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RESUMEN

El cancer orofaringeo afecta a la poblacion mundial,
aproximadamente a 100.000 personas anuales. El
objetivo del presente articulo es determinar el nivel
de conocimientos respecto al virus del papiloma hu-
mano asociado al cancer orofaringeo de estudiantes
de noveno y décimo semestre de la carrera de odon-
tologia de la Universidad Regional Autonoma de Los
Andes del periodo académico octubre 2020-marzo
2021. Se aplica un cuestionario de 15 preguntas
a 84 estudiantes de la carrera de odontologia que
cumplieron con los criterios de inclusion y exclusion.
En a cuanto los resultados que se obtuvieron sobre
el nivel de conocimiento de los estudiantes acerca
del cancer de orofaringe asociado al VPH es regular
ya que la media es del 38,94%.

Palabras clave:

Céancer de cabeza y cuello, cancer de orofaringe,
carcinoma de células escamosas, virus del papilo-
ma humano, VPH.

ABSTRACT

Oropharyngeal cancer affects the world population,
approximately 100,000 people annually. The objecti-
ve of this article is to determine the level of knowled-
ge regarding the human papillomavirus associated
with oropharyngeal cancer of ninth and tenth semes-
ter students of dentistry at the Universidad Regional
Auténoma de Los Andes of the academic period
October 2020-March 2021. A questionnaire of 15
questions was applied to 84 dental students who
met the inclusion and exclusion criteria. The results
obtained on the level of knowledge of the students
about HPV-associated oropharyngeal cancer are re-
gular since the average is 38.94%.

Key words:

Head and neck cancer, oropharyngeal cancer, squa-
mous cell carcinoma, human papillomavirus, HPV.
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INTRODUCCION

El virus del papiloma humano (VPH) es un pequefio virus
de ADN que se descubrié en 1950 por primera vez en la
capa cutanea y mucosa de la piel desarrollando en estas
una afectacion (Urbano & Contreras, 2019); ahora bien,
existe una relacion con la patogénesis del cancer de cue-
llo uterino y recientemente se han mencionado caracteris-
ticas importantes en relacion con el cancer de cabeza y
cuello estableciéndolo como el principal agente etiol6gi-
co infeccioso (Fox, et al., 2019).

Desde la perspectiva de la epidemiologia, el cancer oro-
faringeo afecta a la poblacién mundial, aproximadamente
a 100.000 personas anuales; si bien, después del cancer
colorrectal, cancer de mama, cancer de prostata, cancer
de vejiga y cancer de Utero, ocupa el sexto lugar de la
tasa de incidencia mundial (Mirghani & Blanchard, 2020).
Actualmente el cancer orofaringeo representa el 15-20%
de los canceres de las vias aéreas y digestivas a pesar de
ello los carcinomas de células escamosas corresponden
a mas del 90%, algunas funciones importantes como la
deglucion se ven alteradas por estos canceres, ya que
afectan la integridad de areas anatémicas complejas
(Chimenos, et al., 2019).

Rivera, et al. (2018), mencionan que en Ecuador el esta-
do del cancer y la epidemiologia del VPH es compleja e
incierta. La causa de muerte por enfermedades tumora-
les en mujeres que ocupa el segundo lugar en nuestro
pais es el cancer de cuello uterino. Las areas anatémicas
como las regiones orofaringeas y anogenital son de afi-
nidad para 40 genotipos de VPH de transmision sexual
considerados potencialmente oncogénicos.

Los estudios e informacion sobre el cancer orofaringeo o
incluso la relacion con el VPH son muy pocos y escasos
en América Latina. En un estudio elaborado en Chile en
2005 se evalud la morbimortalidad de cancer oral y orofa-
ringeo en el cual se evidencié que este representa el 1%
de todos los canceres y que los tumores malignos corres-
ponden a carcinomas de células escamosas de boca y
orofaringe en un 90% con predileccion en la lengua.

