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ABSTRACT

Leukemia is one of the most common oncological disorders found 
in the first decade of life. It is characterized by the excessive 
production of non-functional immature lymphocytic cells, called 
blasts, which invade the bloodstream causing fatal consequences. 
Unless timely treated, it is a deadly, severe condition. Its more 
common manifestations are the following: generalized paleness, 
spontaneous hemorrhaging, vascular lesions such as bruises and 
petechiae, general malaise, weight loss, and speci  c stomatological 
manifestations such as oral mucosa paleness, leukocyte in  ltrate 
gingivorrhageor apparition of petechiae in some locations of the 
mouth. The present article documents the case of a  ve year old girl, 
diagnosed with B-cell precursor acute lymphoblastic leukemia. The 
child was subjected to oral rehabilitation under general anesthesia 
due to the fact that she exhibited multiple infectious foci in her teeth 
which contraindicated initiation of chemotherapy treatment.

RESUMEN

La leucemia se encuentra entre los trastornos oncológicos más co-
munes en la primera década de vida. Ésta se caracteriza por la pro-
ducción excesiva de células inmaduras linfocíticas no funcionales 
denominadas blastos que invaden el torrente sanguíneo producien-
do consecuencias fatales. Se trata de un padecimiento grave y mor-
tal si no es tratado oportunamente. Entre sus manifestaciones más 
comunes se encuentran: la palidez generalizada, las linfadenopa-
tías, hemorragias espontáneas, lesiones vasculares como moreto-
nes o petequias, malestar general, pérdida de peso y manifestacio-
nes estomatológicas especí  cas como palidez de mucosa oral, los 
in  ltrados leucocitarios, gingivorragias o aparición de petequias en 
algunos sitios de la boca. En el presente artículo se informa el caso 
de una niña de cinco años de edad diagnosticada con leucemia 
aguda linfoblástica precursora de células B, quien fue sometida a 
rehabilitación bucal bajo anestesia general, pues presentaba múlti-
ples focos infecciosos en sus dientes que contraindicaban el inicio 
de su tratamiento de quimioterapia.
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INTRODUCCIÓN

La leucemia es el trastorno oncológico más común 
de la infancia caracterizado por una afección de la 
médula ósea que origina una producción excesiva de 
células inmaduras denominadas blastos. Las leuce-
mias cuentan con una gran pluralidad de caracterís-
ticas para poder ser clasi  cadas con base en el tipo 
celular que las produce o el grado de maduración de 
éstas.

De acuerdo con los estirpes celulares que las pro-
ducen, las leucemias pueden ser linfoblásticas o mie-
loblásticas.1

Las leucemias linfoblásticas son aquéllas cuya ce-
lularidad deriva del estirpe linfoide, es decir, linfocitos 
B y T respectivamente. Mientras que las leucemias 
mieloblásticas derivan de las células del estirpe mie-
loide como los glóbulos rojos, neutró  los, basó  los, 
eosinó  los y plaquetas (Figura 1). Así se diferencian 
entre agudas y crónicas de acuerdo con la funciona-

lidad de las células. Las leucemias agudas se carac-
terizan por tener una población celular no funcional 
al estar absolutamente inmaduras a diferencia de las 
leucemias crónicas en donde las células tienen un ma-
yor grado de maduración. A partir de esta premisa po-
demos inferir que las leucemias agudas generalmen-
te son más agresivas que las crónicas. El origen de 
este padecimiento se asocia fuertemente a factores 
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genéticos como el síndrome de Down,2 síndrome de 
Li-fraumeni, síndrome de Klinefelter, enfermedad de 
Wiskott Aldrich, anemia de Fanconi, la exposición a 
radiaciones ionizantes, a agentes químicos en edades 
tempranas y a una predisposición citogenética espe-
cí  ca como la presencia del cromosoma Filadel  a.1,2

En la población pediátrica mexicana la leucemia 
más común es la leucemia aguda linfoblástica precur-
sora de células B.

CASO CLÍNICO

Se trata de paciente femenino de cinco años de 
edad proveniente de León, Guanajuato con diagnósti-
co de leucemia aguda linfoblástica precursora de cé-
lulas B, quien es referida a consulta odontológica por 
indicación del médico oncólogo tratante para rehabi-
litación dental urgente para poder comenzar el trata-
miento con quimioterapia (Figura 2). Al revisar su his-
torial médico se encuentra que la paciente debutó con 
palidez generalizada, debilidad, dolor óseo, petequias 
generalizas en la espalda, tórax y en las extremida-
des, al ser valorada por el médico pediatra es referida 
de inmediato al oncólogo por sospecha de leucemia. 
Debido a la nula cooperación de la paciente, a la com-
plejidad de su padecimiento y a la urgencia del mismo 
se decide rehabilitar a la paciente bajo anestesia ge-
neral (Figura 3).

Previo al tratamiento odontológico bajo anestesia 
general se realizan los estudios correspondientes 
para preparar preoperatoriamente a la paciente. Se le 

Figura 1. Imagen que muestra las células que derivan del 
estirpe linfoide y el estirpe mieloide en condiciones de salud.
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Figura 2. Foto inicial de la paciente del presente caso quien 
fue diagnosticada con leucemia aguda linfoblástica B.

Figura 3. Condiciones iniciales de la cavidad bucal del paciente, 
motivo por el cual se decidió intervenir bajo anestesia general.

solicita estudios de laboratorio de biometría hemática 
y tiempos de coagulación. En la biometría hemática 
se observa que la paciente se encuentra anémica con 
una hemoglobina de 9 g/dL, neutropénica con un con-
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