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RESUMEN

Introduccion: el cdncer, en cualquiera de sus variantes y localizaciones, constituye un
problema de salud para el hombre moderno, sobre todo porque es una enfermedad crdnica,
gue se incrementa proporcionalmente al envejecimiento de la poblacién.

Objetivo: caracterizar los principales factores de riesgo y las acciones de prevencion del
cancer bucal.

Materiales y métodos: se utilizo el buscador Google Académico, Infomed y Scielo y se aplic
una estrategia de busqueda utilizando las palabras claves: Cancer bucal; Prevencion;
Factores de riesgo. Se consultaron un total de 17 bibliografias.

Desarrollo: el cancer bucal es una enfermedad de causa multifactorial, la cual depende de la
accion de factores sociales, conductuales, hereditarios y ambientales. Cuba cuenta con un
Programa de Deteccién del Cancer Bucal, orientado a disminuir la morbilidad y mortalidad
por cancer bucal.

Conclusiones: los principales factores de riesgo modificables del cancer bucal son el tabaco,

el alcohol y los malos habitos alimenticios.

ABSTRACT

Introduction: cancer, in any of its variants and locations, constitutes a health problem for
modern man, especially because it is a chronic disease, which increases proportionally to
the aging of the population.

Objectives: characterize the main risk factors and prevention actions for oral cancer.
Materials and methods: the search engine Google Academic, Infomed and Scielo was used
and a search strategy was applied using the keywords: Oral cancer; Prevention; Risk factor's.
A total of 17 bibliographies were consulted.

Development: oral cancer is a disease with multifactorial causes, which depends on the

action of social, behavioral, hereditary and environmental factors. Cuba has an Oral Cancer
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Detection Program, aimed at reducing morbidity and mortality from oral cancer.
Conclusions: the main modifiable risk factors for oral cancer are tobacco, alcohol and poor

eating habits.

INTRODUCCION

El cdncer en cualquiera de sus variantes y localizacién es un problema de salud para el hombre
moderno, sobre todo porque es una enfermedad crénica que aumenta en proporcién al

envejecimiento de la poblacién.?

El cancer bucal afecta la calidad de vida de las personas provocando consecuencias irreversibles en la
cavidad bucal que pueden tener impacto psicolégico en el paciente, consecuencias en su entorno

familiar y social, y crear dificultades en diversas funciones como la masticacion y el habla.?

El estudio de esta enfermedad se ha enmarcado en tres periodos importantes, el primero fue
descriptivo y se extendié desde los principios de la historia hasta mediados del siglo XVIII; el segundo,
profundizé en los aspectos clinicos y anatomopatoldgicos, y culminé cerca del afio 1900; mientras
qgue el tercer periodo se extiende hasta la época actual e incluye la definicidon y el diagndstico

molecular, asi como los avances terapéuticos.?

Hoy dia, aproximadamente el 90 % de los cdnceres que aparecen en la boca responden al tipo de
carcinoma espinocelular o de células escamosas. Diversos estudios han mostrado que los principales
factores de riesgo asociados a esta patologia son el tabaquismo, el alcoholismo y los malos habitos

dietéticos.*1

Se pronostica que en el periodo comprendido de 2007 al 2030 la mortalidad por cancer se incremente
entre 7 y 17 millones a nivel mundial, debido en parte al crecimiento demografico y al envejecimiento
de la poblacién. La organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), calcula que en el 2005 murieron de cancer
7,6 millones de personas y que en los proximos 10 afios moriran 84 millones mas si no se emprenden

acciones.?
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Los hombres de los paises con indice de Desarrollo Humano (IDH) bajo y medio, como son la mayoria
de los paises de América Latina, tienen una tasa estandarizada de cdncer bucal por edad de
mortalidad del 8,7 %, superada solo por el cdncer de pulmén (11,0 %). En Centro América y

Sudamérica se espera un aumento del 17,2 % en la mortalidad por cédncer bucal para 2030.5

En Cuba, el cancer bucal se mantiene entre las diez primeras localizaciones tumorales desde el afio
1970, ocupando las posiciones séptima y décima. Al comparar el afio 2011 con 1970, la tasa de

mortalidad aumenté un 23,8 %, es decir, tres hombres por cada mujer.3?