El cancer de orofaringe se refiere a aquellos que se
originan de la base de la lengua en el tercio posterior,
amigdalas, paladar blando y pared posterior de la farin-
ge (Bogufa, et al., 2019). El 80% de la carcinogénesis
inducida por el VPH tiene como sitio anatémico de pre-
dilecciéon a la orofaringe especialmente en la amigdala
que representa el 53,9% y el 47,8% corresponde al tercio
posterior de la lengua, ya que son sitios que facilitan la
infeccién del virus.
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El cancer orofaringeo presenta 2 variedades: la primera
que esta asociada al VPH por la infeccion de transmision
sexual y se relaciona a genotipos virales de alto riesgo en
mayor grado al subtipo 16, pero también se ha observado
prevalencia del subtipo 18 y la segunda que no se asocia
al VPH suelen desarrollarse debido al consumo de alco-
hol y tabaco manifestandose como lesiones premalignas
de la mucosa orofaringea y laringea que pueden inducir
carcinogénesis (Villa y Hanna, 2018).

El tabaco, el alcohol y la mala higiene bucal son acredita-
dos como los factores de riesgo para el desarrollo de can-
cer orofaringeo; no obstante, la infeccion por VPH parece
ser cada vez mas relevante, por lo tanto, lo importante es
establecer una prevencion primaria siendo necesario el
diagnostico precoz y la identificacion del tipo de cancer
como prevencion secundaria. La incidencia del cancer
de cuello uterino relacionado con el VPH se encuentra en
disminucién, no obstante, se observa un aumento en la
incidencia de cancer oral y orofaringe asociado al VPH
por consiguiente los tumores orales positivos para VPH
se pueden considerar como una epidemia, debido al au-
mento en la prevalencia que presenta la poblacion pese
alo cual las tasas més altas de infeccion oral por VPH se
presentan en hombres (Lafaurie, et al., 2018).

Se debe considerar al cancer de orofaringe asociado al
VPH igual de importante que ciertos tipos de cancer ano-
genital y cancer de cuello uterino, formando asi parte de
la clasificacion de una enfermedad de transmision sexual,
ya que es la via de contagio que permite la proliferacion
de este virus incrementando la prevalencia de esta infec-
cion; ademas los factores de riesgo también suelen ser el
alcoholismo o tabaquismo (Montero, 2018).

Por su parte, Gamez, et al. (2018), plantean que a dife-
rencia de los canceres de orofaringe con VPH negativo,
los pacientes que son positivos son mas sensibles a la
radiacion con una mejor tasa de sobrevivencia y por lo
general se manifiestan en hombres blancos menores de
60 afios que tienen poca o ninguna relacion con el alcohol
0 el tabaco més bien se relacionan con el niumero de pa-
rejas sexuales de por vida, por practicas sexuales orales
y el contacto con personas del mismo sexo ademas se ha
mencionado que también puede originarse por una acti-
vidad sexual temprana (Tanaka & Alawi, 2018).

En América del Norte aproximadamente 26 millones de
personas estan infectados con el VPH segun la Serie de
Estudios de Salud Nacional y Evaluacion Nutricional de
Estado Unidos (NHANES). La prevalencia del cancer de
cabezay cuello relacionado con el VPH ha ido en aumen-
to en los ultimos 15 afios incluido el cancer orofaringeo y
su incidencia se ha incrementado en hombres jovenes y
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paises desarrollados (Quijano, 2018). En EE. UU se evi-
denci¢ que la incidencia de la enfermedad super¢ los
53000 casos y 11000 muertes en el afio 2013.

Las lesiones precancerosas son poco frecuentes, pero
su transformacion maligna es de relevancia, ya que pue-
de ayudarnos a encontrar estrategias de prevencion en
los grupos de alto riesgo a causa de que su diagnostico
precoz podria mejorar su pronoéstico. Los examenes rea-
lizados por los odontélogos deben basarse en una explo-
racion a fondo y mas aun en los pacientes que presentan
factores de riesgo relativos para contraer cualquier tipo
de cancer de cabeza y cuello. Aunque los canceres de
orofaringe asociados al VPH no tienen nada que ver con
displasias queratinizantes, estos suelen presentarse con
menor tamafio tumoral y mayor afectacion ganglionar,
ademas histoloégicamente presentan una morfologia no
queratinizante y debe ser menor al 10% en el caso de
estar presente (Mateo & Somacarrera, 2015).

