son n1uy !;Uperf1cial1~s, y se 

cncucnt ran l llmL·d 1 .\ t .1111·-·t¡t •.• 1•n1· d1·lh1 jo dr> \,1 niuc.·osit. 

ANATOM JA Ml L'HO~Cllf' J 1._"1\ : 

Micro!-.<'•'!1•1c.t11io•nt1...•, t(•d.J.~~ ··Stds ql:1nd11las tie

n .. n ~on~tituct1~111 s•·mr:·1.i11t••, f'St/111 cu111¡•u•~Stds ·h~ ueinos 

111ucosos, S'~ft>Sl•S cº1 r·omhinaciun•·:; il1~ ani!Jos. Li.1 dif~•rt:n

cia pr1nci¡1ol ,.,, dPl••r1t:1n.1clu frilqm•!nt" d•· ~,!_iído 1:-s el 

nÚm+-'fl"i n~litt ivn ,¡, . .'l(~inos mucns~.:; n Sf•rosos, )a glán-

dula 1•<11t.'d id.1 , . .., 1:<1~>1 1•11r ('um¡•J._•t•1 ~1·ro.sn. 

Yit qu•· la!; ql~í.ndulc.1b rn•·n1•rcs y las ql,í.ndulas

sublinquali·s .S•i11 s1:,f•·lli.1~~ m11y SPnci11o!3, sus cnnductc,s 

t.->Xcretor1•~ 1·1.'t"lil·t••rtns d•· •·1•1t.·l1•~ sun pi·qu,-·nos '/ 



cortos. t.os sistemas de conductos de las glándulas 

parótLdL1!i y submaxilar estdn formados d,! una serh.• d•~ 

conductos muy IJt:quf.:ños qu~ dn~nan un sólo acinn y sp

úncn p.:-i.-.1 fünnar conductos de mayor c.1l1brt~. f:su1s 

drenan l/Jbulus y d su vez 8e únen al conducto excreto

rio l1íJllCll•<tl t•n la boca. Pnr lu tanto ~1 lit distribu

ción d .. l••S c:utltluct.os St:> viera t!ll su lot al idacl, 5t::-m~]~ 

ría un .-:irl1nl sin hoja!'>; Ja terminación 1k· cada pt:.>qut~r\o 

ro111itu r •• ~río un ucino in1liv1dual, las ramas más gran-

ch:!> lu:; cun,!t11.·tn~; interlobularcs y el t.runco l.'·l cundus 

tc1 exct .. tor principal. 

Lo~; principales elementos t isulare::i vistos 

microscl1¡iic<:l.lfü,·nt.r! son : Epitelio GlcH1duldr rc¡-1rcst>nt.l

tivo d·· J.1 porción secretora de ln glándula, Bpitelio

Culmirlt: qui· r1_•vistc los conductos, cump;11·timi1.~ntus de 

t L' ji dn •·¡¡f1•.·cl i vo gup dividen los lóbulos individua lus

y c,Íp!>11\:1 d._. tPji<lo conectivo. 

l'A'l'ULUt;!A DE I.A~~ Cl.f\HDUl.f\!:l SAl.IVAl.ES 

1·:rw1·:1~~11:1,11111:s 111F1.11M11'rOH 111s 

!>l/\l./llJl·:11r·1·1s /\GUD/\ 

CuaJqui1~r inflamaciún aquda d€' las gl~\ndulas

sa l i v.=d t~s r1Ut!dt.> lk•nonu na r.'H: sial a den i ti s .-:1quda. Sin 

emban¡u, t.·n 1_·ste caso, nos rcff!rinios a l.:ts adenopatias 

aqudcis ÍT1•!~:qu,.cif1(.~as qUt· 110 yu.:1rJ.:.an rel;;,.ción crin ntrd

a) t ._ .. f4H' 1/,1¡. 

SitnOMM-; 

l.n 'l'111T11!f c1cción ::;uele ser el c11mit~nzo rápido, -

aunqu'" l•tl•:llt~ ser la fase aguda de un padccimirnto cró

nico. 1 .. 1 c1Llndu1.1 se vut•lVt! ~t:l1f)iblc- y t.'·ns"', CJi"'nPrdl

m~~11tl' ''" 11ri .•J>lo J,-,,do y ¡1ut-dt.- .:1¡ncc1,nst- ptJÍ•s 1!n el 

orif ic111 11 .. 1 conducto, o bivn 5L' PXtra<~ PXprim1endo el 

S1:Jtem.1 ,¡,. t'rJnductos. t.a t:1•mperdtunt ílt:l I'<tCil•ntc puc

dt· C>~t.Jt •·l•·'..'~uJ;1 1 y el cuadro Hanquíncu 1t~\'l~la1.-í la 



la toxisidad relatiVd de la infección. Si no se tratan 

estas infecciones a Vt~cos se l0calizan debajo de la 

piel y requieren incisión y drct1tijc. 

t::TIOLOG!I\ : 

Los frotis y los cultivos para Uclerminar el

orqanismo preclomini'tntH revt:lan 1nuy divcrsns huctcri.:is, 

la mayoría c11• lr1s cu.ileM s~ encu•'ntran nor·m~ln1ente en 

la cavidad bucnl. l-'.lltJ ,. Pl las St~ Incluyen t-•:;.t r.:ptococo 

sdlival,e~•trt~pt.uC(l'OV1:rde, 1ietm1ocnco y es.tal 1lococos -

plogf.nos ciora1lo y blanco. En OCilSiont~s st~ 1.·ncuo.:!1-itran -

levaduras. l'or ln t..i11tu, nu hay un.=t causa espo:•cifica -

ni un hq.~ntP pdtb1J•:nt1 ¡n·1?dom1nant ·~. La i:•stninatitis - -

aqud..i r·.:ir·a V1:Z t ienr.· p,q;(d imporrante t>n .-~1 cumtenzo -

1'1<1\'l'l\MJ EN'l'll 

En fd t r,1t nmi0nto de estas infecciones es 

módico. I·:st .in indic.:tdos ant.1bi~1ticos o solfouam.idns 

par.J. controlar l11t1·í;<"H'1n aqu<la. Si puede obt.1Jn•:!rse 

una mut•st.ra de• ¡1u~ •·S ti•• 'Jl"On aylhla un <,nt i hint i Ct.."'>CJícl

ma. Al hat.:er f.:l cult 1vu ch~lH! cuid.:.itst.' Je obtt.nH~r 

secrf!C 1 "nt.~s dP 1 cunduct (J y no muP!>tras dl• l.-i f lor,'"t 

bucal. 

lh!~pu."·s dP qui· ha cedido la f.°tst~ <llJUda d··· ld.

infecci ón, ú cudrirl11 1_•1 pé11:"if!nt1." !-it..' cncuentrd h.1jo un -

control adi>cuadl> L'Ull i1fl\ ibiúticr._.o..:,, 1!1 conducto ¡1U{.•dü -

di lñtarst.• L"un \Jlhl ~t•11tl.! rum~\ ¡•.:tr.i favort .. C'f~r f.•l drenaje 

Lus bi.1loqr.1mds ~,¡•wl..'tn d 1~st.1inar l.:i c.1usa y 1<1 maqni-

ttld fltd dañtJ, y a u1"11udrJ !>on 1ít1lr-s aux1liar1-s t1·1·c1pó~ 

ticos, por el t.•f Petr1 .uit im1crol11an•1 d1• 1."ls sulucion1~!~

yodadas cmplciicl.1s 1••1r.t 11.i.ci·rlos. J.,1 l111lrat·acúj11 adccu~ 

cla dt>l pacjc-ntl" ¡•5 d(· qr.in unportancia. a:;í ct..rn10 el uso 

<h! sialugnqos p.-,r.t .i1.11ne11t.ar •·1 t liJ.Jo sa.l.lval y produ-

cir unr1 acc1/n1 df• lt1v.i1l11 qui• ¡iu···h· ~.••r li(•11ufic1osa. 



PIWNOS'I' 1 CO : 

Ut1a vez ostat>l~c1da, esta alteración tienrlP -

rccurr1 r. l..:1 f!Oft_•rm0dad recurrente a nu~nur1o se torna -

cn5nic.i ó sub-•1gudu, y mt\!i adt..>lante en el curso dt: la. -

enfe1·n11.·d,11l, 1•ued1.: pr11scntnrse ul.ist1·ucc1ón d1! conductos 

o form.ictóri d1! cavidades t!n tl ¡;arén4uin1d gliindulcir. 

SIAl..ADl.tl!T1:; CH(1tJfCA : 

Cudlquicra de las i11feccionús tle las qlándu-

las s.1.11v.:ill·S put.•rh! volverse crónica. !'\·1n embargó, l.:i

enform,.dod crún1cn (~5 niás frecu~nte dr~t i·ás de una -

ob~;t r•1t.·1•1i"1r1 qu.• ll<'t prrnlucldo l.Jryos ¡wrÍudo~ d1! csta-

sts. l-::;1.1 olt•·rttción, lus conductos se dildtan y '.!)t!r

c1!n prt-:,¡f)n 1_'(lnir.J 1.:i ql.indul.1 .:id;1 dc1:n1 • .:. La ubstruc-

c1,:ir1 y 1.1 .. st.1.!-;1s aumc:ntan la prt!SlÓn, y ¡1roducen atr~ 

fíii y l 1l•f.,~1s d•-' la gl~ndula. t::sta ~t! t.urnd (irme y -

dura , ·, f•U•:d•~ •-·~;tar dolt_u·sa a la palp¿1ción o no - -

P.starlo, !;r>q1'm la fr1S(: de ul1.er.Jción inf lt1mctloria y f~l 

qtddo dv L'lO!l\('!•liid. i•u .. d·~n r1Jli'tfl•í'l•f dlH.'t-:~US y qu1SlPS 

f~n (·1 ¡ .. 11/·nqu1m.i y t>:-:1g1r dr(~najP., o t11r--n permflnocPn -

durant1· .1fJ1i~i cun una st.•r11.! dr! n!mi!iiont•S ~· exacP.rbac1~ 

nes. 1;1 tr.11,H111vn1r, eunscrvildor, consiste~ (•n 1·lim1nar

l.1 obs11 U<.'L"ll-,11, dilatar 1•1 conducto y ,_.ft•ct uar ~;ialo-

qretfía di .. 111111~~.t 1ca y t.erdp•:•ut.ica, pued1! cuntr la enft~!_ 

[llJP<f1• 1i.·r·,.s1tar la ,-!xtirpaciún q11irúrq1c;t dí.• la ylá.nd!!_ 

la. 

L<t ~ i al a<l•.!ni t is cr·ó111 Cd pu1~d·_. t amli t ·~n prt.!S(·n

ta rr.1_• d.·s¡,ut"·s d1.· an1JSt1:s1a fJf!nr!ral pr11lun11c1dd, dí•bili

tamit•nt •• qt.•n•·r;tl, neumonornia u <Jtra!i enft:1medades qt11.!

van de11m1•arladas d.~ fi1~hre Plev11da, o rh_• curtlquier otro 

factor qu" 1 i1·nda a [iroducír largos p0riorlos de Ueshi

dn't aci•
0

111; <..'Sto (H.•rmitc que las bacteria5 pr·nctren y -

!i'' de!;.1rrol \l·11 r~n 1d s1~t1~m~1 de los cunrluctus. La -

s1dlod11•1111t 1~. 1t!!•Ult.:int,. ¡•roduc1~ con~>tr 1cc1on1ys en r.l 
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conduelo, est~s1s, Jilataci6n e infección crónica, 

rebeldes al tratamiento. 

r:NFElim:1>All"$ i'OH OliS'l'llUCCION 

SIAl.OLJ'rlASll> : 

La suce5iún ch: fenómenus que conduc:e tlltcra-

cion(!S in(lawatur1as cr611icas, macroscópicas, de l~~ -

glándulas s.11ivalL•s no ~e> hil dilucid.J.do cav<1lm+~nte.Sin 

embarqo, est.,i cn111¡¡r,1b.:ido qui.• uno de los factures n1.\s -

notables es lo p1 udt1l·~1i',n de c.:\lculo sal1v.:il o ~1.:ihlli 

to. 1.a tl.!oría r11Zis ~H.'t.-·ptada. sulif(" la fnrm.H·.1~·,n dv 

síalolito C"S qw_• illredt-dor y cl+•ntru ele ta¡·on+:-s blandos 

du 1ru,'..H;o, iJ.:sCt1·r1.t~; 11 c1'•lulc1:-; .. p1l1!li.-1lt:S d.__::-~c.1madas, -

se acumuli\n s.:d1is 1111111-r.d••!,. l~6ta tc·urÍ¡t ¡,.J.rPce 'L·stor

bien fun1l.-111a, J•\w~; :1lqu111J!> sial()litus son n111y raUio¡ia

c:os y l:.tiL·n c.alif1ccHl•1~, ••n t.in1o que ot ru!-i son lilandos 

de cunsi5t•·ncic1 de cout.·hu y nn ['lH·den dt"'most1·arse ra-

dioy1-A11ca11i;!nt1•, 1 .. 1~ ~1.:ilu\i,ut; s+_~ ¡1r•;-S•:nt;tn 1•n C)r:1n -

variedad de tamano~; y torr11.-1!-;; •·llu 1ndic~1 qu+: su 11t.. .. sa

rroll•) t~:i l•flHJl''~~ivo df·~;pu1!·s qt1t! Sf~ han ¡il(1i.:1do en el 

conducto. 1-:l si.dnlt:n inevital'1•_.1ttc·nte c.n1s.1 C'~t.:i.sis e 

inft.-~cc1c)n d1_·l sist1•111.1 d" ClHHlucto~, y \H"oducu l.:is alt~ 

racionf!s ch.~scr1t.1s cuutu s1al.:id"n1t is crónicn. 

men, ·~spPctdl111···11tl' •h11.111tP lt.-1:i ,11 i1t\ln1t1is, y volversú -

tensa y dnlo111!-.<1, ¡,,, tu111 ... ·td1.'L"l•\11 '/ l.1 lai¡ .. :1~1·ns1bi li-

dad put"•dt.'n d1.·~dpn1 "L"''I !-)Úlo pa1 .-1 f••eu1-r1 r 111,-\s <hlel<lnt.c 

Pur~de vers+' pw·s .-11 •·l or1t1ciu d~· 1.-1 e.i1 úncul;1 quc> 

puedt! t!slt1r 1nfl.:1111,:uL1; }.tJL'd1•11 ul1t1•n1.·1·:,._• s.:lliva turbia, 

o pus, por ..-x¡1r .. ~.1(111 d1• ltt qlándula. El cf1lculn pur~rh"'

p.:dparst• por 111nni1•ul.1clóo b1111<11111.il y quiz/1 puedn moV0E_ 

.SP hacia '11·1 ib¡t y ti.1c:1.:1 nb,;.ijo 1•n P} cc..111ducto. 1:1 

cJ.lculo f'U••d1- Vl:-.u.tliz.ir:->e p"1 1¿1d1nqra.t ía; 111 dilata-
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ción <~n el sitio del cálculo y en el :::dstema de conduE_ 

tos se hará evidente en el sialograma. 

THA1'/IM J EN1'0 

El tratamiento es quirórgico. Generalmente el 

cálculo puede extirparse por vía intrabucal: sin embaL 

go, Ja rxt1rpaci6n dü la gl~ndula puedt! estar indicada 

por dano ~xtenso de la misma, o por rec1div~ de la 

enf~rm;.•dad dt;-spuós de l.J remoción intrahuca l del 

cálculo. 

Sl/ILOANGlBCTAS!A 

l..:t pñll1bra d1..~11ot.a di ldtac1ón iutc...nsa de la 

qlándul.-1 y su sistema dt• curn.lucto, deb11lu a t:Slas1s d·.> 

la scr;r,~sión sal i·1al ocasionada por obstrucción. La 

causa más frecuente es un sialolito, nu11que puede -

depend1~r do una simple constricción. r:s relativamcnt c

freocu1·nt" una larga historia ch~ irifecc1ün CíLÍnica sín

causa dparente, en casos con dilataci6n extensa de -

estü t tpo. 

El ~1ro116stico para estas qlán1ll1las ~s malo, -

ya qu•• su t-volución n.:itur.:il es lil d~ at iHJUf•s rL't•Pt idos 

agudo~; qw_~ f1r¡.:dmente llcv1!n a extirpa1· la glándula. 

QU l S'l'ES DE 1<1-:·rr:Nc 1 ON 

,,.-,<-; quistL'S lnUC.:05fJS u 11\UCUC•_•lt·~ l"t•:-;ultan dr- -

la. ulJ~;t J"ucc1ón de un cunductu gla.nc1uldr y 4enPrnlmentc 

aparec1·t1 eri t•l labio, L~arri 1 lD y p1su 1it~ la boca. Puc

df':tn t.1111ld/·n ••ncontr.:irsP r.·n la porción ,rntc.-r1ur <.lt! 1.1 -

lcngu:t doníle las ql.-inctulas est/1n local1z,1d.:is en lil - -

su¡1erf1cü• jllfL'rior. Son tumcfuccion.-s r·eqUPr\as, re<lon 

daH t1.111slíci<1as ovales: gencralmP.ntf: t1ent>n color - -

a:.~ulr,.•,q 'I 1n11•d•!n confundirs·~ con un llt.>ni.--tngtoma. El 

ml1cc1c•·l•_• t·~ mo'liblf! y ~uelf" ._.neclntrarsn iflílll'<liatamentc 
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deba.Ju de la mucf1~-..1. AltJUnas vcct.•s los mucoct·lL·S pueden 

perforarse ,1cc j (h.>nt u J me>nt (• o rom¡11•rsP cspont .:l.n1~.:un1•nt l~, 

pero S«: forma dt• nw~vo. E1 trat¿-.imit:?nto de elt.•cción es 

la escis1o)n completa. ~i su rt..'mtH.:ión es incom¡1lctd - -

ticnd1 .. .;i renprlrt!Ct>I, flf-•ro no se conocen casos de mali9. 

nización. 

RANUJ.A : 

Unn ránula, t>i; un 4uistr· que se furmu en ~l -

piso de la huca, q1·n.-.r<dmt.•nte de un.l ql~-lndula sublin-

yual. La ránula si~ f()íf11c1 dt~ und m;1nt!ra nin11 l.-1r al 

mucoce)t!, P':ro ¡idquit>r•· un t.:imnno m'1yor. 

mucosd 51_> iHl••lq<n' . .J. y P] 4ui~;t1• ¡1r1>'.;1•11ta un color c1ZU1_2 

so. Es una l~·s1ú11 110 1h.1loro!:i.:..t, pe1·0 la 11-'n'JUi1 ¡•uedP 

ser 1<~vant.-idi1, l11 qn .. ·liliculta 1:1 111ast1cac1.1in )' lñ 

fonacilt,n. L.::1 r.ínuLi pu .. d1_· l"-!I f•Jr.1rsr:.• cuando s1• tr.iuma

t.iza, t~~H:urrit•11~tu u11 1 íquulo muc•ilth_~ qut• s•_• .:tcumula de 

nuevo cuando sana la l1•silin. 

1: 1 t .111i.H1u .¡,. 1.--t 1 .:irlu l :J nu ¡iu1_•de c.d cu 1 a rst~ 

por ~->u .:1S[1t.>cto dt>1111u ti•.> la l)oe.-1. E5t,1 t1"'w;o y fluc- -

Luonte, peoro !>1·~ .¡,-·1•r1mp a L1 prPsión. Po(..'.tS veces 

causa una t11m .. f,1eci1~JI\ y rord V•·:~ St> infecta. Es inrlol2 

ra y cunt1f""•Of~ un 1 íqu1do mucnjd, •• !.tl r.ínul<J ·~s mucho -

m,js f i rí:1(.: ljll•: el .)f:~J l"ll1r\ 1 '{ll" !;,-. t>flClH•llt r.i .:tV0CC5 en -

~· l l'i so di: la bue a. 

El mi~Jnr tr.ttdmientu c·s l.i ciruqí.:i "ºforma -

rJC llH:\J'SUpÍ.l.1 i!..'H.'Ít.lfl 

I.of; tum1i1·_.~; d•- l.-1::> 91.:lndtilas saliv<.il(·~ forman 

un 'Jrupu hPIL·n°1CJ"lll• 1b· le~;ion1.·~ c1.n yrán variaci1~n - -

morfológica y, ¡•ur '-·~to raz1)11, pri.;>sentan much.18 di(i-

cultñd1~s p.u-a fill ~·1~1:nftc.1cit'Jn. 11,,c,_• ¡ioco, s .. habían -
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n~aliz:tdo esfurrzos minunos para f~stud1ar los diversos 

tumorPs de lRs glándulas sal1valt•S intrahucales m~yo-

rcs o dccesorias, ¡>ara obtcn~r un mayor ~ntendimiento

de su historia natural. Como ~stos sun ruldLÍVdment~ -

poco f1·ucuentes, los invostigado1·~s se ~ncontraron 0n 

d•Hiventa.jd, uebido al poco material qu'"· teidan para 

nstudí.11-. Al ~ublicarsu varias series dt· Cdsos y ,¡~ -

tomars•· 8,_•rlus dL·Ct::iioncs, basdrlas 1•ri la t:xper1t~rici~1 -

clínira ~cu111ulacla de dos a~os acerca de st1 naturaleza, 

sü n-:alizó un cons1d+~rublc pruqrL•so par·.-1 ampliar nues

tro couoc11ni,~nto sobre dichns lesiu!H!S. 1-:r1trf! estos 

cstudlu!-i cstc\n los de r:vans y Cruickshetr1k, los dt? -

'l'hackl·.:ty y 1.uca!->, y lo~ de la Orqaniz.H:l<"•n Mundial <le 

la Salud. 

l"OtJtC y frazt•l l fueron Jt~ los prllneros inVt!S

tiqadl>n~~ q111~ pnJ¡¡orcilJnarun una elasiflc<'ici6n útil do 

dil.:ho~ lurnures. H1.!cient1~m••11h~ Sp1ro y coldboradorc~s, -

'J'hackray y Sohin, y Bats.:ikis prnpus1t..•ron varias clnsi

ficacion1:s l),_. uso práctico que PSton lMSddas en la a-

¡.d.ic.iei(~1n clínica o en lo~ criterios histológicos -

csp•~<.:Í t icos. Sin r:mliarq<1, !·.ver~ol·~ l'ru¡•uS1) und clasj t.!._ 

caclc'111 l1•stfl<Jén1ca de los tu111or,•s dt• 1..J~; \JlánduLis sa

liVcJlt>s, qur· mt>ncionaban dos t.1pos celul.'ir··~s como los 

pf1sil•J .. n .-.q .. 11tt:s cilUsdles: L~t C•~lulit intercalada <lel

cond11et u y lfl!", c•Slu1ds dP n~serva d(•l eoni1ucto ~xcrct.9_ 

rio. 1.os divcr~os t.i¡1os d•.! tu111t.lJ··,~s d•: J.1s 9L1nrluldS 

saliv.1IPs s··· d1stinqu1.•n mP101 por su!:i p<llron••s histuJ~ 

qicos. L<i fq(11lc1Clt
0

1n el ÍlllCi\ n._. ¡¿¡f; dtv·~r5iHi lf:~dl.>nCS -

puede 1.a!i~1rse, como en casi todos lo~ 1 ur11ur1!S , t·n el 

t.ipo c.1 .. t11t11or así como 1•n •.·l t ratamiont o ut 1J1zado. 

1·:!:> impt1rtant1_· rccunnc1~c· quí• },15 n.:o¡ilasia~.> 

put~tlL·n 5llrcJir no sólo <le 1~1s glcíndulit~ s11livalPS mayo

n~s, ~1lll1ttue los tumorcr. de la ryl,1.n<lula sulil ingual son

ext rt.·rn<1d.:tmi.:·ntl' 1·aros, hino lambit~n dí.! cuétlquif'rd dr~ --
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las nuin1.·rohat: qlJndulr1n s<1l1vn1t:!l r1c.'l"l·~orit1s int nibue~ 

lt"'S d1fun11s. llt~ r·~.1•• hu111n, ¡1upd.-.. 11 Pt1cunt1.11·~·'' tu11111ft..•S

que se nrlqii..111 •·n itt~. •_¡l,\ndul..1:• lu1~·ctli'lnd.1~i en t•L - -

latnu, 1•<1ldde1.1, 1.•11•111•1, 111u¡:.n ... 1 l 01.ll'•d, pl:-;u d·· la boc,-1, 

y árl.•a r"t11¡fl¡11l.i1·. \.o~, 111111or1.•5 do• 111~, •Jl.;n.l\1ld5 ~•tl1v.~ 

l1_~s s1•11 m11•·h.-1 111.~1., 1:111.,111p'l; "11 •·\ 1•.i L1d.1r .\111·11 qu·~ •·n ~·I 

l.J.:tnd(I t'11 V•·.' \'"l'Jll•· , . ., ll1.-,'f1Jr 1:1 111"11w.•1.__ • .¡, .. 1q1••<J1ldtJ~.

gL1ndu1.11•"':; t·r1 ••l 1•ri111•~r11 t¡ll" "I• 1.-I ~.t.'(Jlll1du. Ctlll l\lgu

nas i.•xr.••t•Pl<•r1•·s, ClJ.tl•¡ui•·r 11¡1t1 dt- 1111nor tk· l<t gl/1nrlu

la. 5.:\liv.1l 111.1j'u1 1,1111l>i/:11 \ll11•d1• 111·11¡in<H~L· 1•11 una <Jl.)n

dull!. il!"•'••s1111.1 11111.11'u1·,11, P11r t.1nl11, ·~n ,.¡ ~.i•1u11•ntu-

tumor, s•• dp\1•·..i1.111 1.111\•1 1~11 1.1~; ql•lrid1J\ .. ~• :-:,tl1v.il•_·!• -

11\dyufL'!i •:••11111 1·11 l.1~. 1•1•·n•1t•·f;. f\I ¡•.-11•·~~··r nn hll)" tumnrus 

re.ll1t11!n1•· rp,__·11111 11·1d11s 1:to11w1 i'1n1·~·11s dt> lct!-> qi.l11dul.1:.. - -

int.rl'l.1uc.\l•.'S. 1:1 ... 1.1111 p1t·~~ .. n1/, d.t!.11n d1• 111;Ís t1 .. 2, 100 -

tumort•fl d¡. l..i:, ql.111dt1l.1h b{\i1v.il••.•; m.:.iyc110s. Ch.audl1ry -

i' colabnr.Hl111·t-~; ¡111bl ict1r1·111 u11¡1 r•~v1si{1rt <"lrn11•l1!l,-1 d1~ -

los tu111 .. rPH dt· J.1•; •Jl."1ndtJl.1!; :>.d 1val•·s n1"f1ur,.s intrit-

hucalcH ••l1t1•n1 .. 11•l•1:,1· 1~11n:hi1 i1tt•11111.1c11'•11 v.-ilio!ia n pisr-

tir del dll•Íl1s1;, do• 111<\s ti•· \,jOll C'ci~•o.•;. 
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TllMUHr;s 111-:NIGNOS 1)11 LAS_, __ GLl\NDUl.l\S SA1;1 V/\LP.S 

/\Llr:NOM/\l'l.l~MORPlCO : ( 1'umor Mixto 

J-:l 'umor bt.•niqno " Mixt11 .. ~e tan cn111ñ!•c<11a-

d.u bajo una t]ritn var·i••dml dt• nnmhrcs, f'••rt1 el ,,··rmlno 

do" /\ciun1)[11d PJf~o111órf1co ",que fué sugeridu pur 

Willis, carar•ft•riza cnn m.\s (~xrti..:tit.ud 1•1 patr6n histL•

lóyico pur1) usunl qut• prt~Sf>Otf> la lesit',n 

!Ju Lts ql.'111t1ula:-; Sr11LVdlt~5 lllt1¡'vr<"s, ld pi1f1)

t.1da •.-os t•I m<'\s c11111l1n dundt:• :,,e lüCdl tZd a11enomn plt-"'u111Ó.!:, 

fico. i-:s ltn poco rn,i~ fn•cu<?ntc en Ja?J mujereH tJUP nn -

los homhrt-s, ~i~!llolo l.s proporc1ún cspr-(lximada <lP b.4, -

nur1qu1._• no todos las ~•l·t ies reyi8trcrn '~!Hi\ l tqera di fe-

n.J11cia. l'.d.st todas i.,!i lesinnf~~;, ~e t-~nc11•·11tr,\n en J•it-~ 

cientf•s qu1._• '~~t/in t!Tlt r·i- la C\lc\rta y 1.1 st:xt.1 d'5crtda de 

10 vid.i, l"!r0 tamJ,i,~n sun rt~lativ<1mt!l1te comúnt•s en lns 

rH1ullt•S ]'~•V••n .. s, y i:;e ha Sdbido 4uc St• •ll•llrt!Ce t•n 

niOCJS. 

