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RESUMEN

Se describen las características
histológicas de la mucosa mastica­
toria, según los modelos de orto y
paraqueratinización. Los queratino-
citos, al migrar por los estratos epite-
liales, aumentan su superficie,
modifican su forma, sintetizan fila­
mentos intermedios de queratinas,
cuerpos de Odland, gránulos de
queratohialina. Los filamentos se
organizan en haces (tonofibrillas) y
se adhieren a la placa de unión de
los desmosomas, constituyendo un
sistema de soporte tensil. Las unio­
nes de abertura disminuyen en dis-
plasias severas y lesiones malignas.
Al volcarse el contenido de los cuer­
pos de Odland al medio extracelu­
lar, disminuye la permeabilidad del
epitelio. La filagrina de los gránulos
de queratohialina enmascara las
tonofibrillas. En la ortoqueratiniza-
ción el núcleo y organoides se lisan,
la escasa deshidratación lleva a la
muerte. Los queratinocitos, transfor­
mados en escamas córneas, se ajus­
tan entre sí por sus caras aplanadas.
La paraqueratinización conduce a
un nivel inferior de maduración, con
lisis parcial y persistencia de restos
nucleares picnóticos. El principal
componente del conjuntivo es el
colágeno. Las fibras elásticas son
escasas, las elaunín y oxitalán
acompañan parte del trayecto de las

colágenas de la encía. Acúmulos
linfoplasmocitarios se observan en
encías clínicamente sanas.

INTRODUCCION

El análisis estructural de la mu­
cosa masticatoria revela las adapta­
ciones que experimentan el epitelio
y el conjuntivo, para resistir las agre­
siones a que se hallan sometidos en
el medio bucal.

La extensa interfase epitelio-
conjuntivo tiene la doble función de
facilitar el transporte de nutrientes y
catabolitos, a la vez que favorecer la
unión de ambos tejidos, permitien­
do que el epitelio pueda soportar
grandes fuerzas sin dislocarse.
El tema será analizado en los ítems
siguientes:

A- Caracteres propios de la
mucosa masticatoria

B- Tejido Epitelial

C- Tejido Conjuntivo
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A- CARACTERES PROPIOS
DELA M UCO SA
MASTICATORIA

La mucosa masticatoria com­
prende las áreas de la mucosa bucal
que soportan el impacto de las fuer­
zas de la masticación. Se localiza a
nivel del paladar duro, encía adhe-
rente y vertiente externa de la encía
marginal. Para determinar su espe­
sor, sin ocasionar traumatismos, se
utiliza la técnica de ultrasonido. Las
mediciones dan un espesor mínimo
en la encía de 0,30 mm y un máximo
en la tuberosidad de 0.70 mm (9). Su
estructura es la de una fibromucosa
unida firmemente a los planos pro­
fundos. Ello hace que sea de consis­
tencia firme, poco flexible, inexten-
sible, resistente a la abrasión, la de­
formación y a los cambios químicos.
Constituye una barrera estructural
que protege al medio interno de la
pérdida de fluidos, la acción de los
microorganismos, las sustancias
tóxicas, los agentes mecánicos. El
mantenimiento de esta primer ba­
rrera superficial incluye una serie de
actividades especiales en el epitel ¡o.
Uno de los hechos más notables es
la gran cantidad de proteínas estruc­
turales sintetizadas y retenidas por
los queratinocitos (13), así como la
síntesis de algunos componentes de
la superficie celular y del medio
extracelular (27). Las adaptaciones
que experimenta el epitelio y el con­
juntivo, para poder resistir las agre­
siones, se revelan en su análisis es­
tructural. El epitelio presenta un
plan de maduración que ofrece va­
riaciones estructurales relacionadas
con la intensidad y el tiempo de las
fuerzas actuantes. Cuando en traba­
jos experimentales se la somete a la
acción de fuerzas mecánicas, se
ocasionan cambios en su patrón
morfológico y estructural. Las fuer­
zas pequeñas y de acción prolonga­
da causan un daño mayor que las de
intensidad superior, aplicadas du­
rante un tiempo breve (24).