El problema que se presenta principalmente para detec-
tar cancer de orofaringe asociado al VPH radica en que
la mayoria de las veces se logra su detencion en estadios
avanzados, ya que la sintomatologia es escasa por lo que
solo se observa una masa en el cuello a diferencia de los
que no se relacionan con el VPH que tienen signos de
invasion local como dolor de garganta, disfagia, odinofa-
gia, sangrado o pérdida de peso. Se ha recomendado
que la identificacion del virus debe ser parte del diagnds-
tico razén por la cual el Colegio Americano de Patélogos
sugirié incrementar un examen patolégico de rutina para
la biopsia de cancer orofaringeo.

Es fundamental establecer un diagnostico precoz vy fi-
jar un tratamiento adecuado en estadios iniciales en el
cancer orofaringeo no relacionado con el VPH, lo mas
recomendable es minimizar los factores de riesgo, tratar
lesiones cancerizables, orientar una dieta equilibrada es-
tableciendo un estilo de vida saludable; ademés se pue-
de recurrir a tratamientos farmacolégicos o quirlrgicos
y controles de seguimiento. Por otro lado, considerando
que los canceres de orofaringe asociados a la infeccion
por VPH tienen gran relevancia, es recomendable optar
por medidas preventivas en la practica del sexo oral. Otra
medida preventiva es la vacuna contra los diferentes ge-
notipos de VPH como accién preventiva, pero esta por
determinarse su eficacia (Godoy & Lee, 2019).

Los principales tratamientos para el cancer de orofaringe
son la radioterapia, cirugia y quimioterapia, sin embargo
en la actualidad se han desarrollado investigaciones para
disminuir la intensidad del tratamiento en pacientes con
VPH positivo porque responden mas favorablemente que
la de los no relacionados; por este motivo se propuso
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establecer un tratamiento diferencial en estos tipos de pa-
cientes con diferentes tipos de carcinomas, pero aun no
se hareunido la evidencia necesaria para una terapéutica
en cada caso por lo tanto el tratamiento en ambos es el
mismo.

La eleccion del tipo de tratamiento se basa en el estadio
TNM (tumor, nédulo, metastasis) y la localizacion anato-
mica. El cancer de orofaringe asociado al VPH tiene una
mejor respuesta al tratamiento con radioterapia por lo ge-
neral de intensidad modulada y con mayor supervivencia,
en un 80% de los pacientes puede ser suficiente la RT,
ya que probablemente interfiere en la capacidad de las
proteinas E6/E7 o porque debido a la presencia de TP53
favorece la apoptosis en estos carcinomas. No todos los
pacientes presentan el mismo diagnostico por lo tanto se
debe realizar tratamientos diferentes que puede implicar
la quimioterapia como neoadyuvante, adyuvante o con-
comitante ademas puede emplearse cirugia en estadios
iniciales con la intencion de evitar efectos adversos con
otros métodos de tratamiento y en estadios avanzados en
los que la cirugia es amplia (Montero, 2018).

En el area de medicina se han desarrollado muchas inves-
tigaciones sobre este tema lo que permite tener acceso
a una amplia informacion, pero no sucede lo mismo en el
area de odontologia a pesar de que este es un virus muy
comun en la cavidad bucal, por lo que la investigacion en
este tema no es segura y se encuentra en investigacion.
Por consiguiente, el objetivo del articulo es determinar el
nivel de conocimiento respecto al virus del papiloma hu-
mano asociado al cancer orofaringeo de estudiantes de
noveno y décimo semestre de la carrera de odontologia
de la Universidad Regional Auténoma de Los Andes del
periodo académico octubre 2020-marzo 2021.