111i1~nto, ¡u·q1J1·lh1, ins'"n!;thlt~, qut~ em¡deza t'l ,\ument1u· de 

t.a111af'iu, m1J~trdn1lo altJtJnas veces cr{~cimiento 1ntermitt!!!_ 

l~. l::I ad1_•110111a ¡1it!omó1·f lC<• er. pd• l iculnr ole la p.lrÓti

d.:i sui.·J,~ snr untl 11•:-;1/.n q11t~ nn m11t~!'lt.rc'\ fi ·jacit.~n ni e-n 

lus ti·jidos rn.)s pr·ofundos, ni en la piel que lo cuhn~. 

llahitualm1:11t•· t>~i 1111<1 l~sión nor:Sul,1r irregular firme en 

consifit0ncifl, aunque ~?n VC<t!liones se µucclt .. n palpnr - -

Arr•a!'i su1••·rl i<:i.11<~5 de rleqP.ncración quísticll. Rara Vf'!Z 

1.:t pit.d St- ull."Pr.-t, th.inque t'"stos tumores pueden alt:aH-
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zar un gran tamar.o habíéndosü registra<lo ·1esioncs con

un pe~o de varios gramos. 

Hl dolor no vs un síntoma común del adenoma 

pleonit.º,rfico, p•_ar·o con t n~cucncia hay una molestill Uu

Cól. Es raro quP. se h·5ione el narviu facial, mani(e~ 

t ándosr? por I''' r/1 1 is i .s fa el it 1. 

El üdt.•n1Jma. plt.>on1órfic:u de las gl:irtduJds ,:u:c~ 

sorias intraLuc:alPs, pocas veces ol1ti~nc un t<Jmaño-

mayor de 1 a J. e111. dt· il i .im(~t ro. como •·i-ac , 11n1l11 caufia 

1li(icultad1.•::; t..'II Ja mast tcacibn, .•11 el th1blu y Pn lñ 

rcspiraci<'111, !H: d1~t·•ct•t y tiC tr.1ta m!i8 temprano qw~ P] 

rest1.1 dt..' los t umr.n-1·~.; .ir: las gl<i11duL1s • A 1r•L'!lUJt\ las 

qliÍndulas ¡•el lot 111i1s S<111 t!l sít to d, .. uríq0n ele los -

tumores rh• t~~•t.e t q,.1, ,;si eomu lü!J ql<irulul.Js del labio 

'{ on oc:tSlí>ll"f.i ot rns luqarps ii t.'XCt"pci6n del t.·1maño, -

los tu1111111·~ intliliHlf"(ll•·S 1\(l $•.' dit•.'l't,!OCÍilll l.'ll ÍL.'fíllLI 

notab1,~ dt.' :;u cu11t1.1¡111rt•· quP 1•sta t..•n t.1 qlándu1a 

111ayor. J·:l ado.•11c1111,, ¡•l .. 1.i11(,rf1co p<1ldt 1no pue1l1.• ap«rr>cer, 

fijo di t11J1•:;0 :;ul>y.i.~,.,,t,•, J•t·rn no es inv<tsivo. i·:n 

otros sil i ü~ t• l t 11111ur 'Hl•-· I P movcn>+~ con l i her tad y se 

J1dlpd faci lm1·nlt.•, 

ASPEC''l'US 111 ~;·rut.OGJ L'OS 

f\lqunil!-> .1r;-¡;s pr1~se111·r1n ..:•~lulas cul1oídnles, 

unler1<FJ.Js r·n t.ul11•!; /. 1:!-;t ruL·t u1 el!> .:i c:onduct ns, Jos cua-

1'•.s qu¿1rdo11 un.::i s.·1:1,._i.1111 . .t 11utahl1: con el t~¡llt•.~li1.1 dí'l 

conducto nnr111al, J:st<Js "s11•1cios f•dn .. c1clos ''los <i~I 

cunduct.u ¡1nr 1,, <·.,1111'111 llP cunl i 1.~11··11 un co.ígu lo l'O!::.inúfj_ 

lo. /\ m1•11udn hr1;• ¡1rul i fl'r..ici(:.n d1•l '!J•it~~lio ,-.n hand"s 

ó la1uina5 alrt.·rl1•dur d·· ··~.t.-1.s 1.•structuras tubulllrcs. En 

t.•strt?lld poJ1,···lr 1c.1, 1·n turma,¡,. hu•·s() y pu1_.rt1.•n r;.-latj_ 

vam(~nt•.• 1..•sr;sr 1•11 l"'~-.1~. ¡•.i11t ld~td•·~;. 1.1 1 Lllllilí siempre 

PSta erH..:apsul<\do, ;1u1HJt1<.' ~;u .. len "ncontrar~t· c\:•Jul.Jr; 
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tumural.-~i t•n la cápsula dl! teo)ido conectivo. Cuando no 

hay (1at r/".11 plL•omúrfico doJ estroma, y el tumor (!S ... -

,1ltament;~ Cf . .du1or, es frecu • .,.ntt?- qu,-:• se lo denomine 

adt..•IHJlll>i C(•lulor. cuando [)rcdom1na la (.1roliferación -

mi1>11.-.lf·l 1dJ, 11or Jo yt.:nt.•ral sr~ hace t.•l d1n.qnOstico ch.• 

mioPpit 1·l1u111a. 

'l'H:A'rAM l f-.r~·1·n y PllllNO!--iT l co 

l:I t rat.HniPnto act..·¡iludo paru c.•Btt· tumor e5 -

la exci!lt/iri 1.¡ui1úrqic..J.. Eu lu parótlda. .... l tratamiento, 

d~?L'? ;tjq~tiits•~ <l. los principios establL•c1dos dt} la ci

ruqíd 1!1• l)<i.n"·t id•t, t·s Úl•c1r, dt-l>en t•Xt 11¡H1r~t..:" t~l tumor 

y el l/il11.1lu di_• l•t yiándulJ df<~<;t..:tcl11. Lus tumor·~s dt!

las ql!t11dul.1•; ~;.ut•maxi larros SlJO tt°dtrtdüs J11t:"ti1ante la é~ 

cisión dv L1 ql.111duL:1 y ~1-·qutdil dP la d1.d turnor. 

lar. l:n q• fl"t·;tJ L.ib l1•s1on•.•t:> dr.•l f•itl.:\dat <luto dt•l.H!fJ 

4uit:tr~;" ¡w1t•• c1.'n l.1 muco~>·J qu~:· lu t:ut•rt•, t•n t(1ntu 

que )d~; (JU•~ ~-:.·~ r_•t1<.~ue1it r1111 (!n rnuc11s.:J d•• 1 •_•v1·st Jmientü, 

cnmo '.•11 I<•"> l;1hins, ¡ial • .Hldr J,}dtlrio, y 111ucos.i bu~al - -

mucha~; '.J•.·t..'"S ~1_111 t ra t ~1dos con l·x i. to m~·i 1i11n t +· l d f!l1tl- - -

clf.>ari{.11 1'i 1(1 1•xcisiún t:Xtrdcd~,suJ.11. T11•n1• puco bt.•nf!

fic10 l<1 1itd1ut•·r.ipia. 1 (1or lo (}Uf.' 1~sta. c:ontr.11nd.it:dda. 

1:r1 ¡,, ,1ctu<1!1dud ··~.> Ll•,r. r••1;onoc"tdu lJU'J )0R

.:1dt~nc•11l.1:. {•lt>(11nt'.1 l lt:1..·1~~ lu•niqnos puPd•·n ~uf t ¡ 1 und 

t1Jnsfur111.teJ1'1n mtiliqnJ, >:l cum¡,0111.!nt(· 111al1qno Jiuedc 

sc>r un c.in:.·1nrnH~1, un •Hi•~n1....1corcir1oma, ó .. Ct l ir1dromatO!:i()" 

E~t.1 t rc111!:if11rmac1ún {JUt.·d·-" df•df'-'G'~r Uh t umnr no tratarlo 

qui• du1/, t11uL'l111 t .i1.:::npo (• nn uno que t!S rt-currt~ntt..•, ó i.•l 

·~letn.·nt •· ll1,:;. \ 1qno ¡•urdt• 1~!->tar pr1>s0nte t·n t·l momento dt:" 

1<1 ciruqi,, 1t11.._,1,-tl. I.o tas~1 de trdnSflH111 .. 1ciún maJ1gna, 

es inC"J•'i·t,., p•_·ro div1_•1·!->t.•5 inve~t.l1_1d<hJres h.-sn t..·~;tunado 

qlH' P?; •h• \ <_t J 5<;. 
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ADENOMA MONOMOIU'!CO 

La cldsif 1caci6n t}O Ja Orqanizaci6n Mundial

de la .Salud, subd1vldP a lus aJenomas monomórficos en 

tres gru11os : 

l).- Adenol1nfnm."i (tumor de Warthin). 

2}.- A<lP1h.1ma fl.·wtíl1cu. 

·.n .- Ot rn5. t:l últ it110 111cluye ~t lo!i i\denomus tubuldrf's 

alveolil?t:-"5, l'\ t r,)'Jt:Cul.-ar·cs, a 105 lh~ Ct~lulas hasalt!S y 

célul<t~ clar,H;, f,lllH\Ut' 1!l ad0nu1r1J. oxofílico PS monomt
0

>.!_ 

fico, r~s und t.•nt iddd 5t!p.irada. bien rt.. ... conocida. 

1:n 1'17.:!, l~.tt !>rlkis se dCr1°•dito h.:sbt.·r púhlica

do el prinH.·r cosn ·~11 l<t l1terdtura nortcampr ic,1na y 

sug1r1u qu•.: l.'t c1:·lulrt int•.!realada dt~l conducto , ó de 

reserva '-ºS 1•1 or1q1.•n l1istntJt~11;º•t 1cu rlt•l aot•nutu.J de cél~ 

las lxis.i i,~s. 

ASPEC'l'íJS Cl. l N 1C11S : 

pr1~sentilrb•· p1111c1p.:1l1111•11tf• {~n la~; lJ\:1ntlulo!i salivales 

mayores, L"n ¡•.1rlicular ln parc'1t 1da. t.o~ tumores suelen 

5er ins,•n!-iilil~·-- y ...,,. 1·.-¡r,1c·t1>rtz.i11 ¡•ur su ll'nto creci-

micntt•. EY.l~•t·~ \JI¡,¡ ¡1r1·dtl•..'CCl•~·n 1H:Jsculind dt• 'J.l r 1.1 

mctyorli:t d.-· lo!-i ¡i.1c11.·nt._•!, t.1t•111.•n ~n,is d•-' (,O Jño:-; •k• 1_•1lud 

Slll embarqt•, t•I t lllillll pUt-d•_• !•l"l'~jPrlt.JrSL' en fll.!J'HOOitS 

mds jóV<.>nes. 

Est<>~• :1•l+-n11rn."ls t 11:11t.•n un,, c.~psul..:t dt-. tt?jidu

coner.tivo b.ist<lnto..! b1.·11 1i1~f1nitl~1. En apariencia las 

cl:•lul;1~ son 1sw11/11 t icas y b.:i:-;al1)id1·s cun núcleos redo!!. 

d.us, OVitl1·!"-· l•.aSÚI t !•_15, 1:1 t'ltup}dSilh1 PS f•St:d~~(I y bien 
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det1nido.Las c6lulas tumorales está11 ordenaddS en n1-

tlos sólidu~• con ct~lula~ pi•riféricas qui· con frecuencia 

mucstra11 urrl~11dm1cnto en r1alizada. En otro!:i tumores, -

lar. célul.:1s pueden estar L•11l1~ni1das en cintas y cvr-

<loncs. :;010 s" ··11e11cnt ra poco estro111J t·11I r~ los nirlos 

rl~ las c~lul,,~ tumurales. 

TRl\Tl\Ml ENTC1 Y l'l<üNüS'l'ICO 

tl lurnor St! t1atct múd1ante éXcisión )' rara -

vez se ubsPrvan rPCtU"rencias. 

l\llENOMI\ C/\Nl\l. 1 ClJl.l\R 

El ,tdPnuma canalicula1- , es una variante d~l 

aUenoma mori0m6rf1co. 

Esla lt~sión, 5P origina pri111ariamente en las 

ql~n(tul~s ~alivdles accesorias intrabucales, en gra11 -

parte dP los C<15os, St• presPnta en el labio superior. 

Sin 1:111l,c111p,, st_• cunocnn casos en }(¡~ c..·u.1les la lt:sión, 

se l•r.:s .. rit6 t.'fl td pdlatlar, la lfülcosa lJlH.~.d, y en t>l -

labio 11d •!f inr. t:l tumor sv prl.:'senta con bn~tdntl.:' más 

trncu.-•1H·i.:1 ·~n lúlc11.:ntt..•s mayon~s de (,() ano~ de e<lad, 

p•?ro w1 liay pr•~di]ección pdrticul.H en cuanto dl sexo. 

r•ur lo qenL·rn l, el tumor s·~ ¡q·,_·senta como un 

néi•]u\11 t 1rme, t"}e l~nto crccimi•.~nto, biPn circunscrito, 

quP cudndn St• presenta en rd lc"'lbio, no estii 11ju ni se 

pue<h! müVPr atr·avl~2 del t.e) ido. En OL:11!:iJtJnt..~s pueden 

presentarsr• <los tumores separados y distintos en el 

labio !~t1p1.!rtor de uu 1nd1viduo. 

/ISPl:C'l'U8 11 l S'l'Ol.OG l COS : 

~; •• c1.l1a¡•nne dt: larqos t 1 ras, o cordnnes rle 

lan1as tir<t.'i (J ele c1~lulas epitt~lL11t·s, qu~ casi en 

furma 111vu1 I..tblP eHtán 1,.)rd""~nadas en una doble fila y -
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y que su1Plen mostrar un.1 " pñred median1:!ril ".t-:n oc,1sif! 

nes, St .. t~ncut,•llt r11n t•llcerrados por <.!stos cordones, e5p!!. 

cios quit>tico8 dt~ ta.111l1ño v.:1ri.1hJ.J. Oichos t.."!spacios 

suelen contenror un cu.1dro t.>os111ófilo. El t~strom.1 ele 

soporte PS f loio y f 1 h1 i ldr C(ln una V.Jscu lñridad d1~l i -

cada. EJ co11q1on••nt1• .--1ltn y l.J!> t.:t'•lul.:is b.1!..i;ile!> pPquo-

nas su d:;e1111•J.11••11 cnn 111.·1~; 11x.1ct ltud i1. l.i!.í dt> lc)s cnn

ducton üXCrt:tui-•~5 dt! l~t~> tjl.:Í11dulos sali'Ja.Jp_s, El tu111or 

no mostró nintprno..1 Lim1n.1 ha5a] trn form.:i d•· c.J.pas mult! 

i'les <.:t.11110 51.! obs.~rvo t!ll "l c.J re i noma .:uh•ra'-1 id1~ qui st 1 co 

'l'HA'l'M.\I l·:tJTU Y PHONl)S'l'll'tl : 

8<~ pu1~de tr,Hilr mr.diantP enucleación, <)con

una simple f!Xeis!óri quirl1rc11ca; es raro que se pr1]~f..."n

ten rccurrencias. 

~l!i'I'/\lll-:nUMI\ PAPIJ,,/\1< l.!Nl·'/\.MATOSO 

( 'l'umur d•: warth1n, AdPni linfnmit) 

l·:stc_• t it•u (HlC\l usual d1.• tumor ñ1~ q1.1nrlula 

salival se pn.!:i•-·nta L'<1Sl ":-:(:lusiv.:Hhf.>nto t.>n la [><irótidil 

aunquo se- h;1n ••11c:011t 1·:1du c,1so~ nc.:isional0s i_•n 1.1 glán

dula suh11111x1 lar. 

1:1 c:i~.t.11l•·num.1 ¡1r1pll<1r· li11f.:H1i.1ln!;n, prl~5elltd 

lH\a dt:finit iv., 1•i"1.·d1 l"cc11'111 por ."1 S(.•xo ma~culino, g,.!_ 

T\f~ralm1.>nt•~ ,.¡ t u11111r Pfi :;u¡11.!I't ic~id y Sl' PllCUt•nt rci jus

to por d(dh1jq d•.! Ju c·.'q1!i1do panít id.:i, li prc)llJY('JHlo 

dtr.:i.vt~~! de L·~•'"· t..1 l•·si1\n !'111·.1 '-'•'Z alcanzu un tdn1a1lo 

ruayor de \ el 4 cm. dt~ diiim(!tro. J·::--; inse11sibl(•, firme a 

ta pcll¡irtci<jn y clínic.JmPnt•? no ~1~ distinque <lo otr.::is -

lesiones hc-nignas dt• };1 tjl..índul.1 p<1rótida. 
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ASl·~c·1·os llJSTOLOGICOS : 

Est~ tumor está formado d•! dos componentes -

histolóqicos: Los tejidos Epitelial y Linfoide. Como -

el no111t1r•? lo i11Jicaria, esta le~i6n ~s básicamente un 

adeno111a con forma.cic:m quítit ica, proyt::"Pciones papilares 

denlru di~ 105 f_•!ipctcios quísticos '¡'una matriz linfoide 

que mu•:-::;tra c•~ntros germinales. t.as células epitelia-

lc-~ quL· cuhP~n las proyecciones papilart.•H son columna

n~s o c:ub•_)ides que suul1~n estar ordenada~ 1.!'0 dos filas 

c1um1ue la capa anterior, put-<le tener varias células de 

grosor. 1·:1 c1.•mr1J11t~nt1! l i rifoiJc abunda ni e puede presen

tar el teji<lo linfoide normal del ganqlio linfático -

dtrn t ru dt~ l curt l el t un1ur se rh~sar rol la, <le hecho puede 

represenla1· una inf iltraci6n célular reactiva quu atos 

ta tanto d lc...s mecanismos tumorales como a los media-

dos J>f.lf l.:.t c(·lula.. 

'l'H/\1'/\M 11:1no y l'HUNUS1' [ Cú 

~l tr~ln111i~nto aceptado d~l cistadenoma 

[lapilar li11fomatoso es la excisi6n qu1r6rqica. Esta 

puede 1·edl1zarsc invariablemente sin que se da~e el 

nervio facial, en particular porque la lesión es pe--

qu~rta y su~crficial. ~stos tumores c~tAn bien cncdpsu

l~rlos y rrlra v~z 01:urren 1lespués de su extirpaci6n. 

l~s sumamente 1·aro que la transformación ma-

ligna se presente, ya sea en el componente epitelial, 

o en el linfoide. 

ADENOMA oxrnr.rco 

Bstc tumor de la glándula sallVdl, es una 

pequt:!ñd le~ ión benigna, que por lo r·egu lar se presenta 

en la l'dr6tida. Excepto por su tamano, que no suele 

ser v11lun1in0Bo, no se diferencia en sus característi-

cas clínicas de otros tumores benignos de las glándu--
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las Sdlivalt-:s. Put 1..•J::it~"t razón, es dificil pero muy po

sible f!St.ahlecer un cliaqnústico clinico. 

r;t nombre tlt! 11 Oncocitoma ", se deriva de la 

semt!janzn ch~ f'Slas L"~lulos tumorales con L.1H i.lpilr(_•ntc

ment..e norma les, y 5'~ han 11 amadf, " Oncoei tos ", es tos, 

se cncut.-.nt r~n t-'ll nnH:liu!~ ~ 1 t ios i 11c 1 uyeudn J.u-; q lándu l!!_s 

sal1valt...•ti, l.is vin~ rL·spir,1torl~1:., los .se11os, )et tiroJ-. 

eles, c~l páncrc•ds, la ¡1an1t iroiilt_•s, l.:! hlpÍ>fisi~:, los -

t~st.Ículuti, los t 111ni¡1ns dv Íd lopio, el hÍqa11o y 1d - -

estómaqo. l·:st:as ct~lulaR J•rL•dominan en lo~ conductos 

rt.!Vt.•t:Hidus de las 1Jl.lntlulas dt! pt.•rsonas .:rncianas, pero 

de hecho Sf! conocí' puco .:l("Prca de su dosarrollo o de 

su impurt.ancld. 

El adenoma oxi f í 1 ice (~~ un poco mt.s Crccuen!:_e 

en mui<.·r¿:; qut! t.:"11 liomlirt~s y pn•senta exclusivamente en 

lo!i anciétr1t)S. Por lo regular el tumor de J a S cm. ele 

diámetro, y d(i.irect.:" eunio unu md~;a discrf'ta, t~ncapsula

da, la cual a Vt.•C•!S •·s nodular y suele ser indoloro. 

llSPEC'fO~ 11 J S'l'Ol.OG J COS : 

r:ste .uh.!nomd se caracteriza en forma mi.cros

cópica por pre5t•11tC1r ct'·Julas ')rdndes qut~ cont iencn un 

citopla~ma euf1111(,1 i lo y lllld 111e111l11.iri<"i c.é._·lu!,,:¡r d1Gtint3, 

además liendPn u ord,_•narsP •·n f1 lc1s ~111(¡ust¡'15 o cordones. 

A v .. c1•s se ob:-wrva én las glándulas saliva-

les intrdht1edle!:i, 11n.1 VcHinnle del adenoma oxifílico,

en particular e11 l~1 mucosa bucnJ y <Jn Pl luliio supc--

rior.. A óst:a si~ 1t! l1d <lenominddu c..:ist.i11cnomn oncocít i

co, porque es un nódulo (htrec1tlo a un tumor que esta -

compuesto pri11c1¡•dlmentt• ~e numürt>sas estructuras dil~ 

taclas par~cidi.1n al conducto o p<1r1Jcid.is a un quiste 

que están revest idd!i cuu nncocitus. 
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'rRA'J'/\MJ ~;N'l'O Y Pl<ONOS1'!<:0 

~ste tratan1iento de elecci6n es la excisi6n

quir~1-~ica, y ul tumor no tiende a recurrir. Es raro

que haya transformación maligna, pero en la actualidad 

el oncocitoma maligno es und entidad bien establacida. 

MIOEPI'rEJ.IOM/\ 

Es un tumor de las gláudulas salivales poco 

común, que formrt 1111~rios de l % de los tumores de las 

9lánduli1s tialivalL·~ mayores y menort'!i. Sin embargo, es 

im{JCJrta11t'! t!l l.JUt! el cumponentf...~ célular constituye un 

lugar prominente en la neor1Jasid ele las glándulas -
saliv<tlt~s. 

/\SPEL'l'OS CLIN ri:os 

Nu existen aspectos clínicos 4uc pu~dan ser

vir para !H::parar el miocpitclioma del adenoma pl~omór

fico m.:ls común. Se presentan en los adultos con una 

rlistrihución de nexo igual. La parótida y el paladar -

son los Bitios más frecuentes donde se presenta. 

/\SPEC'l'OS 111 S'l'Ol.OGICOS : 

l·:l tumor est,í. cumpue~to de ct'!-lulas fusifor-

mes o (J l élsrnac i toldes, o de una cornbinac ión de ambos 

tipos cólularcs. Las c6lulas se puarl~n (iresentar en -

una b.thc m.i xomdtosa, ltt cual varía de escasa a copiosa 

Con frecuencia el tu1nor es difícil de diagnosticar en 

ld torma lle(1nit1va con microscopio de luz. 

Bl djaqnóstico definitivo se basa en la id~ 

tificación 1ntra-~structural de las c~lulas mioepite-

lialcs, muestran una l.imina basal y miofilamentos in

tracitoplás~aticos finos. Se encuentran desmosomas - -
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'l'llf\Tl\MU:N'l'O Y f>llONOS'J'TCO : 

l·:l tltmor eH t r'cti iltlo mettictnli.• la vxcisión qu_i_ 

rúrgicñ. $(! apJict'fn .=dqunos de los principion cun )(>s 

que se t n' tan ) o~ ddt.!11omru; I' l l.•(.)lflÓr f i t..~ns. 

J.l·!BION l.INl·'Ol·:PJ'l'F:I.lAl. tiENIGN/\ 

{1·:nf1!rm,.dad d•.! Mlktil ieí'.) 

l-:5ta. lcsitln e~p·~cÍJ 1rn d•! lJs ql.)ndul.:.:; sali 

vales P.fi nids l.>i{'n ¡101·1J í p•cuentP., pt!ro fJS muy interc-

santc ya que d1~mut..'.'sl1."1 i.:c1r.H:t,.ri!~ticau inflam.=ttorias y 

neopl.\:1il:":t!;. 11.-iy ~·ru1·l•.tH d" qll•' ld t•nft!rrn .. d<ttl ... !it..1 es

trr.chnmt•11te rt~lat.'.'i<>11.J.da ccin p\ :-;Í11.l11iri11: d1• f;·itHJíf~n. y 

c\un amli(1S ~PHI Pnf•·r1111~d<ld1_·s ¡1ut11ifllhljl'll'8, t~h l.n; ·~Utll~8 

el ¡iru¡1ic1 1_ .. pdo dP la <Jlrindul.1 s.iliv¡al tk•) ¡i<1cientP -

Se VUt~lVP <tTll 11p~·111t·u. 

ASPEC'l'O.S CI. l M 1 CO!; : 

}¿1 l"s1/1n l1nlo 0 ·pitPlial bt.•llíqniJ s" 111<1nlli•?.~ 

ta tJás1cd111t ... •nt1· C•JI"'-' ur •• lqf~\~vl;1mt•·11t11 11111 l.itt•ral u hl l~ 

t.(~ral tJ1• llls ql.'111t1ul.1·; 1•.1r1'i1 J.c1a subn1.1xi l..tr, u .uuli.1s, -

qu(~ está ,1s0Clddd 1•n '" lqunt1s CrlS11:-t 1•un llll 111o1 l1~~tcJr 

local moc11~rddn, c11n d1d1 1 r oc,i:-;i<.i1 .. 1l y x1_•J"n!.;t,•111íci. Al

gunas VPCe~ ••1 inH.:lL) .¡,. 1.1 1Ps1t'n1 t~st..1 í.l~<·c:1;HJ0 con 

{iebr'?, inf,·1Ti.'111 dP ltis víc:1~ ff•:>p1r11tnri.1~; supt•riures 

infeccH'1n bue;tl, (·Xt1.11:ei/1n d1•11t.d, o .1l•JUrllJS ntros 

t:rastorn()S int ld111.1torto!i loccll1::~. L'un fn~cU•!nr.:id hay -

un crt?t:im\ .. 1Hn m<il 1!.·linPadn, d1lu~"' d" 111 ql/1ndul;.1 

dincrt.·lo. Los n•J1<1ll'l.H11i••11l11~~ v11r Í<tn 11•.• fct111,111u, pi-.ro -

l•Or lo 1J<..•1JC.•r111 midt..•11 alqurH•'-' et•flt Ímetros d•~ dt~metro. 
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l·:n ()CiH>!Olli'S SP tlL•!H:UIJrt!ll ñnt ccedt•lllt•~-; ,Jp un (\lllllPnt.o y 

disminuc1("ir1 c.tJtt~nM t.·n t•l trt11M1k1 t\L• Id mnsa. IH'l m.1!ia 

t1u11or<1l t1ut.-tle pr-rm.1nccer sc)lo uno~ nu~Ht'S ,, ¡11Jc1le durar 

mucho:; í1t\t1s. Muchos V•·Ct!H tambi/.•n st• •nJr.:uidnn lcts qlA!! 

dulet~ LHJr \mdl•·B. 