El conjuntivo es marcadamente
fibroso siendo el colágeno tipo I, su
elemento estructural más notorio, el
encargado de mantenerla unida a
dientes y huesos.

La zona epitelio-conjuntivo,
presenta la más alta densidad papi­
lar por mm2 de superficie de mucosa
bucal: 114 (± 16) en el paladar duro
(30) y 119 (± 27) en la encía (37)

En el paladar duro, las papilas se
orientan en hileras paralelas, de
d irecc ión  predom inantem ente
ántero-posterior. La mayoría son
cónicas, estando la base demarcada
por un área interpapilar cóncava,
midiendo aproximadamente 30 pm
de diámetro, por 19 pm de altura
(30).

La extensa interfase epitelio-
conjuntivo se amplía aún más, con
las ondulaciones de la lámina basal
y las microvellosidades del polo
nutricio de los queratinocitos del
estrato basal. Ello favorece la unión
entre ambos tejidos, permite que el
epitelio soporte graneles fuerzas sin
dislocarse, facilita un amplio trans­
porte molecular.

TEJIDO EPITELIAL

Su espesor promedio es de 1 mm
cuando se mide a la altura de las
crestas epiteliales y de 0,25 mm por
encima de las papilas conjuntivas.
Histológicamente, es un epitelio
pol¡estratificado plano, orto o para-
queratinizado. En el paladar duro es
generalmente ortoqueratinizado,
mientras en la vertiente externa de la
encía puede hal larse uno u otro ti po,
incluso coexistir ambos.

Los queratinocitos constituyen el
90% de su población celular. Man­
tienen su cohesión por adhesión in­
tercelular y uniones desmosómicas,
a la vez que se producen migracio­
nes celulares independientes, que
aseguran la constante renovación
de su población. El deslizamiento
provoca frecuentes rupturas y reor­
ganizaciones de sus uniones celula­
res. Los queratinocitos se originan

en la parte profunda del epitelio y al
tiempo que migran van adquiriendo
caracteres estructurales específicos,
que determinan la formación de
estratos.

El grupo progenitor comprende
dos subgrupos, el denominado ger­
minativo, que origina células que
retienen el material proliferativo y el
amplificador, que tiene por función
ampliar el número de células que
inician el proceso de diferencia­
ción. El patrón de división celular
controla el crecimiento normal o
cancerígeno (36). Las células tron­
co, o tipo germinativo, pueden ser el
blanco de las transformaciones
neoplásicas (28).

Existe un balance dinámico entre
la división de los queratinocitos y la
diferenciación terminal de los mis­
mos o maduración. Aditivos a culti­
vos de células epiteliales, tales
como el factor de crecimiento o la
toxina del cólera, aceleran el tiempo
de duplicación y el número de mito-
sis (14). El epitelio de la mucosa
masticatoria presenta un modelo de
citodiferenciación con variaciones
regionales. El grado de agrupación y
concentración de los filamentos en
haces gruesos y densamente empa­
quetados constituye un indicador
importante de éste modelo de ma­
duración, que difiere del de la
mucosa de revestimiento, que pre­
senta modificaciones en relación a
factores locales y sistémicos. Inves­
tigaciones experimentales con ani­
males de laboratorio, a los que se les
administra hormonas o vitaminas,
muestran alteraciones en el plan de
maduración normal del epitelio
(38).

Realizando en pacientes técni­
cas de profilaxis escrupulosamente
controladas, se logra queratiniza-
ción del tercio superficial del epite­
lio del surco (15). El modelo de
queratinización del epitelio de la
mucosa masticatoria puede finalizar
de dos maneras. Ambos procesos
son fácilmente reconocibles por
Hematoxilina- Eosina. En la orto-
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queratin ización se observa superfi­
cialmente, una banda rosada (eosi-
nófila), homogénea y delgada, co­
rrespondiente al estrato córneo, con
un alto nivel de deshidratación,
donde los queratinocitos se han
convertido en escamas de querati-
na.

