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CANCER ORAL, PERDIDA DENTAL Y ENFERMEDADES DE LAS ENCIAS

Los efectos del tabaquismo mas
alla de los danos al pulmon

En el marco del Dia Mundial Sin Tabaco, docentes de la Facultad de Odontologia de la UdeC advirtieron sobre el
impacto del tabaquismo en las encias, dientes y mucosa oral y su estrecha relacion con el cancer.
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I consumo de tabaco con-

tindia ubicindose entre

los principales factores de

riesgo para el desarrollo de

multiples patologias, entre
ellasel cincer oral. Estaenfermedad
puede desplegarse de manera silencio-
sa ensusetapas iniciales y presentar
consecuencias severas en la calidad
de vida de quienes la padecen.

Enlaantesala del Dia Mundial Sin
Tabaco, instituido por la Organiza-
cion Mundial de la Salud y que se
conmemora el 31 de mayo, docentes
de la Facultad de Odontologia de la
Universidad de Concepcién llamaron
a incentivar el diagnastico precoz y
reforzar la prevencién.

La profesora asociada del Depar-
tamento de Patologia y Diagnéstico,
Dra. Paulina Cubillos Gonzalez,
explicé que la evidencia cientifica es
irredargitible en torno al impacto del
tabaquismo como la causa prevenible
mds importante de cincer y muerte
por cdncer. “Se estima que es respon-
sable de entre el 80%y el 90% de los
canceres de pulmon”, sentencia.

“En la cavidad oral, aproxima-
damente el 90% de las neoplasias
malignas corresponde al carcinoma
de células escamosas, estrechamente
asociado al tabaquismo, al consumo
dealcoholy ainfecciones, entre otros
factores”, agreg6 la odontéloga y
patéloga.

La especialista agregé que las mis
de 7 mil sustancias presentes en el
humo del cigarrillo (de las cuales al
menos 70 son cancerigenas) generan
alteraciones en la mucosa oral.

“Estas sustancias dafian la mucosa
oral y provocan cambios genéticos
y epigenéticos que inicialmente
se manifiestan como desérdenes
potencialmente malignos [DOPM],
favoreciendo posteriormente su trans-
formacién a cancer oral”, detalls.

Se estima el tabaquismo es responsable
de entre el 80% y el 90% de los canceres
de pulmon’
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Estas transformaciones, explicd,
inicialmente suelen manifestarse
mediante signos clinicos que nodeben
ignorarse, como manchas blancas o
rojas, tlceras persistentes o cambios
funcionales.

Dafio acumulativo en encias, hueso
ydientes

El tabaquismo genera un impacto
profundo y progresivo en toda la
estructura bucal, mis alld de un
eventual cancer. El académico del
Departamento de Odontologia
Restauradora, Dr. José Miguel Acu-
fia Medina, advirtié que el dafio es
multifactorial y acumulativo.

“El tabaco afecta la salud bucal
mediante variados mecanismos que
dafian las estructuras orales”, explicé.
Entre ellos, destacd el efecto de la
nicotina sobre el sistema vascular,

produciendo una vasoconstriccién
crénica y comprometiendo la res-
puesta inmune.

“Estogenera periodontitis severay
derépidoavance, donde los fumadores
responden de peor manera al trata-
miento (cuando se realizan limpiezas
y pulidos radiculares), perdiendo
mayormente el hueso que sostiene
los dientes”, mencion6 José Miguel
Acufia, especialista en implantologia
y odontogeriatria.

La mucosa oral también se ve
afectada porla exposicion cronicaal
humo, en donde las lesiones pueden
tornaraleucoplasia, eritroplasia, es-
tomatitis nicotinicay otras afecciones
cancerosas. “El riesgo de carcinoma de
células escamosas oral es 5 a 10 veces
mayor en fumadores, y se multiplica
exponencialmente cuando se combina
con consumo de alcohol”, subrayo el
odontélogo.

Ademas, eltabaquismoalterala ca-
lidady cantidad de salivay reduce sus
funciones protectoras, lo que favorece
laaparicion de caries. También afecta
la cicatrizacién, comprometiendo el
éxitodetratamientos dentales, desde
obturaciones hasta implantes. “El
cigarrillo altera la cicatrizacion de
heridasy de tratamientos”, sentencié
el Dr. Acufia.

A esto se suman efectos visibles,
como la pigmentacion dentalyla hali-
tosis, que son los menos graves desde
el punto de vista clinico. “La tincidn
dental por nicotina y alquitranes,
junto con [a halitosis por compuestos
volatiles del humo, tienen alto impacto
psicosocial y frecuentemente motivan
la consulta”, afiadid.

Prevenciény educacién

Tanto Paulina Cubillos como José
Miguel Acufia concuerdan en que
el tabaquismo es un desafio com-
plejo en la actualidad, tanto por sus
consecuencias de salud como por su
arraigo socialy cultural. Laeducacion
y la prevencion, entonces, tienen un
rol fundamental, en especial en las

De las mas de
7 mil sustancias
presentes en

el humo del
cigarrillo al
menos 70 son
cancerigenas.

etapas mds tempranas de la vida.

“Las estrategias preventivas de-
berian enfocarse principalmente en
nifias, nifiosy adolescentes, fortale-
ciendo factores protectores antes de
que entren en contacto con productos
de tabaco y nicotina”, asegurd la
Dra. Cubillos, resaltando también
la responsabilidad de la sociedad y
el Estado.

La deteccién temprana, aiiadié
la especialista, también se vuelve
clave, relevando la importancia de
que odontélogas y odontdlogos
eduquen ala poblacién a realizar un
autoexamen oral.

“El diagnéstico precoz es funda-
mental. El carcinoma escamoso aso-
ciado al tabaquismo, en sus distintas
formas, presenta una mortalidad
cercana al 50%. Quienes sobreviven
muchas veces quedan con secuelas
funcionales y estéticas que afectan
significativamente su calidad de
vida”, manifestd.

Para el Dr. Acufia, las interven-
ciones breves en consulta pueden
generar impactos significativos en
la conducta de las personas, sobre
todoen la identificacién del nivel de
conciencia de adiccién y dafios.

“Muchos odontdlogos atienden gran
cantidad de personas semanalmente
yaunque la intervencién sea efectiva
en pocos pacientes, el volumen de la
aplicacién genera un impacto que
cambia y salva vidas”, expresé.

Por tltimo, algunos efectos ne-
gativos pueden mejorar tras dejar
el habito de fumar, pero en muchos
casos el dafio es irreversible.

“La vascularizacién y respuesta
inflamatoria se recuperan luego de
1-2 meses, mejorando la respuesta
alos tratamientos periodontales, la
integracién de implantes, la mejoria
delesiones mucosasy disminuyendo
el riesgo de cancer. Sin embargo,
los tejidos perdidos no se revierten;
dientes, hueso alveolar, encias que han
sidoafectadas no podrdn recuperarse’,
finaliz6 José Miguel Acufia.