Particularmente en la provincia de Matanzas, la prevalencia del cdncer bucal muestra una tendencia
al aumento. En un estudio realizado en el 2017 por Valentin et al.2 en el territorio que atiende el
Hospital de Cardenas, predominan las edades por encima de 50 afos, al igual que el sexo masculino

y color de piel blanca.

La promocién de la salud permite que las personas tengan un mayor control de la misma. Abarca una
amplia gama de intervenciones sociales y ambientales destinadas a beneficiar y proteger la salud y la
calidad de vida individuales mediante la prevencién y solucién de las causas primordiales de los

problemas de salud, y no centrdndose Unicamente en el tratamiento y la curacién.®

A pesar de que el cancer bucal se localiza en regiones asequibles a la exploracién fisica, la mayoria de
los pacientes se diagnostican en estadios avanzados cuando las posibilidades de curacién son

remotas, lo que dificulta el tratamiento y empeora el prondstico de los pacientes.”

Los malos habitos alimenticios y el consumo desmedido de alcohol y tabaco, son factores que estan
cada vez mas presente en los diversos grupos de edades. Un conocimiento mads profundo sobre estos
factores de riesgo del cadncer bucal en médicos y estomatdlogos, podria repercutir favorablemente
sobre los indicadores de salud ya que se evitarian diagnodsticos tardios, haciendo mas factible el
tratamiento y posterior curso de la enfermedad. Es por ello que se realizé esta revision con el objetivo
de caracterizar los principales factores de riesgo modificables del cancer bucal e identificar las

acciones a realizar para su prevencion.
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METODO

Se realizd una revision bibliografica actualizada con respecto al tema. La recopilacién de la
informacidn se efectud entre los dias 15 de abril al 20 de mayo de 2022. Se utilizé el buscador Google
Académico, Infomed y Scielo y se aplicd una estrategia de busqueda utilizando las palabras claves y
conectores: Cancer bucal; Prevencion; Factores de riesgo y sus equivalentes en inglés: Oral cancer;
Prevention; Risk factors. Se analizé la calidad, fiabilidad y validez metodoldgica de los articulos
seleccionados para realizar una revisidon adecuada. Teniendo en cuenta la relevancia como criterio de
seleccidn, se emplearon en la confecciéon del informe un total de 17 fuentes bibliograficas. El

intercambio con especialistas que trabajan el tema enriquecié la vision del mismo.

DESARROLLO

La cavidad bucal, por su ubicacién, especial anatomia y diversas funciones que tiene en la vida
humana, asi como por la exposicion permanente a agentes fisicos, quimicos y bioldgicos, tiene una
significacidon propia, tanto a nivel biolédgico como social. Por lo tanto, esta enfermedad requiere de
una atencién médica mas cuidadosa, tanto en la prevencion como en la deteccién temprana de

cualquier padecimiento.?

El cancer bucal es una enfermedad con causas multifactoriales, que dependen de la accidn de factores
sociales, conductuales, hereditarios y ambientales. La etiologia de esta entidad patoldgica se
desconoce, pero existe una serie de factores de riesgo que pueden actuar como cancerigenos

favoreciendo el desarrollo de esta enfermedad.?

La revisidon bibliografica realizada, permitid a los autores identificar los principales habitos
modificables que influyen directamente en el desarrollo del cdncer bucal: el habito de fumar, el

alcohol y malos habitos dietéticos.
Habito de fumar

Fumar es uno de los habitos mds comunes ente la poblacién mundial, tanto en hombres como en
mujeres; es un factor de riesgo para el desarrollo de tumores malignos y precancerosos en la cavidad

bucal. Diversas formas de este habito, como el tabaquismo regular, tabaquismo inverso y el humo de
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segunda mano, representan indicadores variables de la incidencia y prevalencia de tumores, asi como

del tipo, cantidad e intensidad del consumo de tabaco.®

Segun la OMS, el 30 % de los adultos de la poblacién mundial son fumadores, de ellos, fallecen
anualmente 5 millones, equivalente a unas 13 000 muertes diarias; la mitad ocurren en personas
entre 30 y 69 aios, lo que supone una reducciéon de mds de 20 afios de esperanza de vida. Sin
embargo, que se considere una droga blanda y se comercialice legalmente restan credibilidad y
eficacia a las acciones y estrategias trazadas por los Estados y organizaciones internacionales para su

control.1!

