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RESUMEN

Introduccidn: Los tumores neurales son lesiones oriundas de los nervios periféricos, siendo raros en la
cavidad bucal. Estas lesiones incluyen el neurofibroma, neuroma traumatico, schwanoma tumor de
células granulares y el neuroma encapsulado. Objetivo: El presente trabajo se propuso a estudiar la
prevalencia de estos tumores en dos servicios de diagnostico oral. Material y Método: fue realizado, a
través de analisis de informes histopatoldgicos, un estudio retrospectivo de los casos de tumores
neurales solitarios en la cavidad bucal diagnosticados en el laboratorio de Patologia de la Universidad de
Pernambuco, en el periodo de 1.992 a 2.007, y en el servicio de Patologia de la Universidad Federal de
Sergipe, en el periodo de 2.000 a 2.007. Resultados: Fueron encontrados 28 tumores neurales
benignos, de un total de 4,485 informes analizados. De una manera general, el género femenino fue el
mas afectado y la lengua el sitio de mayor predilecciéon. Hubo una discreta tendencia del surgimiento de
las lesiones en la 13, 23 e 33 Décadas de vida. Conclusion: el conocimiento de estas lesiones, aunque
raras en la cavidad bucal, se torna imprescindible para los profesionales del area odontoldgica, visto que
las estrategias de diagnostico y tratamiento son dependientes de los datos epidemioldgicos encontrados
en la literatura especializada.

Palabras Claves: Tumores de Nervios Perifericos, Neurofibroma, Neuroma Traumatico, Schwanoma.

ABSTRACT

Introduction: Peripheral nerve sheath tumors rarely occur in the oral cavity and include neurofibroma,
traumatic neuroma, schwannoma, granular cell tumor and palisaded encapsulated neuroma. Aim: The
purpose of the present study was to determine the prevalence of these tumors in patients referred in two
oral diagnostic services. Material and Method: Specimens diagnosed as oral peripheral nerve sheath
tumors archived in the oral pathology services of Universidade de Pernambuco, from 1992 to 2007, and
Universidade Federal de Sergipe, from 2000 to 2007, were evaluated. Results: Twentyeight peripheral
nerve sheath tumors were diagnosed. Neurofibroma was the tumor more prevalent, including 40% of the
cases. In general, females were more affected than males and the most frequent oral site was the
tongue. Children and young people were more prevalent. Conclusion: The knowledge of these lesions,
even though rare in oral cavity, it is essential for dentistry professionals, since that diagnosis and
treatment strategies are dependents to epidemiological data founded in the literature.
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INTRODUCCION

Los tumores benignos originados en los nervios periféricos son comunes en la piel de la cara y cuello,
mas son raros en la cavidad bucal. Estas lesiones incluyen el neurofibroma, neuroma traumatico,
schwanoma, tumor de células granulares y el neuroma circunscrito encapsulado. En ciertas situaciones,
puede haber asociacion con algunas enfermedades, como el neurofibromatosis tipo I y el sindrome de
neoplasias endocrinas multiples tipo III.

Son escasos los trabajos encontrados en la literatura que estudiaran la prevalencia de esos tumores en la
cavidad bucal. Cavalcante y col (1) observaran una prevalencia de 1,08% de tumores neurales en nifios
de cero a 14 afios de edad. Fregnani (2) verificd que 0,28% de las lesiones diagnosticadas en 32 afios en
la Facultad de Odontologia de Piracicaba eran tumores neurales benignos. Batainch y Al-Dwariri (3)
verificaron la presencia de apenas dos tumores neurales (0,68%) entre 294 lesiones diagnosticadas en el
periodo de 2.001 a 2.004 en Jordania. Franklin y Jones (4) estudiaron 4,406 lesiones orales en nifios de
cero a 16 afios de edad, en Inglaterra, y mostré una prevalencia de 0,8% de tumores de nervios
periféricos. Rocha y col (5) constataron la presencia de 14 tumores neurales (0,3%) entre los 4.592
informes histopatoldgicos analizados en el periodo de 1.982 a 2.002 en Natal-RN. Por fin, Bertoja y col
(6) realizaron un estudio retrospectivo de 1.963 lesiones bucomaxilofaciales diagnosticadas en el
Laboratorio de Histopatologia de la Facultad de Odontologia de UnicenP - Parana, en el periodo de 2.003
a 2.006, y verificaran la presencia de 6 neurofibromas, 2 neuromas traumaticos y 1 schwanoma. Esas
lesiones comprenderan 0,49% del total de casos diagnosticados.

