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Introducción:  
Carcinoma epidermoide faringeo es una de las patologías más raras de la cavidad oral. Factores 
predisponentes más importantes son el tabaco, alcohol, virus del papiloma humano, mala higiene oral, 
radiaciones y traumatismos previos. Su pronóstico es sombrío por diagnóstico en estadíos avanzado 

 

Descripción sucinta del caso:  
Mujer:45 años, fumadora de 40 paquetes/año y ansiosa-depresiva. Consulta en Atención Primaria en varias 
ocasiones por cervicalgia con tratamiento analgesico y fisioterapia con mejoría parcial. Posteriormente 
presenta dolor temporomandibular. Exploracion: dolor a la palpacion en trapecio izquierdo y zona 
temporomandibular con limitación en la apertura oral de 1 centímetro y dificultad para la deglución y dolor en 
la arcada dentaria superior. Se deriva a Máxilofacial con sospecha de trismus y a Psiquiatría por ansiedad. 
Revisión: tumoración pre-auricular de 2 centímetros adherida a planos profundos. TAC urgente: masa 
parafaríngea de aspecto tumoral. Posterior TAC: masa sólida desde rinofaringe por el espacio parafaríngeo 
izquierdo hasta hioides. Biopsia: carcinoma epidermiode infiltrante moderadamente diferenciado; 
considerado irresecable. 

. 

 Estrategia práctica de actuación:  
El tratamiento del carcinoma epidermoide faríngeo está basado en cirugía más quimioterapia (QT) y 
radioterapia (RT) , pero en la mayoría de los casos y debido al retraso en su diagnóstico se descarta la 
cirugía. Nuestra paciente inicia QT y RT. TAC de control: tumoración sólida en región orofaríngea izquierda 
que se extiende hasta región submandibular con invasión del velo del paladar, región amigdalar y base de la 
lengua izquierdas. En la actualidad sigue controles en Oncología y Atención Primaria.  
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