Revista Cubana de Medicina Militar

2025;54(3):2025076159

Atrticulo de la Préactica Clinica

Comportamiento clinico y epidemioldgico de pacientes con cancer de cabezay
cuello

Clinical and epidemiological behavior of patients with head and neck cancer

Yanelis Izquierdo Barcel6™* https://orcid.org/0000-0003-0048-0844
Danay Alfonso Alvarez?® https://orcid.org/0000-0002-2758-9957
Dadmara Ldopez Garcial https://orcid.org/0000-0003-4708-9033
Yasmany Salazar Rodriguez? https://orcid.org/0009-0002-0581-847X

tUniversidad de Ciencias Médicas de las Fuerzas Armadas Revolucionarias. Hospital Militar “Dr.

Mario Mufioz Monroy”. Matanzas, Cuba.

*Autor para la correspondencia. Correo electronico: ybarcelo.mtz@infomed.sld.cu

RESUMEN

Introduccion: El cancer de cabeza y cuello comprende un grupo de tumores malignos que afecta
principalmente al tracto aéreo digestivo superior, con un impacto significativo en todo el mundo.
Objetivo: Describir el comportamiento clinico-epidemioldgico en pacientes con cancer de
cabeza y cuello.

Método: Se realizd un estudio observacional, descriptivo, de corte transversal en 56 pacientes
diagnosticados con cancer de cabeza y cuello, atendidos en la consulta de otorrinolaringologia,
entre enero de 2022 y julio de 2024. Las variables descritas fueron edad, sexo, localizacion
anatomica del tumor, variante histologica, estatificacion de la neoplasia y tratamiento
oncoespecifico recibido. Se utilizaron medidas de frecuencia para el analisis de los datos.
Resultados: Predomind el sexo masculino (85,71 %), el grupo etario de 60 a 69 afios (35,71 %);

la laringe fue la localizacién mas frecuente (42,85 %) seguida de la cavidad bucal (33,93 %). El
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carcinoma epidermoide fue la variante histolégica predominante (98,21 %). La cirugia fue el
tratamiento maés utilizado (57,14 %) y el estadio 11 fue el mas frecuente al diagnostico (50 %).
Conclusiones: El CCC en los pacientes atendidos en el Hospital Militar “Dr. Mario Mufioz
Monroy”, es mas frecuente el carcinoma epidermoide como variante histoldgica predominante, con
claro predominio del sexo masculino, del grupo etario de 60 a 69 afios, localizado en la laringe,
prevale el estadio 1l al momento del diagndstico y la cirugia es la alternativa terapéutica mas
empleada.

Palabras clave: cancer de cabeza y cuello; carcinoma epidermoide; estadificacion de neoplasias;

tratamiento oncoespecifico.

ABSTRACT

Introduction: Head and neck cancer comprises a group of malignant tumors that primarily affect
the upper respiratory tract, with a significant impact worldwide.

Objective: To describe the clinical-epidemiological behavior of patients with head and neck
cancer.

Method: An observational, descriptive, cross-sectional study was conducted in 56 patients
diagnosed with head and neck cancer, seen in the otorhinolaryngology clinic, between January
2022 and July 2024. The variables described were age, sex, anatomical location of the tumor,
histological variant, neoplasia staging, and oncospecific treatment received. Frequency measures
were used for data analysis.

Results: Males predominated (85.71%), and the 60-69 age group (35.71%). The larynx was the
most common site (42.85%), followed by the oral cavity (33.93%). Squamous cell carcinoma was
the predominant histological variant (98.21%). Surgery was the most frequently used treatment
(57.14%), and stage Il was the most common at diagnosis (50%).