En la paraqueratinización, las
células llegan a un estado in ferior de
maduración, con I ¡sis parcial de or-
ganelos y persistencia de restos
nucleares picnóticos.

Los no queratinocitos constitu­
yen el 10% restante. Las células de
Merkel y los melanocitos se loca li­
zan entre los queratinocitos del es­
trato basal. Las primeras no pueden
identificarse positivamente a m icro­
scopía óptica, pero sí a la e lectróni­
ca, merced a numerosos gránulos
osm iófilos (33). Presentan escasos
desmosomas y filamentos. Pero, en
el paladar duro de monos, se han
descrito una variedad celu lar inter­
media, con numerosos gránulos
densos al m icroscopio electrónico
de transmisión y  tonofilam entos
bien desarrollados, dispuestos en
haces (12).

Los melanocitos son más nume­
rosos en la mucosa masticatoria,
que en el resto de la mucosa bucal
(17).

Las células de Langerhans se
localizan en el estrato espinoso,
habiéndose descrito ocasionalmen­
te, en el granuloso (42). Su propor­
ción es mayor en los epitelios quera-
tin izados (18). Su número es c inco
veces superior en las biopsias de
encías inflamadas que en las encías
clínicamente sanas (10).

Mastocitos y Linfocitos se obser­
van a diferentes niveles del epitelio.
En las encías sanas, los linfocitos T
producen m uy bajos niveles de fac­
tores quim iotácticos, de inh ib ic ión
de la m igración lin focitaria  y  m ito-
genéticos (34). En encías c lín ica­
mente sanas se hallan linfocitos T
moderadores o auxiliares, pero no
los T asesinos (o células Killer) cuyo
número aumenta con el grado de

inflamación aparentando estar invo ­
lucrados en la respuesta inm unoló-
gica frente a la acum ulación de la
placa dental (43).

Las m odificaciones que experi­
mentan las células, en su avance
hacia la superficie descamante del
epite lio , determina la form ación de
estratos epiteliales. En ellos m od ifi­
can su forma, aumentan la superfi­
cie y el volumen celular, experimen­
tan cambios bioquím icos y  estructu­
rales. Sintetizan lasqueratinasde los
filamentos intermedios del citoes-
queleto, los cuerpos de O dland
(gránulos cubiertos por membrana o
queratinosomas), los gránulos de
queratohialina.

Las microfotografías electróni­
cas muestran que al estado de d ife ­
renciación final no llegan todas las
células en forma simultánea.

Haciendo la salvedad de diferen­
cias individuales, describiremos las
características fundamentales de
cada estrato.

a)- Estrato Basal-

Constituyen una hilera de célu­
las en relación con el conjuntivo.
Son pequeñas, isodiamétricas (o
predominando ligeramente la altu­
ra), poco diferenciadas, con una
relación núcleo-citoplasma eleva­
da, frecuentes mitosis, citoplasma
basófilo. El núcleo generalmente es
único, varía en tamaño y estructura
reflejando los diferentes estadios del
c ic lo  evolutivo. En unas células es
pequeño, predominando material
fib rila r y en otras volum inoso, con
abundante material granular, obser­
vables ambos a microscopía elec­
trónica. Los organoides más desa­
rrollados son las m itocondrias y ri-
bosomas, estos últimos responsa­
bles de la basofilia del citoplasma.

Las células de éste estrato partic i­
pan activamente en la formación de
las láminas básales de la interfase
epite lio -conjuntivo . La lam inina y
otros componentes de dichas lám i­
nas, intervienen en la regulación de

la m igración y crecim iento de las
células epiteliales (41).

En las membranas básales de
encías humanas sanas, ha sido ob­
servada una banda uniforme e inten­
samente teñida de fibronectina, de 3
a 10 pm de espesor (6) (7).