Wright y Kackson (7) relatarén 146 casos de schwanoma en tejidos blandos de la cavidad bucal, con mas
de 50% de las lesiones localizadas en lengua. Peszkowski y Larsson8 estudiaron 45 casos de neuroma
traumatico en la cavidad bucal y su asociacidon con extracciones dentarias previas. Marocchio (9) estudid
66 neurofibromas en la regién de cabeza y cuello y evidencié que, en apenas 17 casos las lesiones se
encontraban en la cavidad bucal, siendo la encia y el reborde alveolar los sitios mas frecuentemente
afectados. La frecuencia fue mayor en el género femenino y se encontraban en el grupo etario por
encima de los 40 afios de edad.

Son pocos los trabajos publicados en relacidon a los neuromas circunscritos encapsulados en la mucosa
bucal, los cuales fueron primeramente descritos por Reed y col (10), en 1.972. Tomich y Moll (11)
describieron el primer caso de encontrado en el labio inferior en 1.976. Chauvin y col (12) relataron una
serie de 13 casos en la mucosa bucal, de los cuales 9 ocurrieron en el paladar duro.

Algunas series de casos sobre tumores de células Granulares (tumor de Abrikossoff) también fueron
encontradas. Ingiero y col (13) diagnosticaron, en un periodo de 5 afios, 11 pacientes con este tumor,
siendo la lengua el lugar de mayor ocurrencia. Eguia y col (14) estudiaron 8 casos de tumor de células
granulares y evidenciaran que 75% de los casos se trataba de la lengua. En los estudios mencionados,
hubo una discreta predileccion por el género femenino y los pacientes se encontraban preferencialmente,
en la 4ta. y 5ta. décadas de la vida.

Debido a la escasez de estudios epidemioldgicos sobre el tema, nos propusimos realizar un levantamiento
epidemioldgico de tumores neurales benignos solitarios de la cavidad bucal diagnosticados en el
Laboratorio de Patologia de la Universidad de Pernambuco, en el periodo de 1.992 a 2.007, y en el
Servicio de Patologia de la Universidad Federal de Sergipe, en el periodo de 2.000 al 2.007.

MATERIAL Y METODO

Fue realizado, a través del analisis de informe histopatoldgicos, un estudio retrospectivo de los casos de
tumores neurales benignos solitarios de la cavidad bucal diagnosticados en el Laboratorio de Patologia de
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la Universidad de Pernambuco, en el periodo de 1992 al 2.007, y en el Servicio de Patologia de la
Universidad Federal de Sergipe, en el periodo de 2.000 al 2.007.

Los datos presentes en los informes fueron agrupados de la siguiente forma: (1) Segun las lesiones -
tipos histologicos y localizaciones; (2) En cuanto al paciente - edad y género. El conjunto de
observaciones fue resumido en forma de tablas, siendo realizada la distribucion de frecuencias de las
variables analizadas. Medidas de tendencia central para la edad de los pacientes que participan también
fueron calculadas.

RESULTADOS

Fueron analizados 4.485 informes histopatoldgicos, siendo encontrados registros de 28 tumores neurales
benignos solitarios de la cavidad bucal. Este valor representa aproximadamente 0,62% del total de
informes analizados. Los resultados obtenidos en cuanto a los tipos histoldgicos estan resumidos en la
tabla 01.

