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Las lesiones metastasicas representan el 1% de los tumores en la cavidad oral, lo que dificulta
en gran medida su diagndstico, por lo que el adiestramiento clinico e imagenoldgico es vital para
el cirujano ya que permite utilizar los recursos disponibles de formma mas acertada. Tomando en
consideracién que la mayoria de las manifestaciones orales por metastasis provienen de pulmon,
mama y rindn, la imagenologia simple resulta una herramienta basica e indispensable para
descartar tumores primarios de origen pulmonar. Se presenta un caso de paciente masculino de
72 anos, con antecedentes de enfermedad tabaquica por 25 anos, que acudid al servicio de cirugia
Maxilofacial del Hospital General del Oeste “Dr. José Gregorio Hernandez” presentando un aumento
de volumen en regién mandibular, por lo que se realizé toma de biopsia e imagenologia simple de
cara y térax que orientaron al diagndstico de manifestacién oral de adenocarcinoma pulmonar.
Este caso demuestra la importancia de la imagen simple en la orientacion de la ruta diagndstica en
lesiones metastasicas de la cavidad oral.
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Metastatic lesions represent 1% of tumors in the oral cavity, which makes their diagnosis more
difficult. This is why clinical and imaging training is vital for the surgeon as it allows the available
resources to be used more accurately. Since most oral manifestations caused by metastasis come
from the lung, breast, and kidney, simple imaging is a basic and indispensable tool to rule out
primary tumors of pulmonary origin. A case of 72-year-old male patient, with a history of smoking
for 25 years, attended the Maxillofacial Surgery service of the Hospital General del Oeste “Dr. José
Gregorio Hernandez" presented an increase in volume in the mandibular region, for which a
biopsy and simple imaging of the face and chest were performed, and led to the diagnosis of oral
manifestation of pulmonary adenocarcinoma. This case demonstrates the importance of simple

imaging in the orientation of the diagnostic pathway in metastatic lesions of the oral cavity.

Key words: Metastatic, lung cancer, primary, chest, oral (MeSH)

El carcinoma de pulmdén (CP) representa
la neoplasia maligna mas frecuente, cuya
mortalidad se sitUa solo después del cancer de
mama en todo el mundo 3. Este se caracteriza
por ser asintomatico a largo plazo y en etapas
avanzadas se asocia con un alto riesgo de
desarrollar metastasis. Se ha demostrado que
la mayoria de las veces la sintomatologia es
ignorada por los pacientes, lo que resulta en
un retraso en el diagnodstico y tratamiento
45 La cavidad oral es un sitio poco comun de
metastasis de CP, y afecta principalmente a los

Paciente masculino de 72 anos, sin
antecedentes médicos conocidos, quien
refirié inicio de enfermedad en noviembre del
ano 2021, al presentar dolor a nivel de tercio
inferior facial izquierdo de leve intensidad y
caracter pulsatil, gue se atenudo con la ingesta
de aines, concomitante aumento de volumen
rapido, progresivo y deformante a nivel de

tejidos blandos en lugar de la mandibula ©®. El
pronostico de metastasis por CP es malo, lo que
indica la importancia critica de su identificacion
y manejo temprano ° Debido a su gran
parecido con algunas neoplasias benignas, su
aparicion tardia y/o mala interpretacién clinica e
imagenolégica sigue siendo un reto diagnostico
para clinicos y patologos 02, Por tal motivo los
hallazgos imagenolégicos que nos brindan
las radiografias simples se han convertido en
un recurso indispensable en la orientaciéon
diagnostica de las metastasis pulmonares.

region anterior mandibular, por lo que acudid
a medico general quien indicd tratamiento
con antibioticoterapia. En enero del 2021 refirié
parestesia a nivel de labio inferior izquierdo.
Motivo por el cual acudié al servicio de cirugia
maxilofacial en el Hospital General del Oeste
“Dr. José Gregorio Hernandez” para evaluacion.
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Al momento de realizar la anamnesis paciente
refirid6 ser fumador activo por 25 afos con
un Indice de 7,5 paquetes/afio (IPA). Al examen
clinico intracral se aprecid6 un aumento de
volumen, de 5 cm de longitud, de consistencia
firme, superficie lisa, eritematoso, que
presentaba una zona
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ulcerada, localizada a nivel de fondo de vestibulo
de cuadrante lll no dolorosa a la palpacion. De
igual manera a la palpacion bimanual se detectd
movilidad de segmentos 6seos a nivel de cuerpo
mandibular izquierdo (Figura 1).