Conclusions: Among patients treated at the “Dr. Mario Mufoz Monroy” Military Hospital,
squamous cell carcinoma was the most common histological variant. The predominant histological

variant was males, those aged 60 to 69 years, and the most common location was in the larynx.
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Stage Il was the most common at diagnosis, and surgery was the most frequently used therapeutic
option.
Keywords: head and neck cancer; squamous cell carcinoma; staging of neoplasias; oncospecific

treatment.
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INTRODUCCION

El cancer de cabeza y cuello (CCC) se ubica dentro de los distintos tipos de cancer, cuyo impacto
global perjudica a unos 600 000 personas al afio.) Comprende un grupo de tumores malignos que
afecta principalmente al tracto aéreo y digestivo superior, y se subdivide segun la region anatomica
afectada; la cavidad oral, la faringe (nasofaringe, orofaringe, hipofaringe), la laringe, los senos
paranasales, la cavidad nasal y las glandulas salivales.®

EL CCC se considera la octava neoplasia maligna en frecuencia y constituye la octava causa de
muerte por cancer a nivel mundial, con 771 037 casos nuevos y 384 631 muertes en 2024.®) En
Europa, entre los afios 2000 y 2007, las tasas brutas anuales de incidencia fueron de 4,6 x 100 000
habitantes para el carcinoma de células escamosas de laringe; 3,5 x 100 000 para la cavidad oral;
3,3 x 100 000 para el orofaringeo y 1,3 x 100 000 para el de hipofaringe, lo cual se corresponde,
aproximadamente, con 90 000 casos nuevos por afio.® Por otra parte, en Espafia 12 000 personas
tienen diagnostico de cancer de faringe, laringe, glandulas salivales, cavidad nasal o cavidad oral;
la incidencia aumenta anualmente el 3 %.% Se estima que, el nimero de muertes por este tipo de
cancer en 2021 fue superior a las 3500.%) En los EE. UU. cada afio se desarrolla en casi 65 000
personas, lo que representa cerca de 4% de todos los canceres en este pais.®

Segun informes estadisticos, en América Central y del Sur, reportan tasas mas altas de incidencia,

Brasil, Uruguay, Cuba y Argentina. Por cada 100 000 habitantes, las més alta es de Brasil (19,7 en
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varones y 5 para mujeres), le sigue Uruguay (16,9 y 10,1), Cuba (10 y 3,6), Argentina (6,4 y 2,2),
Colombia (5,2 y 3), Chile (3,4 y 1,6) y Pert (3 y 2,8). Las cifras mas bajas de casos nuevos las
reportan El Salvador y México, por debajo de 2,7 x 100 000 habitantes; por ultimo, Bolivia y
Ecuador tienen tasas menores de 2. Aproximadamente 22 000 personas mueren y mas de 45 000
son diagnosticadas cada afio de CCC.™¥

En Cuba este problema de salud representa el 8,17 % de todos los casos nuevos de tumores
malignos; ocupa el quinto lugar entre las principales causas de cancer, con una variacion de un
4,88 % para las mujeres y un 11,02 % para los hombres.® El riesgo de desarrollarlo aumenta con
la edad, sobre todo a partir de los 50 afios.® Es una enfermedad compleja, que requiere de un
abordaje multidisciplinario. La alta especializacion que acompafia el proceso diagnéstico, supone
niveles de coordinacién complejos, que se extienden a las fases de tratamiento y seguimiento.(”)
Ademas, la variedad de tipos histolégicos y sitios anatomicos hacen de esta enfermedad un desafio,
para quienes de una forma u otra enfrentan la problemaética del tratamiento de estos tumores.

La presente investigacion se realizd con el objetivo de describir el comportamiento clinico

epidemioldgico de los pacientes con CCC.

METODOS
Disefio
Se realiz6 un estudio observacional, descriptivo, de corte transversal, en el Hospital Militar “Dr.
Mario Mufioz Monroy”, de Matanzas, Cuba. Se incluyé a todos los pacientes diagnosticados con
CCC atendidos en la consulta de otorrinolaringologia, entre enero de 2022 y julio de 2024.
Variables
Variables analizadas: edad (agrupada en 40-49 afios, 50-59 afios, 60-69 afios, 70-79 afios, 80 y mas
afos), sexo, localizacion anatdmica del tumor, variante histoldgica, estatificacion de la neoplasia,

tratamiento oncoespecifico recibido y afio de diagnostico.
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Procedimientos y procesamiento

La informacion se obtuvo mediante la revision de las historias clinicas individuales; se registraron
los datos en una planilla disefiada para el estudio. EI procesamiento de la informacion fue de tipo
descriptivo, utilizando frecuencias y porcentajes.

