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INTRODUCCION: La Leucoplasia Verrugosa Proliferativa (LVP) es una
forma dnica de leucoplasia que posee un origen incierto o descono-
cido, un comportamiento bioldgico agresivo y resistente o refractario
al tratamiento. Debido a su gran capacidad de recidiva y su alta
tasa de transformacién maligna, por lo general superior al 70%.
Las lesiones comienzan como manchas blancas de crecimiento lento,
persistente e irreversible, de presentacion tnica o multifocal, las
que con el transcurso del tiempo se hacen exofiticas (verrugosas) y
van adquiriendo grados progresivos de displasia que concluyen con
el desarrollo de un carcinoma epidermoide. El objetivo de este trabajo
es presentar un caso clinico de LVP, de nueve afios de evolucién y
seguimiento, destacando el rol del odontdlogo frente a estos pacien-
tes, en el diagndstico y tratamiento de esta enfermedad.

REPORTE DE CASO: Paciente de sexo femenino, de 69 afios de edad,
oriunda de la ciudad de Cérdoba Capital, que concurre al servicio
de consultorios externos de la Catedra “A” de Clinica Estomatolégica
de la Facultad de Odontologia, UNC. La paciente fue derivada por
su odontélogo de cabecera; no habia sintomatologia alguna, salvo
una ligera sensacion de rugosidad al tacto lingual que generaba
leves molestias en la deglucion.
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A la inspeccion clinica se observo: importantes lesiones blancas
(manchas), localizadas en ambos cuadrantes del reborde alveolar
desdentado del maxilar inferior en su totalidad, de bordes irregula-
res, difusas, con algunas zonas intensamente engrosadas, exube-
rantes (queratosis y verrugosidad) y con ligero aumento en la
consistencia a la palpacion.

Podriamos afirmar que las lesiones involucraban toda la mucosa
bucal a excepcion de la cara dorsal de la lengua. Nuestros diag-
ndsticos clinicos presuntivos fueron: LVP, Liquen Queratético y Car-
cinoma Espinocelular.

TRATAMIENTQO: Se realizé un seguimiento a largo plazo, un control
periddico clinico e histoldgico vitalicio cada tres meses aproxima-
damente, con el propdsito de deteccion de signos de presunta ma-
lignidad precozmente: sangrado esponténeo, aumento en la
consistencia a la palpacidn de las lesiones o un ligero aumento eri-
tema de base, en el cual se realizaban continuas biopsias y elimi-
nacion quirdrgica convencional de las zonas mas representativas y
de posible transformacion maligna.

DISCUSION: Los pacientes diagnosticados con esta patologia des-
arrollan en un 70 % carcinomas invasivos y aproximadamente el
50% mueren por esta enfermedad. Para la Organizacién Mundial de
la Salud es considerada -de acuerdo a la reciente nomenclatura-
como “trastorno potencialmente maligno”. Sin embargo todavia no
se ha llegado a un verdadero consenso o acuerdo a nivel de su etio-
logfa, clasificacion y tratamiento, ademds observamos que existe
una dispolaridad de los distintos autores y trabajos realizados, lo
que dificulta notablemente el diagnéstico y la eleccion del trata-
miento.
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