MATERIALES Y METODOS

La investigacion es de tipo mixta con una combinacion
de elementos cualitativos y cuantitativos para identificar
el nivel de conocimiento de los estudiantes de noveno
y décimo semestre de la carrera de odontologia de la
Universidad Regional Autonoma de Los Andes del pe-
riodo académico octubre 2020- marzo 2021 permitiendo
obtener una informacion veraz del tema a través de la
recoleccion de datos.

Es una investigacion aplicada porque contribuye a sol-
ventar la problematica sobre los conocimientos de los
estudiantes de noveno y décimo semestre de la carrera
de Odontologia sobre el cancer orofaringeo asociado al
Virus del Papiloma Humano, aspecto de vital importancia
para el manejo del Odontdélogo.
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Segun el alcance es de tipo descriptivo pues se realiza
un analisis y caracterizacion de los conocimientos de los
estudiantes de noveno y décimo semestre de la carrera
de odontologia.

En el estudio se incluye la totalidad de los estudiantes de
noveno y décimo semestre de la carrera de odontologia
de la Universidad Regional Auténoma de Los Andes del
periodo académico octubre 2020- marzo 2021.

Se aplica un cuestionario de 15 preguntas de opciéon mul-
tiple a los 84 estudiantes de noveno y décimo Semestre
de la carrera de Odontologia que realizaron practicas en
la Unidad de Atencion Odontoldgica de la UNIANDES, en
las que se pudo obtener informaciéon del nivel de cono-
cimientos que tienen estos estudiantes sobre el cancer
orofaringeo asociado al VPH.

RESULTADOS Y DISCUSION

Referente a como esta conformada la orofaringe un 5 % de
los estudiantes respondié correctamente y el otro 95% res-
pondié de manera incorrecta, es decir, no completaron to-
dos los elementos que conforman la orofaringe (Figura 1).

100%
B80%
60 %
40%
20%

Ay

Correcto

0%
Incorrecto

Figura 1. Conocimientos sobre la conformacion de la
orofaringe

El 43 % de los estudiantes respondioé correctamente a esta
preguntay el 57% no considera que los genotipos del VPH
sSoOn oncogeénicos, lo que evidencia que desconocen los
genotipos de VPH que son oncogénicos (Figura 2).
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Figura 2. Genotipos de VPH y su caracter oncogénico.

Un 4 % de los estudiantes respondié correctamente a
esta pregunta; el 28% menciond que el area afectada es
capa cutanea, el 38% mucosa adherida y el 34% cree
que es mucosa de la pie (Figura 3).

= Capa cutanea

= Mucosa
adherida

= Mucosa de la
piel

Figura 3. Areas de afectacién del VPH

El 82 % de los estudiantes respondid correctamente a
esta pregunta mientras que el 18% manifiesta que no se
encuentra en relacion el cancer orofaringeo con el subti-
po VPH-16 (Figura 4).
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Figura 4. Relacion del cancer orofaringeo con el subtipo
VPH-16.

El 94 % de los estudiantes respondié correctamente a
esta pregunta y el 6% manifiesta que no es un factor de
riesgo la presencia del VPH para la oncogénesis oral u
orofaringeo (Figura 5).

6%

nSi

ENo

Figura 5. La presencia de VPH es factor de riesgo para
cancer oral.

Un 25 % de los estudiantes respondié correctamente a
esta pregunta mencionando que los factores de riesgo
son el consumo de alcohol y tabaco, sin embargo, el 6%
considera que un factor de riesgo son los antecedentes
familiares mientras que el 69% manifiesta que son los ha-
bitos sexuales (Figura 6).
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Figura 6. Incidencia de los factores de riesgo para desa-
rrollar cancer orofaringeo.

El 88 % de los estudiantes respondid correctamente a
esta pregunta, pero el 12% de manifiesta que el factor de
riesgo que mas se relaciona al desarrollo de cancer orofa-
ringeo asociado al VPH no es el habito sexual (Figura 7).