Tabla 1
Distribucion de los casos de tumores neurales por tipo histolégico

Tipo Histologico n %

MNeurcfibroma 12 42,9
Meurcma Traumatico 07 25,0
cchwanoma 04 14,3
Tumeor de Células Granulares 04 14,3
MNeuroma (en empalizada) Encapsulado 01, 3,5
TOTAL 28 100

Fuente: Laboratorio de Patologia da UPE e Servicio de Patologia de la UFS.

En cuanto a la localizacién, observamos que los tumores neurales se desarrollaron preferencialmente en
regiones de tejidos blandos de la boca, siendo la lengua la zona de mayor predileccion. Las lesiones intra-
Oseas ocurriran cerca de 4 de los casos. Las tablas 02 y 03 mostraran, en frecuencia absoluta y relativa,
las regiones de participacién de estos tumores.

Tabla 2
Localizaciones de los tumores neurales de acuerdo con la afectacion intra y
extra intra-6sea

Localizacion n %

Extra-n;}seo 21 75,0
Intra-Cseo o7 25,0
TOTAL 28 100

Fuente: Laboratorio de Patologia da UPE e Servicio de Patologia de la UFS.
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Tabla 3
Localizaciéon anatomica de los tumores neurales en la cavidad bucal
Tipo Lengua | Paladar | Yugal | Labio | Pisode | Labio Encia | Intra-6seo | Total
Histologico Inf. laboca | Sup
Meurofibroma | 02 02 01 01 01 - 01 04 12
Meurocma 03 01 01 - - 01 - 01 o7
Traumatico
Schawanoma | - - 01 - 01 - - 02 04
TCG 04 - - - - - - - 04
MPE - - - 01 - - - - 01
Total 09 03 03 02 02 01 01 o7 28

Fuente: Laboratorio de Patologia da UPE e Servicio de Patologia de la UFS.

En relacion al género, se verifico una amplia predileccion por las mujeres, las cuales comprenderan mas
del 70% de los casos (Tabla 04).

Tabla 4
Distribucion en cuanto al género de los pacientes portadores de tumores
neurales en la cavidad bucal.

Género n %

Femenino 20 71,4
Masculino o7 25,0
Sin Informacion 01 3,6
TOTAL 28 100

Fuente: Laboratorio de Patologia da UPE e Servicio de Patologia de la UFS

La edad de los pacientes afectados varid los 4 a los 66 afos, con una media de 33,2 afios y mediana de
27 anos. A través de la tabla 05, se observa que hay una distribucidn equilibrada de los tumores neurales
para los grupos etarios ocurrié con una leve predileccién por las tres primeras décadas de vida.

Tabla 5
Distribucion en cuanto la edad de los pacientes portadores de los tumores
neurales en la cavidad bucal.

Grupo Etario n %
0-10 03 10,7
11-20 06 21,4
21-30 04 14,3
31-40 01 3.6
41-50 04 14,3
51-60 05 17.9
61-70 02 7,1
Sin Informacion 03 10,7
TOTAL 28 100

Fuente: Laboratorio de Patologia da UPE e Servicio de Patologia de la UFS
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Tabla 6
Levantamientos Epidemiologicos de Lesiones Orales y la Prevalencia de
Tumores Neurales

Trabajos Pais de Origen | Ndmero de | Total de | Prevalencia de
Informes tumores Tumores
estudiados Neurales Neurales

Observados

Cavalcante vy | Brasil 370 04 1,08%

col!

Fregnani? Brasil 8,875 25 0,28%

Bataineh y col - | Jordania 294 02 0,68%

Dwairi?

Franklin v | Inglaterra 4,406 35 0,80%

Jones®

Rocha y col? Brasil 4,592 14 0,30%

Bertoja Brasil 1,963 03 0,49%

DISCUSION

Estudios sobre tumores neurales presentes en la cavidad bucal no son relatados con tanta frecuencia,
bien como la prevalencia de estas lesiones y su relacidén con algunas variables, como localizacién, edad y
género. De acuerdo con los raros trabajos publicados (tabla 06) y los resultados encontrados en nuestro
estudio, verificamos que es extremadamente baja la prevalencia de tumores neurales en la cavidad
bucal, generalmente no mayor de 1%.