/\.~:1'1:1~·1·1 is 111:-;·1·01,rn¡1 cus 

Lit ··11( •• ,111,:tlad fi•' c<11·~'\eter1z.1 1•or und iufi 1-

trdción l lnJ1Jcit ic:a, t..•n fon11a llfc1inilri;1 d•! lt•jido <te -

ltt qlfin<lul11 ~i1l ivril, que dL•struy1•n u r•·t~mpl•1z.:in los a

t~in<~s, c11n lit p<.~rsislL•ncL1 dt~ lblot1.•s d\! c(du1.1s e¡ut~ 

lial•.!~J Jet cual repr1.•s1.mta probaldcmontr• n~sid11os de 

los co11durluJ qliin1hliaH~s. /\unque i.d elt->mr~nto linfotrJ< .. 

por lo rt:!tJU1•1r t'S difuso, en ocas111llc8 1~st.ín preHt!nf Ps 

!.i•! 1l1•l11• tí~JH•1· i¡r·.111 c111r1d1lu en d.i fl~r·t~nciar 

f!Ot n~ un t.umor 1 inl ... l•:pit."lJal li1_•111y110 y ut1 linfoma 

m.i.liqnn, qw· <1f1•<·t.1 a J.1s ql•indulas l::i,\liv .. 1Jt~~.L 

1;11 u~tt· t
0

1lf Íllld, nr, ustcln prt!S,·n.tt•!i Jo!-> isl11-

te:..:¡ •!(li mi w•11í te 11 d l~!i, •! 1 r_~ len1tonh..l l i uf o uh.• es i"tt ípi co 

y la1.1y i11t i Jl.raci/rn dt! lU!i ~it~ptus intcrlulrnlétrt~H por t-.I 

tcj1dei linfoidt-!. /\d•·m/1H lo~ islott!S •.•pilL"liaJes ¡n1eden 

s1.:r r.onfumliclus con un carc1nonia 111<!t.c1st.•l~1ico. Otras 

J11sinn·~s hist.ul1'1qicomf-!nt1~ t:iimtlnrPs, lrts cul'lleR delnm 

e1.lnHi1J• .. 1:\r•;1• .. n P} cii~1qnós1 ico c.lift'!r~ncli1l, son la - -

nialad1~nitis crún1ctt, PI cist.:idl~n0111d pn¡dl•H linfainat·~ 

so. 

'l'HA'l'/\M!EN'l'u Y l'l<(JNOS'l'!CU : 

l.n l1•s1.:Jn l1nlí.l~plll!lial lH.~ni1J11tt, ha ~ido 

tant'J ¡1or t•xt·i:;i(:•n 4uinírgi ... ~i:\ como por J'JdJac.ión. En 

lns ("af;<,n-i l••vt~:;, nu Ht~ int11t .. ·.=1 <d trah1mtf'11l11 tlllil ve~ 

lu.!rlio •_·l cll<1~~uc'>~l ico ... :11 alqurao~ c.1Soti I'"' hinchazón, -
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incluso puede l"Pll}lilrt-~L·tn de manera expontánea. 

La PnfermPl1.:u..l ¡wr&islcn1.c put•<i<• ser 'rat.a<la -

mediante C)tCÍt>iéin quin'irgica. 1 .. •t mayoriil <iP lnn autori

dades por lo común !H.~ opont__•n ul uso si5lHm<\tic:J dn n1-

diotcrapia, '"" v1~·t.-, tlt ... qlle os po~:ihlc que Jü rarli:ición 

induzcn a la moliyn1c1a.d. 

l·:n l]t.:llL'l'ñl el pror\Óst.ico th~ la lesión lin(oe

pit.elial e~ lJtJ•!n.,, Hlll t:>mharqo, la inalignjd,111 asociada 

con la inft~cción e:-;tá h1•!11 dncument.1,1a. 

!IEL/\CION CON l./\ EtU'l-:1>.MEll/\D DI·: M 1 KUL. u-:c~. : 

t.a t.~nf1 .. ·1 m1•dntl or1qinal11w11t.e clescuhicrta por -

Mikuliecz en l BHH, fu.~ caráctt!f"i'tad.:l por un rlqrandamicn 

to sensihle sim1!t i·ico o h11.1t.t>ritl crl'>ntco ele Jas qlánd!!_ 

lits lagrima lt~5 y sd 11 Vü l•.JS. SuhRccuPntementP, se reqis

Lraron numcro!ios cdsns que tení.=sn dato:;; clínicos sitnil!! 

res, µero qUt.' cnn f1·t!Cll"nc1a tlt!Ot:>ll un rápido curso 

mortal. i::stu5 111 t. i mos CdSOti t~n 111uchas ocas 1 unes ¡1roba

ron ser ejemplos d(.~ linfornas milliqnos, leucemias e in-

cluso t.ulier·..:ulos1s. üi!liidu .1 q110 los pacit~ntes con en-

termeddd de Hik11liPc/. 1n.1nifestaron u11 cursti t1cnigno, 

sin que ~e atecta.ra el s1!Ht..?111a li11Lít.ico, ahora se cree 

quú la enf1..!rmt•d;td d1•s,·1·i.1.a ¡uJr Mikuliecz y l.3 lesión 

lin!oepitclial lit•l\\ljflil !~on idéntic.:-t!i t:!n naturdlt.:;•za. 

A Cilll5il dt! rt lljUn..l Pnl ... ,,lll'd,1d e5pPl:Í rica 91·n•:o

ra1i7.ada com1..1 lo d._. lu~.> l infomds o \3 d1_• ld luben:uJos_is 

el término dt! " :líndrr.mt> tk~ Mikulu~cz ", tambi(.n !ie ha 

encontrado rh.-nt 1 o de \,, 11 Li:_•ratura y se ha usado parn -

describir el .1yr.1ndami• ... nto ele \;1!:1 qLindul.'ls saliv.iles, 

por lo reqular ,1co1111•tlr\;td.1 por un aumi-·nlu dt:' los gan--

glios linfát . .tcos. l.;t i1¡il 1c.:ición dP 0ste tP.rmino en di-

cho.s casos nu ~·· ¡1u.:d1~ ¡u~t i fic.11·, ya r1ue no existe 

nada que indtqut• lci V••rdc1d1!1 <1 ucd.u1·ulczñ clt! la t•nfcrmc 

da<l. 
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S l NPROM1': 01': S.JOGRl·:N 

El sln1trome de Sjogrun en una enfermedad que -

oriqinalmcnto se dcscril>i6 como una triada, compuesta -

do QueratocnnjL1nt.ivitis seca, xerostomía y artritis 

reumatoitl1~. ncspu~s, se encontr6 que alqunos pacie11tes, 

¡•resentdn sólo ojos y ~oca secos (complejo seco 6 sín

drome t1c Sjuqren pi·imdrioi, micntrns que otros tan1bié·n 

clt.!sarrol lan un Lurnts l;;ri temato50 generali'.~acto poliarlt:

ritis m1drn-rn, ¡iolimiocit.is o esclerodermd, así como ar

trit.i.s n~umatoridc.• (síndrome de Sjuqren secundario). 

Como Sjogren sef\a ló, Sl-? han observado datos de xerusto

mia y artritiH sin quu haya queratoconjuntivitis seca. 

1-:•11IOLOU 1 A : 

Se han su<Jeridl) diversas causas de osta enfer

nu.!d~,d Genéticets, hormonales, infecciosas, e inmunit~ 

rias, u11tre otraR. Tarnbi6n puede ser una combinación de 

fact.oru~, tanto intrfns~cos como extrlnsecos los cudles 

juegan un ~ap~l en la etiología de esta enfermedad. 

ASPEC1'úS Cl. !N l COS : 

~sta enf crmedarl se \Jresenta en f orh1a predom~-

nan tc en mujeres mayor~s de 40 a~os de edad, qua pueden 

afcctar~e a niftos o adultos jóvenes. La proporc16n 

femenina:m~sculina, es aproximadamente 10:1. 

t~os nspcctos característicos de la enfermedad, 

son saqu1!da~1 de la l'oca y los ojos como resultado de la 

hipofunción de las glándulas salivales y lagrimal. A 

menudo, esto origina sensaciones quemantes y dolorosas 

<le la mucosa bucal. Además estan afectadas con esta se

quedad, rlivt:rsas glándulas secretorias de la nar!z, de 

la far1111J~ y ctcl árbol traqueobronquinl (bucofaringola

rinq1t is M~caJ, asJ como de la vagina. 
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l.c'l artritis reum.1to1<lc 1.:omu se 111cnciono, ~s -

una Jidí1"t~ int1:qr'1l d1.d síndromt:- rle !ljogrl'íl secunclariu, 

se ha demostrado que In:'; (•8CÍ1.'nt1:s con dicho si11dromc, 

que preHentan ort.r ttl~ re1.11natuid1.· t it~nnn ciertas maní

festacion•1s clínica:-> diJ"í(•ntPs que los distinquPn d~ 

los pacicnt•_~~ enn (~omt•l1_·.io ~,_.co, a 11esar tlt• 4u~ mu0s-

tr.~n datos hi~ilo11.'iq1cns (k• .1lqunl)s Jt.• los l.;boratori.os 

s1milarus. En .~st1• a~pectn, los 1·~1cientes s1n a1-tritis 

reurnatoirJt•, ,_.~te• .. s, con t·l com¡•lt1jo !it.•cu o síndron1e -

de Sjoqren primario; con 111.:ls fr,~cuencia manifiestan 

t·rccimient•;¡ d1.• 1.1 ¡•arót1<la, linfadi"nopat la, púrpunra,

fenÓmP.no dP 11aynaud, 1ni11c1t1!.> y afecci<5n renal. 

ASPE<:To::> 111s·roLot;1 cos : 

St.• h:111 dt•scr·it.o tres t il'os de nltt:-rac1ont!S -

h i stológ i Cn!i t·11 l <is q }.\11tlu las sal t vales mayon•s. ~;n un 

caso, puech_~ h.th1.·r 1mJ 1ntt~n!ia fi lt r.ición lintocit.ica -

ñc la qlAndula qu.· 1·1!ernpl<t~rl t1.d.1s la~ t~st-ructuras ac_i 

nares, aunqui! St.' ¡1n~s1 .. •rva ld arqu1t,_.ctura. lohulnr. En 

otro, puetlt! (JJt•!;;Plllarsi.- ¡.rulit·~r.-H:lÓn dt.d L'pit~liv duc 

tal y el 1nio111tclti..> ¡1ara formar" Ln!i i~lvtr_.s cpimioe

(litelidleH ". /\111lk15 t~.11nlJiOH h1:;tul/1q1co~ son id1~nticos 

a los de lct lt.•s1bn linfonpitcli<d benignu 1!n la enfer

medad <h! Mikul1·~cz. 1 .. , tt-1cera alt•_•rac:ión simplf!mente, 

pucrlJ.!' ~t-.r" uu.:1 <1t rol id ~1•c11t.:!nciul <h~ lds 1)1.Índulas ,, la 

lnfiltrdci1'in l 111Ílh.~í1 ic". 

J,a ~idlv<Jtdlia puede l(•nf.•1· un valor diagnósti 

co en el !-iÍ11d10Jllt· dt: ~;io<Jr>:•1L T.ns gialogramas demucs-

tran la furmac1611 (1•! 1h•ft~cto:-; cavitorioB sembrndos de 

puntos, los eual~s t?Stan llenos cun un medil) de con-

traste radiv¡1.ico. ~:1! hn dicho qut~ estos dt•ít•ctos de 

relleno l'ruduct!n un t.'Í•!clo r...id1oqr.:íficu llamado " l•'lor 
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dt! cereza " ó " Arbol ramificado cargado de fruta " 

1'RA'l'llM ll':N'l'ú y PRONOS'fl ca : 

No t1ay un tratami~nlo satisfactorio vara ul 

síndrome de Sjo4ren. J,a mayoria de los pacientes son 

trcttaciu::; e11 Jorma slntomáticn. La quercd.oconjuntiviti:J, 

se tr·at.a n1etli~nl~ la intruducci6n de lubricctntes ocula

res como las lAqrimas artificiales que contienen celul2 

sa, y lc1 xercJstomia se trata con ::rnlmtitutos dt~ la sali 

Ve&, como )o!i que tic u::rnn en el t.rdléuule11to d~ las pt:!rs2 

na~ con Xt.•f(Jtomía Sl•cundaria i1 la f'adiott.>rapia. l.a 

caries dental t~Xtensa es una. cumpliccu.:ión Uastant.e L.:o-

ml°rn; la l111et1i1 hiyif!ne bucd1 y las frccuPnt.cs aplicac10-

ncs ele f loruru est..ln d(•(lit:iHlas pura rL·tfucir el problema 

Nt.l J1dy tratamiento cspí.!-CÍfico parrt t.?l crt!cimicnto de 

las gLlnduldS sct1iv¡1Jes. St: ha empleado ld. cirugia,poro 

su el l! ff'•.'(11111~nddr:-;e sólo cuando el paciente ti cnt.' males

tar·. /\u11qul':', anteriormente se t·ecomcndo la radioterapia 

no st:• t•111p leñ nn fonua usuctJ. 

Ln princ11Jal complicación en los pacientes que 

pre~e111<1n tiÍ.nlln11n1~ d1 .. r;jogren, es el dt:!sarrollo de un -

(1Sc11do linfoma y un linfoma maligno. 
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TUMOlfüS Ml\J,IGNOS DE LllS GLl\NOULl\S Sl\J,IVl\LES 

l\Or:NOMI\ r1.1;uMOIU-' l l'O Ml\J, J CNO : 

OcasionalmentP. dr~sde P.) ¡1unto de• vista hi.sto-

16qico, ltJb tu111u1·•:s efe 111~ (JlAntJulas salivdles ~011 

Lenignos, y at"111 ,1~>Í prr-Jduccn met<lstasis qun dSt.•mcjan -

la lesión primaritt, o qui: se as0m;-.j.:tn .il ndenuma plt!o

mórJ i.co b•..!1Uq11u, ¡i1•r1, con áreas ci tulógic.:imcnlt! malig

nas. D1ct1 .. H> h•sinn,_.s son raras, p1!ro debt•n clasificar-

!!.e como adt:num'"1::.. ¡. I L'u111t~r t i cus iii.l J 1 qnos. 

síones prev1dmr~11t.o.~ l>t.•n11Jnas, li1~ cuales han sufrido 

una transfon11aci1~,u 111<1li9n.1, o son lt.:"siones que fueron 

malignas ch.~sde el prineipiu. 

l\SPEC'rüS Cl.JNICU!: : 

r.os m.1l 1qnu5 por lo n~qulur, son 111.\s qrandes

que los heniq110S, (H~rO t!Sl•:- lh.:C'llO no t iPO(" imp0rtancia 

en el dit:st]lltt,:-;t.1c1"i c.:lirlil~u LJif,-·n·1K'J•d, dt:"bidu a tjue 

ambas formas varían mucho Pll su t.:tmaño. 

Cc,11 f r"1·u~·nt_• i a 1~ 1 t umur· m.J 1 i qno Sf' f i ·ja a 1 .:i.s 

ttstructur-os sul1','ctc~·rilcs, <tsí C(Jmu 1~1 pit·l o la mucosa 

que lo e ubre, i1 l 1qu,11 qwJ suc1:d1• r>n las l t_•s ifJnes ma.--

1 i gnns cl1! 111~~ ql!t11dulds 5dliv..il+:"'~, y también está 1•re

sent .. , t:11 forma Vdl 1.1l1lu, lii ulcL•ración rle l.:t supt..'rfi

cie. 1-:l dolor es u1111 Ci-U-dCtPrÍ~I ica m.::is fn·clH-'nte en -

el adcnomil plt:>omórf1eo m.d1qno quP en el benigno. 

l\SPEC1'0S ll!S'l'UJ.OC:ll'OS : 

En nlgu111Js c1d,··1iumas pl1~umL)rf icus maJiqnos, el 

componente mn 1 iqrio p.in_.ce St.>r u11 solJrecrecimiento 
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sobrí:! el elemento benigno, dH tal manera que las árcñS 

histo]ÓcJica1111!ntc benignas son difíciles dn dPmostrar • 

gn utros CdHc1s, Loda lé\ les16n puPdP ser beniqntt, y se 

puede .. ncunt rdr los focos malignos despué~ de que s~ -

hn h•~cho und inV•-!Stigación Ui ligentc. l'or t!sta razón , 

es nect-~.t r i u reo 11 :t.dr u11 est ud10 c11 l•iddoso de torios 

los po!iddeH tumores he1n9nus de glántlul.:1s sa.livales;

ul pctt1'il1n1u del.Je tenP.r cuidddo pdr1 lcul.3r· de examinar 

la~; SL•ec1ont~:-i proveníPntc>s ele los numerosos bloques de 

tejillos L¡ue son cortaJos de las divcrsatt áreas de tu-

mor. 

THA1'AMH:NTO Y PHONOS'rICO : 

El lr.1U\011cntu del adenoma pleomórfico maliq-

110 es esc:encialmPnle quirúrqico, aunque a veces las 

lesion~s que 111uuslran tendencia a la recurrencia local 

son trrt tadus mt~d i ante e i rugí a comlJi narla con rad iotera

pi c:1. 

CARCINOMA AUENOllll' QUIS1'JCU 

l·:l carcicJnoma adcno1de quisticu, es una forma 

(t~ ad1!llOCéHcinomrt lo zufícicntemente distintivo como -

para yarctnlizar la so~ardci6n de los tumores malignos. 

Ot~SLh! t_d punto de vista hiutolóqico se prc--

sentan l1!siones similares en las qlán<lulas salivales -

accescH·1as i11lrabucales, así como en las láqrimas·y 

las ql~n1lulds (le los senos paranasales, faringe, trd-
quea y bronc¡uios, (Jiul y senos. 

ASPECTOS CI, 1 N lCUS 

J.aM glAndulas salivales que con más frecuen-

cin se nl1!etan por C!ite t·umor son : La parótida, la 

submaxi l.=tr y lñs accesorias localizadas en el paladar, 



y lit lt"n9u ... t. 1:1 1•.-ticinomit JHh:·hvt<h..•qu!stic·n, :.;L• pn~~ún

la mJs f ft:.•C'Ut'flf {•fn1•flt ¡• durante l r.l 'Jd. y 6a. dt•cadcts de 

la vidd, pero no P$ r.sn.l qw: !;t..' 11n~sente tncluso t'm ld 

tercera d1~cad.-i. M\11:ht1!-i dn los p.-:1ci••nt<!S mur~5tn\n n1.:lni

tcsldc11Jfu:n clí1111·.1s •h.• u11 tumo1 mali')tlü típic.:u d~ las 

glándulas fülltv.:tl .. ~;: dulo1· but.·,11 t(·mt~n:1no 1 ¡>."lr.1li!;iti -

dal nl·t·vro f11c1.1I t.·11 el L'<tSO dl! l'->h tumon~s d(.! lapa-

rótid;1, l i ¡;u·1t.n ,1 1.:1!; ('~•t 1·uct.uc.1ii más pn .. ~fundct!:i e in

vaci{1n lor::-.:t l. 

Aiqut1ct!> d1• ld~~ l"~•ll'l\C!S, en pt1rtieul.·H· las 

lJucn.lt·i;, mu1~B.tr.111 una ult..•cr,1cJ..)11 t.:•n la supvrfl<.•11~. l~n 

alqunns C<1:i<1!i f•th!o..h.: t:.-tJ!.>t ir una sPmejnn:t.a clínica con 

el adenoma ¡1l1~1>mflrt ico. 

ASPt::C'l'U~~ 111S'l'Ol.OG1 COS 

t-:1 c.=trc1n11íli.l <t<h:>noidc quí~ticu Cfit.:t compuesto 

de tit~qut.\l)a:;. Ct;l1.daf. unifurmt::-s <JU•! s~ tií'Jl'n lnlen!h\men

te S&mP j.~ndrw.(• C1 l.i~;, br\Sct l1~s y qu\· por lo común estAn, 

ordenadas <•f1 cnrdon1~H ¡tnaslomo!~."inles o en un patrón 

¡•arccido d condtH'l o:i., l.t pnrci1!.,n centrol ptiede cont.0-

ner un mc11,~ri~tl 111u{·ui1h~, qut..· {'rodue.:• un p.:1tr1jn cribi-

forme, " en fdrll!.-i d'.' l',1nal de rnif'l ", /., ''queso suizo': 

De miHli~ra ccH aet t.•r í !..> t 1t'it, to 1 t 1• ji do conc .. ct l vo estroma l 

ialinil..l y rrnl._•d t.i~~ C•
0

:l:.il.1s t11muralt_:OS form.-H1do un - -

patn)n nst1uctur.1l dt• 1.~iií11dr11s d~~ 1os cu;1JPs la le---: 

si(Jn oriqin.:-1llllt.>U!1: il1•v.'. ~.·l nomt.Ht' d1~ "t'.tlÍ11drom.is 

/\lguna:-; \.rt..'c1:-s ~1· ¡>n·s.•ntd r:rt.•t.:\llli+.~nto fJü células Pll 

una formct st'.! 1d,, y nqui puvde ¡1re~t~ntarsc en un peque

ño pittr/111 quí:.t i•'" qland1JJ.lr. 

l~n 1 it f'<I h 01.·.1 si Orlt:"S !.iÓ 111 del íJLldO~.. C\J 1 d0nr>s 

anastom<J!-ian1t~s dnl it.•.td1,s 1h! t:•5l1Jla~1 ncopl.:hJic,1s SP. 

dispPr5.:tr1 .1t r.-tv1.'.1. 1h· u1i ¡il1undant1..! "~;t 1·umn. En ,-,t~as 

ocasinnl..'~ trrnthi/·11 l1.1y fon11;1 cft~ pRt>t1tlonmclohJdstomil del 

tumor. 
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Lln .'ls¡iecto común de esta neup l r<i~ i a PS l" rl i -

s~minaci6r1 ele las c~lulas tumorales a lo larqo de los 

~spa<.:Jo!i ¡1crineurale!i o de las v.::i1nas per.ineurales. Es 

un hecho interc::;n.nte que a p•!sar clf> ld naturaleza ma--

1 iqna de Ja lt:s.1ón, sean 1~xtrt!m.1d.:im1_•nlt'" rñrns las 

mitosis <:>n dif1•rt•Otf~S <..:d:..os se- obsr:rvrt und gn1n var1i1-

ciérn t!Jt 1d 11atrón htstolóy1cu. SP dehL• lt..•ner cuidado -

pctra 110 contundir a c~la lc~1tSn con un nd1·numa benigno 

Yii que hoy lmct qroln dift!rt:·ncict dL! p1uIH'iülieos t>ntre 

ldS rl1JS. 

'rH/\~'/\MlEN'l'O Y J>HONOS'l'ICO : 

~l tratamiento rlel carcinoma d<leno1de quíst1-

co, es ¡irincipal1111:-nte quirúrgico, dunque en algunos 

casos la cirugía se ha completado en formct exitosa 

con la ri1diac.:ión. La radiación sola no ~e r~c.:omienda -

~n qcn1~rrtl, PStc tumor As una lesj611 lle lento creci-

mi•.!nto qt1f;• t iendt: a formar metástasis sólo en lns últi 

mas t~t.1p,s:1 1tf:' su evolucl\)n. Stn embargo, se presc .. nta -

rlano t!ll los qanqlios linfáticos cervicales aproximada

mente t.·1 JO't de los casos, así como metéistasis dislan

lt!S hae 1 a l'U 1 moni:s, huesos y cerebro en und al la pro-

porción de los pac1entt.!~. La tasa de curacibn para - -

quien'".:'~ ¡i.:tdt.•~en esta enfermedad es UesalC!ntarlorament.e

IJaja, Vd1 id11du ur1 fJOCo de una s~ri.P ñ ntre1. 

l.u~ fuctores que i.nfluy1.m •~·n 1...•l pronóstico 

son el ~it.1u donUe se presenta el tumor y el pat.r6n 

histul6yico de 6st~. 

C/\HCINOM/\ IJE CEI,UL/\S /\CIN!C/\S 

Asrm . .:•ru~ Cl.1NIL'OS : 

t-;l carcinoma rle células acinic:as se asemeja -
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cstrechi1111onlt: 111 ~1dPnu111.t plf·omúrf1cu, c11 tudo hU "~~pecto 

tendiendo .i 6t~1 en.~r111sul~1·lo y loliulatlo. Aunqui:~ se lw di

cho que ... ~tf-! tu111or 5t· ¡•fe!'>•.•nta pr i nC'j pr-t lmenl•.• 1•r1 la par§. 

tirln, en uci1~1or11.·s i•lh·d•.- aparecer en ot filS qJ,indulitS ma

yores y eO }d~j nl"1,,.~t~SUfl<1!-i i11t1·.il)LJ<-.dt>S. 

J.u~~ ~.1t iu::; 1nt ral•uc.':t}t~h más comun0~ .!onde se 

loca1iZ<1 •:SI•: t·um(lr t->on ld::; l.::il•ios y lt1 mucos;i lit11•.-il. tn 

CdrcincJnw d•· c."'.·l11L:1s ctcinicas pred0inir1~t 1•n 1••.•rsonas de -

(~dad m1..~dia o un JIPCU mayor.-:'s, pero se ha 1~ncunlracio 

antes dL• Ju::, :lO c.1nus. 

ASPEC'l'OS 111 S'l'Of ,11r.1 t '1 J:..i 

i':l cni c111umo •if-· Cf~luJo~ .1eíniecis, tjUf-" L'On [rc

cuencia Psta rodt:ad1, p1H u11a c.-l1·~uld dPlgado, puede f!S-

tar com¡i11·~stct 11.~ L'•~·JuL1s cnn U1V~!rsos qrildos dt! cliferen

ciaciú11. 1.as ct~Julds b1•!11 dif._~1·1•hc1 .. 11li1~, t 1t.-1H•n una nota

ble semL·jdnZt1 con lds acin.Jres nun11alt~s,, 

Es usu.il 1..•ric11ntr..1r cd1·m•·nt11~ linl1•Ith..•s en lo~ 

carcinomas ¡1ct1/•t 11l··1•S ,¡,. 1:1:•1uJ,--is .1c:inicé1s, un as¡H~ct:o 

tÍtíl en '--'l .i1oqr11··~' 11·0. Dichas CdraclPri~~1 tcd~; no se en

cuentran c-n los t 111111>r•·~. 1nt ral111c.il1··s. /\l p.1rr~Cf'r, 01 

carcinoma d1~ ct·luJ.1s .:1c1n1car; 11u•·d1• surgir '10 tejido de 

gl/inclula ~alivt1I 1.·n qu•· s·~ ctlf•tfll".i +..'11 form.1 r•mlJriolÓ<JÍCd, 

en los qanql 1~1s J 111f,)1 ,,.,1.,, d•.>11tr1;. o cerc.:J d1:) co111part1-

mil!nto d'! lo f•d1/o11.1.:1. 

'J'HA1'AMIEN'l'O Y PIH1Nt1!i'l'ICü : 

La 111;1ror 1•á1 tt• d1.> lo!-l casus, el tr~1t amiento hu 

sido 4uirijr9i1:0. h~r:t.in y J.ivuh;1 n:comendétron la exci-

ción total d•.' l(•s t.um•,rt:H t.le id pan)t-1du, eonst•rvar el -

nervio factJl, .t 111i:11f)S que este St> •:ncuenl r" .-loñarl1.l. 

35 



intlicada sólo clínicamente no como llO (11·ocedimiento si~ 

tl:omdt·ieu. No se ha ch~mostrddo qut~ la rii.tltott:orapia tenqa 

valor t0rt'tln.'.'•11t 1co. Los tumores intrabucalt~s son trota-

dos mt~d1nnte 1.::1 t.."XcJ:;ión quirúrqica. 