La mucosa masticatoria presen­
ta, en este estrato, mayor número de
hemidesmosomas y m icrovel losida-
desenel polo basal de losqueratino-
citos, que en otras zonas de la
mucosa bucal. Los demosomas son
numerosos y en su proxim idad se
hallan uniones de abertura.

b) -Estrato Espinoso-

Constituído por varias hileras de
células voluminosas, situadas su-
prabasalmente. Constituye la mitad
o más del espesor total del epitelio.
Su nombre se debe al aspecto obser­
vable a m icroscopía óptica, debido
a las retracciones ocasionadas du­
rante la fijac ión  del material, que
hace separar a las cél u I as I igeramen-
te entre sí, salvo a nivel de las firmes
y numerosas uniones desmosómi-
cas.

Las células de las crestas o brotes
epiteliales constituyen un reservorio
de células progenitoras, por lo que
m orfológica y estructural mente se
asemejan a las del estrato basal. Las
restantes aumentan de tamaño y
m odifican su forma, semejando
poliédros i sodi amétricos que se van
aplanando insensib lem ente, de
modo que las más externas presen­
tan el eje mayor paralelo a la super­
fic ie. Este aplanamiento es más
acentuado en la mucosa masticato­
ria que en otras zonas de la boca. En
cambio, el aumento de volumen si
bien es notorio , resulta menos acen­
tuado que en el ep ite lio  no querati-
nizado.

En este estrato, los núcleos ad­
quieren sus mayores dimensiones,
pudiendo contener de uno a cuatro
nucleólos prominentes, en los que
p redom inad  componente granular.
Poseen forma esférica salvo en la
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zona superficial del estrato, donde
al igual que las células, son ligera­
mente aplanados. El citoplasma pre­
senta intensa síntesis de componen­
tes estructurales, especialmente de
filamentos intermedios, cuya con­
centración es unas cuatro veces
mayor que en el estrato basal. Ellos
se agrupan y organizan en haces
visibles a microscopía óptica, con el
nombre de tonofibrillas. Los haces
se dirigen hacia la placade unión de
los desmosomas donde se incurvan
para regresar al citoplasma, pero
quedando anclados, formando un
sistema de soporte tensil muy eficaz
en la transmisión y distribución de
fuerzas mecánicas. Filamentos
transversos unen los tonofilamentos
a la membrana celular (22) (25).

En el estrato espinoso de la
mucosa masticatoria de animales y
humanos, los desmosomas presen­
tan su mayor concentración, siendo
en la zona inferior de dicho estrato
donde ocupan el porcentaje más
elevado.

El segundo tipo de unión interce­
lular de éstos epitelios lo constitu­
yen las uniones de abertura o tipo
nexo, situadas próximas a los des­
mosomas y sólo ausentes en el estra­
to córneo. En estado de salud, su
número y tamaño aumenta desde la
capa basal a la zona superior del
estrato espinoso, pero en las displa-
sias severas y en las lesiones malig­
nas del epitelio, su número decrece
notablemente. Estudios cuantitati­
vos de las uniones de abertura en el
epitelio de la encía dan información
de valor, para el diagnóstico y pro­
nóstico (1).

Con mucho menor frecuencia,
se observan uniones ocluyentes, las
que se localizan en las hileras más
externas del espinoso y en el estrato
granuloso. Es bueno recordar que
las uniones son estructuras dinámi­
cas, que se reorganizan con el des­
plazamiento celular a través de los
estratos.

En las células superficiales del
estrato espinoso aparecen los cuer­

pos de Odland, que son gránulos re­
cubiertos por membrana, denomi­
nados corrientemente queratinose­
mas (nombre inadecuado porque no
contienen queratina).

En la mucosa masticatoria tienen
forma ovoide, de 0,25 |im de largo
por 0,1 Jim de diámetro, localizados
en el polo apical del citoplasma. En
su interior se hallan una serie de
laminillas paralelas, o bandas elec-
trodensas y electrolúcidas, dispues­
tas en forma alternada (16), que
presentan material P.A.S. positivo.

En la unión mucogingival, zona
de transición del epitelio queratini-
zado a no queratinizado, se obser­
van cuerpos de Odland con caracte­
rísticas intermedias entre los descri­
tos y los propios de los epitelios no
queratinizados de la mucosa de
revestimiento (40).