" Si

Mo

Figura 7. Relacion del habito sexual con la incidencia de
cancer orofaringeo.

Un 39 % de los estudiantes respondié que el hombre, sin
embargo. el 61% considera que el hombre no tiene mayor
riesgo que la mujer en el cancer orofaringeo asociado al
VPH (Figura 8).
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Figura 8. Incidencia del cancer orofaringeo segun sexo.

El 21% de los estudiantes realizan siempre un examen
clinico de diagndéstico para detectar lesiones precance-
rosas o posible cancer bucal u orofaringeo, mientras que
el 56% lo realiza frecuentemente y el 23% no lo realiza
(Figura 9).

© Siempre

» Frecuenteme

nte

= Nunca

Figura 9. Frecuencia de realizacion del examen clinico de
diagnostico para lesiones precancerosas

Un 38 % de los estudiantes que completaron el cuestio-
nario respondidé correctamente a esta preguntan men-
cionando que presenta mayor grado de afectacién gan-
glionar y menor tamafo tumoral, mientras que el 55%
manifiesta que el cancer orofaringeo asociado al VPH
suele presentar mayor grado de afectacion ganglionar y
mayor tamafo tumoral, y el 7% considera que presenta
menor grado de afectacion ganglionar y menor tamario
tumoral (Figura 10).
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Figura 10. Principales afectaciones del cancer orofaringeo

Un 67 % de los estudiantes respondid correctamente a
esta pregunta no obstante el 33% consideran que los pa-
cientes menores de 60 afios no tienen mayor prevalencia
(Figura 11).

" 5i

C N []

Figura 11. Prevalencia del cancer orofaringeo asociado al
VPH en pacientes mayores de 60 afnos.

El 13 % de los estudiantes respondiod correctamente a
esta pregunta mencionando a la amigdala y base de len-
gua como sitio de afectacion; el 42% menciona a la amig-
dala, el 29% considera que es la base de la lengua vy el
otro 29% opina que es el paladar blando (Figura 12).
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Figura 12. Sitios anatémicos afectador por el cancer
orofaringeo

De los estudiantes el 15% respondié correctamente men-
cionando que la morfologia histolégica comun del cancer
orofaringeo asociado al VPH es no queratinizante, mien-
tras que el 60% consideran que es queratinizante y el
25% menciona es estratificado cubico (Figura 13).

@

Figura 13. Morfologia histolégica del cancer orofaringeo

oMo
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Un 30 % de los estudiantes consideran que el tratamiento
optimo es la radioterapia, el 45% opinan que es la qui-
mioterapia y el 25% restante mencionan que es la cirugia
(Figura 14).

= Radioterapia

u Qmmmteram

= Cirugia

Figura 14. Tratamiento para el cancer orofaringeo asocia-
do a VPH.
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El 8% de estudiantes manifestaron que la formacion es
muy buena, el 37% que es buena, el 45% mencionan que
es regular y el 10% restante que es mala (Figura 15).

50% 45%
37%

40%
30%
20%

89, 10%
v @ L
0%

Muy Buena Regular Mala

buena

Figura 15. Formacion de los estudiantes sobre el VPH
asociado al cancer orofaringeo.

Existen diferentes tipos de especialidades dentro de la
practica odontolégica que permiten valorar la variedad
de patologias que presentan los pacientes. Dentro de la
poblacién mundial existe una gran incidencia del cancer
orofaringeo ocupando el sexto lugar. Generalmente cuan-
do se habla de cancer de orofaringe se lo asocia al con-
sumo de tabaco y alcohol por lo tanto su relacién con el
VPH es poco estudiada.

Como se pudo comprobar a partir de los resultados el co-
nocimiento que tiene los estudiantes de odontologia so-
bre el cancer de orofaringe asociado al VPH es regular ya
que la media es del 38,94%, estos resultados coinciden
con los argumentos de Falcao, et al. (2009), que afirman
que el conocimiento de los estudiantes sin importar su
area es limitado; por lo tanto, sugieren que es necesario
implementar programas de estudio y prevencion sobre
el VPH para conciencia a las personas sobre todo en la
atencion médica.

