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ENFERMEDADES INFLAMATORIAS INTESTINALES

En este grupo se incluyen la enfermedad de Crohn y la colitis

ulcerativa.

La etiología de estas enfermedades no se conoce

completamente, se sabe que los factores contribuyentes a la

patogénesis incluyen: aspectos ambientales, microflora

intestinal, predisposición genética y respuesta immune

patológica.

Danese S y Fiocchi C. World J Gastroenterol 2006;14;12(30):4807-12.



Enfermedad 

de Crohn



Enfermedad de Crohn

• Es una enfermedad inflamatoria del 
intestino que puede afectar cualquier 
zona del tracto digestivo entre boca y 
ano.

• La inflamación produce dolor y estimula 
el vaciamiento frecuente, generando 
diarrea. 



¿Qué provoca la Enfermedad de 

Crohn?

• No se sabe, 

• Hipótesis más aceptada:

• Reacción inmune contra un virus o 
bacteria que causaría inflamación 
intestinal.



Enfermedad de Crohn 

Síntomas

• Dolor abdominal.

• Diarrea.

• Sangramiento rectal.

• Pérdida de peso.

• Fiebre ocasional.

• Anemia.

• Niños: retraso del desarrollo.



Enfermedad de Crohn

Manifestaciones orales

• Aumento de volumen nodular o difuso de tejidos orales 
(generalmente labios).

• Úlceras en 9% de pacientes no diagnósticados. 

• Úlceras profundas de apariencia granulomatosa. 

• Úlceras lineales en el vestíbulo.

• Mucogingivitis. 

• Queilitis angular. 

• Pioestomatitis vegetans.

• Liquen plano.
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Enfermedad de Crohn

Histopatología

• Tanto en intestino como en mucosa oral se 
observa inflamación granulomatosa con 
necrosis en el tejido conectivo.

• Debe descartarse una micosis profunda, sífilis 
terciaria o infección por micobacterias.



GRANULOMATOSIS OROFACIAL

Enfermedad crónica inflamatoria infrecuente de 

etiología desconocida que produce aumento de 

volumen labial y facial.

Solo compromiso de labios = Queilitis granulomatosa.

+ lengua fisurada con o sin parálisis facial = Melkersson-Rosenthal





Inicio en niñez= antes de 16 años



Biopsias de mucosa labial con granulomas no caseificantes con células 

gigantes multinucleadas. 



En todo paciente que se diagnostique
granulomatosis orofacial (GOF) se debe
descartar enfermedad de Crohn.

Mientras más joven la edad de diagnóstico de
GOF, mayor el riesgo de desarrollar
enfermedad de Crohn.

Granulomatosis orofacial



COLITIS ULCERATIVA



COLITIS ULCERATIVA

Es una enfermedad inflamatoria intestinal que destruye los

tejidos en forma crónica, de origen autoinmune

caracterizada predominantemente por síntomas intestinales

tales como: dolor abdominal, diarrea y sangramiento rectal

intermitente que lleva a pérdida de peso.



COLITIS ULCERATIVA

La teoría más aceptada para explicar su etiopatogénesis es

que la inflamación intestinal es consecuencia de una

respuesta anormal de linfocitos T frente a bacterias entéricas

en un individuo genéticamente suceptible.



UC: colitis ulcerativa
CD: Crohn Disease





MANIFESTACIONES ORALES DE COLITIS ULCERATIVA

• Úlceras aftosas (Úlceras recurrentes orales).

• Pioestomatitis vegetante.

• Liquen plano.



COLITIS ULCERATIVA

Mujer chilena, 45 años de edad, con diagnostico de colitis ulcerativa.

Se le realizó cirugía resectiva de colon hace tres meses aprox. 

Hace dos días nota aparición de ulceras orales en borde y cara ventral de lengua.
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Kumar KP, Nachiammai N, Madhushankari GS.
Association of oral manifestations in ulcerative colitis: A pilot study. J 

Oral Maxillofac Pathol 2018;22:199-203.

Realizaron un estudio en 15 pacientes con CU con duración de la

enfermedad entre 5 y 15 años y compararon con controles. Se realizó

exámen clínico para evaluar manifestaciones orales y se aplicó un

cuestionario sobre possible asociación entre ocurrencia de manifestaciones

orales y episodios de CU.

Resultados: Las manifestaciones orales de CU fueron pioestomatitis

vegetante (PV), úlceras aftosas menores, liquen plano (LP), halitosis,

disgeusia, boca seca, gingivitis y periodontitis. PV, úlceras aftosas menores

y LP exhibieron recaida y remisión según la severidad de la CU.



