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Introduccion

El papiloma invertido tiene una incidencia del
0.5% - 4% de los tumores rinosinusales. Con
una tasa de malignizacion relativamente baja
(aproximadamente del 10%), siendo menor
al 5% la presentacion con un carcinoma
sincronico. El tipo histolégico maligno mas
frecuente asociado es carcinoma de células
escamosas, sin embargo su asociacion con la
variante histologica carcinoma escamoso
basaloide infiltrante, solo ha sido
reportada en 3 casos segun la bibliografia
consultada.

Objetivo

Realizar un analisis descriptivo de un
caso sobre asociacion de papiloma
invertido nasal y carcinoma escamoso
basaloide infiltrante a propdsito de una
paciente y revision de la bibliografia
actual disponible.

Método

Revision de la historia clinica de una
paciente que concurrio en el afo 2024
al Servicio de Otorrinolaringologia del
Hospital Rivadavia y busqueda
bibliografica sobre el tema.

Papiloma invertido y carcinoma escamoso basaloide:
una asociacion inusual en patologia nasal
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Conclusion

Si bien es conocido el
potencial de malignizacion del
papiloma invertido, hay que
tener en cuenta los diferentes
tipos histologicos de la
misma. Sobre todo no
desestimar la posibilidad de
un carcinoma  escamoso
basaloide. Destacamos |a
importancia de realizar una
exeresis completa de la lesion
y un seguimiento estrecho y
multidisciplinario al paciente,
teniendo en cuenta el alto
grado de recidiva del mismo.
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Caso Clinico

Paciente de 55 anos de edad, tabaquista, que consulta por obstruccion nasal progresiva de
fosa nasal derecha, de aproximadamente 4 afos de evolucion, asociado a epistaxis
recurrente.

» Examen fisico: Masa rojiza, heterogénea con obstruccion completa de la FND. Pequena
lesion exofitica en pared septal de FNI.

» Estudios complementarios: TC MCF y RM c¢/c: Formacion de partes blandas en el interior
de la fosa nasal derecha de aproximadamente 59 x 18 x 35mm, con intenso refuerzo con
contraste endovenoso.

Se realiza reseccion quirlrgica endoscopica de ambas lesiones obteniendo en la anatomia
patologica: papiloma invertido con focos de carcinoma escamoso basaloide
infiltrante en fosa nasal derecha y carcinoma escamoso basaloide infiltrante en fosa nasal
izquierda. Se contintia manejo interdisciplinario junto con servicio de oncologia, actualmente
en seguimiento.
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