La fdSit dt:o recurrencia del carcinoma de c(·lu-

'1ltit r1.:currt·ncia en los tumur·e::; tratados por enuclea- -

ci0n y 1•xcisió11 l 1mitdJa. l~s Jm¡Jorla11te reconocer que -

se put!dt•n prcSf!nto.r rPcurrenc.ia.:-; años después de la 

ciruqÍd. J.n m .. t.)st.~sis t.if".•Of .. n lu11ar en ap1oximatlament:•.?, 

20~. tle los pacientf•s y, !'.u~lt~n ilparecer- nuevamente anos 

despw~s de ltt e1 rur;ía inici.dl. Las mel~stdSlS hematóqc

nds. hnt;ld td lhJ•:~o y lani::ia lus pul111u11c::, ~un lu~ 01ás 

cumune~. 

Cl\IK' I NUM/\ MUCOEP l llt:HMO l llr: 

/\f.il•J·:C'J'OS Ct.lNlCO!~ : 

L'asi todos lus c..·arcinomas mucuL•(JiUt!rmoidus 

que afel:Uln ñ las ylándulas sal ivalt~s may1..1reM se prcse!!. 

tan en L1 q1ilndula parbt-ida, aunque también puede ori<J!. 

narsl!' l'O otrils ql.índul11s mayores, en es¡wcial, las dCC~ 

sorias int rctlii.H.:ales. Stcwart y colatmradores basados en 

la naturnl1:za eli111ca y en los dspnctos histológicos de 

Jas h:>s111nes, 1nt,.!11taron c:las1ficñr al tumor mucoepit.e

lt..d ~~n dus v.:-iri•.:d,.1.lt•s, una l.Jcnigflt1 y ot ru maligna. 

En turma suhsecuente se ha vu~lto apnrente 

qw~ clidta clasif iedci<..10 con toUd proh<tl>i l1dad no está -

justificatta, y mucl1as autoridades consideran qun todas

s1ln neo¡Jld51aH mal1gnils que presentan diversos grados -

de maligniddd o qr·atlos variables. 

El carcinoma n1ucoe1)ider111oi<lc tiene una distr~ 

l1uci6n 1yuaJ ~11tr~~ varones y mujeres. Se presenta csp~-
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cialmE!ntu d•' lrt L~rc~rd lldSta l~ quintd d~carla Lle la 

vida, pero df• hechc1 p1Jf-_•de apznr·cer •~n todas .1•1s décadas 

es el tumor 1u.:tl1qno de las glándulas salivalPs m~~s co-

mún en los n1t'los. 

t·:l turnn1 qut• present.'I 111all<1nidad df~ Lajn iJra

clo por lo r .. qu lrt r .1p.-1 r···c1• c1)mu un.1 ma-.<1 l ns1•n:; 1t•11.! que 

se ayrdnda cun l1•nt1tud '/que ttl1l111lit u1¡ a•k•norna pl1:•omór. 

(.ico, t.!l cctrc1n(1ITl.J. 111ucu1•¡111\t~rmo1d•.' de bujo qr<1.d0 fctret -

Vl!:! PS í0'1}'Uí ;];.' 5L'lh, d;. d1,Íf!1t•1 rr1, llll t_•Sta Cu111pl.~ldlht:?1ll1• 

enca¡H.11 lnd') 'i •·n r·•)r\S•·L:1l• ·rH: l .t e1.i1t 1 •'flt'll qu 1 ~t (_•~ qu•} 

puedt.•n •:!jf.:tr 11 .. 11 .. ~ d.- 1111 1u,..,,t .. 11.1l m11c"1Clt~ vlst:"s11, l.n!i 

tumort::!:t 1r.t1.JJ.i11·.1l•'~ ,\,. ··~1·· t1¡10 Sll0l•-•n 1~nco11trct18t: en 

Si tiOS L'ülllli ·~ J ¡•n lit•lilf r l.J lllUl'l1S<t ltllC<l 1, 1~1 lt.'fllJU•t y {i} 

área rl•trumolrtr. l1•·ltlth) d su t1_~nd1~nci.1 ,l. ck·~nr1·ol lar 

áre.a!::i quÍ~;t icas, ••si ,..,,s lt•st<•ILl'!-:i lnt r,11.w·alt~s pnedt.•n 

guard.1r t1nd 1··st r1••:hil ~».•m+_.j,1nza el inica con .. ¡ fénom0no

de rf.!'tt.~nc1ón mu~u::rt u t.:•1n ,.¡ mue11id.·, •·n '·<.;¡if:'c1al con -

Ot.juel los que St! l'l°•·~C'11t.-tri t.•n +-!l A11·a ret.rumul<lr. 

t-;l t.u1111,f qu·• ¡•P•:-;1!nt.ct oltu y1udo de íll.Jlignid~d 

crcct:- con rápld1·!. y pr~uluce dul11r, así como un sintoma

lcmprano. E~ t r1~1·ut·ntP lct ¡1d1/tl 1s1s de r11:rv10 facial t.'ll 

los tumor .. ~s de 1.1 l'.;1ó1 ida, El <·,,1,:1n(J1110 mucu·~pi(k"rmoi

dc no e!Jl<J f!l\L·,11•~ul11d11, pt.~rn t 1~·11.IP d inflilfSL· al teji

do qu•~ 111 r<Jde<.i y ··11 un al t n ¡iui·c,~ntct lí~ d1· los caBü5 a 

formar mf.!'tc'i:,,t<>~1~. h.t!iln lo~ <J<11P1l111!i l1nfL-it1t:u!J 1t:9ic.n~ 

les. 1'dmbié:ri sun e•lfhllf\t''c. lct~ lht~\;iottlsis di~;tantr·~ .:al 

ASPECTOS 111 ~i'l'tll.Ot;Jt'ü!~ 

El c.,rcinn1r.'1 muc:OP(Jlflermoid1_. es un tumo1- pleo

mórf1co que •1~ta cum¡.u1 .. ~tc• 1•01 e~'!lulo~ secn~toros dt> 

moco, d'~ célula!-> di" t 111\1 epiderrnu1d•? y rlr~ l..',;\ulas inte.r. 

medias. l-:fl lo!'> t umur•~s de l.Jd-}<• 'JícHln rH;tiln presentes, -
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lus tres ti¡•us d•~ c~lu1as, aunque ¡Jrt!rluminan las epi-

dermoir\l!H d \~s secretor~s de moco. La c~lu]a intcrmc

rlia ran:' vt•z t~!.i In c01ul..J th>minante aunque parece que 

pUt.!d.1~ ~ufrir u11<1 tran~furmo1ció11, ya Hca Pn célula 

mucosd 11 "I" dtnlltfJ i cit~. En ocas 1 cint-~s, Sf! puede presentar 

rctci1wis .¡,. l·.~lulas clar.i.s, y a m•!nudo, c.""!ll aliundan1._~ia. 

t·:stas c;·lul.:1s ,.:!.tras l•or lo ":.11.:11eral no contienen muci

na ni •J l .Jc/"p~n1..1. l·:st e t u11101· pe. rt..'Ct• que surge del epi t_g 

l io c.l11c1 ,,1 dt•l11d1> a qui~ es coniún la prol i fcración duc

t .ll .:.dy~\,.·t~11t•! ul tumor. 

'l'H/\'l'f,M l l.U'l'1J i.' !•JtONOS'I' ! L'O : 

El 1•1 incipal Lratamiunlo para el c.:arcinoma 

mucoL•pi,!e:.1111.dd1· 1·s la r .. ·1ru(:jÍa, <tunque elatos recientes, 

hdn dumos1 1 c1do <JUt! hay re~pt111strts füvu1-dbJl!'~ httt.:id la 

r,i.dl(1tL1 rd¡•i'1. En la .:lcludlit.i.:ltl, se reco1ni,~nda ciruqía., 

sequid.i ¡1or t ri'lt .::imit·nto dt~ rüdiaci6n t."'t• los t.um0rüs de 

qr •. :Hl'J l11t•.•rtn• .. •d10 y alttJ qrnd<J, para lon <h· baju yri\do, 

se ptJ•!'dt• trdla1 .• .. Lito flK•dtdntc c.:truqía. No t:S necesario 

r·t~nli:t.ar Ul\..s ~1~cción elvct lVd d1..• lut:i q,1Hq1ios linfát,!. 

cos t.•h 4u\1:1H~~ i•fL'h• .. .:fltlln tumurt~~ dt.! ba)o qrado y <le -

qrntlo i11ltHfl\eclio; st11 t.•mluH<JO dichu procedindcnto se -

recorn1t.•1Hla en los ll•!' alto grad.o, debido a que se han 

t .. ncont1·.1d,} 111+:tj~tasis c1:-rvieal1.!S ocultrHi en dos torce

r·as 1•ar1cs de estos CdSu8. 

CAJ<C 1 NUMA ¡¡¡; Cl:L\!L/\S Cl.AHAS 

El c.irciraoma de las células claras, se cncue~ 

trd fun11amP!ll<1111wntt! .._•n las cC:lulas claras mayores, en 

es¡wc1;1l lo pdrótida. f.in embargo, puet.1t..~ encontrarse -

t.•n 1 nu olHlCa les. S1'" presenta en adu Lt.os rlncianos, c..on -

bñse n los casos publicados tiende a prf!aentarse con 

más frecu.~ncia 1~n el sexo femeni110. 
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c1e cólulas rodeddas rh~ SL1ptos d1!lq.:idos de tejido con-

nectivo fi brc..1~0. l·:~to eon frcctH~nc1n pruduct:.· una apR--

riencia alqo " (_\rq.1nnirh_• ". En muc:ho:; casos, se puede 

comprolJ.'\r qlul·t,qPno en las cl~1ul.1s mcdi<tnte }a rt:•ac-

ción ¡1ori1!Hlie11 1í1·1•l.i-t:chif(. l·;~;tp cn1-cinoma ;_-pitt•lial-

1nucoe¡1itcl1al, "~:;t,l L"l•t11¡Ju1.-sto de un~1 capa intt•rior dP 

cl-lula.s tlu1:tf'\l1~~. ""h•11d11 l'"r u11,1 capo d1~ c•'-lul.-t.h cla.-

ras. lh.·s1lt.• 1•1 ¡.u11\1) •11· vi~l,] l1i!;lulÚ1JlCi"•, loH c.1.rcinu

mas dt! c/dulds cl.11üs qu•· ~I' t1i-1q1n<111 ... 11 las •Jl.i1HluL:ni 

salivales pn.•fi1.-nta11 i-tl1¡unL1 s1ndl1tutl eon 1·1 carcinomñ. 

de cúlula5 cltJr.-i~• dt: riñún. Es por e:-;o, qu•• ,1,.i,r· consi 

derarsc la ¡_•o:--.ilii l idctd de una malignirl<1d r1·na.1 fl1Ptasl2 

t.ica en t~l cliiHJOÚ:il.Ícu d1ten~ncial histolé,g1co de es

tas lcsionP8, 

!:11 tr;1tn1111t~ntn t•.s mt.•1li;1nte '!XCir->t~m quirúrqi

Cñ.. 1~1 tu1n.:H t it·111• 1111 pronc1stico relnt ivitnwnt.c fdvora

hle ya que 1111.•nus de u11.1 t .. rc1nd partC' rt"•currf'!', y muy -

pocos f(1rll1tH1 ll11>t,íst..1si:;. Sin t..•mlJ;-trqo, el tumor pUt~dc -

ser alj n:••s 1 vo y no 1•x 1 s t t?' 1111_•d i o p1>1· el eu,1 l puétla pred~ 

ci.rse. 

CARCINOMA EPIDERMOIDK 

l·:n L'St(• t i111) de nui1l'Jnidad quL· St! pn·!~enta -

en las rJlánclul.1~ snliv.d1.!S i1nplicn un grnvc pronóstico 

df'."bido a C]tlt! 01tumnr1nuostra i•ropi1~<1ade·s ínfiltrati-

vas, fo1ma met/J~L1nis tt, _ _.mpr.111<1 y IPcurre con 1·.:lpi.dez. 

Por fortuna, nn 1.•s una luBiÓn t:o1m'in, aunque purei.:v 

que ~ur<J•• co11 m.:'.'t:-i frt-!Cllencia t!O las ylándulas saliva-

les mayor1..•s, t..>I\ ¡1.irticular la pr1nhid<l y l.J submaxilar 

puede surqir t>ll t·I tejidu de 1 .. 1s 9liÍndulas salivales -

nccesorias. 

El s1t i0 t!Xacto rlunde surq0 el carcinoma 



Apidormoidc <lA la gl&ndula salival no se hd estableci

do en forma rlefinitiva. Es r1rovable que tenga origen -

d11ctal, debido n que lc1s <lt1ctos que puudcn sufrir con 

faci l idñd untt mPt,1plasia escamosa. 

'rl!/\'l'/\M 11-:N'l'O y l'HoNn;,-r I co : 

El ut-.u comhinn•1o d,· ciruqía y r·cttiiutera[1i.fl es 

lo en.is ddt.>c:uadn ¡1.1rd i"~st..: tipo ctc~ tumort!S que CUdl--

qu11~r (1! ro t rittomiento. C(JrtlU li1 mt-:tástasis en los qan

qlio~ 11ntdtico~ 1Pqi0n.:,le::; es un elato común que t->Std 

di!;ociall•• c•1r1 t·!">t 1.· tumor, a menudo se t•f,.~ct úct un~ dj seg_ 

ción ra~Jlcal Jcl cuello de ld cadena linf~tica, contrg 

lando l~>t lu~it'Jn primaría. 

Sl/11.0M!>'r/\l'l,/\S 1/1 NECl<O'I' 11./\N'l'E 

lul r.1aJ4imeta¡1lasia necrot1za11te, •.rn más fr<.:-

cu~nte en varunL'R que t~n muit!ft!S. La mi1yor[a rle los 

pacient:1-s St~ encuent.rd entr .. : la cuarta y la quinta dé

cada dt~ Ja vit.lr1t J!+..~ru lo lu~1ón se ha {~ncontraclCJ en 

todl"ts Jas t!dr1d,•s, 1!Xl.~f·•¡1to un nii"los. Grnn tJctrt.e de Jos 

c.:at.o!:i !.ic ¡ire!;•Jnt.<J (>n iol pillarlar, pt!ro tamUiJn se lesi~ 

nan otros sit 1os cumo lit muco~;a bucal, el labio y el -

án~ct ret rnmnlilr. En ocasiones puerh!n estar afectados , 

sitios extrahuc,11P~ como la nasofaringe. Se ha encon-

trado casus en L1 l•.:trbt ida como una secuela posquirúr

qica. 

L..i lesión s~ pn.•sent.a como una Úlct.•rd. La 

hinchazón o la sr!n!iación de crecimiento puedn preceder 

a algun.=ts lesií.>nt•s. l·:l dolor no es una queja común del 

pacientr.!, a pt~Sdr de que a menudo t1ay grandes áreas de 

U}C:(.'í<H'i(jfl. 
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ASPEC1'0S 11 lS'roLOC l COS 

llGSll~ ol punto d~ vi~ta l11stol6gico, es~a en

(crm..-dad se Cdr"'ct1~1 i:t.rl ¡1ur li'I pre!icncia dt! una mucns<i 

ulcerada, l'ºr uuct hip1.•11•l<isia ~t..'Udoepitt!liomatoscJ dt ... l 

l~(litc>l10 111ueu:;u, l"Jr 11t.:c1u.->i:.> acin3T y por la nwtctplñ

sia t-"SCamns<i dP lu:-; L'u11d11ctos Srll 1v,Jl1!S. 1:~; un hC'cho -

impor·tantt~ , '-'l q11P se <.:011!'.crvL• la ilrquitectur-a lohu-

lar a pt.·st1r <h• la 11':"•·111:-.is. Se ¡11n_•d1.•n t~n1_·ont 1·.tr ct ... lu-

las 1nfl,unc1tvric1:~ lh.·r.tr(J y :dr1~d,_•dnr tlt.: léls J.rens 

lobulacc::l dt• 11{·cru~1:-q está pte~··1itc en cantidades Vñ

riabJ;_.5, tejido d1.• qranuloción o filnus1s. J.,1 hiperpl!'!_ 

sía semJ01.-•pitPl1omilto~a, 1rt llL'Clusit. y ld r.i••t.Jpl .. ~sid -

cgcamosa d11ct al, ~un lu!-> ct!iJH:Ctúh que hcJn conducido a 

d1aqnc'Hiltl:1_,~ 1•rri'1111~0~ dt! t...'i11"<.:in1.Jln.:l o dt~ carcinoma 

mucuf•pirlt• rmo1 de. 

1'HA'l'AM 1 f:N'l't.l Y PHONUS'l' 1 CO 

Bd:-11.._·,1111l•11te, Ja 11..!sión i:s uutul imit.antc y 

sanit. mvdidlll•! un 1•f(_•C1~rlimit..'ntt1 secundnrio. Lil dt~!ibrid!! 

ción y ll•S enju.tques :;alinlJS I•U(!dl'n ayudar di proceso 

de curación, pnr lo n•qula1· no si_• prcs1~nt11n rr~cllrren-

cias. 
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DJAGNOS'rICO DIPERllNClAl, DE LAS LE:;JQNl::S DE LAS 

GLANDUJ.AS SAJ.IVAL~;s 

Uno de ]<Js probli·mas ('rtt11..:ipñlt.•s relacionad.os 

~n el t rntdmtcl\to ch::> 1a5 lt~sillfleti de ln~ glándulas sa

liVrllPs P.R la dt!Cisión dol clínico ft!Specto id ti¡10 de 

le~1ó11 qut! ~e •!!->lá trata111iu y a. ~u loCiil ización anató

mica t.>11 lcts dtv•~rsas e::;tructufafi. F.l t._•x.imen citollJC¡ico 

se t...~std volviL'nd11 cada Vt~z más importatttt:• ul formuldr 

un di11q11óst.ieo, dt!IJido a l1\S mejoras dt: t(·cnica. y com

fJrt..'Su"m th.· lus •'J'•rnplar1_•s obtenidos. La validez de cs

t e cxAmen y d•! 1 a tu ups 1 a con aguja depende t~n gran 

¡;.irte d..: l3 t:x..t .. :' iturl df' t•~cnica con qu .. ohtuvic~ron 

1<1~ tl. .. l1d.i~, osi l.'un1u del entrena.m1e11tu y capacidad 

di:•l ['<t~t!dnqn rP~:;¡nms.:¡ldt! dt! nnalizar ~~tus. Se puede -

d<.~¡a~n.l•·r 1h~ L'ls ld1Jpsia!. verddderas, pl:"nl implican cor. 

tí1r la 1_·,1ri1 y 1:::.1.:in contra1ndicddat> en l.:i~ lesiones 

infla111.,toridt>. 1:1 clírur<.1 dt..•bt_• de decidir con lus me-

l\1ns no q11irúrqlc(,H a l.:i ma110, cuales si ~s que ::;e ne

c1•!-i1t...ir1, sun Jos ¡•rtsus 111d1tip1?fl5.JL1c::> (i.1ra lograr un -

din.4nóst ico ... :.:.Jctq. !.us mc>d11l~ d• . ..' que se 1}ispone son -

J.>rinc1r•.tllll••nte 1<1 historia, 1'~1 1.>xáinen físico y el exá

mPn rad1ogr.if1co. Con e:->tos puede determinarse un 

cur~o d1• t r.-1• i1111i1·11to lógico 0 l.>itn olrun estudios diag 

nósticu!l • f\ Vl'Ces, lo::; t~xámetws clín1<:o!:l de loboratl)

rios c1)'nd.:tn O t:umdr UO<l dí'."ClSlÓn. 

ll!S'l'OH 1 A 

Una h 1 st c._,r l rt ele la lesión de 4ut! se trdta fr!.!_ 

cuentem1!nt•.· ayu,ta d definir su naturalezc1. 

IJIJH/\CJ IHl 

L.et duración de una lesión, es un factor i.mpor. 
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tante. Si l.:t lt.·s111n ''!'i v\P].l y t1ent-" una ht~nuriñ de- -

r~misionc.-H y t:".".:rt..:1..·rb.)L"ici1H's 1.,,•:-1 i•f11)t,,1.1 .. 111•_•nt·~ d" ri.;lturr1-

lt>za inflñm.·1tor1n. ~~i 1·~ v1eja y ti••rw h1~t11r1il lit• crP

cimi~nto Lt.~nto y 1:1 •nt i nuo q1!nera l 111··nt 1:"> éS uh t umo1- -

ben ignu o dt! 1>fit:rtH<1 m,t J 1r..;n1 ddd; s 1 L'5 unrt les i ún nueva, 

con IH1mt~nto d~· vvlu1111..'n 1ndoluro, sin t!ml1argo, sugi.:.•re -

mal ignidacl di>sdP t-1 ¡11 Íl\L't(dO, 

l.<1 f(1rm.1 d·· comienzo pu•·d·· d ... 1!' iilc11111.1 1..~l.i.v1_., -

Si ol comlf~nzo 1•:> qr•Hh1,\l P indolr,ro, pPro continuo, 

sugie1t! tum<Jt·. !'-ii 1.·!:> t•!J•t·11t ino y d(1lor(1Mn, ··l d1agnc'n>-

tico l.1t..:' int lümc:n·11'111 ,.:-; 1111~~ .'1d•!•.'LI<tifn <1unqu·~ no púcdt.! <le!!_ 

cartdrsv el t.umu1 .J,. cr•·ci1n1,.11tl1 1.;pidu cnn inft:cción -

aqreqoda. 

Rl\Pl!JE?. f¡E L'l<IW lM l 1·:trl'O 

Lñ 1.lpld•~l. dP cr1!cimit>nto '-"S un puntD di.iqnós

t leo in1portn11tt.• q1J•· \1ul1c.i nl yr{1do d1· mnl iqn1d~1d. Una 

lesión de crt.~c1111il·11!1J Jt>11t~J ¡u•r•.o L'11ntinuu f!~ rara V•!'/. -

1nfla111i~tnr·i.:s u d" qf,1.lu .~V.tBZhd•> •h• lllalignid.:irJ. Una lt!

sión ele c1·•.~c1111i1~11llJ 1.)f•i•l11 ¡.u1~dt..• !";t.·t u11t1 u u~ ri-1: stn 

embargo, Pl dulor, P\ •·xud..ld\J 1 l;1 f i••lqí• o 1.1s 01ltt~r.1-

cioncs h(•inncit,1il1'11•·.i~> con l1"n•it-•neic1 n lil inmoduréz 

SUúle ac<11111•ttf1.i.1 ,:; l.1:. 1r1t t.1111.'tciq11P.·;, lJ•·li1.~ t'Pcordnrs1~ 

que los t.umnrt..·s ni~ sun doloro!J05.hctst.i •p11· 111'.'ctdt•n los 

tejidos vr-c:int1s ~'·11.•.1\ i·.:.i~; o~~,. 11d .. ct.,'ln las b~sion•!S -

d•! crecimientn 1,t¡•1du cnn h1st1)r1u <f;o 1es0Juciún y rc-m_!_ 

tdÓn Son free1tL•Ott.'l!lt.•1ltP inflamnt11l'Í-<1S. J.it~i l1·~ii•.11l•:ti <lf• 

crecimi.t~rito lt>11to cu11 h1~;toria dL· r1•mib11'1n lJt:11cralment1.._• 

son 4uint •. ·~ ü .d•JlÍ11 otr•1 l0nún11_.nn dt.'! tPt1•nción. rJ1> es 

típico qu•~ n1u131'i.n 11+·1,t1l.l:imí1 lfcs<tpdf1·~~ca o di.sminuy«1: 

sin emho1rqo, i1l•JLlll(1~> t tt•111~n ¡ .. •rlt1du5 d•~ 1n.11:tívid."td - -



biol6gic,1, 

t-;S'l'AlJOLl ASOClf\llOH 

1.a historia de otros estados asociados al 

sint.om,1 octual cun frecuencia ofrece una clave o una 

expl i.cación dt~l l'rublema. Una hislor ia de tuberculosis 

juvenil ú du tul1erculo~is en la fatt11lia puede ex¡1licar, 

la pn.·~t·nci,1 dP un cu~rpo calcificado en lrt req16n l1•· -

la qlf.twlul" :;.div.:11 curHlt.lo no puede d1:.•111ostl"drse ninquna 

conL•X16n •..!11 1.:.1 11l.i11dul.:1. 1.,1 hibtorld de neumonía por 

ncu111t)Ct1co u ot r~1 1·11terme<ldd tebri l ci<Judn puede St~ñdlttr 

el c:und••nzo th• un.1 sialadenitis cróntca, t•~pccialmt~ntf.! 

ele Id gl.'lndtJld 1•nr(1tídd. 

l.d:; anestf~sias qt_•nt>ra1es prolo119.,,das, qent_.,ral

men tt~ 1•ori ·~mp l co dt~ nn t 1 sí al oqogos, son da tus i mµur tan

t.e~ al llJU..-tl q111· eudlquit:or otro estado cñqUt~Clico o ch~ 

deshid r<1 t iic i ÍJll. 

f__:XAM 1-:N 1· 1 :; 1 l'O 

1111 1.!X<.1111~·11 físico adecuu<lo es el factor inrl1vi

dual 111.:'1:i importante en el diaqnúsLico difen:rncial de -

cudhJl1ii!f 1 ri1~tor11u. Además del f~xAmen tísico 9enr~ral -

para d1·tt~i-n1i11ar los fc1ctorcs gcnerale~ que puedan int.<:!I. 

ven1r, 1h!hP 1 ievar~_;1.• a Cdfu,1 un t!Xd11u~11 culdc1du!;u t} ... ~ lc:.is 

qlándul.1~i r1n._•x;1s. Es impnrtalltt-> recordtH qui~ tanto las 

c1IánduLHi 5ubmaxilares cumo lctb parótidds tienen gan--

ql in!> J 1 nt :it 1 co!i ttdyacf>ntes y lh~nt rn de 1 a est ruclura

<Jlu11rlu l.tJ" mi:•m<i. Las irdecciones adyacentes o los lumo

reR ~it11.-1dos ••ri lu8 áreas de drenaje de estos qanqlios, 

ocils icman C:()fl f r1>cut•nc i a aumr-ntos de vol Úmt•n que parc-

cen se1 pi 11nd1-ios rle las qlándulas • EJemploM lÍplcoA -

de estti!i son l.i~ infecciones oculares que.> producen 

ttument.o dt.~ 1<1$ qanylins parótícleos o la de los dientes-
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que ocrwiunnn aqri:1nd;-rnlif·nto dt.1 lo~ gau~Jlios ::;ubinaxila ... 

ct>s. L1)s 1 un1t.1r•~h 1!t· lit f•it•l y dt:!- la cara, (.'{11110 !;-'} 

111ulanom11 dt> ld (..'..svi.J,1,f b1J1~<d y dt: l<1:-i est ru~.-1 ut.n .. fa-

cjaJcs J•U•-•dt.·u ¡11111!11e11 ,1qrandam1~·11l0 dt~ J1¡·~ •J.:SJHJlins -

linfáticos tJ1• Id l"'•dwt.n )' cuelhJ. f,.1s nu•t/tSldSÍB $on -

rt.·1at iv,-tm•~1,1 .. r<lras, <t•111qu.,- l.1 1nv~g•1,"1n d•.- ·-~.tos 9;1n-

yliou por 111!~ \11110111.t~ m.tl19nt1s v:; fr~~cu~flt1:. 

