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RESUMEN

El virus del papiloma humano es un tumor benigno de origen epitelial el cual puede llegar a afectar la
cavidad oral, se caracteriza por ser un virus de ADN constituido por una capside icosaedrica integrada
por 72 capsomeros y un genoma. Presenta genes virales los cuales los mas comunes son el E6 y el E7
los cuales se interrelacionan con proteinas reguladoras de crecimiento la P53 y Rb. El virus del Papiloma
Humano pude ser de alto riesgo o de bajo riesgo de acuerdo al tipo de virus presente, por lo tanto se
describié el diagnostico y manejo del virus del papiloma humano en la cavidad oral por medio de una
revision de la literatura, se utilizo coma material articulos que hablen del virus del papiloma humano
relacionado con cavidad oral y con diferentes patologias, para su bisqueda manual se visito el aula virtual
de la universidad pontificia Javeriana, colegio odontolégico colombiano; libros de la biblioteca del colegio
odontolégico colombiano y asesoria de articulos del Doctor Héctor Posso en el instituto Liga contra el
cancer, como instrumento se tomo de guia una matriz bibliografica tomando como referencia el modelo
propuesto por Hungler y Pélit en el afio 2000. Se encontré como resultados que el virus del papiloma
humano presenta mas de 100 tipos los cuales cada uno de ellos estan relacionados con diferentes partes
del cuerpo siendo de mayor prevalencia el tipo de virus del papiloma humano 16 y 18. A nivel de cavidad
oral se presentan como lesiones exofiticas del mismo color del epitelio, blancas o rosadas, en forma de
coliflor, con un tamario de 0.5cm de diametro, con frecuencia se encuentran localizadas en carrillos, labios
y amigdalas, Ademas se relaciona con patologias como Papiloma Escamoso, Condiloma Acuminado,
Verruga Vulgar de boca, Hiperplasia Epitelial y Virus de inmunodeficiencia Humana (VIH). Conclusiones:
Todos los pacientes infectados con virus del papiloma humano se deben tratar de forma integral teniendo
en cuenta todas las normas de bioseguridad establecidas para el buen funcionamiento de la asistencia
odontoldgica.

Palabra claves: Virus del papiloma humano, Carcinoma Escamo Celular, Condiloma, Hiperplasia Epitelial
Focal, Papiloma Escamoso.
ABSTRACT

The virus of the human papiloma is a benign tumor of epithelial origin which can end up affecting the oral
cavity, it is characterized to be a virus of incorporated DNA for a capside icosaedrica integrated by 72
capsomeros and a genoma. It presents viral genes those which those but comunes is the E6 and the E7
which are interrelated with proteins reguladoras of growth the P53 and Rb. The virus of the Human
Papiloma could be of high risk or of low risk according to the type of present virus, therefore it was
described the | diagnose and | manage of the virus of the human papiloma in the oral cavity by means of a
revision of the literature, you uses coma material articles that you/they speak of the virus of the human
papiloma related with oral cavity and with different pathologies, for its manual search you slip the virtual
classroom of the papal university Javeriana, school Colombian odontolégico; books of the library of the
school Colombian odontolégico and consultantship of articles of the Doctor Héctor Posso in the institute
Ties against the cancer, like instrument | take of guide a bibliographical womb taking like reference the
pattern proposed by Hungler and Pdlit in the year 2000. It was as results that the virus of the human
papiloma presents more than 100 types which each one of them is related with different parts of the body
being of more prevalencia the type of virus of the papiloma human 16 and 18. At level of oral cavity they
are presented like lesions exofiticas of the same color of the epithelium, white or rosy, in cauliflower form,
with a size of diameter 0.5cm, frequently they are located in cheeks, lips and tonsils, he/she is Also related
with pathologies like Scaly Papiloma, Tapered Condyloma, Vulgar Wart of mouth, Epithelial Hiperplasia
and Virus of Human immunodeficiency (HIV). Summations: All the patients infected with virus of the
human papiloma should be integral form keeping in mind all the norms of established bioseguridad for the
good operation of the attendance odontolégica.

Passwords: Virus of the human papilloma, Carcinoma Scales Cellular, Condyloma, Focal Epithelial
Hiperplasia, Scaly Papiloma.
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INTRODUCCION

El Virus del Papiloma Humano es un virus de
ADN constituido por una capside icosaedrica
integrada por 72 capsomeros y un genoma,
cada una de sus proteinas presenta su
respectiva funcion, la proteina E1, E2, E3, E4,
E5, E6 la cual se une a la proteina del gen P53,
E7 tiene una unién con la Rb E8, L1 y la

Carcinoma 2, 16, 18, 30, 31,
laringeo 45

Proteina L2. (3) (6).

