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RESUMEN

La mucinosis oral focal (MOF) es una entidad poco frecuente de caracter benigno descrita por primera vez
por Tomich E en 1974. La etiopatogenia no se comprende bien, sin embargo, se postula la idea de que se
desarrolla a consecuencia de la sobreproduccion de acido hialuronico por parte de los fibroblastos.
Clinicamente se presenta como tumores de coloracion similar a la mucosa circundante; debido a la falta de
caracteristicas patognomonicas es indispensable el estudio histopatologico para confirmar su diagndstico.
Presentamos un caso de MOF en una paciente femenina de 54 afios de edad que presentd lesion nodular en
la cara lateral izquierda de la lengua la cual desconocia el tiempo de evolucion de la misma con diagnostico
provisional de lipoma. El diagndstico se realizé mediante el estudio histopatologico el cual reveld una lesion
benigna, no encapsulada, ubicada por debajo del epitelio de revestimiento, donde esta conformada por
células ahusadas de aspecto delicado, las cuales se entremezclan con algunas fibras colagenas y tejido
mixoide que muestra material de aspecto mucoide donde no se observaron atipias con diagndstico definitivo
de mucinosis oral focal. En este articulo se presenta un caso raro de MOF de caracteristicas clinicas
similares a otras lesiones de tejido blando donde el estudio histopatologico fue clave para esclarecer el
diagnodstico. Un afio después de la escision quirdrgica no se ha observado recidiva de la lesion.
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FOCAL ORAL MUCINOSIS OF THE TONGUE: CASE REPORT.

ABSTRACT

Focal oral mucinosis (MOF) is a rare benign entity first described by Tomich E in 1974. The
etiopathogenesis is not well understood, however, the idea is postulated that it develops as a result
of acid overproduction hyaluronic by fibroblasts. Clinically it presents as tumors with a similar
coloration to the surrounding mucosa; Due to the similarity with other clinical lesions, a
histopathological study is essential to confirm its diagnosis. We present a case of MOF in a 54-
year-old female patient who presented a nodular lesion on the left lateral aspect of the tongue
whose evolution time was unknown, with a provisional diagnosis of lipoma. The diagnosis was
made by histopathological study, which revealed a benign, non-encapsulated lesion located below
the lining epithelium, where it is made up of tapering cells with a delicate appearance, which are
intermingled with some collagen fibers and myxoid tissue showing material mucoid appearance
where no atypia was observed with a definitive diagnosis of focal oral mucinosis. This article
presents a rare case of MOF with clinical characteristics similar to other soft tissue lesions where
the histopathological study was key to clarify the diagnosis. After one year of surgical excision,

no recurrence of the lesion has been observed.

Key words: Oral, mucinosis, histopathology, fibroblasts.

MUCINOSIS ORAL FOCAL...AVILES etal. 30



IDEULA. Nro. 11 Especial Medicina Bucal 2023. pp. 29-39. ISSN: 2665-0495

Depdsito Legal: ME2018000069

http://erevistas.saber.ula.ve/ideula

INTRODUCCION

Las mucinosis comprenden un grupo de patologias tanto oral como cutaneas que se originan por
la acumulacién de mucina en diferentes estratos del tejido conectivo ', la mucina acumulada esta
constituida por mucopolisacaridos como: &cido hialurénico y sulfato de condroitina, segregada por
fibroblastos que se ubican en el tejido conjuntivo teniendo como funcidn proteccion y lubricacion

de las mucosas 2°.

La Mucinosis oral focal (MOF) es un tumor infrecuente siendo la contraparte de la mucinosis focal
cutanea «s. Fue Tomich en 1974 quien report6 la lesion a través de una serie de casos «’. Desde el
2005 en la tercera edicion de la clasificacion de los Tumores de la Cabeza y Cuello de la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) se posiciona en la seccion de tumores no epiteliales, sin
embargo, este fue omitido en la cuarta ediciéon de 2017 =. Su etiologia es desconocida, algunos
autores como Gonzaga en el 2018, estipulan que se su aparicion se debe a la sobreproduccion de

acido hialuronico guiado por los fibroblastos asociado con traumas previos en la zona de origen

579

La MOF se presenta comtinmente en adultos entre la cuarta y quinta década de vida con escasos
reportes en pacientes jovenes, con una ligera predileccion por el género femenino en una relacion
3:1, siendo mas comun la mucosa queratinizada como encia, seguido de paladar duro, mucosa

yugal, lengua, region retromolar y labio 7.

En este articulo presentamos un caso raro de mucinosis oral focal, el cual tuvo una presentacion
poco convencional en cara lateral de lengua donde el estudio histopatologico fue clave para su

diagnostico.
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CONSIDERACIONES ETICAS

El manejo del caso, diagnostico y tratamiento, ademés de su uso con fines académicos, fue
aceptado por la paciente bajo un consentimiento informado, aprobado por el comité de Bioética de
la Facultad de Odontologia de la Universidad Central de Venezuela. En todo momento se
preservaron los principios de beneficencia y no maleficencia del paciente. El principio de
autonomia fue garantizado mediante el consentimiento informado. En el desarrollo de la
investigacion se velo por cumplir con lo establecido en la declaracion de Helsinki promulgada por

la Asociacion Médica Mundial.
PRESENTACION DE CASO

Paciente femenino de 54 afios de edad que acude a consulta referida por su odontélogo tratante.
Al momento de la evaluacion, la paciente manifiesta no saber que tiene de la lesion, ni tiempo de
evolucion, sin sintomatologia. Dentro de los antecedentes personales refiere dolores articulares,
miastenia gravis ocular, artrosis, fascitis plantar en pie derecho, sin tomar medicacion para el

momento.