1·;8 111~("'~ .. 01 io •·l ··x~\m•:n l.i1n~111u0:tl d·~ 1 ·:-;t,1s 

11!SIC•n1>~J, 'l ¡•u .. d·• 11•c1>q•·r~·· rnuchn lllf•;fmaci/·n eon el -

dodo cxrtm1 nadur. 1;1 1.>x.)1n1·n iri.1nu<t 1, $1~' ef,~ct tia correct~ 

mente coloc.1ndt1 1111 dPdtJ d1•J1t f"{¡ d1• l .i iHJCJ y l~l 1111ino 

opuesta !-iobr.- L·1 li·:~i1°1t1. La mctrii1•ul~1e1Lm euJdwfos.i ele 

dmhas nionfJH fl\H·d•· {"ºi•tt1•:11}nñr liJti d.:11ns IJllt.' 1-1 cunti-

nuac.itjll St! ddn 

Las l 1•s ion•~!-. d« ) C>S: cotiduct vs ~(! Í"' l 1•nn poc- -

clent.ru dt~ la boc.t cu.t11•h• J,_,, !f~s1f}n si• ··ncucnlra en el 

conducto sul>m.1x, !.ir r, Pll t•l tftf'C1'> onti:rJor del contlLIE_ 

to fJdrbt.l<lt~<.>. J..i,•; l··~11t1n .. s del 111 l io dL~ Ja ql..i.nUula 

submaxjJar 1nn11·di.-Jrr:11u .. 11te por d1Jl.:tnte del 1•unto t!r\ que 

paga por deli..s )ü d··I mt1sc11lu mi l(1h11~.idt•o tdmh.i/•rt 5(~ 

pa.lpan ffif•ju1· 1•u1 1li•n1 ru de l.t \111r_·a. l . .i mdycn Íd di! lf)S 

c.ilcu]os saltv.il••!; c1irrl•!>¡1ondf·n ii P~ta c;1tPquría. 

musculc1t\1i-.1 d .. l<t l.11ll'•I flll•·d·· ~,pr d••S¡•lazddd h.-n:1d ltflt!!_ 

ra poí el .-f•.•dí> iot1.1!11H;al 1' ¡•~1l¡•<ir:;i:· L'(Jfl m~i:~ f,1cílit.l:aU 

cr.in la ltl\111(~ r•Y.tr.thue.il. P\Jt!dPn d"!:¡.1.J.:dtSl' purciurH~s -

de: lt:t tJlánttula m1~;m,j y -;u eonf,•xtu,-,, .ip1••1'i<tr5P fficll

mcnttJ. (."s \1r1111.1l11Js y tu1111111!s ¡1w•d .. n suJ1!t<1rs1~ t:• idf!O

titic:arst~. L.-ts }(·~111111~:. qui• 110 :inn pa1pt:1blcs o móvll1_•s 

der>dc 1~1 i1ü1•r1nf d,,. l.i l"n.·,1 ~H ... • 111zqr1n en r1~Jación con 

su local1zu~iún • E:qJr-lmlr l<.t r;l.)11dt1!a y t• l cundu~t o 
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himanualm~ntc p~rmite t:stinidr ld naturaleza do la 

sccn~cic'1n y, pur lo tanto, de la loza1 iz;sc16n de la 

l~si6n. I.as lasioncs situadas fuera de los conductos 

rard VL·~ i•r oducen pus d.ent ro rtt:"l ::ilst ema ca11n l il.~u}dr a 

lllt~nos cpw t.·~túu tan avanzadas que lüs ocluyan por pre-

Sil~ll. 

CONS IS1'r:Nc 1 A 01: J,A LES ION 

1.c;1s l1•s1u11es CJrt.:un~:.t.:r1Laa t.cJlt~s como Jos tu-

mOrt~s 111\Xl{)S, ga11ql1u~ i11fla111atorir\S ~ument~dos y -

Sch.:iwannonuts !i'-' mw_•Vt~n y pu•_•dL·n dt .. SJilazarse fAci lmeuu~. 

Dt' <·st 1.: 11!nn1111.n10 St! saca •~11 co1H...: l us 1ón l.}Ut.!' ld le~ u"in 11u 

ha inV.-t•ildu los tei1dos y vecinos y no está rodt~ado <le 

f!XUdddn 111fJ.:amctlor1u dituso. Areos inflcimadi\s en forma 

aywla, .Jlic1.•sns, t t11nnres mal i<Jnos inViH;ores 6 sus ext.cn

n1n111~!-> li11t:1t ll'Lts 11u r;·~ mUPV1;>n f6cilm~1nte, por haber 

1ni 1111-ddo lr) t•nft•rm•~<lad d1! los tejidos L"ircundantcs. -

Una t:>xro1•¡n~1.)11 ,.~ 1..•l <Jar,qlio 11nfdtico l11vadidu por 

metdtit.1:-ii.~ t.t:mpra.nas ¡·que todavía no ha perdido su in

tey1 Hldd c11¡n;ular. 

J,ns lesio11es du1·as tienen peor pron6slico. 

Aunque t!l s1qno difcre1lc1al primario entre una lesión -

mal ilJnci y una lesj(m inflamatoria ler"losa es la prcsen-

cia o ilu1;er1ci<l ci~ dolor, no se ¡iuerle <lefl~nder de este -

siqno, ya qw~ (>Uf•dt! halJt.•r init~cc.lbn en cualquier l1t!O(ll!!_ 

s1a mall<Jlld .ivanzada. I-;n yenüral, ln induraci(111 dt~J 

árt.•a en cut·~! iün L'S un sicJno grave, e-s¡ieci.1lmente si 

faltan los rd1_1no~ ("drdindle~ de infeccit":in u no se (.•n--

cuentr<tn 1•n pro¡1orc1ón con la histurict 1.h~ t.rdstorno. La 

i11~jurac1bu t•s t ÍJIÍC<t ...lt~ )ñs hisiones i11Vrtsurau malJgnas 

y este t:1.ic31't<.J del.Je c:onsirlcrarsc como_ dia<Jnóstico hasta -

que se pru1!l1t• lo c(lntrario. 

l~d consistencia d~l resto de ln glándula es 
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muy import.1ntf-:•. J,.:t:-; lt~tilurH:::i m.d1gnali la VL·Z aharc~1n -

ltt totnlid~'tll d1· ln ql,\11duln .'\ n11'-t10!l quu t.!!ttt'n inf(:>Chl

dos o muy aVdll:.!ad.1~¡ • l'ur 11) tanto, 1111.i poreiú11 dt• la -

4lánc1uL1. ,·1par1•Ct_o 11111111.d .1 J._-i m.rnq 1.>it.'Hnin.)dur.-1. r.as in

f<·ccinne~. 1•1•r PI r·,111t r·.-1riu, gen••rr1l1ri .. n1t.• ¡1ruducen 

t 1.!nS 1t"1n en t ud.J l 11 q 1 ."111du l .i, 1 o 111 i sino que la obst ruc- -

e i 6n ch.• l(l~i co1nJuct 11s. 

L.1 R• .. ·pnr.Jci,·m d1· J.·1 glándula <k~ 1.is l•':-.1.unes -

que en re..,l1d.;d 11<• 1.-1 afPCti\n t_"!S L1mlJi(~Jl import..ñnte. 

En much.=ts oca~1r1nPs, la 1um~face16n cor1t~3¡arnde ap.=i.rt'?~ 

temcnte a la 91.íudul.1, ¡1t•r11 1ct ¡•.111'.icllÍn y su ieci<'>n - -

digital dt~ l.=t qJ.Íl!dUl<t n dt! }.1 J1:sti°1n, dt.!IT\Ut~St tell\ ljUt:O -

t!,sta sólo 1 1el1t! 1111;1 rr•l.1c1Ú11 zu1.itt.)1111cd y nu liistoll')gic..:ii 

con la 'Jl<lndul.t .. 1::.t11 t-::; ¡1.11t1v11l<trmt.'nl1_• c1c·rtu 1._~n ,~¡ -

quist~ briinqu1al. J.o~ qul! .. l•_·s dt~rmoide~ i·u l<t5 hi¡u•rtr!! 

fias CJrt11ql1n11i'lr•·~ y ••11 l•)S ,1umt.~111us d1..' volt"1mt•n Lnl lama-

torios t•rim;11·1·1~ d•.- !··~• •ltt-11t0s, En f~stos e.1~t•!j li1 con-

sislen1..·Jn Ut! ]d ql.induL1 no .-tfL•r.-t.1d.2 l~!l nonn.J.l. 

VALORf\ClOU HAl>JOG!lt'\FJCA : 

lon!:i 1ad1oq1.1f Íc1t; cn1nu111•s son de pucu valor 

cxct:·ptú en ¡Jrc:~l·r.cl,1 dP un c.í.Jculo t':ilc'ifie,1dt.' í> d+ .. • 

invación ñvrtnz~<l.1 d1· l:1s r:st·ruct.ur;n·• list.•i1S V(:cinas. 

JJnr t•Stñ raz1.Jn la r.11i1<HJrdfÍa co1min pu1:de scr

omitírl.i, tt 1fH!11<1s qu•· ··1 •ºX(1mi11c1•illJ- ff!n<J.:.t 1iri.1 fd1.t1n para 

sospf:.>Char t>strt~ .. .1ltf·r.i..:io11••s. cu:in.10 S'~ 5os¡11•cha un - -

i.:J.lculo s.-1llv~1l, l.1;~ 11luc:1!; ·oclu:;.11 'J latPral 0blicu.:=t -

de la 11111111IÍIH1ld :.011 d•• rJr·.,n valor para l1.H'<il1za1 lus -

cálculos sul11ti.1x1 lart·s. ¡,..,5 rad1uqr.:ifÍd:> ¡Jusl.Pr·ounterior 

y laterctl dt• J.'1 t~.1rd, 1;1111 ¡iloc<t ucll1~;~11 e1ducrldd ·~n l<1s 

pñrodes buc.tll•!.i y ct1n f•>:¡111~;ic1/1n muy l1n~ve ¡11it~ctc.-n ser -

rlc.~ Vdlur p<1111 l11c,·t11z.11 c/tlt.:ulus dt! 1<1 parótida. la 

radioqr.i.tia rn;1:1p1to!,ul11111•ntoni..,1i.1 <Jllt> limite el - -
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t-:1 :.;inloqr.=una Jet mtis in(urmacil'·n dia~1nlH1ticd. 

J·::Jtt~ est 11d 1 u 1...-f,¡1t•citt 1 se rci11 iz3 inyectando acoi t ,~ 

rtldiupdcu t:'n t.!l ~1~H•_!md de cn11duct0s de l,l glánduln. y 

lomdn1l<1 l.1~ t·11di1·1qr.:at ias que est¿n inrlicadiHL St! han -

Li1..'Scr1t1l n11n1r:orosi\s tél-:n1cri.g y equipos l'ilra rertlizar 

est f_! '"~' udllJ. 

1. - Tobos r]p po l 1L't i l~no de di fC'rent.es ca 11 bres y apr~ 

ximnd11n1·~1lle 46 cm., Je larqo, uno de cuyos cxtrc--

2.- Lln cunecto1· J.urr-lok dt>l tipo utili·.lado para la a

nt-slt..>sia rJqu1d~a cnnt ínud. 

3.- ll11il ]t~rin•JO c'cJn mango de anillo de tipo Luer-lok -

4. - un t!Xp 1 vi .1d1 .r 1·oto cuyo ext rt>mn S'-' hit n~tlundt.'iHlo y 

pulido p~t1·d u~;~1rlo co1110 flil."ttador. 

5.- t.'u.-dqui1!!" ac1.•.ttt-rndioopi\co como medio de contraste 

Mlc:'J'OllO 

Se toma ull t uho de po 1 i et lle no de ca 1 i hre 3decuado 

y se ada¡•ta ü.l co11ec-tor. Se llena la jering3 con la --

lodu 1::1 ;\lre dr2l s1st,-~ma. El accdte subr,"\ntc sirve etc 

l 111.Jr J cant ~·. 

~it• qu1t..:i ld wrin9a ¡• c-1 conducto en rut~stj1)n se -

canal j za. Si ~t! produce dolor, se ap 1 ica unas gnt as de 

ant~Htésico local nlr(.~ch .. •dur de lo carúncula. t;i la 

coloc:ac11)n dt• 1:1 cánul._i su dificulta puede introducir

~'! t_!l •~xl'lora1lur para di lnt ar la abf>rtura dt!l conducto 

los factures que oriyinan cli(icultades en la colocación 
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de la cánula ~on los siguiGntcM 

1 ... Un tulJll d(" en 1 i bn• muy qru,_·so. 

2.- lln Lic.·t:d .:isfwrn <), .. J tubo. 

J.- Un hice) crlrto o muy romo dtil tubo. 

4.- l'alt.et ele 1uhric.-.i1·¡,"1n dt~l Lulw. 

1:1 t.11bo t•t.• inH"rta 1)1e11 d1._.nt1·0 ch~l conducto.

l~n f!l cornluct o d•! l .:a p.1r1°1l i rlil, qt•IH!ra lmt.'Ht t! :.1.,.. encuen

tra u11 (1l1~;lUL·ul•_1 (:n fl} punt-n un q111• ··l L'onducto se do

bla alr~dt•dn1· dl·l l111rd1! .u1li!íl•Jf d··l HnJ~~ulu n1.1S•"t1:>rP. 

gn Pl c:unrtucl u !..ul11ndXi l.sr- ~:;u•.•lP l><tslñr un.:i distanci,1 -

ti'.! tres <J C:U...1110 e"nt im•·t 1••!1. 

Se p1d1· •_•11t 1111,·+·~ '11 jJ<H.'Jt>l1t"t: qu .. o...·1 ... 11 +~ la 

boca, y t~l t1Jl1u ¡JLIL·d~· 111.11it1~11'-'fh•.· 1·n su luiJ<.11 con cu,1l

ttt1ier l1J'1Cl1!.i1 !iÍll eum¡t11mirla. Vu••]Vf~ a cu1it•l'tar~;+~ la 

Jeringa y !i'.' 111$1 rw;'P ,,¡ ¡•.-t1~it·11l4• qui_. l;i ::;o~;tf!Jlg.:t con

tra su (" 4 Cll•'· JJ[• /·~! ·· m11d11 1'Ued1· 11111v,.rse .d l'•ic11_·nte y 

colocarlo c1>1w• q111•·r.1 ,.¡ 1~1111,"ilnqo. Cu.-tn<lu "l rad1l',ln

<JO ha neomod.tdo .ti prte1••11t" sat1:ifih .. ·toril111wnt.+-', s1.• - -

i11iClit Ja iny1•c1·1/n1 ,¡..¡ 11w•l11 .• curtt r .. t~•··· ~ .. .: i11st1·uy1J -

nl pdclPnt1• J•rll.t q11t: lvva11t1.' !-.u m:1no euo11du sit·nta 

pf(!!iiÓn ¡• f1\IPVd111 .. 11I·· d1•l111·. t..:is c.1nt.ir!c1d<•!i dt> !;(1luc1bn 

están suj(.'tds .i v.11·1,1cié.n 1ndivi<tu~d y 1'U•·d1· dt•¡•1.·w.l1.·r-

S•· 111d11ti"111• l.i ¡>1vsi('i11 .d111.t11te tu sL•q1.1ndos 

despu(•s d•· .1('.tr.·l·,., 1-l clul1H y ~.I' ''-''"·' 1.•1L11111('1·s .~1 si~ 

loqr<tU1<t. ~;,~ mant 1"11'' l 1q .. 1.t l.i 1n··-·!,i1°•11 durant1! la 

col0c~i..:~1.:,r1 ,¡,.¡ ¡,,-1r·1 .. 11~·· t•,11rl 1nd111qr.tl ias .id}Clon.-ilf•S. 

Lan rttrlir,qr.tt í.1:-. ¡><1:,t1:ru<111tt•r1ur y ldtt.·r-.11 <]J~l cra.nloo 

pu<~dcn tumnr~;1· 1..·,11h.1 q111f•ra el op;_•r.idcir. 

D1!Spu.'·s .¡., lum.ir tc»i.·t~ },¡~ 1.1.tllHJf.tfias t~l 

tubo puede 11.·t11.-i1!1" t.' ITl!>truyt.! •11 paciPntl'..• p.ira que -
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¡syudt~ i1 Vdciar Ju yJáudula 11or mdSdjn. t:l aceite n~!:ji

dual en la <JJánduJu y si!itPm.J U~ conrluf'tos no es dotMi

nr.) y fJUl'de i:.,.r lH•n,1.ficoº en aly1Hld!i liq1~ras Jesiont.~s 

inflarn.1Lur1us. 1-:1 tiic1lnqrü111n 11ut.•dc pro11urcic"1nt1r 

bd~tanti..: i11fu1·111<11:t<-">n, f~SfH~c.~iéllmentf~ si t.•sta !$t.• r~lacj~ 

na con 111~ si<Jnos el í11icus. Sin 1•mhar(Jo, no toda5 Jas 

lesionL"!; l 11.:111._•11 dalos sidh1qr,-\ficos t Ípicos, y en mu-

dios caS(•S t:l d1.111n/,s1 icu 1 i11<1l d·~11en11t-:o de J.1 hiop~Íd. 

Aforlun.11.J .... nu•fltf• lc1 1n<1y•JrÍrt d1~ las Jesintlt~S juflam.'lto-

ri<t~ t •·~nc!ll n •• 1nifL·St•H:io111.~!i típiC<l!i ClHit1du se rt!l~1cio

IJ\l11 cun el c1Jr~o el í111co, t.'11 tanto lus tumurt~ti con fr~ 

cuc-~lll!id !~,_. .~rtr11(·~ .. riz..'111 ¡1ur lrt au~wncia ~irHJular de 

si qnor. ~;id 1 uq t .i f 1 cos. 

Ln i11i-•.:rpretac11)n BÍQluyr/tficct ~0 hdc~ m~jor 

1nr.t~<Jrdndu lr)s ddtus si;tlogr.íficos, lo::; datns clínicos 

la ldstorifl }' los conncimit.=-11!.os d1:\ Jns eiencias 

Uils1cas. 1_'on 1·~•1•~ fin su 1•rt.•senta11 un qru1.1<> de Cdsos -

típicos "11 lu!:i cual1•s l<>!i /IJl1ct~ljr>H tiÍrtlográficos y 

J,,s dt.tt•.1~. c:.:l Írdco:~ fucrf)n !H1fieient.<..:'mentr• clflros pac.:i 

Jle9ar d un dj<:1qnc'1~! ieu 1~xr1ct1J. 

1.INl"OMA l'HIMl'l'IVO JH: GJ.ANIJLll.AS SAJ,JVfll,gS 
JfWiJJ<ME ¡,¡.; 4 c'AStlS y ¡,¡;v 1 s ION ¡¡¡; !.A ¡,¡•rJ<:UA'l'URA. 

Jlu~a·J'l'AJ. O~!t:UJ.OGIL'O f'HOV1NCIAI .. "MAHIE-: L'UJ<Jl-;", C/\MAGUJ-:Y. 

/\prox i m.id.rn11~nli~ dr• I l O a J 25i du t.odos los 

J1nfomas y t•11 pro¡iorciün menor, la enfermedad d,_. 

1fodqJ..i11 iSl) port•ci•n t.,_ .. nt•r lm uriyPn extraganglionar. 

1·:ntri~ lu~1 sit ius de orig(:n 0xtrag.:u11Jlionl:tr más frecue!! 

tt:is ti~.· (~11c1i1.~rit rr:1r1: 'l'r<1L"U.J Gastruinlestinctl,Mamn y Piel 

AnilJo Ut~ Wdlrh~Y'~', 1.a OrLita, Senos Pcrina.salf""s, 

NJisqfar111fJt!, J.us linfomas primarios cie gl.\ndulas 

sa 1Jval1~s swi ''X t r1_•madnmentu infrecuentes. Bn la larga 
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serie de tumorns dt.• ql.~ndulas salivales informadas por 

Footc y frnzr!ll, ~t1f11 u11conlr.iro11 un (',,so 111• linfoma -

primario de ql.,\nd11lu s,1Jjv.:il. Ol~ 47J uaci('nt·~s con - -

linf<JJ11t1 mdliqno 1•stu.1diddO~ por /\ndcrson, súlo encon-

tro un ca.so con 1 intum.t pr imit . .ivo dP pan'1t ida. 

l.c1s 1uf•->11t1t'ti dt· •.!Sto~ c;1~0!;; 1~11 la liter.1tt1ri1, 

~on Ulhl J .. ·H't•:l.t y ~¡.",Iu S1.• licdJjrlll !"L•lJl!.il r.tdil 47 C°dSOS t~n 

la Jitt~rat_ura mund11""1l. 

~;1! p11~s1~111 an 4 cauos du l infumas p1 imilivos -

de qJ,indul<1s ~Mliv.tlt>~: J primitivos de parótida y la 

~1lándu1 a ~111Jm,tx i 1.:1 r. 

CllSO No. 

l'UClt!fllt: ¡;o,11,11., 11.C. ]2094, dL• 74 .Jl)OS 1tc 

f~Ja<l, ruza rlt~<Jra, l\<1tural tf(_• llaíti, que dt~::>tlt_o 5 íllf!SC'S 

anten lle Ru i111¡11-~:-;o come11zó a nolar una t·w11llrac it."111 

indolora en la r<•tJic)n ¡irt•du1-ie11l.:u- dert.'cha que fué 

aumentando d1• t c.tffü1ñt). 

1\ 1 ex!unf·n f í :. J l'•J !.>" cu1npn1l.ÍJ uo t 1H11or 11n.•r1u-

ricu lar di:- 3.~, cm~., di~ tlt.ímo:!t rn, duro, muy puco movi

ble, sin toma de nr·r·viu facial. Con t>} tltdl.Jllc'istico dt! 

turnen· de p.-:1ró1 id.i se• <•¡H.·r·o. f-:1 tumor fui~ irrP~ecdUlt• y 

sólo se tom/1 lJio¡1s111 infor111,1d.t C"(,lmu li.nf11111.i linfociti

co prlmit:ivo ch.• 1•<"111"11 itl.-i. Hc·ci!Jt,·, t rat<1mjL'lltu r·<ldiantt:! 

dosis totUJ cit.• 6000 lúdjdCiOOt>S y dr>s,1p,1.r1>r-i1'1 ni tllíllOr 

/\ los 8 ílll;!:Jes d" .iprtrt_•nt1:!' control, <1pcJrec1ó una 11rop-

tosis (k•l ojo dert•eho por toma linfomatosa d1d b~jido

rctroorliit-t1rio. H1~ciLi1~) tralamit!J1lo radiantL· loe.JI cun 

l>uena n¿~lHJest·.i y n_•q r1•s i bn de 1 a fH-optosi s. /\el ua lme.!!. 

te se Pncw~ntrcl co11lnlli-t<lo con Ulld. ::;olirev1d.i de 7 - -

años. 
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CJ\Sll No. 

Pacif~nt.o H.H.M., 11.C. 37703, de 66 rtflos, raza 

hlitnr.:a que dt•!:Hle l·:nf!ro d~ 1982, comPnzt, a presf:'ntar -

aumnnto dt! volumnn progresivo de reqif)n pdrotídt!a dcr!! 

cha. Cn11 L'I di.Hlll<:~t iro dr: tumor dt.:> pnr1~1f iib tul· npt~-

ra1lo, :.:« r1~.-.1 j¿/, p..irot1d1_•eto111'Íi1 dt!rechd y biupSid de -

dichil t11mrnrt1~1t'.11 qut.• St• informó cnmo ltnlumd 11nfoc1tj_ 

en pr1111.;rto rh· parót1rl~'i. 

H1·l~ll11<.1 trataml•:nt.l> rcHl1ante, 4000 rndii1c10-

n0s sobre el lecho tumoral. En la actualidad el p,'tCiL•!! 

tQ st.~ Pncuentra vivo y controlado 3 ñflo~ detipllf~s. 

l'ñcientl~ M.C.C., 11.c, !f,H'J6, ~11._• 55 arios, sexo 

mascul1no, raz.:t blanca que en Abril de J 1)fJJ, co1t1cnzó d 

pres1~11tar aumunt·o de voJumen de r(•q1ém subm<li<l lñr 1z-

qui1~rda la cu;tl lu1:~ pi-11<Jl~SdJHto p..t.ulat Ífl<llnt•nte. 

Al exám•.•n físico se encontn) u11a Lumoracií>n -

suhm.:Jxilar j·v1uit~rda df~ 4 cm., <li_• d1li.metrfJ, dura y 

poco lhtH.'ilJlt•, Con t~l Ox. de tumor d.? 1Jl!t11dulrl suhm,1xi

Ln bl' 11.· re.1l 1Zf) t'.'xén·si~ qu1nir1..Jlt:a. l~J di.aqnóslico 

an¿it.011111¡••1111 !•">1.1 i C1) f 'le dt! l i nf oma huH.1 ucí t ico dt! g lánd.!;! 

la sub11i.1x1 lar. 

f'u:c.t~·r iur <.Sl lc<Jtu111i1..:nlt.1 qu1rl°11··11co n .. •cibi(> -

tr·.itrtmi,.tito con 4,000 radiaeionr~s Sübrt~ t_•l lecho tumo

ral. 

En la ñctualirldd, 4 anos dt.•s¡iuós t.•l paciente

St~ encu~ntr~ v1vu y controlado. 

CJ\SO Nü. 

l'acif~nt•__. C.G.M., lt.C. 41453, sexo femenino, -
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razé\ blar11·.1, qu.-. t.•n 1"1-llrt.•r1> dt! l~IH4, co1111~nzó iJ prc•s1•n

tdir aumcnt.u i11~ V11l111111~n tlt.~ pan'H 1dt1 rh~rt\chct fuir. vista -

fuera clt' nuf:'st rn t.;Pnt 11l y 8(? 10 1'1.i.:HJm1Ht icó tumPr •h~ -

pdrótidia. Con (!!lt•.· ..::r1l•_•riH ~;t_• le· n~.1li:.~1) hiop!~i<:l ()C' -

l<t tt1111CJíitC1r
0

111. l·:J llY.. h1!;tnlógieu fu,• di! l111fu11i.·1 hi~-

liocit icü. 1·:1 1·,·~l11 .11_· los est.udtn~ 1t•ali;~.1.lo:, ¡• t>l 

exiÍmt.·.·n fí~ic1• f111•ron n1•(.f.1t iV{J!i, 

L.1 ¡1:1c11•11t1" 111t· r .. 1n1t 1d,\ .:t n11•·st 1·0 erintro ¡1a

r;, Ct1mplf·lftr ol t 1.1t.-11111t•11to r.i.l1,11dt.·, p•·111 l.-1 miHO•a no 

acudio hnsto /\l1r i 1 dt- l'JH 1
}. l:n l'Sns 111nnh.•nt·1~ l.1 p.tc11.·!~ 

te preH1.•rital1,, •1d•:f1o¡•dt j,,~. ct•1viCill1•s '{ suprocl<lvicula

rt~S rt1•r,•chti.~>, q;1nql1.~ t·¡.1trncl'"itr 1l·~r~·chu y una im.'.lqen 

nodul~1r 011 la IJtt!~f! dt~l ¡1L1lll1l'1n de1t.·L·ho. :~•.! rPalizn •-'Xt··

rt:sis dt.• uno lle los qanql ios af,~ctarlot; y t~l 'h11gnt'1sti

co anatu1nopdtu).'JtJl( .. ·n tw• di> linfuina llist.11,cítico dtfu-

so. 

l'or t>Sl.tr 1.:t 1.•11f1•rmed<.t,J 1l1sP1ni.1htd.1 ~e 1• .. • .i.•ln•.L 

ntstrb t r.1tt.1111it~ntt1 !.Íht1'.mat leo ¡101 iq111mio11•r;i¡i1c<• l'l)PJ' 

y de!:>a¡1ttn:ci1~rur1 tud,'ls 1.Js les11.1n1·~ '-'º ._.¡ :.;r.•9u1Hlo c1-

clo, incl11yt·11d11 l.is ¡111!m(Jrtün_.~,. 1 .. 1 p~tc.:11.•nt1.• B1• mantiP

ne bajo trntandento y <:nnt·rolad,1. 

'l',111t n t!l1 ··sl<t ¡1,1c1ent 1..~ 1:111\hJ 1•n l.;ts .t11teri(1r1 .. s 

se re.-d1z~110n e.stu<li<.1ti exhaust JV(l~., hasta dondt• nos 

p1;1mjt.icron nU•.'~;trn.._ ro,·11rso~; t'll hu~c\t d1~ la 1·r·cs1..•ncia 

1lt .. • 1.1 t""nft:nn•'d~'1d en otra~; loc<1l1z.tcio1H'~. l·:n los 3 ¡1rj. 

