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INTRODUCCIÓN

Las lesiones en la cavidad oral (encías, lengua, labios, pala-
dar) pueden ser hallazgos sin importancia que forman parte 
del proceso de desarrollo normal de los niños o indicar pato-
logía muy variada, desde tumores benignos (como los he-
mangiomas) hasta manifestaciones de enfermedades sisté-
micas (gingivitis por VIH).

RESUMEN DEL CASO

Recién nacido a término de 39 semanas, de peso adecuado 
para la edad gestacional (3520 gramos), en el que se objetiva 
en la primera revisión un bultoma en la zona medial de la 
encía inferior, de consistencia gomosa, coloración rosada y 
mínimamente violácea subyacente (Fig. 1). No presenta bul-
tomas a otros niveles. Mancha de Baltz extensa en región 
lumbar. Resto de exploración física por aparatos sin altera-
ciones.
Como antecedentes obstétricos a destacar: es el cuarto hijo 
de la serie. Embarazo controlado y de curso normal, serolo-
gías negativas salvo rubeola inmune. Parto instrumentado 
con fórceps por bradicardias en el expulsivo. Alimentado con 
lactancia artificial por deseo de los progenitores.

CONCLUSIONES

Los quistes de erupción son lesiones de las encías que se 
asocian con la erupción de los dientes de leche (primarios) o 
definitivos. Suelen ser más frecuentes en varones que en 
mujeres y se presentan entre los 6 y 11 años. Si asocian he-

matoma se denominan hematomas de erupción. Habitual-
mente se resuelven de forma espontánea, pero si el diente 
no erupciona en un máximo de 2 semanas, se recomienda 
derivar a Odontología para realizar una incisión en la encía y 
permitir la salida del diente involucrado.
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Figura 1. Bultoma en la zona medial de la encía inferior
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