En este mismo sentido coinciden Rajiah, et al. (2017),
gue, en su investigacion, evaluaron el conocimiento de
los estudiantes de odontologia sobre los factores de ries-
go, los sintomas y métodos de prevencion del cancer
relacionado al VPH en el cual se evidencié un nivel de
conocimiento moderado.

Estudios realizados en Estados Unidos a estudiantes de
medicina mostraron un conocimiento bésico identifican-
do correctamente los factores de riesgo y menos de una
cuarta parte identifico al VPH como un factor de riesgo
potencial. Aunque en los estudiantes de odontologia el
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conocimiento sobre el VPH y su relacion con el cancer de
cabeza y cuello era considerablemente bajo por menos
del 50% de los estudiantes. Los estudiantes desconocian
cierta informacion entre ella no sabian que la edad pro-
medio de los pacientes disminuia y que es mas probable
que los pacientes carezcan de factores de riesgo como el
tabaco y el alcohol (Freiser, et al., 2016).

Por su parte Bustamante, et al. (2015), demostraron que
los estudiantes universitarios tenfan un conocimiento de
95,9% es decir, excelente sobre el virus y su relacion con
el céancer, elementos que no coinciden con los resulta-
dos obtenidos en la presente investigacion donde mas
del 60% de los estudiantes no tienen dominio de los ele-
mentos basicos sobre el VPH y su incidencia en el cancer
orofaringeo.

Se coincide con lo expresado por Poelman, et al. (2018),
que exponen los puntos esenciales sobre el papel del
odontdlogo ante dicho virus, entre ellos la importancia
de informar a los pacientes sobre la existencia del VPH,
discutir los pros y los contras de la vacunacion contra el
virus, asi como realizar diagndstico precoz. Las escuelas
de odontologia deben agregar este tema a su plan de es-
tudios para una correcta preparacion de los estudiantes y
sus futuros roles en la profesion.

La participacion del odontdlogo como primera linea de
atencion de la cavidad bucal es de gran relevancia para
la identificacion temprana, por lo que actualizar el cono-
cimiento acerca del VPH es una necesidad cada vez ma-
yor, a fin de estar en capacidad de identificar de forma
oportuna cambios en la mucosa a causa del VPH.

CONCLUSIONES

Los resultados obtenidos del presente estudio evidencian
un desconocimiento de los estudiantes del noveno y dé-
cimo semestre de la carrera de Odontologia sobre el virus
del Papiloma Humano asociado al cancer orofaringeo.
Las principales limitaciones se encuentran relacionadas
con los elementos morfofuncionales de la orofaringe, los
genotipos oncogénicos del VPH, las principales éareas
que afecta el VPH, los factores de riesgos del cancer oro-
faringeo asociado al VPH, las afecciones que provoca el
cancer orofaringeo asociado al VPH vy los sitios anatomi-
Ccos que mas afecta este cancer.

Los futuros odontélogos deben tener en cuenta la impor-
tancia de la deteccion de céancer por lo que debe estar
familiarizado con los factores de riesgo, manifestaciones
clinicas y su tratamiento, por lo tanto, el examen clinico y
las préacticas de prevencion sobre el VPH asociado a can-
ceres de cabeza y cuello deberian ser elementos que in-
tegren el plan de estudios de las carreras de Odontologia.
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Es indispensable que los equipos de salud y en especial
los odontélogos cuenten con informacion actualizada so-
bre el VPH con el fin de investigar de manera exhaustiva
la situacion actual del virus en estos carcinomas, ya que
la principal neoplasia asociada al VPH es el cancer de
orofaringe que ocurre cada vez con mas frecuencia en los
pacientes jovenes que poco o nada tienen que ver con
factores predisponentes conocidos como es el alcohol o
el tabaco.
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