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Alteraciones en cavidad bucal por quimio y
radioterapia
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INTRODUCCION

La Agencia Internacional para la Investigacion del Cancer (IARC), miembro de la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS), reportd que en el afo 2020 se estimaron 20 millones de nuevos casos de cancer, indicando que
los hombres mueren en mayor proporcion que las mujeres (Figura 1). De acuerdo con las cifras descritas, el
cancer de mayor incidencia es el de pulmén y se prevé que el nimero de nuevos casos de cancer alcanzara
los 35 millones para 2050."
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En el afio 2020 se estimaron 20 millones de
nuevos casos de cancer y 9,7 millones de

muertes por cancer. '
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Figura 1. Cdncer a nivel mundial 2020. Las estimaciones indican que 1 de 5 hombres o mujeres,
desarrollardn cdncer y que 1 de cada 9 hombres y 1 de cada 12 mujeres fallecerdn por esta causa.

En México, el Instituto Nacional de Estadistica y
Geografia (INEGI) en datos preliminares de enero a
junio del 2023, publicd que las Estadisticas de
Defunciones Registradas (EDR) en el pais, mostra-
ron que los tumores malignos eran la tercera causa
de muerte, con mayor numero de casos en mujeres
(Figura 2), estos datos fueron el resultado de los
certificados de defuncién del Registro Civil y los
Servicios Médicos Forenses y los cuadernos esta-
disticos que proporcionaron las Agencias del Minis-
terio Publico.?

Por otra parte, la Secretaria de Salud informé que
México registra al afio mas de 195 mil casos de
cancer, de los cuales el 46% de los pacientes
fallecen, mencionando también que han disminuido
los padecimientos crénicos e infecciosos y aumen-
taron las neoplasias.®

Existen varias alternativas de tratamiento para el
cancer, entre las que se encuentran, la cirugia, la
inmunoterapia, terapia hormonal, prueba de biomar-
cadores, terapia dirigida y personalizada, quimiotera-
pia, radioterapia, entre otras (Figura 3A). La eleccion
de tratamiento para esta enfermedad esta influencia-
da por factores que van desde el tipo de tumor y
estadio, la region atomica, hasta los factores socioe-
conomicos, pero los tratamientos mas utilizados son
la cirugia, la quimioterapia y la radioterapia.*

EFECTOS DE LA QUIMIOTERAPIA
Y RADIOTERAPIA

Tanto la quimioterapia como la radioterapia tienen
como principio, causar un efecto toxico en las célu-
las tumorales por accion directa e indirecta en la
supresion del crecimiento y reproduccién celular.
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Figura 2. Estadisticas de defunciones de tumores malignos del INEGI 2023. Las mujeres presentan un mayor
numero de defunciones en los datos preliminares de enero a junio 2023

A B Mucositis Infecciones
Hongos Bacterias
Candidiasis Enfermedad Periodontal
Terapia . Caries
Cirugia : Imrmunctherapy & A '} 4 g
'f;‘g I ¥ ¥ _=' f
0 : |
t? o
i R

b
o

Teanaplame de
réduls daea

Osteonecrosis Virus

Radioterapia
Herpe simple
Varicela herpes
Monenucleosis infecciosa
Terapia i L Lt
personalizads b . . H
7 e - ‘.. -
Quimioterpia ™ -
| & &

“Created with BioRender. com"
Niimero de acuerdo: C2273551020

Figura 3A. Tipos de tratamiento para los tumores. La quimioterapia y radioterapia son responsables de los
efectos secundarios en mucosa. 3B. Complicaciones de la quimioterapia y radioterapia. Se pueden
presentar infecciones por virus, hongos y bacterias. También se puede desarrollar mucositis y en casos
graves, osteonecrosis.
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Esta situacion afecta también la multiplicacién de
células sanas como las células epiteliales basales
de las mucosas e interfiere en el funcionamiento de
la regeneracion 6sea, por lo tanto, la cavidad bucal
(tejidos periodontales, glandulas salivares, tejido
0seo y mucosa) se encuentra susceptible a infec-
ciones y alteraciones (Figura 3B).58

Los efectos orales derivados de la quimio y radiote-
rapia pueden incluir mucositis en la que se observa
inflamacién, adelgazamiento, descamacion, erite-
ma y ulceracioén del epitelio de revestimiento de la
mucosa, lo que puede dar lugar a infecciones sisté-
micas. La presencia de estos efectos orales se
incrementa significativamente cuando se combinan
los tratamientos.®®

Estos sintomas ocurren hasta en el 40% de los
pacientes dentro de los 5 a 10 dias posteriores al
inicio de la quimioterapia (CT), y en casi todos los
pacientes dentro de las 1 a 2 semanas posteriores
al inicio de la radioterapia (RT) para el cancer de
cabeza y cuello.