Al examen clinico de la cara ventral de lengua se observa de color rosado, en los bordes ligeros
contornos de indentaciones y un aumento de volumen de aprox. 0.5 mm en el borde lateral derecho.
En cara lateral derecha se observa una lesion nodular de aproximadamente 0,8 mm de didmetro
del mismo color de la mucosa y en el centro se aprecia unas zonas blanquecinas y amarillentas

(Fig.1).
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Figura 1: A) Imagen clinica de borde lateral derecho de lengua, B) Imagen clinica de borde

lateral derecho de lengua lesion nodular (flecha negra)

Se indican examenes de laboratorio para toma de biopsia, se realiza la toma de biopsia excisional,
se toman tres puntos y se envia a estudio histopatolégico con diagnostico provisional de lipoma

(Fig. 2).

Figura 2: A) Imagen clinica de toma de biopsia, retiro de lesion, B) imagen clinica de tres

puntos de sutura, C) imagen de la lesion en formol
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Figura 3: Microfotografia histopatolégica A) se observan células ahusadas con fibras

colagenas, B) se observa tejido mixoide de aspecto mucoide (H&E 10X)

El estudio histopatologico reveld lesion benigna, no encapsulada, ubicada por debajo del epitelio
de revestimiento, donde esta conformada por células ahusadas de aspecto delicado, las cuales se
entremezclan con algunas fibras colagenas y tejido mixoide que muestra material de aspecto

mucoide, no se observan atipias (Fig. 3 H&E 10X).

Figura 4: Control (a un afio) sin evidencia de lesion
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Sin evidencia de recurrencia en un periodo de 1 afio aproximadamente (Fig. 4).
DISCUSION

La MOF es una patologia infrecuente de tejidos blandos que se define como la contraparte oral de
la Mucinosis focal cutanea (MFC) o quiste mixoide cutaneo 2. La patogenia de la MOF es
desconocida, sin embargo, se cree que hay una sobreproduccion de acido hialurénico por parte de
los fibroblastos y su consiguiente acumulacion entre las fibras de coldgeno que puede estar
mediada por un factor traumatico o reactivo . Estudios anteriores han mencionado que MFC se
presenta mas en masculinos en comparacion a la MOF que se presenta mas en el género femenino
nis, Hasta la fecha solo existen aproximadamente 70 casos de MOF reportados en la literatura,
donde solo 1 de ellos ha sido reportado en Venezuela®, lo que significa que este es un aporte
importante para la region. En cuanto a la epidemiologia un estudio realizado por Gonzaga et al,
revel6 que esta suele afectar mayormente al género femenino con una proporcion 4:1 en relacion
al género masculino, entra la cuarta y quinta década de la vida =", lo que concuerda con nuestro

reporte.

Se ha encontrado que la MFC tiene predileccion por extremidades como cabeza, cuello y tronco,

en comparacion a la MOF tiene afectacion, especificamente en encia, paladar y rara vez en lengua

3

Con respecto a las manifestaciones clinicas orales, esta se puede presentar como lesion tumoral o
nodular con elevacién asintomatica del mismo color de la mucosa circundante y cuando este tiene
sobrecrecimiento en la mucosa puede presentarse con base sésil o pediculada siendo
indistinguibles con otras lesiones que afectan tejidos blandos = =7, Hay una predileccion de
aparicion en mucosa subyacente adherida a hueso y mucosa queratinizada donde casi
exclusivamente; el 80 % de las lesiones se desarrollan en la encia seguido de paladar; en nuestro

caso se presentd como una lesion nodular de aproximadamente 0,8 mm de didmetro del mismo
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color de la mucosa con ubicacion inusual que se localizaba en borde lateral derecho de la lengua

15,18

Pueden parecerse clinicamente a otras entidades diagndsticas. Los casos publicados generalmente
recibieron diagnosticos provisionales como fibroma traumatico, granuloma periférico de células
gigantes, lipoma, tumor de células granulares s lo que concuerda con nuestro caso siendo lipoma

el primer diagndstico provisional tomado.

Debido a la similitud clinica con otras lesiones y las escasas caracteristicas imagenoldgicas, el

diagnostico se establece principalmente mediante el estudio histopatologico o».

Histologicamente es reconocible por presentar areas bien delimitadas de tejido conectivo

mixomatoso que contiene material mucinoso, rodeada por tejido conectivo colageno mas denso

4,5,10,16

El manejo actual de la MOF comprende la escision quirtrgica y se considera curativo. No se ha
informado recurrencia de lesiones s, sin embargo, se ha reportado un caso de MOF bilateral en
paladar en un paciente infantil con presencia de un linfoma lo que se asemeja a su contraparte
cutanea que se ha reportado asociada a linfomas, alopecia mucinosa, amiloidosis sistémica
primaria y otras entidades, lo que recalca el diagnostico y vigilancia de la patologia oral . El
periodo de seguimiento varia entre los casos informados con un ejemplo de no evidencia de

recurrencia después de 19 anos 7.
CONCLUSIONES

La mucinosis es una patologia benigna de los tejidos blandos que suele ser mal diagnosticada, que
en cuanto a su etiologia presenta como hipotesis mas aceptada un aumento en la produccion de
acido hialurdnico por parte de los fibroblastos que la componen, provocando una degradacion del

tejido mixoide a nivel de tejido conjuntivo; cursa como una lesion tumoral asintomatica cuyo
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manejo se basa en la escision quirtrgica. Presentar este reporte de caso tiene como finalidad
reconocer esta patologia a pesar de su poca frecuencia, para que pueda ser tomada en consideracion
dentro de los diagndsticos diferenciales de lesiones tumorales benignas, sin dejar de mencionar la
importancia que tiene el estudio histopatologico para establecer de manera definitiva el

diagnostico, ya que en ¢l se evidencian las caracteristicas propias de dicha entidad.
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