!Iteras casos ¡1r··~1~11t<11l11!; lus c•!>t1tdlr1s r1.•.il1z.i.t1us ~t1'1rttx 

t•xá1111~n é1~a:o, 11n11.qr,1tía y mt~1lul1iqr1tm:1) y 1•1 r•x<lm1..~n -

físico tucron U"l.J<l1 ivus. J:n l.:t 111t.1111a pctt.."i1•ntt! ]Js - -

manifest.uc1on1~s !~l~•lm1l:a~; llt:.· 1.t .~11ft.•r1t1t~d.11I "l•itreci1~ft)ll 

meses df~bpu/,s 11! .. l d1;1qnt°1!,t ico inici~d. 'l'orlo r~stu c.:i:..)n-

firma que 108 C.:t!:>11s ..iquí p1es1!nl.1dos !:ton li11fo1n.1~ ¡•rl

mitivos tlu <.11/1ndu!.1s :i~1liv.1les. 
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D!SC:US!ON 

1.0?; J111l1Jrnas tt:•strinqidos d las qldndutas 

ualivali•s !.un infn.>c:Ut..•ntes. Dt•nt·ru cit.• t>Sle qt·ur111 casi 

lodnti uL'Urr-t..•Jl f.•fl la parótida y sólo tre:-> ¡•ü:o;ild•!S -

Cñsos t1tH1 s1dn infonnadoH t•n la qJ,índula ~ubmaxi lar. -

'l'al como fu.:urn! r~n nuest1·ñ ¡ieq11t>ña !ier1•: , J casos son 

ltni,1ma!. prJ111it 1vos dt! 91.:Índuld parÓl id.1 y uno Bulimaxi 

lar, l.,t p1···~;1•11<.:1n co1111h1 dt! <Janylios L tnfucí1 it:ns y do

O<Jrt•q.11los l inf1.iiJPS d+! 1llL"ii.1 gl,índula, los c1MlL!5 cs-

t.án au!i•!llt•'!> ,__.n l.J'j gJ~ndul<1s subm.-1xilari>s y suhlinqu?_ 

lt!!i. 

1.us l 1nl nm.-18 qui! con mtÍS t ít!1:w~nc1.-1 SL' ¡>rL~serr 

tari coniu t111M11·(·S loc:.11 izailos, a nienudu t.!Y.t rdqnngl 1on•\

reH, s0n lint1u;Ít icos pnl1remt!nte diferenc:iarlu~ difusos 

y los ht~t 1•11:iticn8. l·:n nut•Htra seriL· , 2 casos tuerou 

linfc;mas l1rifociticos pobn~mentP. diferenciodos y 2 - -

liufrnno!"; hl~t 1oi:it Jt:flS. 

l.1l :;ol•n·vtdd <iP ,:.st<1H pncH~ntPs t~s larq.l. l·:n 

los r<>qlstros 1:n lo~ cuiJIP8 hay informctciün sobre P.l -

S•·quimi1·11to, 111~; p.1cient,.·~; t icnc~n unct larga supe1·v1vr!!l 

c.ia. Gr.i•Jt' y f.ulH!f jnfcJrmaron :;obre 2 11.1cicntes vivos 

7 y H itOiJ~ dt-~:¡i11···!• di·l di.i«Jnl1)stjco y 1iin t.•vidí·nc1a 'te 

L·nf.,,.rm1•ll.·••l. En ~¡eneral, l') 'J:l'f. <l1_• los t:dfiOS inform¿uJos 

vu l.1 11t.-1,11u1.i .. :,1;i1, vivo~ i' !.dn cvidenci.:l de linfo

mo l n H .-1ño.'i dPi;r1111!,.!; d•·l dic11Jri1)st ico. 

ti IJUPn pronóst1co ch~ estos pc.1CÍPiltt..•s creP.mos 

yue est~ t!lJ 1·~l~c1~n con que estos ~asos ~st·An en eld

JM l. Com,, sdli,·rno~; Ir:•~; linfomas t.>n Psta 1!te1¡iñ tinnen -

un pfu11l1~,;t 1cu rt-l.-ttiv.1111t~nt.t! l1ue11v ...:ún u11tl .sup,·.>rviven-

c:iü dt• i ulhJ:-t l'l 'J21. y dL• 4 arios el U~'t • 

1:11 furm11 CJ•!IH~ral los linfoma:; confinados a un 

s6Jo sil íu 1•xtrat1anql 1onar tien1~n una mt-]or f!Volucibn-
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que Jo:J Ji nffJhld~ •"ll q1.•111•r1J I, y.l <¡Ufl L'Stos !'iC comportan 

en muchu!i ertst.w l'dlllU tJn tumor unifoeal, locrilil..uio a -

unn r~qi{111 y q111.· t·!i J11it1•11ciHJlll•'fllf' curabli• cnn trdtit- ... 

mi1~11tu qu1r·ú1qlC'(• y r.idlitlltL'. 

El co1nportami1_·nlo U1.· 1>stos casos ,~s s1m1 ldr a 

Jo dllt•!r101111••11lt• 1~xfn11'!it•J, ya qu•.• Jos mism<J.S '~!it.ln vi

vos l, !, -1, y "/ dlloH rh:-H¡i111'•b d··I diaqn1·1~;t 11·0. En un -

tiÓlo p<.1c1t~nt•-· hul•tJ d1~>1•m111.1ción de la t!llÍt.•J1111_•ddd por· -

la no rp,1J JZiH~lÚU dL•l 1 f.-ttdlllJ1!l1t•.1 ndt!CU.'ldo d1_.spués del 

diaqné,stico. Est.~ p;:1c11··nt1_. f.'st.í aún bajo trut.a11d1.·nto -

poliquimioter.ipjcn y en remisión completa. En t.•l resto 

de lo!:i p<icientr>S n11 hay (~Vid1~111·i<t <k~ la cnfprmcdad. 
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'l'UMORIW llt: 1,A GLANDUJ.A SUllMAX 11,Al< 

¡;¡rns. l)/\V l IJ :;J MK 1 N. rn;vr.1.00 GONl/\Lt:~ /\Gll l l.Al<, MAAC V -

Cl·:S/\H l"C>N'l'llN 11.1,0. 

llE 1.A ~a:c.:croN DI: CABJ-:1'.A y LUEl.1.0, SANA'l'UHIO Gllt:r·U:!l / -
l!OSPl'l'f\t. PlflV/\DO y n1-.1. llOSPI'J'Al. MUNlt'IPAI. 1n: ONCULl1Gl1\ 
uu1mo~; Al l<ES. 

~;~~ ¡>rt~sentan 37 pncienl(.•S purt iidurc::i de tumo

rt-s 111c1I iJJr.os y l>eniqnns de la glríndula subm<txiletr. Se 

lhl.Ct'! mt>rH.!'lÓn del ulto ¡1orL't•nta)<! 1..h· tmnor('g malignos • 

Se rel~Hc1 Ja melodolt..1qia u~~J estudio y el tratamiento 

(Je e}(•CCIÓn t:ll }rtS 1JifetPnle5 formas anatÓmiCaS, S~ 

l"t!.:tl1za un e~tudin pormenu1·izodo t...•n l'Unulu al trata-

I11ientr1, t'~itdJÍo y .1natumÍ'1 ¡1rltíil(1yic.:t, relacionado con 

la •·Vol1Jt:H'111 d1~ 1~~.tos 1•ac.:ientt.'S, 

I·::~ s.1h1du qu1..• L·w princ1pales aft~ccioneR t1t~ -

la rJLLÍn•lul,1 ~;ul1mctxi lnr sun la inflcunet1nr1.:i y la lit.id

sica, i111•.'•i.J11~1t1 11·l1~~Jddd Id t.11111ur·n1, contrnria111t•nte a 

lu qth! <1cunl er.:1~ t'll ld yldndulél parótida, Ue ahí que -

1;1 inL·i.11~11cin 111.>qut~ a s1.!r t!flf re el 6 y lO't., de t(Jdos 

los ttJmn1·•_.s de las 11J;í.nclulas salivales. A su vez son 

lllt.~1105 f n•cuent p~; f·n 1J vec~s, que los r~'J i st rndos f~n -

id tJ Lind11 Jc1 pc11·ót.1d¡, y la lnJ lad de lo olJttervado pnra 

lodos 1 lJ:-i t umuJ"t•s de J as CJ l ánrlu 1 as sa 1 i va les mcnort~s. 

H1~!3('•:'cto rl la histoloqÍct tlL• los tumor.es 

l1(•niqrH'!"' 11~~·1ltc1 qui~ 1.•l m.1.s fr·~cu1-;•nte es l'l aden0mí\ 

Jdeoruurfu-, cu11 un porcentaje que o~;c .. ·1 La L•ntre el ~O y 

ul IOOt, n1it•ntras que e11 los mdliqnoH es cldJ"O ~1 

prcdumi11iu del cun~inomn aden11quít1tico ~nlr1! t!l 31 y 

41't. 

J·:l u!Ji,~to rle t~stt~ t.1abr1jo es prPsent:ar la 

r.xpt:rit•11t:id qui· s11l1l'c 37 tumores de 1.1 ~1l.~11duld 

56 



suümaxi lar, SL· h.:t Jt>Ct.H.Jldo en lo!; tiltimos ti ar\0s. 

t-:n .-1 J•f•t iudo i.:nm¡,n•11dillo L'°l pritnf!fO d;· pudo 

do 197H y el ¡1rim1•ro th:- ju1do rJp l'J86. se h..:in tratado, 

237 pHcientes af1..•ctadoh tlt.! po.HOl(ajÍa d• .. la ql .. lnc.lulct 

:-.ubmaxi lar. 

l'/\'l'OJ.OG 111 ll/\J.l,/\Jl/1 Ell 1,/1 Gl,/\tllJUl./\ SllllM/\XJ l./\H 

Tumores l11•niqr11.lti 0¡11..•r;._1,1~,. • • • • • • • • • • • • • • • • l 1J 

'fumares n1t1l1qnus (.•¡11•i .. td114 •••••••••••••••• lB 

l.itiasib s11b111axi ldrebi ''l"}f•'Hlas • • • • • • • • • • • 4\J 

Submdx i lit 1 s "'IH'J"ddct:-i • • • • • • • • • • • • • • • • . • • • 25 

Lintiasi~ sUIJmux.i lar1 .. s no opP.rrtdns........ J2 

Submaxi 1 it.is no r.¡ ... ·retdau •••••••••••••••• ~ 

'1' lJ 'I' /\ 1. .. • • • • • 2 )7 

()p lo!i 37 tum1n .. s int1!rvc-nido!> quin°1rq1cam0n

te, 19 resultaron LH•ntí]nos y lA 1110\ljqnos. l.n edacJ p.ir.-=t 

los primero~ fub v.tr1ald1! entrP. 22 y 6J años, con una 

1u.:\yor incidt..·11cin en la lt.•rct-.. ra y St.•Xh-1 dr!ciHlas de la -

vida. !.iu tJl>StH\'¿1 ¡111•dumin10 rJ1•l :;1·x11 ft-111 .. 11in11 ti1nt·o en 

los tumort!5 lwnitJflu~ ll./"/, c:omo t:ll lu~ 111.d iqnus lO/~ • 

L<i ~:1nt•1111dt11lvqi.1 f!n lu:; l>eni<Jnus íut'! apari-

ción dE• un t_un101 dr! '-•r,•cimi···nt11 l1·11to e indoloro. Sus 

caractt.•1 Íslic.·1~• .1 1.1 ¡•..iJ¡ .. .,L•t1!1n l'\J•·d1~n inducir .:i suspt•

char soLr;! su htstol'HJÍi'l, dado í\lH' los ad1•ntrn1.1s plo.!o-

morfos son duro.o; y bi~-11 del irnitadt)S, mieutrds lo!> 

lipomas son blctnd•.l!i y dj fusos, y los quisticus de con

sistencia rt~nltcnt•~. 



9 pacient.c-s se pr:osonti\ron con tumor Cl1mo úrnco si1J110, 

no puclien<lo sospcchanH! por el m.ismo ,JiiHJIH~lSt:icu <h .. ! 

maJic1nld.:id, mi<o>nLra~ 4111.:0 011 los 1) restaratH~ ni din<JntÍ!!. 

ticu dt! t.!erteZit y/o presu11t ivo t~Xi~il i1) a11t1~s ele la 

inlcrVt.'1H:"i1)1t •tui rúrqicil, yo St!a lior HP.r íl:'Cidivados ó 

por prt!StH1t.e1r metAsloHif:i qanql1u11art!~. 

Ent- n .. los uu~t "-'dos rHJX i l i n1·t~h se h.in utilizado 

rndi1,•Jli1f ía:;; himpl1~B, sialoqrafía~, CCOIJraf ías y pun-

ciún con cttJUjn fina, Hit.rndo t.odos de útilidad relativ.i. 

Rl LrnlcH11i1~nto ele lo:i t·umoren b1..•11iqno5 (m1 

niempn .. • l11 BL1llln.J.XÍ )1:.-ctumía pur v{a uxtcf!hl, St->gÚn la 

t¿c11ica 411e <Jc•scril>Le1·t1n Pint.1cl1ietto y VcJt)l. Nc1 se re! 

Ji~~ó la r-:•sel·ei1·111 <1el Wharlnu cnn fí!::itt1lo-ext.ractor 

cCJmo lo pn!cnnizr1rd (~Ht,! l°1ltimo 11utor en 1 1H)2. J·;n los 

Lumoren 111<11 iqn118 :.:t• han 1·t.!ali/..ulo U ttuhtnñXi lcctomias,-

7 opt'!r<.1L'lo11t•f; <impl 1é1dds a los qan1Jl1os del cueJl(), ét-

r1re9,lrnlnHt.• l~ll L't..r11, un.1 hw11imandil>ul1..:'clo111Ia pur compr!!. 

miso ózt:u. 1·;11 lll!1 doti JMCiL•nte!> fl.'!jlantes sólo !if~ hi1.o 

una hiul'!iÍ<t <liilqn6stica por IH1llars1~ t!l cueJ lo congela 

do. 

1·:11 la st•rie no St~ reqi.sLra11 eom11lieaclonos, -

a~d f~n cu1ubio ti~i:twlaH por infiltración neupJá.slca (lú 

la rama inleri(>r del facial en un caso del hipogloso -

en ot ru. 

Nu ~e t"C<Ji~traron reenrrPnciñH t"'H }09 tumores 

tu_•ni 11nos. 1.ns res u l taclos n distancia dt> los t umon~s 

mal iqnos mu1--:Htran unil sohrcvidíl meonor de ~. ai'10S en 7 -

paciuntt~n, 6 dt! ellos :iin evidenciñ dü enfenncdatl y 

(unu) cursanrlu cun metástas.is pulmonares; J pacientnt'i 

S()hrPvivt_•n ni1\r. dt.~ 5 años, 2 de el los l ibn".!s de enf<~rm~ 

clH<I y uno con mcl.á.Htasis pulmonare~ do!lrlt~ llJH4, trt1td

do con citolírícns. De los li enfermos restantes, uno 

(allccit, ·¡ cll'!iOS <11..-.spu6s r)e la primera operaci.ón COÍl 
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mt.Hfastnuis supr.h:l.1;.•1c•tdñrt~?J y <~Hrehralcs y otro dPs-

pul~s du '/. tHú'1!';.. $1~ dt>HCol\üca la. evo 1 uc.1 ón de los otros 

':», 11lo» cuiilí!S !iC les tfcl por fallt-~cidos .. 

IH·:SU!.'l'lllJO$ : 

a).- Ot! los H 11ru•1f~n1.-s '..'íl los l)Ut! ~,) r1:.1liz(\ ~mbm<1Xi

lecto111Íd euuu1 úniv;t 1nt.nrVf'nclón, 3 se -..~ncuentnt.n 

l lhl t.~~ di~ l~!\11·1 fll••tt.ld Pflt r·· j .,. f.J ('\t\Os, uno CUTSd 

con m,•t.)~11ini1 s ,.,1 l'l1 l1111°1n, otro f;ll l1•ci<) con m<..q.át:!_ 

t:asi!l .su1•r.1cldVl1'1il<1r1!!:0 y c-1•r'-•br .. dt.'H y s•~ iynC.fd 

Ja '-'voluc1(\n .11- lu:. l11!S r<~~t.tnl~.·~>. 

h) .- üe los 7 ,~,,!;os •!ll qut• !., .. c~1.t1 ixt, vncjaml1..'r1tu rl.d 

cu1.•l Jo sol1r•..'VIVP!l r,, uno m.Íti dt.-' '/ .:ú\un, utro más 

<h: 2 ono:i y lus i rest .. 1ntf~S Jtll~nns d1.' un ¿11'1n. 1.us 

dos CilfJ1)S lllf•! r1•st;,n f,t} 1~·cit:-t(HI d(~S!'lli°•!; tJ(" 2 

e}.- Dt! los;. '~nft.•J"mo~ it quit:nt.·s fi.<~ pr.íctico 1.>íops1a -

como ún1P.a i11tf•rvt•1H ... ~lbn, S•~ Í'llll1td !'1U!-:i '~vulucio--

l .. oH n.1su 1 t hdos oh len ídoR. ~11!<JLÍt1 eJ 1:t..i t ddi1> c1'l! 

Ja cnfernu•dad fueron lus siquh~ntt•H 

a).- D<-" ln~; ~ «llÍt>rmO!í cnu t umuf 1:1_11110 único !>iqno, 3 -

Pran 'l'J ::;ol1r1•1JPn1•11do 1 ihr<!!:;° df• c·nfennc•d<-td, t.mtre 

l y fJ ürioHi, 4 t~fitn T/. 80bJL•VlVi•:ndo en1 r1: 1 y J -

af\os, 2 <hl '"l lo:>, f.¡J J c•c Íf~\ 11111..1 d0s¡1u1!t> d.. 2 é\J\os 

y nl l't:"~llctlltt~ r;r.· 1qnor.1 s.11 •·Vuluetc'i.n. 1Jt10 eril 'l'4 

s0Lrcv1v1r~11d11 m.i~. 11•: j ar'lllti con mt:táBL¡1siR pulmo

nart>~, firwlin"ntc.• un tun1or mctástasico Uc- prima-

ria c11 rin~jn, ~1· 1qnnr.i !HJ f ... Jolución. 

59 



LJ.- IJP lus 4 t.•flfttl-111•.JS ,- .... cJdt\'.1.J0:-:., 111111 JlL•V,'i J ,u)u:. -

J Jhrt! d1• enff~rmedad, unn t.Í1!JH~ 7 dl1os aunque cur

na t:(111 innt•Í!llit5Ls ¡1ulmonart~s, uno t.tllt•ció t~on 

mi.·l.:Ísta~i:; uupraclciviculan•!i y L'Prebr.Jlt:-s y di.•J -

rp1'~ n:-st.;a !.i1...' iqnurr1 su '!Vvluc1lin. 

e}.- l>L· los ~J {Jaeientc!::i con tumor nds IUt!tiÍ!it.Hii~ cerv_i 

c:a J t~H, un<• cnn '/' J 'l N l , l l t•Vf1 7 d.t'los J 1 l11-~ dt~ 

t.H1tt.•rm,•dtttf, m1t:utrds Jos l r .. st.:1nt~.·s, uno tdlle-

cif1 a J,;::; 2 .i,f¡()S y ele los otros l t11~ 111001-an SU8 

t'Vol1u:i11nP:-l. 

J,rJs n:su l t.Hlc1s 1 d>I 1-.n idos un n.d ac ió11 rt Ja Id!!_ 

tolo9Í.'I fut:ro11 l\1s s19uiP11l1•s : 

aJ .- lht los H pocir•nte~ con carcinrnno!::i a<it!11oqu.ÍHiticos, 

4 st.liln?Vivt~n li1JC1...•s de enfvnne11ad t•ntre l y ~ 

ñiios,. 2 cur~.in con n1•.:tA!ita~js fJu1molldl"tHi con una 

sul•r•·vidd d0 t~nlre 3 y 5 al'lu5, el 7mo. fdllt::c.:ió -

111t"ls ctlld ,¡,. los l ui,o!i V•Jll metáslitSJ!-i 11uJmunnn~ti, 

y t~l 8vu, 1.11nl111:·n Jú hi~u d1_.sput'·s de 7 ano~; con 

Jlll•t.istasi~ suprüclav1<.·ulan!B y cen~l1ralt!S. 

Id.- fJt .. lt>~ tf .. s ,,dci1•r11·t·s con corci11umrts s1 .. 1nidifere!! 

cir1d11s, L !-iul1n!VJVl:'!l l i!Jrt_•s d·~ t•nf1.•r1111•,1.1d 1.•nt Lt:' 

l y ·1 .1nn!; y Pn 1u1u SP 19norit }J: evolución. 

e).- IJt• Jns lr1•:i 1·1111 carcinn111db 1ndiit~n~nc1nrtus, uno 

f.:.iJ lt•t:Jil i1 lus ). ctr'h..1.s y lo:; dos restant·t!S se iq

nor:t }.J 1·voJuc.:JÓn. 

<IJ .- l~I 1'nf·~rmo cun carcinoma de células ncinrtn:.•!; - -

S<JhJ1.'\.'JVt~ IJlHL' di.> f~nfermedad y J1a pdsado meno!l 

dp IJJl .tfü•. 

e).- 1-;1 f•<H0 1entP con carcinoma mucoepidf!rmoide sohre

vi VH l 1.IJri.! de t:~nfermt~dad y ha pasado menos dt.! ·un 

ano. 
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f). - f!n el caso del adc11oma ple~n1orf.o. mal i9niz~do se -· 

ignora su evolución. 

qJ.- En ~1 caso dul t.u111or motAstasico de· c6lulas 

clarns ~e iquord su evolución. 

DISCUSJON 

si se au.dizan l.:i~; gr<u1ti<~s ~t,>r1eR tle 1.-. hi-

hliografía Ht;o fJtie•1c c11nclu1r qut~ d cY.cPpci6n de la de 

Spi.ro, la dt! Nauntc.m 1·11Jí\_f<1n y li.l dv l\elst>n, lodos 1mw~ 

tran un franco pri~ch.1111n10JP los tumoc~s l>eni1_¡nos ~ohrc 

los mltligno:-i. !:iin tond1,=,1•JO r..:n nui:!strú ca~:HIÍ.titica 5e de

muestt'a qu~ el 4 1n. •t•· Jus t:~-isos fueron mnlltJ!lt._1s. 

l,a mayor l11t.· 1d1•11c \ d dt.• ••s tos t umort""S oc-u r re , 

en la Sa. d(~eddi1 úe l..'t vi ria en ln st..:1· ie t1t..> la Mnyo - -

Cl inic, ohscrvándost~ etl.i.fic_•!; u.v.i.ni.acl.:is p<'Hd los tumores 

malignos. l·:n a$Í er11110 1~l M.n. f\ndPrHon re9i. ... t r.:.i 511 pr~ 

valencii.' <:h\ re los ).\ '¡ 113 .1nui-; y l'i lht>ll L•ntre los 42 

y 65 ñt'1CJs. La H•·r it~ pre5t•nL.ttln p1:11ni Le sPñlll.:ir que los 

tumort~S beniqnfJs <1.fk1r1~t:t•n indist1nt..1menl1~ Pnt re l.i Ja. 

y 7a. d~c,1ditn d1• lc1 v1du <1lis1HV<Ít11l11~" un~1 preval•.•ncíu 

de los Lu111ort:ti 111i..1 l 1 •.1111 •:"1 en la 5o. y t...°'. d·!c,1dns ele J d 

villa. 

Con res¡, .. c\ o al Rc:<u !->o ol1!H:rva un pri.:odominio 

en el femenino, t~11 l1)s 1 u1nor"s l!'!n1gnos, 1111entr,1s que 

en los 1n.:.,,l1c1:r1'-JS ·~l i"•rc~·nt"j'• t:s ca:;i s1milur para - -

ambos sexos, hed1n .... 11 'P'T1Pr..i l coi 111..:id•.•ntf.• cnn lo ul•S'-'!~ 

vado por l<t lllilyoría t.I<..: los autür"~ it 1•xc1.![•C1Ún de Yocl 

y Appittni, 4uiPnt.>r> scrinla11 el }Jfl"dí1min10 1lt.•l fiexo -

masculino en un pun:t~ntnjt! cl1•l ~J • 114 y 60'#., respPct.iv~ 

ment.c. 

St.• han t\('r;crito diversos factort:~ Je riesqo,

cntre los cuah•s H<-' ~1t•5tdcan rildideiones prr!vfa::; p0r -
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otnts patolu<JÍ.=:to, y el c.3ncer de tJit:l principalrnente -

en twmbrefi. Crtbe dt-"stac.:1r tambi¿n la observación de 

Uelsun, 1101 lrJ cual vlncula el cáncer de moma con ~l -

5ul1111axi J<1r, indic:andu inelu!.>o la pohiOiltdad de ld - -

hurrnonvd··p•~11d··n<' 1 ¿s. Ninguno de est"lHi factores ha pod i

du ::H~1· '11·11111:.t 1.idu •-·11 lit c:ct~u!st·icd presentarla. 

La t1.•r111d de la presentación clá~dcfl de los 

1.umon~!. l·1:n11_.¡1105 es la cit.~ un tumor de crecJmiento len

to y ilsjntrn111lt 1L·u, en c~tmhio los tumorPS malignos cre

cen m/1!; rd¡11dl1111ent.e, inf1ltrñn y comprometeu estruct.u

ran vec111as, como mandíbula y pi!:rn clf' bnea, sir.?ndo - -

t!!'it.o~ c~1srJ!i c:nincidc·nte con PXt.ensiéin <Jdnglionar a 

cueJ lo. 'J',rnto •·1 co1up1·1)miso óseo corno el neural, a!JÍ

cu111u •·l d1JJ11r, 1¡u .. en l..s Mayo Clinic fu~ dt>l )ij~ de 

Jos ca!:.<1!i, StJll Í11dice~ de mal pronóstico. 

kt!Sl•{~ct n u lus mt~todos áuxi l 1ares de diagnós-

co, las opciones son div0rRas, así por ejemplo, hay 

co1ncidr~11L•i.J!"l q1•11t-ral1zadd!'i que la sialoqrafía es un -

métodu t11Jy díc..1 s11pen1do, no así la ecografía y Ja pun

cic')n c"n ,1qu ja fi nr1, m1:•t íJdos estos qu~ ·"rrojan los me

jore:; r1~sullddos d1r1qncisticos preupt~r11torjos. 

l·:x1~~t1• rtcuenlo qt>neralizado entre la mayoría -

d(· lo:i dlllor1~s , .. 11 el sentido de que el traldmlento de 

los t 1J111ort!5 lic-niqnos cunsjste en la submaxilecloinía. -

t~os 1~1 1·u111ore!i b1!n1gnos tiUhmaxili·~ctornizados, lo fueron 

por vj;, c·xt•:lf1.:J, 11u ~e U!:it".i era 11inyú11 L"dSU la vía intr~ 

ora J pr flJ•Ut·~•I 11 ¡1nr Yru• J ¡• r•or Hnurr1twt, por cona iderar. 

la técnit::dm•~11tt• diftcil, con mayor porct~·ntaj<• de com-

pJ icitclL•llt-·s, hemorragias y hematomas, teniendo como 

única 1-0:1.l,n jusl.ificnlile para su realizttcic;>n el no - -

d!dar eic.11 r1z viHihle. 

E11 t•J c.ínci:.·r He han rcdlizttdo t~n cantidadeS -

iquales sul1111ax:íli~ctomias y operaciont!B ampliadas. Las-
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submaxilectu111Í.t~i s" f'•!dllZ,JfOll tu111uf1•!:> pPqL1t:•1\ns, d•1nd~~ 

no ex1st ¡,1 la. 5os¡ .. •ct..t di' c.\ncer euand11 por 1nfi ltr.-i-

ción lot.•al, h<tbÍ.1 r.1.m¡11u111i~o 6~t-n d•,•mo.strad1i r.1d1olÓ1JJ. 

cñm,~ntf_• o por ":-:ten~16n qc1nql1un111 PXistio ftrme prl'.•-

auncibn d1! c:Ar1c':r, t.1 ldu¡•:il.'\ p•Jr cunqclcn~i<..)n fu·~ la -

regla Ltl l'•jlll(i 111 l'r"l''111•· Con11•y, ~iit..·ndo 1.1 cunduct·a -

de elecci(,11 el v • .n:1 l.111111:ntu cl1: c111!] lo o en "Monol.Jlock" 

los duture!'i. 