Los efectos nocivos del tabaco en la mucosa bucal se deben a que contiene alrededor de 300
sustancias cancerigenas, que se convierten en metabolitos activos que pueden interactuar con el ADN
mediante la accion de enzimas oxidativas, entre ellas la nicotina, arsénico, metanol, amonio, cadmio,
monoxido de carbono, formaldehido, butano y cianuro de hidrégeno. En el humo del tabaco se han
encontrado otros carcindgenos como el carbono-14 y polonio-210 e incluso residuos de pesticidas.
Ademas de ser cancerigenos, la exposicion al calor mantenido por la combustion del tabaco puede

empeorar el dafio de la mucosa bucal.”

Leal et al.? refieren que, para la Organizacién Mundial de la Salud, el tabaco es la principal causa de
muerte anticipada del mundo. Esta directamente relacionado con la aparicion de 29 enfermedades,
de las cuales el 34.5% corresponden a neoplasias y con mas de la mitad de las enfermedades

cardiovasculares.

Al realizar la presente revisién, se observd una cantidad significativa de resultados investigativos,
donde se refiere al habito de fumar como el principal factor de riesgo asociado con la formacién y
progresion del carcinoma de células escamosas. Un estudio realizado por Rodriguez et al.'2 postula
que el 90 % de las personas con cancer bucal consumen tabaco de alguna forma, y el riesgo es

directamente proporcional a la duracién del habito y la cantidad de tabaco consumido.

El riesgo de desarrollar cancer varia no solo en funcidn de la dosis y de la duracién del consumo (el

riesgo aumenta significativamente a partir de 20 afios de consumo), sino también de la calidad y
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técnica del consumo.”

Es opinidn de los autores que al contener el humo del tabaco, componentes cancerigenos, el riesgo
de desarrollar cancer bucal también esta presente en las personas que estan expuestas a él, ya sea

en su casa o en el centro de trabajo.
Alcohol

Aungue aun no se conoce con certeza el mecanismo por el cual el alcohol produce cdncer bucal, junto
con el tabaco, es un factor etiolégico importante y, ademas, sus efectos nocivos son mayores cuando
se consumen simultdaneamente. Se han propuesto varios mecanismos oncogénicos del alcohol: actia
como factor quimico irritante local, provoca una disminucién de los indices inmunoldgicos, facilita la
absorcion de otras sustancias cancerigenas por su efecto caustico sobre la mucosa bucal y su

oxidacién a acetaldehido, un carcinogeno que interfiere con la sintesis y reparacion del ADN.”

Leal et al.? consideran al alcohol como una poderosa droga psicoactiva, la cual produce un nimero
elevado de efectos como: la deshidratacion local de las mucosas, el retraso de la cicatrizacion, el
aumento en la susceptibilidad a la candidiasis crénica y reduccién del flujo salival, lo cual puede
agrandar el riesgo de neoplasias y afectar de manera grave al organismo, especificamente a nivel

bucal.

Un estudio realizado por Valentin et al.2 evidencié que el alcohol es una de los factores mas
predominantes en los pacientes diagnosticados con cancer bucal, debido a que mas de la mitad de
ellos lo consumian en grandes cantidades. Este dato es muy semejante al expuesto por Rodriguez et

al.12, quienes atribuyeron que cerca del 80 % de las personas con céncer bucal son bebedoras.

Para los autores de esta revision como el consumo de alcohol produce pérdida del apetito y por ende
una disminucidn en los niveles de proteinas y vitaminas necesarias para el organismo, el paciente

gueda vulnerable y en las condiciones propicias para desarrollar el cdncer bucal.
Malos habitos dietéticos

Comer alimentos picantes o almacenados a temperaturas muy altas, pueden causar dano tisular
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cronico y potenciar su actividad frente a otros carcindégenos (tabaco, alcohol o trauma crénico), al

actuar como agente dafiino para la mucosa bucal.®

Para Dominguez et al.13 el consumo excesivo de carnes rojas fritas, cocinadas o condimentadas con
picantes, favorece el desarrollo del cancer bucal, porque desprenden sustancias carcindgenas como

las aminas heterociclicas.

Resulta interesante el estudio de Marin Pdez! pues la ingesta de alimentos calientes o muy
condimentados se armonizé positivamente con la aparicion de lesiones bucales. Coincide con este
criterio Pérez Reyes et al.’® debido a que en su estudio mas del 50 % de la muestra refirié ingerir

alimentos o bebidas calientes, fundamentalmente café.