El material intercelular, cuyo
componente fundamental son car­
bohidratos elaborados por las célu­
las, aumenta en las hileras superio­
res de éste estrato, pero en menor
cantidad que en el epitelio noquera-
tinizado (5). Glucoproteínas, gluco-
lípidos, y proteínas variadas, están
unidos a determinados sitios de la
superficie externa de las células,
relacionadas con fenómenos de ad­
hesión, deslizamiento, reconoci­
miento celular.

c) -Estrato Granuloso-

Constituído por escasas hileras
de células aplanadas, pero de mayor
superficie que las del estrato espino­
so. Su nombre se origina por la pre­
sencia de abundantes gránulos cito-
plasmáticos basófilos de querato-
hialina, visibles con coloraciones
panorámicas, como la Hematoxili-
na-Eosina.

Las células presentan núcleo
alargado, de menor tamaño que en
el estrato anterior, con un nucléolo
pequeño cuyo componente granu­
lar disminuye gradualmente.

Los ribosomas si bien decrecen
en su concentración, mantienen su

actividad en la síntesis de nuevos to-
nofilamentos, gránulos de querato-
hialina y cuerpos de Odland. Los fi­
lamentos, si bien ocupan el mismo
porcentaje en relación al volumen
celular, han aumentado su número.
Se organizan en fascículos cada vez
más gruesos, dispuestos apretada­
mente y orientados según el eje
mayor de las células. Los cuerpos de
Odland se alinean próximos a la
membrana celularque mira hacia la
superficie externa del epitelio. En la
última hilera, su membrana se fusio­
na a la membrana plasmática para
descargar su contenido, por exoci-
tosis, al medio extracelular. En él, las
laminillas electrodensas y electrolú­
cidas se orientan formando pilas
paralelas (25).

La fusión de membranas que se
produce durante la exocitosis pro­
duce el incremento de la superficie
celular. El producto de la descarga
se asocia con la formación de una
barrera de impermeabilidad, lim i­
tante del pasaje de sustancias a éste
nivel (14). Trabajos de experimenta­
ción con materiales de diferente
solubilidad en lípidos y agua, a la
vez que radiomarcados, muestran
que el compartimiento extracelular
esel camino principal que siguen las
sustancias al atravesar el epitelio
bucal.

Coincidentemente, se produce a
éste nivel un espesamiento súbito en
la cara citoplásmica de la hoja inter­
na de la membrana celular, por
material amorfo electrodenso, uno
de cuyos constituyentes fundamen­
tales es una proteína denominada
involucrina, que contribuiría a
aumentar la resistencia a los solven­
tes químicos. Los gránulos de quera-
tohialina podrían intervenir en d i­
cho espesamiento (19).

Los gránulos de queratohialina
visibles a microscopía óptica como
estructuras citoplásmicas basófilas,
se presentan al electrónico como
formaciones electrodensas comple­
jas, con forma, volumen, relaciones
y contenido variables. Su tamaño se
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sitúa entre 0,1 pm y 1,5 p.m de
diámetro, produciéndose un au­
mento gradual de volumen y núme­
ro, hacia la superficie externa del
estrato. En el paladar duro la varie­
dad de gránulo más frecuente es,
como en la epidermis, de forma
angulosa, irregular, hallándose ínti­
mamente asociados a tonofil amen­
tos y ribosomas libres (29). Presen­
tan en su interior material electro-
denso, con zonas irregulares aún
más densas, lo que sugiere la pre­
sencia de dos componentes en su
contenido. Un segundo tipo de
gránulos puede observarse, algunas
veces, en el paladar duro. Presentan
forma regular y se hallan rodeados
por ribosomas y muy infrecuente­
mente asociados a filamentos (32).

Se localizan en las escasas zonas
paraqueratinizadas del paladar y
tienen los caracteres de los de la
mucosa de revestimiento bucal.