Lo colJ,1l1ott..•r¡q1ia lt-'1 IJ.J11•1du .Hh~¡d_o t.'ll los 

último~ tre!l ano!'i '/ª qlw eomhtniJd'1 l•on ln t~iru~1ín hd. -

mejorado lrt espt.>c1.1t 1•1r. ,1,~ v1'1<1 dt~ t!:iluf.. L!lderrnos. 

'l'anto en el M.o. And1• r~nn, en Al me mor i.a l d1: Nu1~v.i 

York, como en la Univ1..·r:;1d.:1.1.I d1• l~<tl ifornia, se llun lo

grado hfJnnf icios. t:x1stL·11 no ob!itdnlP t r.1IJ<1jns y1.11: oli

jetiln la rMlio~¡,_!llCJ b1l1d.id del c<trc1nu11i.1 ad~!no4uist ico 

no así la del c.i11cer 111ucu1!pi.dt.•r111oidt·t.•. l.u5 ~•ldn c.isor-; 

irradictdus mut~st·r.in Ullii ~hihrevidn ••n1.rt.? l y •1 anos en 

tres pacient•.·~, ut rus 

ignora su evolt1c1ón. 

t.1J luc11_•JlJll y 1)1 P!SL;llLP Sl! -

1 .. 1 qu11111t;t~·J,1f•i,'l t'1'lrPCP d•· Cdrnpo dt~ acción -

en ~st.os tumurt·:-:>, .iunqu'~ en t~stndíus avanzados la com

hinac1óu dj· c1~pl.1t 1110, ld1~r_1m11.·111<1 y m1~t n1texate, lid -

mcjor;uto la sintumnto1oqliJ que ¡1tHlcc1?n Pstos PnfC'rmos. 

Sólo rncild1~rl)n u11 plt1n 1lt· quiminlerdpia com¡d1~ment.1-

tario a ld c1rul)Íct, f!ll uriu St! 01~ocic1 .1 t 1mu1.!St imulina, 

lográndost..• unct snl1f1·v1do d•! 7 ur1~J~, ..iunquP ,_~nn mPt .ís-

tasls pulmon;trt>s d1~sd1• l'JH4 y el otro L:dlt.~l~ió con 

metástüsis supraclavlcu l.1n·s y ccrebraleH .1 los 7 

anos. 

La cxi::;ten1:in dt: 15 i1<Jt•nomos plt~omorfos 

sobre 19 turnare~ bP111<p1u~. habla ct~: l.:t fr('("11Pncia rlel -

mismo en rcl.i<..·il)B con ulrnz formas histot61JiCas. Ot.r,1s 
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varh~d.:uh!H monomóríicas como el oncocitnma, el mioepi

telioma y el iidenoma congénito son raras y no se rcgi~ 

tra11 en ~sta seri~. 

Bs conocida la t~n<le11cia a l1acer metAstasis

qu'.? titrn<.• est,1 v.u ieciud histolóyica, t.~n una pt·opurci.Ón 

uu1yor et la q11<• acontece t->n la par(',t_idi1, así nólo el 

lOv, hiJct.•n 1111.:tá!ilds.is ccrvicdJes cuando st~ alojan en la 

parl'>lidn, 11111•nt rils en la ~uhmrix1 lar dlcanzu el 34'f. - -

esta lt.•n<ft·11c.·1a. S•! debe m,is a lu co11til1üidnd que a una 

t:mbul ict snnquínf•a, aunque t~n ninguna dt:"ht> rlt-scart~1rs~. 

Si u1~_.n el !H~quimiento de lus tumores beniq

nos no rt·q1st r;rn recidivas y d.-tdo que Ja t?stadística -

correspondf: ct lo~• 1º1lt imos 8 anos, el tiempo ce breve -

put d it:i•:Vt:J ,;ir aust~ncii.I dt' recurrencias en los 1 Y 

pc1cienl('S np•:rrtrio~. En la serie de Ent-roth sobre 95 

tt1murt:•:> mixtos !-iÓlo e} 5.'>''· recidivó, to1los ellos por 

np1•uic-l<111•.!~; insufici(lntf!S y la transform.:u;ión maliyna 

dfJCnas aJcar1z.t a J CHsr1s. 

J·:n eu.111t"u cl 1~1 ~oLrcvida <le lus tumores ma- -

J iq11os, •lt.·Li•.' ~.efü1larst> que ül nwjor ¡1ron<'ist.ico es el -

rl•· c:1~lul.-t~• .1c1n.1rt.4 :-i, ~iiq11iendo t•n onlPn el mucoepider

m1.11d•·, 1..•I .id1~11.,quÍ!it Jco y el mixto maligno. llickman en 

un •Jobt.udit• r.o(lp1•1'1t.ivu sobrt~ 2.2YH tumores malignos 

!i(•<juido~; durunt<.• un período de 5 a 10 1tf\os, observe) 

una nol>rt·'w' id.-.1 tlc 82 y 6Ut pd[d el primero, 17 y ~º~ 
p<.irt1 el ~1~gundo, 62 y )'H. pa rñ el tP.rec>ro y 56 y 3 l ~ -
pard <'! L"U<tt'lo. 

l·:J cum¡i•_1rtamie11to de los caso!i ob!St•rvados 

drnnuest.ra t{IJI! t.1nto •-~1 mctastiisico como L'l ndenoma - -

p\l·nmorto 1uoliqnizildo son de lJftJOÓbticu tJflllllORO, nuen

t.rin:> t.!l .:uknoquíst ico tienen una mejor suhrevida a la!. 

qo plnzo, aunque la m;1rcada tend~ucicl ;1 hdcer metásta

sis 1JuJm1)0ilJC's, t.!l segunUo con superclavicult"treli y - -
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carebrah:s. 

CONCLlJS I ONJ·:S 

l) .- l·:l tw111Jf b•.•ni<Jno mJ.~ fn!ClH.~nt~ t:-s •• 1 ~hk1 nOl!ld ple2 

111orfn y"º 111idiq110 td carcinvtfül adt>noqui!ilicu. 

2} .. - J.os. tumori.-.s m.1liqnv~i dt• la ']l/indu.la sul1m;1x1ldr 

:;un ~t>ris1Ul1~111t•n1,. rm•nos frc·c111_·n1 t~H y de ptw•f..lr f1to

tH)St1co qw-? lt•::> ti"· 1~1 Í''1r(1t id11 • 

.l) .. - Lit f•t.1nc1tH1 con aguja fin.1 'J lrt exoq1·.1fía son Jo~ 

J1tuccd11111P11t<1!'> c1ux1liar0:; di_• llidqn/1st 1cu !Jft:ft~t:i

dus. ~·o }.J iH;I Ud l 1d;ld. 

4) .- .. :l t l".1t.1r:ti1•nt u d1~ i>l1•1:ción «n t umore~ heníq11u8 l.!S 

la sul>111dxt l··ctomict f' t•n Jos rna.lignu5 t:l vac1.i1nie_!! 

to dt·l cu••llu. 

~).- l.tt t 1mu.·}:.t \mul inn ha cnntr1hu1du 'L*/l l11s 1"dr Jmus -

aJ\os ü m1_•]ur.1r· 1•! ¡1nrvera1r d1.•J c.:inl;'•.!t· ~ubmax11ctr. 

6}.- 1,n q111ml<d•·r.11•1tt n" t1i-.nt• cdmf'º prop1cio C'O c.~sta 

df •.-cción. 

"/).- 'J•anto t•l .._~~l.idii•, 1~l)mo Ja Vctri .... dad histológica y 

t~l l.tpo Ól' c1ruqÍa f!mpl•:t.tda, mejor.:tn o +.!llR<,ml.1re-

C(~n li) tH,_1b:r•.•V1dú di· •:!>tus pdt..~íentt~~H. 
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Prn:vAu:11c l A ÍJE 1'UMOIH:S ul!f\l.F.S y f\1.'l'lo:HA<' IONES rm GJ.ANIJU!.AS 
SAl,fVAl,f'S Y AfllGDALAS : r<~:VtSlUN l>E llll-'Ul<MJ-:S (!UIRUl\GlCOS 

El t~sludit1 11t~ 111~ tumr,r~~ d•_ .. lti CdVldrtd Uueal 

y e!:;t ruct.ur ~1:-> a•ly..:1c1!11t.eti cu11~jt1 tuyt~ llO ospt~cto imt•or-

tant.e dt•r1ln> dr· lct odun1ulul.JÍd. pr.r .. t l'""l"·I t¡Ut? dt~St>ltl

P''Í\,"l 1·l eiruJ.·1no d1~c1t1sta r->11 t=l d1<'HfOl)~;l1t•o y lr.;.tet- -

mu:ntn, 1nrl1:pi>nd1•:-nt1~m1•nt0 u.~ l.i fr ... cui~ncia con que se 

presc,ntcn t:n la práctica q1H1eral, pr1nc1palm(•nte pur -

la varit«ir1d h1st1.lt1dt11l•'1q1c.:i 'i ..:u111¡·111t.imi•:>ntr> l 1 iolé19ico 

de lo~ t111 srnus. 

El 1••i1'i\SU o nul11 r<)nncimir•nt o suhrc- el tt~1n.1 -

es lo (1110 ucdsion~ Ull tardío y/o ctt"dílo tliaqn~stico 

t¡ue ~~ tra<luc~, por 10 general, i=n u11 tratd1oier1to det~ 

cient:e. Esto es cnusa mucl1as veces d~ lct mt1~rt0 de un 

tt1to purct.::"ntaje de pncient,_•:i L' influyl• t!n furma Jmpor

tante en el prornJst ieo y mutJi lidod df~ díchd~ .\1t~rdCi9-

nt..•s. 

Nn t!5 frecuc11t•· qt1t! un c1ruJ.t1n, tlt:nt ist.:a en-

c11Pnt r•· en la prAct ic.-1 di.i.r1a tt lyún t lpt) Je tuflH•rdcio

nL•S. 1·n l<t c.-.v1d.-=id oral, (•••ru 1--s dt! 5uma 1mportc1nc1a 

que 1~~•t•:! fdmtl1arizat_h• Ct)l1 l~titas pril"d q11e lleqadu el -

Cds11 p111~dñ n•al1:tar el lrctlttmit!Oto ttd••cuado. 

l'r 1m•·1·-9ni.•nt·... 1.1 ilPc.::1 s tl111 m(ls 1mpu1·t.:1nte <JUt> 

puo_•dt! 1i.1r:r~I ?>•! soi>rt.• tlllllíHdCJ{111 t!fi ~i:11Jt~f ft!CUBOC:('í Hl -

t·slit t.'!--> ben1qnit Cl m..tliqn.'l. /\qui 1..1 rt.·~;p(1fl!:ictl..Jilidad 4ue 

tJt~n·~ •.:1 c1 ru1an<.1 dt~ntista es determln,1nte en lo que -

t~S Ot.!"C•·~i...trtl• qu·~ ¡10Seil Jo~ connc1m1,!ntt.is sut 1c1enlt!S -

de J••'Holoqía qut_- lt...· 1•erm1tñn conucer y val0r,1r las al

tHrac 11m1~~ t umurtt l 1!S que 8H Je prt.~~cntnn. 

LH:l"lNJCll.IN : 
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rlcl tejirlo; (•ll s.~111 idt1 PSt r1ct,1 dn 111 palabra no lmpl.:_ 

ca un prOl.'c:io nvo¡1lás1eu ~in 1:.•111l .. --1rqo, par._¡ el pru¡,¡)s.i

llJ d1.!I tdqu11_•nl.t~ trabajo f.'!i llh..'l1•:8lt>r st·r\~d •. 11 t¡llr •'2!1 

término fl•!nplasia •:s u11 ft•¡p_jm·~·nP liic•h.>q1cu m..:d entt>n1h 

dn, qut~ '!h c;lqulJ•)S 1·,,~.11s 11u pu1·df' s•.•r dif•n1·1¡,,,:1.1d11 dr> 

t•tros ptO<.:('Su:-. n t'1cc111n .. :> t 1~iul.1r~·~;. t,:;i tf.'nL·lhu::> t¡lH.• 

la neo¡)la~iit su1·l1• eu11!;1d1~1drs•.! comu un<1 n•···l·1r1n;1c11'.'Jn 

indcpt:.•nd1.,11t1·· ·~ 1n•·u111·d111.:1d;1 de lt>Jldu qu•~ es 11.itCJLll

ment<: crtpoz 11'.: ¡11·cd 1 fer nt 1 1 i1111 t.ttd.1n1ent t• y qut• nu vi.•i:h~ 

una v~z t.dim111.1do ('I l'!>I Ío1ulo qtH~ ¡irud11jn la le!:iiÓn. 

CHr.1 t1Pf1nicil'J11 dt• lu1tH•r·, •~s u1ic1 m..-1~;.1 :1nor111L1l 

do tt·jido cuyo c.-11~e111111•11to excede •lt-' lu5 tL'jhi'l:-> n.1rm!!. 

lt!S y no quan.Ja 1..'t'nrd1n;1(..'J1jn cun "l mismo, que pers1.s

to con el mismo c..ir.ic:t.1>r d(! t!XCCHO C:uitndu h.1 cesado ·-•l 

t~~tímu)o qUt..' ~uc11/1 :,u ~1¡1ar1eiúu. 

MA'J'EH 1 Al. Y ME'l'OIJfl 

1).- Se t.•ft.•t:tt'lu una rt·v1s1ón cl1• lu:i intorm•~!-> quirlinJi

cos •h: cab";:.n y cuf!l h.1, l:xtstt~n "'" f.!l dnpartam1~n

to rh~ /\t1arumÍr1 ¡•.tluJ.!¡qica dPl lk1!;¡ait.1l G•·~ncral 

" r>r. ManUPl C·:it Gu11z.í.l1..·:r. .. dt~ Ja s.~~./\ .• 

tlCdlllt~flll' 1,1 f1·1·1·11Pl1('Í,-t c;11n qui~ !-JI.• ¡11••:--.1•r1tt.J11 1~1H 

nPuplas1.i~> y 1u111111t.·~• ut.Jl1·~•. •1!;í cc11nn L1 ... ;iJt,•ra

c1u111.•!i d1: li'ls fJl,Í11dulcl::. ~ .. 1l 1v.ilt.'S. 

3) .- J,a rr•VISL1'n1 ~111.~fcn un [''-'rÍ<1t1ll d1• SL'l!i ;1fton, C(•m-

p1· • .:11d1du d•·l (tt 11Ht•J•1 dt! i·1u·111 .¡,. l'JHI ~Jl JJ '1P 

dic1 •. •mtJ11• d" J•11J11. 

lül.•ll d1- .~J mil l.tl l11u11s1,t~;., d11 lfls que• 1JÍ1'J cu-

rrPtip<Jlld1•·1~111 .11 ,.~.111.Ji•i 1·:.;.¡".·t.:1t1c.:111h1. 

'JI.- f,ns <lato~; inclu1d<•S •-r1 l.1 r1••ns1<'1n lw•ron: Ed.1d,-
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loléJCj ÍL'U. 

6).- J·:n vistJ rl1_• que no t!XÍSl•!ll difcirt>utes clanificn-

c101H .. '"~ en n.·lacitln con t'~Slf! tipo d1? neoplasias y 

alt1.:r:11.:iunt•s, se St .. lf!CCionó la d1~ Ja Organización 

Mundl<d dt_~ 1,1 ~ialud con ld cual St! t11hulo. 

ANALISlf~ 111·: Hl·:mJl.'l'AIJOS 

l::n }o:; L"Uddn•.s l, 2, y 3, con la CJr.\lit..'d 1, d0trr. 

minnn IJllt' la m.1yor- cc11ncidenc1a. de l<:1s tumor1.!~ h1!'niq-

nut-J, ~i•·t1d1 .t 111nor•.•s •.¡ t umori:u mal i qnun eor 1 t.•!iponrlen il l -

qu1:->t1> llllJ( .. l!:iU, (;\ CUdl He 1-•f"f-~HPOt,, mAH t~ll •.•I &~Y.u ff~

lnt~llinu f.11:up1H1du 1•l pr·imer t{n111ino. J~l étdt.'1)(11t1ñ folicul!!_r 

t_•ll ~t!1p111d11 t•~tm1w1 i' ,,l tumor ffiUC'f.H•id1~nruddí·,· qu<• Jlllf.>

th~ pn~s1~nt.:ir rliír!n!ntes tipo~:> lit.> malit]ntddd, fHt tercer 

t érnii 110. 

f~l qut~;tt• fllUC'050 t if'llL~ :iU IHd)'Ur lncidt•HCiil de los 

(i .1 111:1 :l'.:'. ni'los .. n n111l10H sexos, el t.Hh~nomd lolicular -

pn!fit•111,, u111t 111t1yor inctdt .. ncia rl1~ntro d1! lns edadc!:i de 

26 rt •P• ano~ y {•l t uniur muco1..~pid1...•rmuide 1...h~nl ro de lo:i 

~o ·~r\US 1.•11 ttdidunt i~, Ot;Uf•iHHlo il~iÍ l~l Lt!H!t!l' luqitl" : 
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CUM~RO No. l 

FRECUENCIA DE TU!~ORE5 BENIGNOS E~: GLñ!"~DUL.;s SALriALES 

C I E 

210. 2 ;..oE:;oAA 
FC'Z.ICt'!..O,R, 

210.2 .:..::.::;~¡.,:.~:;.. 

? :E:-):-lO?.F 1 CO 
JS ?A?.J·::SiA 

T ') ':' A L 

MASCULINO ! (), T A L 

01 ºª 

01 09 

C!E CLASIFICACION INTER!'lACIONAL DE El;fEPJo\EDADES DE LA OMS. 

se. e 

100.G 



CUADRO Ne. 2 

FRECUENCIA DE PSEtJOO'!'t!MORES ES GLASDL'!.AS 5.;),L!VALES 

IM.!\SCULiliO 
' 

1 
; 

e I E ' F=:ME~ENO ' T o T 

528.9 ?-1~COC2!.E 02 6.7 03 10.3 os 
S27.6 ?.~NU!...~ 03 10.3 00 o.o 03 

526.5 :;:·.ns·:E J•r:coso os 17.2 09 31.0 14 

686.i GRANí.lLCMA - - 1 
PlCGENO .....Q.L 12.d ...Q.i_ ~ ...!R. 

1' o T A L 13 44. 9 16 56.l 29 

A L ¡ 
1 

1 

1 

1 
! 
: 
! 

\ 

17.0 

10. 3 

46.2 

~ 

100.0 

~ 
1 
1 

1 

1 

1 

o ,... 



i C I E 

1 

1 

! T O 

E:?::JE~. 
~·)!:;E-;-

CU.O.ORO No. 3 

fRECU2~1CI.; DE 7CMORES MALIGNOS EN GL,l.llOC'.LAS SALIVALES 

1 ~ 
1 

_il_ ;t? .o 

.jj 77. 7 02 22.2 09 

¡~~~-~~~~~~....._~~--+-~----~~~'--~~ 

;::: 



Qt'!STE XT:ccso 

GRAF!CA 

Fre.':1Jend . .a. de tU?:lo:-es ~c~.ÍE;:-.~:;, FSe-..¿..:::.;~ores y tu::.~res ~aHgncs 
en s:.a:-.J'..l.:.as sa.:.iv.a ~es e;_ a.::.~cs sexcs. 

3 4 9 
Fe=.enino 

c==:::i xas.;:ulir.o 



f·;I cuadro J y Ja tJr .. 'ifíca 'l. 111u1_•stran 1.1s rlit·z prin 

cipales i..1ll,~·racion1.•.s lit.•llllJn.-t~> dt~ Ct"\Vidad tJt,11 t~n la5 -

cu:alPs olnH•rv•-unns CJUl! ,~J fjhr1m1.1 1:fi <.•l rl'.' 11i.1y•.~1- indtc•~ 

siqui1~11du td p.ipi luma ·¡ 1·1 l1•_~111.._1nqioma qu•~ p1·rtr:-nPct>n -

al qru¡10 dt.' 1•.<!>iniws ¡ .. ~n1q11,1s dP t..'OV11i;;rJ •11·r1I. El qui!~ 

t,;- mUC0!1<J, «I cp·.1nulq111 .. 1 ¡i1Óqt!llU i' L'I t1dPIHll11;1 folj¡;ulilL" 

que fH.'f"\t~H .. cen ni 1_1ru¡10 di• le~;1u11c~• heniqlli1!l 't' 5t>t11..ltJt~ 

mores de 11l:111d11l..1~• ~1.tliv,1lc>~.i, .-il icJual qw~ In!; ot1·as -

altcrc1ctunl'!i (\!·!1<..'rtl.ti;, !>on t~n ~;u a¡iari(:it'."111 I.1~ dt: m,i.s 

prcvoJ l {.~ne í a. 

J·:l cuacJr·o 4 d1! lct qr,i.f ic.:-i 3 ref lf.•j.H1 ILI trle1dP11-

cia cxiHt1•nt•.! ·~nt r.,! los t11motü!i b .. níqnos y mal iq11ns de 

la CdVl<iart orol al ltju.;I t.¡llt..' d1.1 l,•f~ 9lc\n,ful.t:--> ~;.1}ivit-

les, en lu:; l'llalt.>S l<)!; t11111orcs h·-·niynos ~·· hc1lla11 l:Otl 

m('is fre1_"IJt.•11cic-t d"nlru d·~ IJ~; edudL·~ de 10, 40, y ~,o 

itños, mo~trondt, cun ,_.~;!1J tJUt! "X1:.tt! C(•l1 mayor- ineiclf~n

cia ~n J '' Pdrtd ndu l t <1, 1.t.)S t urnor"~' d1~ or ttJr>11 111<1 1 i q11u -

tamUi1:·n t.ienPn mayur· l1••1•u .. ncia o...•ntrc los ~o •1ñus. 

D•.-111·1<1 tl1• J.1s .-tlt1•r.1c.:1u111•s qut> <llt•ct.111 .-1 l.=is ql..Í.!l 

dula!\ pnJv;1 l1•('l!Jl Lts enrn¡·n~ndidi1S 1:nt h~ ln~ JO t\ ~·O 

años dt~ 1~d .. ul uc11rri1~nd" n1H·v.-tn1••nt1_• qui• J.i 1.>dñd adult"tl, 

f!S la m.1:-i df1•ct¡¡d.1 .. 

l'oll n .. •lcll:11°1ll o la!; lt!~i11tH~~; ln~lll<Jlld5 !H! Ob!.it~rVil -

qUt·· t"I !ií•Xu í1~tf1PJ1i110 e5 1.!l mrís ,·1fpel cidu, .H:)itr·;uld<l que 

quiza5 ~L·a ·~·:if•: t·I q111• 111,Í~:; ac1.1t11· ,tJ ~··1vic1u d1•l l10!:>¡1_l 

t~ll, lo qu....: l•t1•it"í., 111st1f1c.1r l.t 1p.111 difen:>nci.:l ('>ds-

1·:n tul<t<'i1'1n d l.1~; ql:.1ululd.!:; s.divales, llama¡,, -

iltenci1Ín qui_. •:l .ad•·111Jm.t íol1culor '~5 Ja ncopl.tHia 

hc1üq11a co11 uiayor ¡1ro>Vi1lenc1a, 11~l1·•fct11do .así .,1 •H1eno

ma pJpu111,11 1 u ,., :-;•·qund11 1 ·"rm1 nu. 

l.~1 1·!~lH+lÍ}lt 11.·.i t·11111.:1 l11·11.rnii1•11t.·J par.1 ln jnvest i'l!l 

ctún, , ... s 1•~tr.1 p) c111J.J<1ll'-• 1lt:•nt1:;t.1 de~ 9r.:in im11ortanci,, 



y út. i l idlHl yd que le pcrtrd te obtener inllll'mctción que -

1~d1·6 finflli~;1r e interprotar gracias a lo~ dif~runtas 

nu~·todnu cxist"ntos ctsÍ como le ayudará a pldnificar, -

ejt~L"'utar y Pvrtlu•1r los i·cH.'Ur!Hlti con lo::¡ que se ctwnt.nn 

parct el l"111t.:unil·nto inlt:••.1r1'l dt~l pacit,,•ntt~. 
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1 No. DE 

1 

1 
1 
1 

1 

1 

1 

l 10 

7 o 

cu.;oRo No. 4 

DIEZ PRlNCIP.;LES ALTERACIONES DE OR:GEN BENIGNO XAS FRECUENTES 
EN CAV!OAD 0AAL 

o:i:OEN 1 
ALTERAClON i !t-:·. DE C.\305 

1 ' 1 

1 1 . i 
! f!B?O~t;.. 1 22 22.2 

¡ ?.!..?IL0 .... 1.; ~7 17.6 

i ;i!:~!A:,;G: 0!"'.l-. 
,, 15.l 

1 ~·..:rs::: ~!UC0:50 H lL: 

1 
;..J:::~:'.:.'!.~ :·: :.1c1J:r.?. B.O 
G?.;..sc:.o~ .. :.. ?:CGE~iO 7.0 

~n:..:oCE!..E 5.0 

Qt:IS:'E DE ~.E:::~::::oN 4.0 

QUIST:: C'ENTIGE?.·:1 4 4. o 
RANt::.A _ 3_ __ 3_._c _ 

T A L 99 100.0 



CUADRO No. 5 

OISTRI!lUCION POR EDADES DE Tt:M•)?.ES !!E~i:::GSOS Y MALIGSOS EN 
CAVIDAD ORAL Y GLANDULAS SALIVALES 

!TOTAL' • os 6-10! 11-1:; :6-20 21-25 26-301 31-35 

IJ'c~IOR ¡ 
1 

1 
ORAL 

b~:v!G~O ¡ 73 65.8 2 8 :o 8 5 :; 1 
1 

t;>·;~tQR C?.;L 1 
1 

IJ"LIG~:J 

1 
20 :a.o l 3 2 l - -

1 
-

~t.'.~WR Gt;..~tf)ULA ! 

1 1 

~ALI"JA!.. SENIG-J 
10 1 9 B.l - l - - - l 2 

1 

~<::-l•: R s:..;~m~·:..'. 1 

1 
1 

1 ....,t:..L¡'.'M.:. :-:.~r,:c-¡ j 
l:J ~ 9 1 a. l - 2 j - - - - -

1,,, i ,,. · · I ¡ ,. 1 " 10 

36-40 

9 

-

2 

1 
1 - 1 

ll 



Fibrc:::::a 22.2t 

1 

1 

:::. " ,... 
" o !:. 

,... 
N ... 
-:; r. • 

?apil.J..:.a 1 i .6~~ 
~ 
;; 
v. 

1 
~uis te :::11.~cos" l!o. ~ ~ 

o 
1 " ~ 
1 ... 

e 

" o 
1 . 
1 ~ 

o 
1 " ... 

~toccsele S.0~ l "' o 
= 

l .,,. -. 
·~iste ée re::e:i- i. .o~ 

1 e. 
" .:i.Sc. g 

1 :;\ . 
Quiste .;er:.t!'~ero .:. .o~ 1 

~ 

" 
1 ~ 

e 

?...inu!a 3.0~ 1 :; 
;:; 
o . 

~e. de Cases 
~ 

" 4 5 6 7 8 9 14 15 17 22 
r. • < 
;;: 
~ 

" 



So. de Cas.:s. 

l6 

l; 

14 

lJ 

12 

11 

10 

6 

; 

GRAF!CA 3 

:i:.stribuciSn por e.:a.des ~et~res benignos y :n.ali;r.cs en cavidad 

.,.,,,- ................ _ 
F·~r..;: ....... 

eral : .. g:ár..;ulas sali\"ales. 