Existen mas de 100 tipos de Virus del Papiloma
Humano los cuales se manifiestan en

diferentes partes del cuerpo. (7) (6) (12).

las

Ubicacién del | Ubicacion del | Tipos de HPV
HPV HPV
PIEL Verrugas 1,24
Plantares
Verrugas 2, 4, 26, 27, 29,
comunes 57
Verrugas planas 3,10, 29, 49
Lesiones 2, 3, 10, 12, 15,
benignas de | 19, 36, 46, 47, 50
epidermodisplasia
veruciforme
Lesiones 5,8,9, 10, 14,17,
benignas y | 20, 25,37
malignas de
epidermodisplasia
veruciforme
Carcinoma de | 41
células
escamosas
cutaneas
MUCOSA Condiloma 6, 11, 42, 44, 54
GENITAL
Lesiones no | 6, 11, 16, 18, 30,

condilomatosas

31, 33, 34, 35, 39,
40, 42, 43, 51, 52,
55, 56, 57, 59, 61,
62, 64, 67,70

Carcinoma 16, 18, 31, 33, 35,
39, 45, 51, 52,54,
56, 66, 68
MUCOSA EXTRA | Boca (Hiperplasia | 13, 32
GENITAL epitelial focal)
Papiloma del | 57
seno maxilar
Papiloma 2,6,11,57
escamoso bucal
Verruga vulgar 2,4,40
Carcinoma 16, 18
verrugoso bucal
Papiloma 1
conjuntival
Papiloma laringeo | 6, 11, 30

Existe varias formas de contagio del Virus del
Papiloma Humano, el ser humano puede ser
contagiado por via de transmision sexual,
contaminacién cruzada, intercambio de sangre
contaminada, contacto Mano-boca,

mano-o0jo, boca-boca y transmisién vertical
madre-hijo. (6).

El Virus del Papiloma Humano puede causa
patologias en cavidad oral se describiran estas
lesiones: .

*Papiloma, presenta superficie irregular, color
gris, 0 blanco, forma de coliflor, bien limitada,
indolora su tratamiento biopsia por exicision.

* Verruga vulgar, presenta superficie irregular de
consistencia aspera esta
puede desaparecer esporadicamente y sino
desaparece se elimina con bistury y se
cauteriza.

* Condiloma Acuminado, presenta nédulos de
color rosa, crecimiento exofitico de base ancha
su tratamiento es excicion quirdrgica.

* Carcinoma verrugoso, presenta color blanco,
bordes irregulares e indurados, lesién exofitica
su tratamiento es quirdrgico o radioterapia
intensiva.

* Hiperplasia Epitelial Focal, presenta nodulos y
papulas blandas de 1-10mm, indoloras, sesiles,
elevadas, multiples color blanco o del mismo
color de la mucosa su tratamiento es excicion
quirargica. (5) (7) (8) (9) (10) (11).

El conocimiento del proceso de la enfermedad
es de gran importancia para realizar un
diagnostico acertado y un buen manejo de las
patologias; si el odontélogo carece de estos
conocimientos no podra identificar las
manifestaciones orales que le permitan
determinar que esta ante un posible paciente
infectado con Virus del papiloma humano (HPV),
asi como seguir un protocolo de manejo para
que se proteja el profesional y el paciente, por lo
cual se hace necesario conocer, ;Cuél es el
diagnéstico y manejo del virus del papiloma
humano en cavidad oral? Se pretende dar
herramientas conceptuales a los odontélogos
generales y estudiantes de odontologia para
fortalecer y actualizar los conocimientos en el
diagnostico y manejo del paciente infectado con
el virus del papiloma humano. Se Identificaran
las caracteristicas del Virus del papiloma
humano en cavidad oral, determinando el
establecimiento de practicas odontolégicas
(diagnéstico y tratamiento) en el manejo de
estos pacientes, se determinara cuales son los
tipos del virus del papiloma humano en cavidad
bucal, manifestaciones del virus del papiloma
humano y su manejo.




MATERIALES Y METODOS

Se realizo una revisién de la literatura de 40
articulos cientificos sobre el virus del papiloma
humano en cavidad oral, recopilados en forma
manual y electronica, bajo los siguientes
criterios de inclusion articulos en ingles y
espafiol, del afo 2000 en adelante,
articulos del Virus del papiloma humano en
relacion con cavidad bucal, como criterios
de exclusion articulos del virus del papiloma
humano relacionados con pies y manos. Para la
bisqueda manual se visito las siguientes
bibliotecas: Libros del Colegio Odontolégico
Colombiano, asesoria de articulos con el Doctor
Héctor Posso en el instituto de Liga contra el
cancer y busqueda electronica se visito el aula
virtual del Colegio Odontolégico Colombiano.