En la encía la mayoría de los
gránulos son pequeños, redondea­
dos, con contenido electrodenso
homogéneo y rodeados por riboso­
mas. En proporción inferior, se en­
cuentran la variedad angulosa, con
contenido de densidad electroden­
so variable, asociado a filamentos y
ribosomas, aparentemente encarga­
dos de proveer la matriz proteica de
filagrina que engloba las tonofibri-
llas, homogeneizando el contenido
celular del último estrato. En con­
cordancia con esta posible función
se hallan las observaciones en el
epitelio ortoqueratinizado de pala­
dar de conejos, en los que no existen
gránulos de queratohialina y los
haces de filamentos densamente
empaquetados son visibles en el
estrato córneo, por falta de homo-
geinización (3).

En el estrato granuloso los des-
mosomas siguen siendo numerosos,
pero de menor tamaño. Las uniones
de abertura aumentan en número,
para facilitar el pasaje de iones y
pequeñas moléculas entre las célu­
las localizadas a nivel de una barre­
ra de impermeabilidad.

d) Zona limítrofe entre los estra­
tos granuloso y córneo.

En ella, durante el proceso de
ortoqueratinización, se produce un
cambio brusco, que puede realizar­
se en un solo día y lleva a la muerte
celular. El núcleo y organoides celu­
lares desaparecen por un proceso de
lisis rápida. Han sido identificadas
numerosas enzimas líticas, pero su
origen no se ha aclarado. Los análi­
sis cuantitativos indican que los I i so­
somas ocupan sólo una pequeña
fracción del volumen celular. Es
posible que su bajo número no sea
demasiado importante, porque a
éste nivel la concentración de oxíge­
no y nutrientes se hallan reducidos
por la distancia del tejido conjunti­
vo, por lo que la anoxia y labilidad
de los organelos favorece la lisis.
Pero la rapidez de los procesos cata-
bólicos hace pensar también en la
activación de enzimas extralisoso-
males. En la paraqueratinización, la
remoción de organelos es incom­
pleta, persistiendo imprecisos
gránulos asociados a filamentos,
gotitas lipídicas y restos nucleares.

e) -Estrato Córneo-

Consiste en varias hileras (unas
veinte en el paladar duro) de células
aplanadas, deshidratadas, práctica­
mente convertidas en escamas de
queratina; dispuestas muy juntas y
adheridas entre sí. Apiladas en co­
lumnas regulares, verticales y conti­
guas; cada una se adosa a las vecinas
por sus caras y bordes. Observadas
de frente, se parecen aun hexágono
y tridimensionalmente a un polígo­
no de catorce lados. Si bien el
volumen celulares inferior que en el
estrato precedente, su superficie es
mayor. Como medios de unión es­
pecializados sólo pueden observar­
se desmosomas atípicos, enmasca­
rados por material adicional, que se
van desintegrando hacia la superfi­
cie descamante.

A microscopía electrónica de
barrido, presentan depresiones en la

superficie celular (4). En ellas se
retiene mucina de la saliva, lo que
ha sido estimado como un medio de
protección del epitelio masticatorio
(23).

El contenido de las células cór­
neas aparece homogeneizado, con
la sola excepción de gotitas lip íd i­
cas. Los lugares que en la célula viva
estaban ocupados por el núcleo,
organoides, gránulos, etc., aparecen
rellenos por manojos de haces de
filamentos de queratinas, dispuestos
apretadamente y enmascarados por
una matriz proteica de filagrina,
delimitado externamente por una
cubierta engrosada de material elec­
trodenso. En la paraqueratinización
se llega a un estado inferior de des-
hidratación y lisis, con persistencia
de restos nucleares en la superficie
de descamación.

C- TEJIDO CONJUNTIVO
El conjuntivo de la mucosa mas­

ticatoria es fibroso a predominancia
de haces colágenos gruesos, densa­
mente empaquetados, de recorrido
poco flexuoso, orientados en los
distintos planos con direcciones
diversas.

Por unirse firmemente a los pla­
nos profundos es considerado un
mucoperiostio. El paladar duro y la
encía adherente se fijan firmemente
al periostio y zona superficial ósea,
mientras gran parte del conjuntivo
de la encía marginal se une a la
porción más cervical del cemento
radicular. Aún en las zonas del pala­
dar duro donde se hal la submucosa,
ella está compartimentada por grue­
sos haces colágenos que partiendo
de la mucosa van a insertarse al
hueso subyacente.