En la valoracion de la ortopantomografia

s

-

Figura 1. Ay B: fotografias clinicas donde se aprecia la lesion tumoral de superficie ulcerada a nivel de cuadrante ll.

se observd una imagen radioldcida de
aproximadamente 6 cm de didmetro mayor,
de bordes irregulares y difusos que se extiende
desde el cuerpo mandibular izquierdo hasta
la regién de la sinfisis y a su vez se observé una
imagen radiolucida lineal y oblicua a nivel de basal

mandibular de cuerpo mandibular izquierdo
compatible con una fractura patolégica (Figura 2).

Tomando en consideracion el antecedente
de tabaquismo activo del paciente se indico
una radiografia pdstero-anterior de térax digital,
donde se observdé imagen centrada, bien

s

Figura 2. Ortopantomografia, donde se aprecia lesién radioltcida a nivel de cuerpo mandibular izquierdo y pérdida de continuidad a

nivel de basal mandibular.
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inspirada, colimada en partes blandas y dseas sin
alteraciones, silueta mediastinica no evaluable,
silueta cardiaca no evaluable y se pudo apreciar
patronde pulmon blancoen hemitéraxizquierdo,
asi mismo se observd hemitérax derecho con
infiltrado alveolar (Figura 3).
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Posteriormente se decide realizar biopsia
incisional y se envia a estudio histopatoldgico
proporcionando todos los hallazgos clinicos
e imagenoldgicos al patélogo maxilofacial. El
estudio anatomopatoldgico de la muestra reveld
una neoplasia maligna de células grandes,

-

Figura 3. Radiografia pdstero-anterior de térax digital donde se aprecia patrén de pulmoén blanco izquierdo.

ovales, de aspecto epitelial, con pleomorfismo
marcado, dispuestos en nidos separados por
tabiques gruesos de estroma fibroso, areas
de agrupaciones de células de citoplasma
claro y presencia de numerosas mitosis, asi

mismo también se observd invasion perineural
prominente, por lo que dié como resultado una
neoplasia epitelialmaligna de origen metastasico
(Figura 4).

Tomando en consideracion los hallazgos

-

Figura 4. Microfotografia de corte histolégico (H&E) 40X donde se observan células con prominente pleomorfismo y abundantes mitosis.
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conjunto con la
imagenologia de torax realizada, se
sugirio realizar inmunohistoquimica con
marcadores CK7, TTFl y p40 para poder
confirmar tumor primario de origen pulmonar
O viceversa, neoplasia oral con

histoldgicos en
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metastasis a pulmdn. Dando como resultado
CK7 y TTF1 positivo intenso y p40 negativo,
por lo que se concluyd como una lesion oral
metastasica por un adenocarcinoma primario
pulmonar (Figura 5).

-

Figura 1. A:microfotografia del estudioinmunohistoquimico con aumento 10X positivo intenso para CK7. B: microfotografia 4X mostrando

expresion intensa nuclear de TTF1.

Las metastasis en la cavidad oral son raras, con
una incidencia real poco clara (1-2% de todos los
canceres orales), que a veces se pasan por alto
durante mucho tiempo antes de ser descubiertas'.

Los estudios revelan que las metastasis por
adenocarcinoma pulmonar afectan a ambos
sexos, con una mayoria masculina y una
incidencia maxima entre la 5ta a 6ta década de
vida “®. El presente caso se tratdé de un paciente
masculino que para el momento del diagndstico
se encontraba en su 8va década de vida.

El tabaquismo esta fuertemente ligado al

desarrollo de cancer pulmonar. La nicotina y sus
derivados, que se encuentran en el tabaco y el
humo,ayudana promover laexpresionde proteinas
oncogénicas que conducen a la propagacion del
cancer 7°. Nuestro paciente refirid ser fumador
activo por 25 aflos con un IPA de 7,5 paquetes/afo.
Las personas con comorbilidades subyacentes
tienen mMas probabilidades de adquirir cancer y
tienen un peor prondstico como resultado de la
metastasis a distancia inducida por un sistema
inmunitario debilitado 2,

No se debe desestimar el valor de Ila
imagenologia simple como una herramienta
para orientar un proceso metastasico, siendo un
estudio de bajo costo, de facil acceso que orienta

de manera contundente y efectiva el diagndstico
de lesiones metastasicas de origen pulmonar. La
correlacion de la anamnesis, el examen clinico y la
imagenologia simple fue crucial para orientar los




IMAGENOLOGiA SIMPLE COMO COADYUVANTE EN EL
DIAGNOSTICO DE METASTASI§ PULMONARES EN LA
CAVIDAD ORAL. PRESENTACION DE CASO

Vargas, et al.

estudios de inmunohistoquimica que permitieron
llegar al diagnostico definitivo.