3C 33 

• /\ 
1 1 

I 1 
I \ 
I 1 

I \ 

1 
1 
\ 

.····· ..... :' 

-1-1-1-1-1-1-1-

les i,.~r.: 
:..ocr ";.::-igr . .:- or3.¡ 
•.;:::cr =.a::.~:-.,;i eral 
•..:=icr Ceni.::ic de g. silival 
·.:.::i:;;r :tali~:l~ .le 6· .sali\'al 



ORAL l'A'l'lll.üGY 1-:IH'l'OH. l •• H. EVEl!!;Ol,F. 

'J'UMOrms IJr: t.AS Gl./\Nl)lJJ,/\S S/\f,!Vl\l.l'S MENORES IN'l'H/\OH/11.ES: 

UN 1-:S'l'lllllü llr:MOGH/11-'ICO 1·: 111S1'ul.OGIL'0 ll!; 4.!6 C/\SOS. 

CllJ\IU,R!J f\. WI (,IJHUN, !it\MlH K. 1·:1.-MlW'l'Y, Y IJUllGl./\.S H. 
GNEPI'. 

SCllOOL. <)¡.' IH:N'l'/11. m:u 1e1 tH:. WMHI 1 Nl;tl'l'ON UN !Vl·:HSl'l'Y 

SCllOOI, OF Ml':Dl C J NJ;, ;;y 1.Ull 1 ~; UN 1 Vl-:RS l'l'Y. 

t-:ri 1111 t.•studto 1]Prnnqráf icv , ... histolt!,c¡i.co 1le 

42b cdS\J!i di' t 1111111rt·~• d·· 1.-1::. q l.:'111d11l.Hi !i.tl.iv1111-.:,; ln(-.no-

res, el f)"/.'",l, lul· cl.'H:tl ic;1do cur11u Ul!ni.gna y •.•l ·12.rl'I., 

fuó clasiftcúd(> t'l•lh•• 111c1lt•¡t1,1 o l'''t,•1H.'1al1111:11t~: 111..1l1qn.n. 

lluho un.1 ¡1rf·l""•d-·r.1111·1.1 qu•· al1d1c., d muj1~1·1~s. 1 .. 1 t-dad 

me<liil pn1r1 lllll)t•rt·~; 111(. '• \, \ til)u~; '¡' P•"tr.1 lu~; h11H1hrc:.; 

fué ljt).ó .ino=-;. 1 .. 1 .. d.1•1 ¡nt>d1.t (utr.1 1•<lc11:ntPs eun tumu-

ft)S ma1ig11os tui·· 1\.-1 .tJ\u~ 111/1s q1·a11dv qUl' lo~; ¡•üc1-.~ntes 

con tumor•·s IJ•-·11Lqnus y ti ... :· 1~:.;t.1dl~tiL·a11w11tt• Bi<¡nificarr 

Le. 1-:I ('lll.::1tl.'Jr fui°•,.¡ luq,1r 111.í~: cn1mín rl•· tumor·t.·!i d1:-

las glclndul.:u; ~<:1liv.1I•~!> 111·.1l1_•:• 1111>1111r1·:· s;~qu1di1 por fil 

l.1bio ~;lll'•·r ,,_,r ·¡ l.1 mu•:t•·>.1 liuc.il. l·:f;t us t r .. !, luqarc·s -

clan CllPnt d d" 1 7(,. l 1. d1• t11<los l 1 ·~ L-.1.sus. El ad•·nu1n.:1 

¡ileomórt ic11 111/· ··I tu11H1r l••·niqn•1 111/1~:; cn111ú11 (·11~. tl1! t.o

dus los c,tsn:-, y ·11 ·1, 11•.• t u1nor•.!~> l11.'n1qrun->) ~··<1u 1tlu d1d -

ru..lenoma 11111rio11H)1· 1 1e•1 d·· l t 1111) liot~iil l c-1• l u 1d1 ( l u ·t dl• to

dos los t1111101.-:> ~· l>L')'I, d.: Jc_•t-.11111L~~ bt•nh3n.1!;). 

1-:I (•.l1t·u1t1111.1 1n1u;uPp111t·111111ld1· f1Jl- t.•l t1..nncir mñ-

1 ignu m;ls cv1111'.iu1111!rd l~ io11~:u111 r.1do, d.i11d11 c:ut~ntd (fr: } 1), :l't 

dt"? todo~ lo~ t 1111u11 .. •:: Ui.ll JtJnt)~ y \r>.'l'I. l\•• 1._.:11nncs ma-

lil)llitfi. l~l ,-,.1v11i .. ·,,11_·1n11mi1 inft.·1·iqr ~equ111111 t111c1 más 

común, for111.-i11du ,.¡ \\''. •l•· 1odr1s lfls tumores y 2:6.•1''· 1le 

tOd<1n i••S 111111•11•·:, 111.1l1•1n•1s. l.n~ n•!"illltadus dt! oslt! cs

tudiu son <.:•ilt1pn1b,-1dos <:011 11t ro~• c•:->tudioH 1·f'ci1 4 ratPS. 
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l.f.lS t.umürPs dl..'- lils ql.~ndulcts S'11ivales 01itlPs 

mennr.:~n son qPn0ral10(~nte t"!SliilJ]ecirtoM por dar razón 

ac1•1(~a d•.'I l')?. de tudas lit5. n1..•t1plii!lld:> d·~ laa yL,ndu-

lñ5 sttl1v1tlt·~ •• /\ ¡1··~.i~'r ,.¡,-~~u r1·lotiv" rarezo en tJ·rmi

nos tlt:l 11l1111t>ro total 1..h~ v.1~ns rlcrt~Cf~l1tctron 1..~n más Sr ... r-

viciu~ ele pc1tOlllqL:t or·..:al t·n llu::;pLt.:d 1,Juu1:'uqico, los -

tumon·s tlt> l.:is <3l/i.11dula5 sal1val1 ... s mt·nor~.·s ¡lf_•rsistt~11 -

par.t 41_•n, .. rctr 111t•'rl".s consid1!1·.1i1le. Litda un.a t~n 

p:trt it•uJ<t1 dv 1,1~; nui-V~ts .-~ntid<'ldes hiln ~1ic10 recit~ntt!-

me11t1~ d1!~•cr1tas, y lt.>s crit<!r1os histoJé,gicos para f~l 

di.:.1•J11t°l!.it ico dt! lllllí"ilus tumores bien determinados hdn 

Sld(l n•1l1•f l Uld11~;. 

11.-tn !->Ido sin 1·111hdrtJO, n•lnt 1v.1n1t_•11te pocos re

t•ort t•S t1r 1111 111i111._-ro qr'111dc~ dt.~ c.>tso~ pr eSr.!llt.dnJo dat us 

dM110tJrc\f1n1s y rt•f1or!ctn11•1 la frt!Cl11:ncia rt. .. lativa ch! 

lns vcu lu~ t q1os hist.ol1)9jcos •h~ éstas ll•s1ones. 

El repot t.c de C:llANDllHY y colitborndoreR es L1 

!1cri1_• m.~s qr.u1de n•portndu pi:tr.:.t nuestro cunocimientu . 

l~n ··~>t~· '"!•tudiu ::1111 1•mh.'1n¡o, t-iUldlnt!fllc 'J4 de 

lu~ 1414 cd!illh flu·11111 <lflilli:f.iuloti h1~t.ulÓ1JIC'<HU•=-ntt-' poi· 

los dulL•Je~, y lc1f; lJl() cas<18 r~stantus fueron 1·ecop1-

Jados dt.! Ja J 1 t t-!1·atur<t. 

Estudios 1 t!I'.'.' i t.•ntC's tienen do<.:u1111:ntados l d di s 

t-ril1ul.'ión dt! SPr1i>s dr~ tumon•s de glAndulc1s sñliv<tlC's 

lht..·norl's ul,t-ot~rVddOs t.!ll dilt~rt!llt•~U l'ui!ie:s, cnmu los da-

tos tl•..! l.!!:>los 1~studiu:i 1·1!l"ientc!L 
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'J'/\lll.11 l. 

CL/\Sll'JC/\CION lll!l'l'ULOGIC/\ DP. 42<> C/\SOS fll' 'l'UMOIH·!S 
111~ GL./\NDUL/\S S/11,IV/\L,l·:S MHNOimS. 

/\Dl':NllM/\ l'l.~;OM(llH•' J CO 

/\DF.NOM/\ M<HlOMlllW 1 C:O 

11/\S/\I. Cl-:!.lll./11< 

No, 01·! C:/\SOS 

174 

46 

20 

5 

CIS'l'/\IJf!NUM/\ ··------------

S l /\1.llt-:NOM/\l'/11' 11.El"El<IJM --- --- - - ---- -

BEN l GNO~; 'l'l>'r/\J.E!; -------------- 245 (57.51 DBN!G 
NOS). --

M/\l.,lGNt>~; u l•l)'l'J-:NCI/d,t·H;tl'1't·: MALIGNOS No. DE C/\Sú~ 

C/ütCJ UOMI\ MUl'OEI' 1 IJU~MOl IH: ---- ------ 6~J 

/\IH:;oCl\HCI NtlM/\ 1 Nl·'t·:H JuU -- ---- - --- 4"/ 

C/\l!CINUM/I ADEt11l\.•llJ!:'J'ICO --- .. --··--- 40 

'l'UMOH M/\l,ll:N1.1 MIX'l'l) 

C/\fH'INIJM/\ M1:;cu./\tlJ-:l1 f, 

M/\l..,lCNO!-~ 'l'u'l'/\Ll·:S 18! !42.~I M/\LIQ 
NUS). 
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Pnr.-ecu t.>star en de1"1cu·~r111J cun nuest rcJ in11•r~ 

l:ilÓn cuu tt~rqH·L·l1) d Jd frecu .... •ncia y d1~trihuc1(Jn dt.> 

los Vitrto!i tipos 11.islolóqicos de los tumores df.' r¡J.ind~ 

lllti sal 1vo1l1•H u11•nor·~s, no&otrüs empr•.:nd1111us una rcvi-

~iún d.· u!1.J .rn11'l 1a culecc1ón de cada letuún. CrePmos -

qw.• t•!;t.i:..; .. ~1·r11_·s drtn u11a dptuximdc1ú11 h1~qura de la 

fr-ec:u••1tc1.1 r"l"f 1Vc1 1k• Vdt 10~ t li•C•S httitolóyicos en<.:(J!! 

tr<1do~; e11 }.-:% ju)l1J,lcif
0

Jfl qunt~ral. 

l.os 426 tumures df! gJándulas ~ol ivales mer.o-

n•s qui~ fornkiron i:•stt: estudio fui~ uht(•nirlo de litS si-

~uJenlcH fuefil~M 

HL: c:asos d1• los a rch t vos fh·p:l r t. arn1~n1 üf o.-o 1 

p,uhuloqy of U1t> Wahliinqlun Un1Vt!J°5ity !'ichoCJl of 

Dcrntul Mf.!'dictnt!. 

:!H ca!;rJs of Dt•¡H1rtamf'nt ot P~1t hology of th•! -

:;t. J,ouiH Univ1~rsity 5ehrn1l of tl1t: M('clt<~·inr. y 

316 c;1!10:.i dP otroH sc~rv1cios c1e patología oral 

como parh .. ~ cfp un onál itois de un pnHJrcima de intercambio 

aparecido curri1!1ltt.• en mcir('hit, 

l~a ir1lormdción cori rcspectu ü la edad del pa

cientt.·, sexo y lncaltzación ;rnatórnica del tumor fué 

aprovech<.tl1 J" en 1JH. l '#. <fr~ los canos y dos de los tras -

artí.culos iu,.ron conocidos. Los datos raci;al1!s fueron

ªl'rov1.?t'l1<1ldt:S en 1 f.O casos. 
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·1·11111.11 11. 

DIS'i'IHfllJCION UI·: 1m11D IJE 424 1w:rnN'l'ES CllN ·rUMOJlr~S 
llP. Gl,f\NllllJ,/\:; ~>f\J, I V/\J,I·::; m:NOJIES, 

Jmf\ll /\NOB Nu. IJE 'l'UMt1H.ES 
B.J·:NJCNO!'; 

Nu. IJE 'l'UMtlHl':ti 
M/11.tCNOR 

o -1 'I ------------- 1 ------------- () 

JO -ttJ ------------- 12 -------------
20 -2~ ------------- 21J ------------- 1 1 

JO -3'1 ------------- 41 ------------- n 
40 -H ------------- 25 ------------- 2U 

50 -5'1 
____________ .,. 

.l7 
_.,. ___________ 

.!l 

liO -69 ------------- SI --------~ - --- 4lJ 

70 -71) ------------- ~11 ------------- JU 

uo -U'l ------------- 1 1 ----··--------
'JO -'I~ --------~---- o -------------
l 00- t ------- __ ...__. ___ 

------------- u 
1mf\1J ------------- ~ - .. ---- -- -----
'l'Vl'f\I. --··-- -------- ¿4) ------------- 1 11 l 

Dos ¡1c1ci i.!fltt•:• con <1d1_•noma~ monomt.°>rf it.:os tuv i-·ron 

tumon~s R i ncnlni t:u!i ~ 
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!:e pñso a t.et'I ir con herna toxj J 11111 y L'Ui.lndu 

est.uvil'ro11 dproV4•ct1.1lilt-·~ (ictra dnáJ iHin t!ll c~-uid casu, -

letiidcrn t!!ip1~ci11lP.R como mustcarmin y /ic1do-Hclliff pr.-

riodico ful~ prl'!H·ntr1hl1'! <"n poc..i!i instan1.:i•1s. 1.an eo-

rriP11lt-~; fu1•run rtnrtlizddrts in1it~prndit~nlt·n11,!nl11 por cada 

aut ur. 

C1,nq1l1.?t.1 euine.idenCJ<l dt..> d1aqnó:-1tico 11nr 

\ rnlu:; lus •1lil u1·1.•H l ln~ has la t.•11 t4tj CiUill~ ( UJ. J'f.}. l·:n -

4 1• C'1hflfi ( 11. 'i~.). iUt!J Ull llH'U'•rt!~ luH dt~SllL:Ut..'I duH pctl•d 

subcl.:t~it f 1c.tciún, es1.v 1!s, .Htentima ¡1l1~1:i111{1rfico cnnt r.1 

ddt~llOlllit 1110110111t'1rl IC'CI, 8l~il:t1dt~OUlllil Cl•nt •.• , quist l' th.·J du~ 

t·o mucuH11, e¡1r1:i1u1md r1tl•~11uquís1 ico cont 1.i carcinoma. 

¡ 1 l Pnm1~1-f i t 'j1 11\1111 lar .Si 1111 i f i cc1 n t1.~!i •lt:.s.-1c11r• 1 1Jus re la.e i 011.~ 

dufi ti Id c:l.1~1ifil.:.:tL'Íl~ll dt> lir-n1lj11UB c1.111tr11 111ul1q11us, t'll 

;¿1 ea:¡oB (~.U~J. 'l'udo:-> los <.:éHiOH Ml qtw liuho clPsaruer

dus ent ri• lo~ úutüre:; fu<:rvn ~111.tl 1~.h1ü~ t.:0111unt.1111t!I1le 

y .:11 CUJH.'"f1tio de diut]núst Leo fué ;1corrlílc1o. 

!.c1s di,u1n1'1!il ieos dt: lus au1or1.'s ílt!Sput'•:-; 1h: 

.-uwli~.id11~ Jw.•r1Hl cn1111n·ol1a<lns cun los dJaqnósticns de 

lri cn11tril111c1•)n 1!1• l•.'."tl{do1_1(1!; Pn 10~1 ]lb ec"\HO:i ubl•.'ni-

do!i ¡J,_, ut '"'-'~"' ~P:1·v1cio:-> y cn11 J1"1:-. diitqn1)st 1cu:-; •-·n 11r

(:h i Vo (.'n 11111_•s t l"t)H d1.•pil I t"dlUPl)l u:; rt~Spf'1:I 1 V(IS l'll 1 O!:i 1 lo 

c.:1su!::i l•!~-ilr111t•--'f" 11uh11 eompl1!tu ctClll.'rdu 1~11 374 f.'itSO!i 

('JO.J'J,). M•!nur•.•s d•·fü1Cll•.'1d1.1~: cun res111~t:'-'' ri J.1 clc'lsjfl 

L'.lt:ll'1n ., t1•1111inolu9Íil llu°! moslradu en 2<J ci.ttstl.S (í •• 1l'il.). 

l·:n RC.1l.1HH?lll(~ 12 t;itSUS {l..Ht), l1ubo un d1:$dCU\.~l"IJO siqn.!. 

fic.-t11U• (~íit rt.• Jo¡; didtJIJ{,st.ico!> de lus ..t.utort~S y .iqué--

1 lns rl1• 111 1·rinl ril1ucibn d1? pi1ttJlnc¡ns. J,os rlñt:o~ presc~ 

'-íHlOti pt11 PSI,:. l"'!(JtJrt t• son h3Sitdos t~n ... l l.'Ofll.:t~l\~.iO dt• -

diflíjfli.1:-il Íf'11~\ dL• )l)S t1·t't; OUllJlí•S. 
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Rr:su1.W1DOS. 

c1.11s l Fl CllC ll•ll 111!;'1'01.<JU1 CA : 

IJ l."indu l <"t~ f;ct 1 i v;d t_~s hi1 n 5 í do pr(JpU•!S tos, pP ro ~~o l a1n«n

te si111pl1·~; 1·~•1111f•m.1!i rtt•·ltt:cidos para ~c·r C:lC:t'i'l;ldos 11ni

ven;,1l111t:11t1·. ¡,.., 11111}'nrí.:t d1!' 1,>Stitfi clJsilicnc1011cs r·t!SU_!_ 

tan rl1~l perfil "l"Jl!'ra 1 p1·optwBt.u por Puot l' y l•'raz,~l l -

f!n l'J~], c1ún eutuldl.l lu~ si~>tcn1t1s dif1•rt~nl•..:':.; v.irí.:.in po

co en ~ubcl.1i:.1f1,:.t1•1t'•n dt! t..'lPJ tu~-> lJrl11111s 1.tl··~ Cl,rtH1 

atlcuuma~ n1onu111t11fiL'11'-; y nd1•11ocarcirio111ds. 1:11 l., clas1fl 

cL·1cit.11 WllD, l••s t 1111u11···~• mut:o1·¡11d•·ri11oides y c1"lul<1~ 

ucin.:1reR ~011 cJ.1~ . .il 11·.ntu~i .ip.-.irft! d1• otros Cdrc1no111.is -

de qlcindul.1~ ~aliv.t\P!.i eon 1..1 i111¡ilit~dci/1n d1! qtH' 110 

1 t)dos e~tíi!'I t um1,t1>~; ~un 111<11 i1Jfl'n •• t:n l11!; l·:~t;1llü.'-i 1J11i--

dos, Hll1 1•111bcJr1.1c1, t•:,111•, t lWH1r•·:, ~;.,n r<,1t:i11l•·td•los 1¡1~nc

ralm<~nt e ¡n1r.1 s••r m.il1•¡11ns y :--;1111 1:lar;1fic11do:; co1nu - -

cctrcinuni.1~. 

J·:n e~i1•• ··~1ll•l111 1 adc11 ... 1m.1s ¡•l••11111l.rf1c11s, .1den9 

roas monom/1rfic1i~, ci:--;t.11l1·1111mits fu,•run con~1d1~r.1dos - -

par..i ser· tu1111_11·f'~i .-¡ .. <Jl~·1ndul~1~ ~.:tl 1val1•s lH•niqnos. Los 

tumorPs r1~st·¡¡11t 1•s fu•.'ron cJ..isi fic.1do~ cl,1111_1 m,)} ir¡nu::.; o 

pot,!ncialm1:nle mal 11¡n1·,~;. 

l,ft d1stril1uen"J11 d1~ lo~; 4:!(1 tumut•-~s, d•· c.tcuer

do al tipo hi!-it.uJ.",q1l·11~, 1•:-> 111ostÍr1rlo <:>n lct t;1ltln I • 

l.os e 1 l t t! 1 111~¡ 11~;.1d• ·~ 1•.t1·" J .. !:. d 1 .-1qr11J!:i t 1 L't•fi !:..1111 d•.! a e Pi!. 

tctción q<.~r11•r,-t1 y ~il'r/111 d1~1c:ut.1•Ju~• t-ll 111.1yor d(·tal l•? Pl1 

la llisCU$il:111 ,¡,. l11:.; 1 lj•U~i di~ tumrort•S Jlldivitlt1rt!Ps. Los 

tumorr-:-; <l.- l,\s ql,ín•ltil.is !,.,¡jval(•!; lH'ni<Jnil~ s•• ti1•nt•n 

el fj7.~1't. dt• 111:~ l'dSu:; •-n 1'•sLd!i s1·111·s. l,11J tlrn1ort·!.i el~ 

sifl.Ci\dO!i tn.tll•jllf'S u (H)lt•l)C1il)1H1·11li> 111<1Jiq110~ Se CflllSl.

dcr.1n ul 4.l.~1~. d•.> 1.,~, !;••rI<·R. ll11bo uua i•f"t•tluminanciñ -
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dt• 111Ujt:res (111t1jl'f1'~ ptJr- h1Jml1n•s i•rupore1611 1 l .S'i/1), -

lil cual ful• not.abl1~ t~n clert .. "lfi l.:'.lractt:•ritil ican y c.JtP

'Jot·ian 1\i;1qm)~11 ie."ls. 1.os pdCit_•ntt•s Vdri.~llll\ en <~dad <lt.> 

H d luu ~'h11H, Li1 •·t1nd 111edL1 dt~ paeit.!lllt•s mujt~res 'd. l 

año~; y t.1 t•d,\d luPdia p<tr·\ ll's pcH'\~·11teH con tumores 

lw11ignuH fu,:. 4't.H afiu~; y l1.:tra pact1:ntc~ Cün tunmrt.'B 

111al iqrH1~ l u:• d1~ 1:,rl • .! ..in11s d,_. lo!i lLú t..:..asos f•n los cuil

h•s la r.izrt d1• lns pcH_;oient e5 f111~ cnnnci,l11, 135 hl.1ncos 

(U.\,Jl.), '{ r, !Hto1·1111 1w91n~ ll':i.7l-), L'omu la rciza de 

los l1;1c i 1~n1· t'~ tu~- conoc i d.1 (!O 61 • 4. i d1~ l on Cd!iC.ls, no -

m,is i1náli~tti de• e8tr• Lu.:tof tuú cum¡•r1•nt11du, 

t 1 i", l .td.1 f l t11~· e 1 l ULJ1t 1· 111.l~ ..:uu1ún <le cuíllp l 1 c~

ci ón (4l ,'1'f> d.- ln~; t..:ñHll~), :;ccp11r.lo p~>r t.d lahiu supc--

1·iur { l H.··,.,, tli: tudo:.1 lu!l c.:.:1~u~), y 111 1uucosa l.Jucrt l -· -

(15't dt: trnlns liHi CilSos). l·;:;tns trt•H sitio!i hubo lit 

1ucali-1.~ci/l11 dt•l ·/(,.,.._ íl<~ los Lum1Hcti t~n t:~->tt• e!itul\it). 

l.u~; tu11i.1r·:-~ ~.,~ ¡•r<.·~1·11t.trol\ t.'H 1-l 1.1l1l11 ?iUl•eri•1r y v1~!:i

t ítiulo maxi J,tr fu.,rota lll°"d111111nrtnt1>1111•ntt- benlqnu, con

lildt!l"d11dn d'{Uéllos 1oc.1liz.1rlos t..'ll t!l 1.'.llJio infPrinr, -

ol piso lit• l•t l•11e<1, y el .. \red retromular· fw~ UtiUdlmen

te mal iqn•1, 

lHSCllSlON : 

l.d 11,..:a l lz,1cié,n .. 1n.1l.t5111icd Lit~ LU111t1r~s tle qlán

<luJiHi !i.til iv.t\es oritles men•H·cs ('l'GSnM) notddo en el 

prt.•Ht~llt"-' t-stu•l1u "~1 c1msh;tt~nte con aquella encnnlradit 

t•h t~studi.,f. mayores, el palddar, el laliin !iU[HJrior, y 

J .1 mucL•~;:\ t •H•~ñ 1 t<>ll los !.> i t lo~ p rcc\um i nct 11Le~, y que se -

lt.H .. 'ctliz.in t!flll"v f!\ 7tli. y 'JU'f. Jt! 1odt1!i li.Hi CdSOS. I·;} 

pctlctclar cH t•l luq;·n m.ís común y se t.:uJHijdcra f.•ntre fd 

4.:.!'~ y el 114't 11•.- ert!">O!i t•n mcis estudio~. 

t.a propurcii.:,n dt:! 'l'GSOM, lH!nitJno~• y iualitJn<.15 -

en estu1li"~ m3s recientes cu cJari\ment1• fiimi lar con 
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t.umoccs liPniq111•!;. p_•pr1•st•flt'1l1Uu t.d ')l't al h 1i'! de 1os 

casos. U11 •tito porc.-}nt•ll•' r.tnJ1111~nt1~ d" t111nt)r1•s l11•niq-

nos fu~ rt.!'purt.1d11 e11 lu!> .!Íll c.1~,~·:.. •.>!il udi.tdos p01-

Isacsso11 y !:h1·~1·, 1•l l11s :11 r1huyP11 1~sto il la rPlütiva-

mente ñlt.1 p11ri.:1.'11 1 d1• pc1c11•11tu~; n1·qrns un su <Jrupo de 

f!::itud.io y 1>sl.il'1•":1.', qn•· l11~• ¡1.1L1P111 •~:; nt>qrn~ t•n Afri

(..'d del ~;ur hOJI ¿lf,:ct :1dn!; pni ··l .u!i.·n1J1nn ¡'1•·t1m/11 1 iL'l.J 

j,5 v1~ceh 1n.\!; 1·1111uJ1wu:11l 1· qu .. d 1.1:. I"~' ~;1.i1d!"< hl:1111·.t:->. 

P11r otrcJ 1<1dr1, ~;l•lr11 r·t-¡1111111 un tiü'~. el" incid(~ncia ch~ -

·rGSOM 1n.tl 1qn1·~• ··11 111111 :;1•t i•· d12 42:u ¡•.il'.lt·nt•~ti, Lh¡ue- -

11 oR pdc 11·11t 1·:. 1iit·1·1111 t 1 .i t ¡,,J1Js •·11 un c:L•11t ro di· cáncPr. 

l\TO<lWi 1 J Y Ctd~·,)111r,¡d•,rt·~ t.tllll'l,'~ll l1UldI 1 lll P!1 H7't di' in-

ci<lenCid~i d1: 'l'C:;11M 1:1.d l•¡1111s 1•11 u11.1 s1~r 11• 11.~ 100 pch . .:l1.:~~ 

t 1•s t r.i1 <ld,1s •·11 1d t t1 1.'•·11t r ... , dt' c.'1rit:vr. Nu:-,u1 ru!i ¡iensa

lílO!i qut! 1.t reJ.1t iv.i 1111:1d1:n•.:i.t dt• T<;~;¡,M t1Pntqnc1s i:vn-

tra lll•tliqrHts 1~n •:l ¡·n·:i••11t1• y ut 1u:~ e~.itlldl<J!.i 1-1.·cit-nU.•s 

lo~ cunlt.>8 !lt•ll li.1s.idt1~; .. 11 p.H;1t·n~P~> ~;1inil<ll'!~;, <•!-;uno 

re( }Pxi1'Jr1 m.is 1•.-..:.í.1·\.1 tito l~t fr• .. :u1·nc1d d1~ 'l't~:;1JM l1cnitJ~

nos cont J<J. tu.ti 1qri11:, "11 in 1•obJ .. H:l1~1n 9••n1:r~d. 

M!i.~; l:~;tutll1JS 111d1c;111 qu•.' '\'C!:11M S<)ll un lJUC(J 

más c11un"1n ·~11 mu i•·r1·:i: que en hnrnln·'~•. l·:l 1•1··~.:.··n1'"' 1~~tu

d10 indlcd un.t dif••rn11c1:1 •·:.ld1lí.•,tic<1hl''l1t•· :.1~¡niflt:'1n

l.e en las "dad1.·s ·~nt r1: llo111t1res y 111t1 ·¡eres con tumores -

hí_•niqnos. 
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