Kumar KP, Nachiammai N, Madhushankari GS.
Association of oral manifestations in ulcerative colitis: A pilot study. J 

Oral Maxillofac Pathol 2018;22:199-203.



Enfermedad 

Celíaca
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Enfermedad Celíaca

Condición que presenta alteraciones en la estructura

del intestino delgado e intolerancia al gluten (del trigo y

otros cereales).

Esto generaría atrofia de las microvellosidades del

intestino delgado y malabsorción de nutrientes. La atrofia

de las microvellosidades intestinales se resuelve con una

dieta libre de gluten.

La mayoría de los pacientes presenta el antígeno de

leucocitos humanos HLA DQ2.
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Enfermedad Celíaca

Manifestaciones clínicas

Diarreas.

Flatulencia.

Cansancio.

Pérdida de peso.

Niños: retraso del crecimiento.
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Enfermedad Celíaca

• Clásica: se desarrolla a temprana edad con
malabsorción intestinal, diarrea crónica, pérdida de
peso, distensión abdominal y retardo del desarrollo.

• No-clásica: síntomas gastrointestinales escasos o
ausentes, manifestaciones extraintestinales como
dermatitis herpetiforme, anemia por deficiencia de
hierro, baja estatura, hepatitis criptogénica,
osteoporosis y ataxia.

• Asintomática.
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Glutén

presente en 

Trigo

Cebada Avena

Centeno
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Enfermedad Celíaca

Manifestaciones secundarias

Anemia por deficiencia de hierro.

Osteoporosis.

Deficiencia de vitamina K        riesgo de hemorragias.

Deficiencia de vitaminas y minerales.

Desórdenes en el sistema nervioso.

Insuficiencia del páncreas.

Linfomas intestinales.

Sensibilidad a otras comidas.



Manifestaciones orales reportadas:

▪ Úlceras similares a URO. 

▪ Defectos del esmalte dental.

▪ Xerostomía.

Enfermedad Celíaca





Enfermedad Celíaca

Úlceras similares a URO en 1 a 5% de los pacientes 

no diagnósticados. 

Se presume por la deficiencias de hierro, ácido fólico 

y vitamina B12.  



Defectos del esmalte dental

Enfermedad Celíaca…………

Se desconoce la causa, podrían deberse a la

hipocalcemia inducida por la EC, a una

suceptibilidad genética o a una reacción

autoinmune en el órgano dental durante la

odontogénesis. …









Seleccionaron 45 artículos científicos sobre
asociación entre enfermedad celíaca y defectos del
esmalte evaluando a 2.840 pacientes. Encontraron
que la prevalencia de defectos del esmalte en
pacientes con EC fue de 50%. Solo observaron
defectos del desarrollo dentario.



Enfermedades gastrointestinales 

inflamatorias o tipo autoinmune

Enfermedad de Crohn, colitis ulcerativa y enfermedad celíaca pueden 

generar síndrome de mala absorción y presentar manifestaciones 

orales comunes:

• Anemia (lengua depapilada).

• Queilitis angular.

• Glositis.

• Úlceras aftosas.



SÍNDROMES DE POLIPOSIS INTESTINAL

• Síndrome de Gardner (variante de Adenomatosis

poliposa colónica): en los huesos maxilares pueden

presentarse osteomas, odontomas o dientes

supernumerarios. Los pólipos del colon presentan

alto riesgo de malignización.

• Síndrome de Peutz-Jeghers poliposis intestinal

asociada a pigmentaciones pardas en piel peribucal

y mucosa oral.



Preguntas de guía para el estudio

• ¿Qué signos o síntomas clínicos generales se pueden presentar en

pacientes con enfermedad inflamatoria intestinal o enfermedad celíaca?

• ¿Qué manifestaciones orales se pueden presentar en pacientes con

enfermedad inflamatoria intestinal o enfermedad celíaca?

• El diagnóstico y tratamiento de estas enfermedades requiere un abordaje

multidisciplinario ¿Con qué tipo de profesionales se debería realizar

interconsulta?

• ¿En cuál de las enfermedades inflamatorias o de tipo autoinmune

descritas se ha observado alteraciones del esmalte dental?

• En un paciente que presenta múltiples episodios anuales de úlceras

recurrentes orales en mucosa de revestimiento ¿Cómo dirigiría su

anamnesis?



Gracias 

por 

su 

atención


