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Introduccién e indicaciones de la técnica

La biopsia de glandulas salivales menores es un procedi-
miento incluido en los criterios diagnosticos del sindrome
de Sjogren (SS). Ademas, puede ser (til en el diagndstico
de diferentes enfermedades, como la amiloidosis, sarcoi-
dosis, hemocromatosis neonatal o linfoma en contexto de
SS'2,

Aunque la primera descripcion de la técnica fue publi-
cada por Chisholm y Mason en 1968, se han propuesto
multiples modificaciones de la técnica original. En el video
explicativo (video 1) describimos la biopsia de glandula sali-
val utilizando la pinza chalacién, un instrumento utilizado
en cirugia oftalmologica.

Descripcion de la técnica

A continuacion, detallamos algunas de las preguntas mas
frecuentes a la hora de realizar esta técnica:

;Donde biopsiar?: por su facil exposicion y manipulacion,
asi como mayor nimero de glandulas salivales, el lugar ido-
neo es la mucosa del labio inferior. Se debe evitar la linea
media del vestibulo bucal por su menor cantidad de glandu-
las salivales (fig. 1a).

;Como?: tras elegir el area a biopsiar, y proceder a la
asepsia relativa (con clorhexidina al 0,12-0,20% o povidona
yodada), se coloca la pinza chalacion y se debe apretar
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para evitar el sangrado, luego se dibuja una linea para-
lela al bermellon de aproximadamente 1cm. Se procede a
una diseccion superficial que expone las glandulas salivales
menores (fig. 1b). Se deben obtener entre 6 y 8 glandulas
para un buen estudio histopatoldgico.

Sutura: es recomendable dar los primeros puntos antes
de retirar la pinza chalacion (fig. 1c). Se recomienda utilizar
sutura reabsorbible.

Inmediatamente tras la intervencion, aplicamos una gasa
doblada en el lugar de la biopsia e instruimos al paciente
para hacer compresion local durante 15-20min; ademas,
entregamos informacion por escrito con las instrucciones
postoperatorias. Se recomienda evitar comidas calientes, el
tabaco y enjuagar la boca de forma vigorosa durante las
24-48 h siguientes a la intervencion. Aunque usamos sutura
reabsorbible, sugerimos a los pacientes la retirada de los
puntos en 7-10 dias, en el caso de que no caigan por si
solos.

Complicaciones

Se han descrito diferentes complicaciones quirdrgi-
cas, entre ellas: sangrado, hematoma, dehiscencia de
sutura, inflamacion local, infeccion del lecho quirur-
gico, granulomas piogenos o cicatrices hipertroficas; sin
embargo, la complicacion mas frecuente son las parestesias
locales’ 2.
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Figura 1

Conclusiones

La biopsia de glandulas salivales menores es un procedi-
miento rapido, facil de realizar y seguro en Dermatologia.
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Anexo. Material adicional

Se puede consultar material adicional a este
articulo en su version electronica disponible en
doi:10.1016/j.ad.2022.08.021.

(a) Pinza chalacion colocada en el labio inferior. (b) Diseccion superficial. (c) Sutura pre-retirada de la pinza chalacion.
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