Las deficiencias nutricionales, sobre todo de vitaminas y minerales, favorecen la aparicidn del cancer
de la cavidad bucal. La condicién nutricional mas importante asociada al cdncer bucal es la anemia
ferropénica. En el déficit de hierro se encuentra una atrofia de la mucosa, que asociada a otros
factores de riesgo puede incrementar la actividad mitética y disminuir la capacidad de reparacién del
epitelio. También la deficiencia nutricional de hierro se acompafia de deficiencias de micronutrientes

que favorecen la carcinogénesis bucal.”

Dos estudios”? postulan que los estados de inmunodepresidn relacionados o no con los trastornos
nutricionales también favorecen el desarrollo del cancer, debido a las dificultades del sistema inmune

para eliminar las células cancerosas.

Los polifenoles dietéticos reducen la incidencia de carcinoma bucal y protegen contra este tipo de
cancer al inducir la muerte celular e inhibir el crecimiento, la invasion y la metastasis, lo que pudiera

explicar en parte los efectos beneficiosos del consumo de frutas y verduras.”

El consumo de frutas y vegetales es de gran importancia, las mismas son ricas en micronutrientes y

tienen un efecto antioxidante y protector frente al carcinoma escamocelular.®
Prevencion

Los esfuerzos deben dirigirse a la prevencién en todos sus aspectos como la educacién, la promocién
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de la salud, el diagndstico de enfermedades potencialmente malignas y su deteccidén temprana. Esto

implica aplicar los métodos de tratamientos mas adecuados y rehabilitar a los pacientes.?

Son muy importantes las actividades de Educacidn para la Salud como herramienta fundamental de
la promocién de salud para contribuir a establecer conocimientos, actitudes y valores que ayudan al
individuo y al grupo a hacer elecciones y tomar decisiones adecuadas de la salud y bienestar. Incluye

la esfera afectiva, la formacién de sentimientos, convicciones, valores, necesidades y habitos.3

Es criterio de los autores que un estilo de vida saludable incluye evitar el tabaquismo, la obesidad y
el consumo de alcohol, asi como procurar una alimentacién sana, realizar actividad fisica y recibir

atencién médica sistematica, previene la aparicidn de estas lesiones malignas.

Desde 1988 Cuba implementa el Programa Nacional de Diagndstico del Cancer Bucal, apoyado por el
MINSAP. Unico en el mundo por su cobertura a nivel nacional y porque entre sus funciones se incluye
el examen integral de las lesiones del complejo bucal en personas mayores de 15 afios, con el objetivo

fundamental de detectarlas en estadios tempranos.310

El autoexamen bucal es una accién de caracter preventivo que tiene significativa importancia en la
deteccion de lesiones premalignas que se caracterizan por su tratamiento dificil y prondstico

desfavorable.??

Actualmente la promocidn de salud y prevencidon de enfermedades ocupan un lugar destacado en
Salud Publica, por lo que se impone que estos programas se cumplan por parte de los estomatdlogos
y el resto del equipo de salud, que concienticen y distingan que lo importante no es tratar los

enfermos sino fomentar la salud de las personas.t?

El papel del estomatélogo es fundamental en la prevencidn y el diagndstico precoz del cancer bucal.
La mayoria de los canceres bucales se previenen con la eliminacién de estilos de vida no saludables
como el habito de fumar y el consumo de alcohol. El funcionamiento de las consejerias bucales, tanto
a nivel de servicios estomatolégicos como en las comunidades, adquiere significativa importancia,
pues se lograrian cambios en el comportamiento de los mismos hacia el cuidado de su salud bucal.?’

El andlisis bibliografico realizado por los autores, les permitié visualizar que para avisar con mayor
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eficacia sobre enfermedades tan letales como el cancer bucal, la prevencién debe estar encaminada

también al trato particularizado de cada paciente.

CONCLUSIONES

Los principales factores de riesgo modificables del cadncer bucal son el tabaco, el alcohol y los malos
habitos alimenticios. Es fundamental la labor de los profesionales de la salud en la identificacion y
control de estos factores de riesgo, mediante la realizacién de acciones preventivas encaminadas a

gue el paciente sea diagnosticado precozmente y se realice un tratamiento oportuno.
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