La submucosa falta en la encía,
rugas palatinas y rafe medio del
paladar duro. Existe en las zonas
laterales del paladar óseo y su espe­
sor aumenta progresivamente en
dirección ántero-posterior.

En las zonas ántero-laterales, la
submucosa presenta abundante teji-
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do adiposo, mientras en las póstero-
laterales existen glándulas salivales
menores de tipo  mucoso (en ambos
compartimentado por tractos de
conjuntivo  fibroso).

Funcionalmente, la submucosa
amortigua las presiones ocasiona­
das durante la formación del bolo
a lim enticio.

El armazón colágeno de la mu­
cosa masticatoria forma una trama
compleja, que presenta su mayor
densidad en las rugas palatinas. En
la encía marginal, la variada dispo­
sición de sus haces, da I ugar a los de­
nominados sistemas colágenos del
paradencio de protección (Circular,
Interdentario, Dentogingival, Den-
toperiostal y Crestogingival).

El recambio del colágeno es más
rápido en la encía que en cualquier
otra mucosa (35). El colágeno es una
fam ilia  de varias moléculas protei­
cas caracterizadas por diferente es­
tructura, morfología, apetencia tin -
to ria l, d is tribuc ión , propiedades
funcionales y patología.

En las mucosas masticatorias, la
mayor proporción corresponde al
colágeno tipo  I, representado histo­
lógicamente por fibras gruesas, de
diferente diámetro, dispuestas en
haces. Por impregnación argéntica
de del Río Hortega se ven de color
amarronado o vinoso. A  m icrosco­
pía de polarización son fuertemente
birrefringentes, tiñéndose en amari­
llo  ro jizo  por el rojo Sirius (20). A
microscopía electrónica cada fibra
está constituida por fib rillas densa­
mente empaquetadas.

El colágeno tip o  III corresponde
a las fibras reticulares, localizadas
en el con jun tivo  papilar de la m uco­
sa masticatoria y  en la paredes de sus
vasos. Por impregnación argéntica
son intensamente argirófilas, tiñén­
dose en negro por del Río Hortega.
Con luz polarizada, son débilmente
refringentes y  se tiñen en co lo r ver­
doso por el Sirius (20). Son fibras
delgadas, de diámetro uniforme y
recorrido marcadamente irregular.
A m icroscopía electrónica están

constituidas por fibrillas de diáme­
tro uniforme, dispuestas con relativa
laxitud.

El colágeno tipo  IV, localizado
en la lámina densa de la interfase
epite lio-conjuntivo, no forma fibras
ni fibrillas. La birrefringencia detec­
tada a microscopía de polarización,
sugiere una disposición ordenada
de sus moléculas (31).

Relaciones estructurales entre
los sistemas colágeno y elástico han
sido descriptas a microscopía elec­
trónica de transferencia (8) y de
barrido (21). El sistema elástico,
descripto a microscopía óptica en
base a reacciones tintoriales especí­
ficas (2) (3) e identificados al electró­
nico (8), comprende las fibras oxy-
talán, elaunín y elásticas.

A microscopía óptica, las tres se
ponen en evidencia con coloracio­
nes específicas para elástico. Se d i­
ferencian entre sí porque las oxy-
talán requieren oxidación previa a
su tinc ión, y las elaunín no se co lo ­
rean por el método de Verhóeff.

A microscopía electrónica, las
oxytalán están constituidas por ha­
ces de m icrofibñ lias tubulares, sola­
mente. Las elaunín y elásticas tienen
dos componentes, m icrofibrillas y
material amorfo. Se diferencian en­
tre sí, porque en las primeras, los
haces de microfibri11as están susten­
tados por escaso material amorfo
dispuesto irregularmente, en las
segundas, las m icrofibrilias son es­
casas observables sólo en la perisfe-
ria de la fibra, predominando la
sustancia amorfa, densa, oscura,
(elastina).

