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Palabras clave. Nodulo, paladar duro, consistencia fluctuante.

Introduccion. Las neoplasias de glandulas salivales se pueden presentar en paladar, la méas
frecuente es el adenoma pleomorfo [1-4]. Esta neoplasia es benigna, asintomatica y de crecimiento
lento, aunque en algunos casos, puede malignizar. El tratamiento de eleccion es la enucleacion con
bordes quirdrgicos amplios, sin embargo tiende a recurrir [1-3]. El objetivo de este trabajo es
presentar un caso clinico de lesion en paladar y emitir un diagndstico presuntivo con base en las
caracteristicas de la lesion.

Presentacion del caso clinico. Paciente masculino de 68 afios, acude a la clinica con motivo de
consulta de limpieza dental. Entre sus antecedentes personales patoldgicos, refiere
neurofibromatosis. A la exploracion intrabucal se observa un nédulo en paladar duro de forma
irregular, de 4 cm de diametro mayor, del mismo color de la mucosa adyacente con zonas
ligeramente violaceas (figura 1), a la palpacion tiene consistencia fluctuante, asintomatico y de
aproximadamente 20 afios de evolucién. De acuerdo a las caracteristicas clinicas, el diagnostico
presuntivo fue una neoplasia de glandulas salivales. Se le solicita una tomografia para conocer la
extension de la lesion para realizar procedimiento quirdrgico y estudio histopatologico, aunque el
paciente no se ha realizado la biopsia por motivos personales.

Discusion. La localizacion mas comun de las neoplasias de glandulas salivales accesorias es en
paladar duro [4]. Debido a que el paciente tiene diagnéstico previo de neurofibromatosis, no
debemos dejar de lado otras posibilidades diagnosticas como el neurofibroma intrabucal [5]. Dado
el tiempo de evolucidn tan amplio, se sospecha que la lesion del presente caso es benigna.

Conclusiones. Es necesario realizar el procedimiento quirdrgico y estudio histopatolégico para
descartar o corroborar el diagnéstico presuntivo, elegir el tipo de tratamiento que requiere y conocer
el prondstico de esta lesion.
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Figura 1. Lesion de aspecto tumoral, localizada en paladar duro de lado izquierdo, de consistencia
fluctuante al tacto.
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