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RESUMEN 

Se presenta un estudio descriptivo 
de prevalencia de patología de la 
mucosa bucal, · en una muestra de 
1491 pacientes, visitados en la Clíni­
ca Odontológica Universitaria de la 
Facultad de Odontología de la Uni­
versidad de Barcelona. Entre los ob­
jetivos planteados se persigue cono­
cer la asociación de las lesiones más 
preva/entes con la patología sistémi­
ca y con los hábitos tóxicos. Las le­
siones más preva/entes fueron las cla­
sificadas en el grupo de lesiones 
blancas. No se pudo confirmar una 
mayor asociación de la patología bu­
cal en general con la patología sisté­
mica, pero sí una mayor prevalencia 
de patología bucal en pacientes con 
hábitos tóxicos, particularmente taba­
quismo. 
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Patología de la mucosa bucal. Hábi­
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SUMMARY 

Lesions of the oral mucosa detec­
ted on the first appointment of pa­
tients visited in the University's Odon­
tologica/ Clinic. Prevalence of 
pathology of oral mucosa in a sam­
ple of 1491 patients Visited in the 
Odontological Clinic of the Faculty of 
Odontology, University of Barcelona, 
is presented in a descriptive study. 
Aims of the study included to search 
association between the most preva­
lent orallesions, systemic pathology 
and toxica/ habits as we/1. The most 
prevalent lesions were white lesions. 
There was no clear relationship bet­
ween oral and systemic pathology, 
but the prevalence of oral patho/ogy 
was related with toxica/ habits, mostly 
addiction to tobacco. 

Key words: Clinical history. Muco­
sa oral pathology. Toxic habits. 

Introducción 
' 

Los pacientes que acuden a vi­
sitarse por vez primera a la 
Clínica Odontológica Univer­

sitaria de la Facultad de Odontología 
de la Universidad de Barcelona son 
examinados en primer lugar en la 

unidad de Medicina Bucal. En ésta 
se realizan dos funciones básicas: 

1) Distribución de pacientes: me­
diante la confección de la historia clí­
nica del enfermo, la cual consta de 
una anamnesis detallada en la que 
se recogen sus antecedentes pato­
lógicos, tanto bucales como de salud 
general, y una exploración minucio­
sa de su aparato estomatognático. 
Tras esto, se establece un diagnósti­
co y se realiza un plan de tratamien­
to, remitiendo al paciente a la unidad 
o unidades pertinentes, en función de 
la patología bucal hallada. 

2) Atención a pacientes con pato­
logía m~dica bucal: es decir, se lleva 
a cabo el diagnóstico, tratamiento y 
seguimiento de las enfermedades de 
la mucosa bucal y de otras molestias 
bucales que pueden indicar enferme­
dades locales o manifestaciones de 
problemas sistémicos. 

En base a estas premisas, los OB­
JETIVOS del presente trabajo son los 
siguientes: 

1) Desarrollar un estudio descrip­
tivo, que plasme la prevalencia de 
este tipo de lesiones en los pacien­
tes que se visitaron en la unidad de 
Medicina Bucal durante el curso aca­
démico 1993-94. 

2) Comparar la frecuencia de aso­
ciación de hábitos tóxicos y alteracio-
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en el grupo con lesiones bucales 
(56,2%). 

En cuanto a los hábitos tóxicos, en 
un estudio realizado en Cataluña en el 
año 1990 sobre un total de 4240 suje­
tos (8), se indicó que la prevalencia 
global de tabaquismo era para esta 
comunidad de un 36,7%. En otro tra­
bajo realizado dos años más tarde a 
nivel estatal, en el que participaron 
2002 personas, esta prevalencia fue 
de un 35,95% (9). En nuestro estudio 
el porcentaje de fumadores fue supe­
rior en el grupo de pacientes que pre­
sentaba alguna patología bucal, con 
un 40,04%, que en el que no la pre­
sentaba (27,63%). 

Las enfermedades que más fre­
cuentemente se han relacionado en 
este estudio con el tabaquismo han 
sido elleucoedema, las pigmentacio­
nes y las leucoplasias, todas ellas con 
una frecuencia de asociación supe­
rior al 500/o. Estas alteraciones, si bien 
no son exclusivas de pacientes fuma­
dores, sugieren una mayor prevalen­
cia en sujetos que presentan este há­
bito (10, 11). 

El presente estudio tiene un carác­
t~r informativo y no pretende tener al­
cance estadístico, que requeriría ma­
yor volumen de pacientes y mayor 
proporción de alteraciones y patolo­
gía. Hay que tener en cuenta que la 
muestra escogida acudió a visitarse 
para recibir atención odontológica, 

. generalmente orientada hacia trata­
mientos conservadores y prótesis. 
Sólo en muy pocas ocasiones el mo­
tivo de consulta era una dolencia de 
mucosas. Por otra parte, presenta al­
gunas limitaciones de carácter meto­
dológico, derivadas de la diversidad 
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de observadores que participaron en 
la recogida de los datos (alumnos y 
profesorado) y de la utilización de cri­
terios diagnósticos no en todo unifor­
mes. 

No obstante, en este trabajo se re­
fleja la situación real de una muestra 
poblacional concreta, que puede ser­
vir de orientación y enfoque a nue­
vos estudios. Los datos obtenidos 
han permitido establecer las siguien­
tes conclusiones: 

1. En la muestra estudiada, el gru­
po de alteraciones más frecuentes 
fueron las lesiones blancas de la mu­
cosa bucal. 

2. El asentamiento más frecuente 
de las lesiones fue la lengua y la al­
teración más prevalente la lengua sa­
burral. 

3. Se observó una relación positi­
va entre las lesiones bucales y los há­
bitos tóxicos, predominantemente el 
tabaquismo. 
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