Una vez recopilados los articulos se utilizo como
instrumento  de recoleccién una  matriz
bibliografia tomando como referencia el modelo
propuesto por Pélit y Hungler en el afio 2000, en
el cual se relaciona el referente bibliogréfico,
unidades tematicas, contexto conceptual Yy
resumen Las unidades de andlisis que se
definieron fueron: los tipos del virus del
papiloma humano, manifestaciones en cavidad
oral, y manejo odontolégico de paciente con
virus del papiloma humano en cavidad oral.

RESULTADOS

* El tipo de HPV mas encontrado fue el 16 en un
66% de los pacientes estudiados. Por el
contrario J.Nesmes, S.Nair, P.Chin, J.Califano,
T.Peixoto, dicen que existe una fuerte relacion
entre los factores de riesgo (tabaco con un
consumo de 20 cigarrillos por dia y alcohol 50
cm. 3 por dia) para que se desarrolle el
carcinoma escamo celular.
El tipo de HPV maés predominante fue el 16 y el
HPV 18.

*Segun B.lbieta, M.Lizano, el carcinoma
escamo celular por HPV se presenta mas en
mujeres que en los hombres, y no se encontrd
relacién entre los factores de riesgo (alcohol y
cigarrillo), para que se desarrolle el carcinoma.
Identificaron que el carcinoma escamocelular se
desarrollo tanto en fumadores y tomadores,
como en personas que no consumen tabaco ni
alcohol.

*Segun S.Craig, S.Guillem, S.Masaru, R.Seth,
existe una estrecha relacién entre la presencia
del papiloma virus humano en genitales y el
desarrollo de cancer oral, ayudados por
cofactores  como alcohol y  tabaco.
El tipo de HPV mas predominante fue el 16.

*Segun S.Kishore, K.Shetty, los pacientes con
VIH positivos somatizan la infeccién por HPV,
luego de cuatro semanas de haber iniciado la
terapia antiretroviral. Los tipos de HPV mas

predominantes fueron HPV 32 en un 28%, y el
HPV 7 en un 19%.

*Segun G.Matute, L.Victoria, identificaron que la
hiperplasia epitelial focal, es una patologia que
se presenta en la poblacion infantil; son lesiones
papilomatosas de el mismo color de la mucosa
que se presenta en poblacion de escasos
recursos econdémico, esta lesion tiene una intima
relacion con el Virus del Papiloma Humano.

*J. Nemes, Shetty, Ronal, Peridoto, Kisore,
Segura. Se diagnostica el Virus del Papiloma
Humano Clinicamente como lesiones exofiticas,
del mismo color de la mucosa o de color blanco,
con forma de coliflor, su base pediculada,
asintomética de aspecto irregular, su tamafo
oscila entre 1mm a 7 mm la localizaciéon mas
frecuente es lengua, labios mucosa yuga,
carrillos y amigdalas.

*Seglin A. Guevara, J. Nemes y R. Segura el
manejo adecuado que se le da a un paciente
infectado por Virus del Papiloma Humano es la
extirpacion quirdrgica. Otros como Kishore.
Maneja al paciente infectado con terapias
antirretrovirales en paciente HIV positivo.

*La organizacion Panamericana de salud nos
cuanta la manera de impedir la infeccion por el
Virus del Papiloma Humano con vacunas, la
primera llamada GARDASIL aprobada por la
Food and drug administration(FDA) de los
estados unidos producida por Merck y por Co,
esta se encarga de proteger los tipos del HPV6,
11, 16 y 18; la segunda llamada CERVARIXIL
la cual es producida por GloxoSmithKline pero
esta no esta aprobada por el (FDA), esta vacuna
protege los tipos HPV16 y 18, las dos se aplican
por via intramuscular, tres inyecciones en un
periodo de 6 meses.

CONCLUSIONES

*Del 100% de los articulos el 50% tienen
referencia al Virus del Papiloma Humano en
cavidad oral.

*Los tipos de Virus del Virus del Papiloma
Humano mas encontrados en cavidad oral fue el
HPV 16 en un 40%.

*Solo el 10% de los articulos nos hablan de
vacunas para impedir la infeccién por el Virus
del Papiloma Humano.

*En un 70% de los articulos Las
manifestaciones de HPV en cavidad oral se
presentan como lesiones exofiticas, de aspecto
verrugoso, con base sesil de color rosado o
blanco, su tamafo es de 1mm a 7mm, se
encuentra principalmente en labios, carrillos,
mucosa yugal, lengua y amigdalas.

* En un 80% de los articulos el diagnostico del
HPV se realiza clinica e histolégicamente.



* El paciente infectado con HPV debe ser
tratado integralmente e igual que todos los
demaés. EI compromiso con el paciente y con la
sociedad nos obliga a considerar cada dia mas
por medio de informacién para poder mejorar la
asistencia sanitaria.

*Es recomendable hacer cumplir las normas de
bioseguridad establecidas para el buen
funcionamiento de la asistencia social, en lo que
a odontologia se refiere.
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