Otros efectos orales incluyen infecciones, hemorra-
gias, xerostomia, disgeusia y neurotoxicidad. La
xerostomia puede llevar a la desmineralizacion del
esmalte dental y aumentar el riesgo de caries, mien-
tras que disgeusia afecta las papilas gustativas,
disminuyendo la capacidad de los pacientes para
alimentarse. Otra complicacion y de relevancia clini-
ca es la osteonecrosis por el uso de bifosfonatos en
el tratamiento de metastasis 6seas y descalcifica-
cion. Esta complicacién se observa en los maxila-
res, especialmente después de las extracciones
dentales o traumatismos (Figura 3B).8""

La mucositis es uno de los efectos secundarios de
la quimio y radioterapia que con mayor frecuencia
presentan los pacientes, su prevalencia varia entre
el 30-85% y es una causa importante de morbilidad

después de la quimioterapia y radioterapia debido
a la citotoxicidad que estos tratamientos generan
en la mucosa y el trauma fisico o quimico que
pudiera presentar el paciente.>4

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) esta-
blece 5 grados para la gravedad de este padeci-
miento, que van desde la ausencia de lesiones en
la mucosa bucal (grado 0), pasando por enrojeci-
miento, Ulceras y dolor, donde se tolera la dieta
sélida o liquida (grados 1-3), hasta la presencia de
Ulceras extensas que pueden presentar sangrado,
infecciones bacterianas, xerostomia (falta de flujo
saliva), dolor intenso e imposibilidad para comer
(grado 4) (Cuadro 1)."

En la mucositis, la pérdida de la continuidad de la
mucosa Yy la presencia de xerostomia, facilitan la
colonizacién por microorganismos y bacterias
patégenas, lo que agrava la inflamacion. Se ha
reportado que la gravedad de la mucositis podria
estar relacionada con el aumento de ciertas espe-
cies bacterianas en la cavidad bucal, como las
Gram negativas, y la disminucioén de especies rela-
cionadas con la salud bucal.'®

MANEJO DE LOS EFECTOS SECUNDARIOS DE
LA QUIMIO Y RADIOTERAPIA

El principal manejo de un cuadro de mucositis es de
tipo paliativo, teniendo como principal objetivo el
disminuir el dolor, asi como, mantener lo mas limpia
posible la cavidad bucal para evitar complicaciones y
manejar la sintomatologia del paciente, al menos que
este cuadro sea de un grado mayor que pueda com-
prometer la estabilidad del paciente, por lo que en
este caso el manejo sera hospitalario. En caso de
que los sintomas y signos sean manejables en casa,
se emplean farmacos protectores de la mucosa, solu-
ciones humectantes y algunos agentes fisicos como
el hielo y se recomienda evitar el consumo de alimen-
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Cuadro 1. Estadios de los grados de la mucositis de acuerdo con la OMS.'®

Caracteristicas clinicas

Grado de mucositis

Organizacion Mundial de la Salud (OMS)

0 Sin lesion

1 Eritemna generalizado, mucosa rosada no
dolorosa con abundante saliva.

2 Eritema, Ulceras poco extensas, se mantiene

deglucion de solidos.

Ulceras extensas, encias edematosas, saliva

3 espesa. Se mantiene la capacidad de deglutir
liguidos, dolor y dificultad para habilar.
Ulceras muy extensas, encias sangrantes,
4 infecciones, no hay saliva, es imposible deglutir,

dolor muy intenso

tos acidos e irritantes como el café, y realizar un bajo
consumo de azucares.®"

El uso de enjuagues como la clorhexidina representa
uno de los enjuagues de primera elecciéon, a una
concentracion del 0.12%, ya que es un antiséptico
tépico con un amplio espectro antimicrobiano, tiene
un pH de 5 a 8 y es efectivo contra bacterias Gram
positivas y Gram negativas, aerobias y anaerobias,
sin embargo, en algunos articulos se contraindica su
uso en gradificacion de mucositis de 3 y 4.818

Existen otras alternativas para el manejo de las Ulce-
ras y el dolor que se presenta durante la mucositis,
una de ellas es la solucion Philadelphia, que tiene
como proposito disminuir los signos y sintomas
mediante el uso de diferentes componentes entre

los que se incluyen un antihistaminico (difenhidra-
mina), anestésico (ej. lidocaina, xilocaina), protec-
tor de la mucosa (hidréxido de aluminio) y en algu-
nos casos un antifungico (ej. Nistatina). Se reco-
mienda su uso tépico en las zonas afectadas de
5-6 veces al dia. Algunos estudios refieren mayor
efectividad de esta solucién en la mucositis ocasio-
nada por radioterapia.®'®

En la mucositis es imprescindible mantener
humectada la mucosa y la higiene bucal, esta
ultima debe realizarse con un cepillo de cerdas
suaves para evitar cualquier lesion de tipo trau-
matico, y evitar un foco de infeccion (bacteriana,
micotica o viral) que represente la evolucion a
una mucositis de mayor riesgo y severidad.
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CONCLUSIONES

De acuerdo con las estadisticas mundiales, el
cancer ira en aumento y en México los tumores
malignos ya son la tercera causa de muerte, por lo
que el conocimiento de los efectos secundarios de
los tratamientos tradicionales para el cancer, asi
como su adecuado manejo, propicia una mejor
calidad de vida a los pacientes y disminuye la morta-
lidad por complicaciones sistémicas asociadas a
estos efectos secundarios.
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