Con relacion a los tipos histoldgicos encontrados, observamos que hubo una mayor prevalencia de
neurofibromas, comprendiendo mas del 40% de los casos. El neuroma traumatico fue el segundo tumor
mas frecuente, seguido del schwanoma y del tumor de células granulares. La mayoria de los trabajos ya
citados sobre la prevalencia de estos tumores tienen cifras semejantes a las encontradas en nuestra
investigacidon, con excepcion a los hallados de Fregnani (2), que reportaron el neuroma traumatico como
la lesién neural mas comun en la cavidad bucal.

En lo que concierne al sitio de localizacidn, observamos que apenas un cuarto de los tumores tuvieron
participacion intra-6sea, con mayor predileccién por la mandibula. Estas lesiones pueden originarse en
cualquier porcién del nervio trigémino (raiz, cavidad de Merckel o en los ramos periféricos), de forma
espontanea (15-18) o relacionada a factores extrinsecos, como exodoncias complicadas (8,19) y cirugias
ortognaticas (20,21). Los neuromas traumaticos son las lesiones generalmente relacionadas a estos
factores extrinsecos y por eso, algunos autores la consideran una tentativa frustracion de reparacién del
nervio lesionado, y no una verdadera neoplasia.

Los tumores extra-dseos, a su vez representaran tres cuartos de los casos estudiados, siendo la lengua el
local de mayor prevalencia. A pesar de algunos relatos demostraran que cualquier porcidn de la cavidad
bucal pueda estar involucrada, como el piso de boca (22), labio inferior (11,23,24), paladar (25,26),
mucosa yugal (28,29), parece consenso de que la lengua es realmente el sitio de mayor envolvimiento
(7,13,14,30-35).

En relacién a la variable de género, verificamos que la gran mayoria de los pacientes encontrados en
nuestro estudio pertenece al género femenino. Del mismo modo, varios trabajos apuntan una mayor
frecuencia de mujeres afectadas por tumores neurales de la cavidad bucal, especialmente para los casos
de neurofibromas (9), schwanomas (15,32,33) y tumores de células granulares (13,14). Resultados
contrastantes fueron relatados por Franklin y Jones, que verificaran una mayor frecuencia de

FUENTE: www.actaodontologica.com/ediciones/2011/1/art18.asp
Acta Odontoldgica Venezolana - Facultad de de Odontologia de la Universidad Central de Venezuela
ISSN: 0001-6365 - Caracas - Venezuela



Acta Odontologica Venezolana - VOLUMEN 49 N° 1 / 2011
ISSN: 0001-6365 - www.actaodontologica.com

Pagina |6

schawanomas y tumores de células granulares en individuos del género masculino, de cero a 16 afios de
edad.

Para la variable de grupo etario, verificaremos una distribucién equilibrada entre los casos, con una
discreta predileccidon por la 13, 238 y 33 décadas de vida. De acuerdo con la mayoria de los estudios, a
pesar que los tumores neurales se manifiestan en cualquier edad, hay una predileccion en la 33, 4@ y 52
décadas de vida (9,13-15,18,24,25,32), presenta el neuroma circunscrito encapsulado una mayor
frecuencia en los pacientes mas viejos (12). De hecho, el Unico caso de neuroma circunscrito
encapsulado verificado en nuestros hallazgos ocurrié en una paciente con 66 anos de edad.

CONCLUSIONES

De acuerdo con nuestros hallazgos, los tumores de nervios periféricos pueden ser encontrados en
cualquier porcidon anatomica de la cavidad bucal, siendo mas frecuentes en la lengua. Las mujeres son
mas comunmente afectadas y hay una discreta predileccidn por las tres primeras décadas de vida.

El conocimiento de estas lesiones, pese a que son poco frecuentes en la cavidad bucal, se torna
imprescindible para los profesionales del area odontoldgica, visto que las estrategias de diagnostico y
tratamiento son dependientes de los datos epidemioldgicos encontrados en la literatura especializada.
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