Consideraciones eticas
El estudio siguidé los principios éticos de la Declaracion de Helsinki; se garantiz6 la
confidencialidad de los datos y se obtuvo la autorizacion institucional para el acceso a las historias

clinicas de los pacientes.

RESULTADOS

Los resultados mostraron que todos los pacientes tenian 40 afios 0 mas; existié un predominio del
sexo masculino (85,71 %) y del grupo etario de 60 a 69 afios (35,71%), seguido del de 50 a 59 afios
(21,43%) (tabla 1).

Tabla 1 - Distribucidn de pacientes con cancer de cabeza y cuello segin grupo etario y sexo

Grupo etario Femenino Masculino Total

(afios) n (%) n (%) n (%)
40-49 1 1,79 6 10,71 7 12,50
50-59 2 3,57 10 17,86 12 21,43
60-69 2 3,57 18 32,14 20 35,71
70-79 3 5,36 7 12,50 10 17,86
80 y mas - - 7 12,50 7 12,50
Total 8 14,29 48 85,71 56 100.0

La neoplasia de laringe fue la més frecuente de las localizaciones; representé el 42,85 % del total
de pacientes, seguida de la cavidad bucal (33,93 %) con mayor incidencia en el sexo masculino
(tabla 2).
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Tabla 2 - Topografia segin sexo de pacientes con cancer de cabeza y cuello

Localizacion topogréfica Femenino Masculino Total
n (%) n (%) n (%)
Laringe 4 7,14 20 35,71 24 42,85
Faringe 1 1,79 8 14,29 9 16,08
Cavidad bucal 3 5,36 16 28,57 19 33,93
Glandulas salivales - - 2 3,57 2 3,57
Otros - - 2 3,57 2 3,57
Total 8 14,29 48 85,71 56 100,0

La variante histoldgica que predominé fue el carcinoma epidermoide (98,21 %); la cirugia fue la

alternativa de tratamiento mas empleada (57,14 %), seguida de la radioterapia (25 %) (tabla 3).

Tabla 3 - Variante histologica y tratamiento oncoespecifico de pacientes con cancer de cabeza y cuello

Variable

n

%

Variante histolégica

Carcinoma epidermoide 55 98,21
Tratamiento oncoespecifico

Tratamiento quirdrgico 32 57,14

Radioterapia 14 25

Radioterapia y Quimioterapia 10 17,86

En la serie estudiada prevalecio el estadio 1l de las lesiones, en el 50 % con mayor incidencia en el

afio 2023 (25 %); le siguid el estadio 111 en el 39,29 % (tabla 4).

Tabla 4 - Comportamiento del cancer de cabeza y cuello segun clasificacion por estadio

Ano 2022 Ano 2023 Ano 2024 Total
Estadio

n | (%) (%) | n | (%) | n | (%)
Etapa | 1179 | 4| 714 | 1| 179 | 6 |1071
Etapall | 11 | 19,64 | 14 25 3 | 537 |28 50
Etapalll | 5 8,93 6 | 10,71 | 11 | 19,64 | 22 | 39,29
Total 17 | 30,36 | 24 | 4285 | 15 | 26,79 | 56 100
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DISCUSION

Predomino el sexo masculino y el grupo etario de 60 a 69 afios, lo que coincide con Palma Sy

otros,) Pérez TJ,® Cacicedo J y otros,® Ambiado MM,® quienes reportan que el riesgo de
desarrollar este tipo de cancer aumenta con la edad, ademéas de ser mucho mas frecuente en
hombres, con una incidencia entre 2 y 4 veces mayor que en las mujeres.