Conflictos de intereses: |los autores declaran
no tener conflictos de intereses.

Autor de correspondencia: Alfredo
Alejandro Vargas Otero. Av. Sanz, El Convento
lIl, El Marqués. Caracas 1071, Miranda,
Venezuela. Correo electrénico:
odalfredovargas.comf@ gmail.com

Rep Imagenol Dentomaxilofacial 2023 ju|l0—d|CIembl’e, 2(2):2023020202
SSN:2791-1888| 6 de 7
Disponible en: https//publlcaqones.svrld Lorg.ve/indexphp/rid

1. Gupta S, Jawanda MK, Kedia NB, Deb AR,
Ganganna A, Saurabh K, Yadav SK, Yadav AB. Lung
cancer metastasis to oral soft tissues; Systematic
review of 122 cases. J Clin Exp Dent. 2022 Oct

114(10):e854-€74. DOI:  https://doi.org/10.4317/
jced.59773
2. Birring SS, Peake MD. Symptoms and

the early diagnosis of lung cancer. Thorax. 2005
Apri60(4)268-9. DOI:  https://doi.org/10.1136/
thx.2004.032698

3. van der Waal RI, Buter J, van der Waal
|. Oral metastases: report of 24 cases. Br J Oral
Maxillofac Surg. 2003 Feb;41(1):3-6. DOI: https://doi.
org/10.1016/50266-4356(02)00301-7

4., Lim SY, Kim SA, Ahn SG, Kim HK, Kim SG,
Hwang HK, Kim BO, Lee SH, Kim JD, Yoon JH.
Metastatictumourstothe jawsandoral softtissues:
a retrospective analysis of 41 Korean patients. Int
J Oral Maxillofac Surg. 2006 May;35(5):412-5. DOI:
https://doi.org/10.1016/}.ijom.2005.12.001

5 Hirshberg A, Shnaiderman-Shapiro A,
Kaplan |, Berger R. Metastatic tumours to the oral
cavity - pathogenesis and analysis of 673 cases.
Oral Oncol. 2008 Aug;44(8):743-52. DOI: https://
doi.org/10.1016/j.oraloncology.2007.09.012

0. Kirschnick LB, Schuch LF, Cademartori
MG, Vasconcelos ACU. Metastasis to the oral and
maxillofacial region: A systematic review. Oral Dis.
2022 Jan;28(1):23-32. DOI: https://doi.org/101111/
0di.13611

7. Irani S. Metastasis to the oral soft tissues:
A review of 412 cases. J Int Soc Prev Community
Dent. 2016 Sep-Oct;6(5):393-401. DOI: https://doi.
org/10.4103/2231-0762.192935

8. SchaalC,ChellappanSP.Nicotine-mediated
cell proliferation and tumor progression in
smoking-related cancers. Mol Cancer Res. 2014
Jan 12;(1)14-23. DOI: https://doi.org/10.1158/1541-
7786

9. Barta JA, Powell CA, Wisnivesky JP. Global
Epidemiology of Lung Cancer. Ann Glob Health.
2019 Jan 22:85(1):8. DOI: https://doi.org/10.5334/
aogh.2419




Replmagenol Dentomaxilofacial 2023 julio-diciembre; 2(2) 2023020202 |MAGENQLOGiA SIMPLE COMO COADYUVANTE EN EL
e-ISSN: 2791-1888| 7de7 . . DIAGNOSTICO DE METASTASIS PULMONARESEN LA
Disponible en: httpy/publicaciones.svrid.org.ve/indexphp/rid CAVIDAD ORAL. PRESENTACION DE CASO

Vargas, et al.

10. Sanchez-Jiménez J, Acebal-Blanco F,
Arévalo-Arévalo RE, Molina-Martinez M. Metastatic
tumours in upper maxillary bone of esophageal
adenocarcinoma. A case report. Med Oral Patol
Oral Cir Bucal. 2005 May-Jul;10(3):252-7.

1. Lee YH, Lee JI. Metastatic carcinoma of the
oral region: An analysis of 21 cases. Med Oral Patol
Oral Cir Bucal. 2017 May 1;22(3):e359-e65. DOI:
https://doi.org/10.4317/medoral. 21566

12. Hirshberg A, Berger R, Allon |, Kaplan I.
Metastatic tumors to the jaws and mouth. Head
Neck Pathol. 2014 Dec;8(4):463-74. DOI: https:/
doi.org/10.1007/s12105-014-0591-z

Sociedad Venezolana de
| Radiologia e Imagenologia
Dentomaxilofacial