La disposición de los integrantes
del sistema elástico varía en el con­
jun tivo  de diferentes órganos. En la
dermis y varias mucosas, las fibras
elásticas se localizan en el conjunti­
vo profundo, las elaunín forman un
plexo intermedio y las oxytalán se
localizan en las proximidades de las
membranas básales (39).

En la mucosa de revestimiento
de la boca, la disposición es pareci­
da. En los preparados histológicos se

destacan las fibras elásticas por su
grosor y abundancia. Fig. 1.

En la mucosa masticatoria de la
encía hay d iferencias de disposi ción
y localización (3). Las elásticas son
escasas, se localizan predominante­
mente en el conjuntivo  profundo,
pero también se observan en el
con jun tivo  subpapilar y  en la base
de algunas papilas. Fig. 2. Las elau­
nín y  oxytalán se distribuyen am­
pliamente en todo el conjuntivo,si
bien la delicadesa de su diámetro re­
quiere una observación más cuida­
dosa. Las elaunín acompañan, con
suaves ondulaciones, el trayecto de
las fibras colágenas. En el con jun ti­
vo superficial, realizan un recorrido
paralelo al eje longitudinal de las
papilas. Fig. 3. En el conjuntivo
profundo, acompañan la dirección
de los haces colágenos, pareciendo
enmarcar a cada una de sus fibras.
Fig. 4.

La población celu lares la propia
de los tejidos conjuntivos, predomi­
nando ampliamente los fibroblas­
tos, que tienen a su cargo la elabora­
ción de la sustancia intercelular
amorfa y fib rilar.

La degradación, ordenada y
controlada por las demandas fun­
cionales incide en la velocidad de
recambio del colágeno, superior en
la encía a la de las demás mucosas
(35).

CONCLUSIONES

La mucosa bucal presenta varia­
ciones estructurales en el epite lio y
el conjun tivo  de las zonas más ex­
puestas a las fuerzas de la mastica­
ción.

El ep ite lio  en su proceso activo
de evolución centrífuga, experi­
menta una progresiva queratiniza-
ción. La queratina aumenta la resis­
tencia a la abrasión mecánica, ac­
ción de agentes físico-quím icos y
patógenos.

La barrera de impermeabilidad
aumenta a nivel de la porción supe­
rio r del estrato granuloso. Coinci-
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dentemente, allí se realiza la libera­
ción por exocitosisz del contenido
de los Cuerpos de Odland y se pro­
duce el espesamiento de la cara ci-
toplásmica de la hoja interna de la
membrana celular de los queratino-
citos, por material electrodenso,

amorfo.
El conjuntivo se vuelve notoriamen­
te fibroso. El armazón colágeno se
dispone en una trama compleja,
predominando el tipo I, encargado
de mantener la mucosa masticatoria

firmemente unida a dientes y hue­
sos. El sistema elástico presenta va­
riaciones regionales: mientras las
fibras oxytalán y elaunín están am­
pliamente distribuidas, las elásticas
son escasas.

Fig. 1 Mucosa oral humana contigua a la línea mucogingival.
(M de revestimiento)
Coloración, Gallego para elástico.
En el tejido conjuntivo se observan numerosas fibras elásti­
cas (Flechas). Epitelio (E). Vasos sanguíneos (V).

Fig. 2 Mucosa masticatoria correspondiente a la vertiente externa
de encía humana. Coloración Gallego para elástico.
Escasas fibras elásticas integran el conjuntivo (Flechas).
Epitelio (E).

Fig. 3 Zona papilar de mucosa masticatoria de encía humana. Co­
loración Gallego para elástico previamente oxidado con
oxona. Fibras elaunín (Flechas) realizan un recorrido pa­
ralelo al eje mayor de las papilas conjuntivas. Epitelio (E).

Fig. 4 Zona del conjuntivo profundo de mucosa masticatoria de
encía humana. Coloración Gallego para elástico previa­
mente oxidado por oxona. Fibras y elaunín (Flechas)
parecen enmarcar a cada una de las fibras colágenas de
un grueso haz que recorre el preparado.
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