En un estudio realizado en el Hospital Provincial General “Camilo Cienfuegos Gorriaran” de Sancti
Spiritus, predomind el sexo masculino (69,7 %) y el grupo etario de 66 afios y mas (48,48 %).*
Leon IM y otros,? reportan en su estudio un predominio del grupo de edades entre 60 y 69 afios
(39,1 %) vy el sexo masculino (81,2 %). De igual manera Sebastian M. y Cardevil F,*Y en un
estudio sobre regionalizacion en la atencion de CCC reportan que la incidencia fue un 25 % mayor
en hombres que en mujeres; 205 y 165 casos nuevos por 100 000 habitantes, respectivamente.
Segun estadisticas nacionales e internacionales, el CCC se presenta con mayor frecuencia en
pacientes de 60 afios y mas, lo que pudiera estar justificado por el cimulo de factores de riesgo
presentes a lo largo de la vida y la disminucién de la percepcion del riesgo con la salud, a criterio
de los autores. El predominio del sexo masculino en todas las localizaciones se relaciona con mayor
incidencia de factores de riesgo, sin descartar que en los Gltimos afios se ha visto una tendencia al
incremento en el sexo femenino, debido al aumento del habito tabaquico en la mujer.

En el presente estudio la neoplasia de laringe fue la mas frecuente de las localizaciones, lo que
difiere de lo reportado por Palma S, Ramirez L y otros, quienes plantean que fue la cavidad
bucal la localizacion méas frecuente en su investigacion. Por su parte Cacicedo J,® plantea que en
Europa la localizacion mas frecuente es la laringe, seguido de la orofaringe, la cavidad oral y la
nasofaringe. Leon IM y otros,*® reportaron que la localizacion anatémica més afectada fue la
laringe en la glotis (31,5 %), hallazgo que coincide con la presente investigacion.

Segun informes estadisticos en Cuba la incidencia del cancer de cabeza y cuello es similar a la de
los paises desarrollados; predominan las localizaciones de laringe y cuello.

Se coincide con diversos estudios®*87:12) que reportan el carcinoma epidermoide como la variedad

histoldgica mas frecuente.
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En cuanto a la cirugia como alternativa de tratamiento, en el presente estudio fue la mas utilizada,
los resultados se asemejan a los reportados en la investigacion de Ramirez L y otros.”) En el estudio
reportado por Ambiado MM,® el autor considera la cirugia y la radioterapia como la principal
alternativa de tratamiento en el cancer de cabeza y cuello. Pérez TJ® plantea que el tratamiento no
farmacoldgico es Gtil sobre todo en etapas iniciales del tumor e incluye cirugia y radioterapia. El
tratamiento farmacologico se utiliza en etapas mas avanzadas 0 metastasicas, tanto en monoterapia
como combinado con el no farmacoldgico, e incluye la quimioterapia, terapia dirigida e
inmunoterapia.

Por otro lado, Suh A® considera dentro de las opciones de tratamiento para las personas que tienen
la enfermedad en etapa temprana, la cirugia o radioterapia, con tasas de curacion entre el 70 y el
90 %. En Cuba, la cirugia es la primera opcién de tratamiento oncoldgico, puesto que es menos
costoso y estd protocolizado en la mayoria de los casos, ademas de las combinaciones de
tratamiento, segun la estadificacion del paciente.®

En la serie estudiada prevalecio el estadio Il de las lesiones en el 50 % de los pacientes, resultados
que coinciden con Ramirez L y otros,®) quien alega su incidencia en un 30,30 %. Sin embargo,
Pérez TJ® plantea que un 30 % de los tumores de cabeza y cuello, se diagnostican en etapas | y 1
(localizados), un 52 % en etapa 1l (con diseminacion a los ganglios) y un 10 % en etapa IV (con
metéstasis).

Cabe resaltar en el actual estudio, la tendencia hacia el incremento de pacientes con diagnostico en
etapa avanzada de la enfermedad.

El CCC en los pacientes atendidos en el Hospital Militar “Dr. Mario Mufioz Monroy”, es mas
frecuente el carcinoma epidermoide como variante histoldgica predominante, con claro predominio
del sexo masculino, del grupo etario de 60 a 69 afios, localizado en la laringe, prevale el estadio 11

al momento del diagnéstico y la cirugia es la alternativa terapéutica mas empleada.
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