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RESUMEN

Introduccion: La mucositis se presenta como reaccion inflamatoria del aparato
digestivo ante el tratamiento del cancer, generalmente se presenta en la zona de la boca
y en ocasiones en el tracto orofaringeo Objetivo: Describir la evidencia sobre los
desafios del cuidado enfermero en pacientes oncoldgicos con mucositis oral
Metodologia: Fue un estudio sistemadtico, retrospectivo, se realizé a través de la
revision bibliografica cientifica de articulos publicados en diversas bases de datos. Para
la revision narrativa se seleccionaron 20 articulos obtenidos de busqueda estandarizada
y avanzada de Scielo (8), REDALYC (5) ADMIN (4) Library (2) Semantischolar (1)
y provenientes de diversos paises: Brasil (7), Espafia (4), México

(3) EEUU (2) Chile (1), Venezuela (1) Francia (1), Perti (1) Se realiz6 la bisqueda con
las palabras clave oncologia, mucositis, prevencion, cuidados de enfermeria (Decs).
Criterios de inclusién Articulos con una antigiiedad de 10 afios sobre el abordaje de
las mucositis provenientes de diversos paises y publicados en diferentes idiomas.
Conclusion: Los cuidados de enfermeria parten de una adecuada valoracion al grado
de avance de la mucositis y esto se logra ademds con base en una revision clinica de la
identificacion de comportamientos y actitudes del paciente para establecer un adecuado

plan de cuidados, que se ejecuta para el cuidado pormenorizado de cada uno de los



sintomas de la mucositis, el objetivo del cuidado es lograr que el paciente logre

alimentarse adecuadamente para afrontar su enfermedad y el tratamiento.

PALABRAS CLAVE: “Mucositis”, “Cuidados de enfermeria”, “paciente

oncologico™



ABSTRACT

Introduction: Mucositis occurs as an inflammatory reaction of the digestive tract to
cancer treatment, it usually occurs in the mouth area and sometimes in the
oropharyngeal tract. Objective: To describe the evidence on the challenges of nursing
care in oncology patients with oral mucositis. Methodology: It was a systematic,
retrospective study, it was conducted through scientific literature review of articles
published in various databases. For the narrative review, 20 articles were selected from
standardized and advanced search of Scielo (8), REDALYC (5) ADMIN (4) Library
(2) Semantischolar (1) and from different countries: Brazil (7), Spain (4), Mexico (3)
USA (2) Chile (1), Venezuela (1) France (1), Peru (1) The search was performed with
the keywords oncology, mucositis, prevention, nursing care (Decs). Inclusion criteria:
Articles older than 10 years on the approach to mucositis from different countries and
published in different languages. Conclusion: Nursing care is based on an adequate
assessment of the degree of progression of mucositis and this is also achieved based on
a clinical review of the identification of behaviors and attitudes of the patient to
establish an adequate care plan, which is executed for the detailed care of each of the
symptoms of mucositis, the objective of the care is to ensure that the patient manages

to feed himself adequately to face his disease and the treatment.

KEY WORDS: “Mucositis ", “Nursing care”, “oncology patient”.



CAPITULO I: INTRODUCCION

La mucositis se presenta como reaccion inflamatoria del aparato digestivo ante el
tratamiento del cancer, puede presentarse en la boca y en cualquier parte del sistema
hasta el ano, pero generalmente se presentan en la zona de la boca y en ocasiones en el
tracto orofaringeo (1). El tratamiento con quimioterapia y/o radiaciones ionizantes,
afectan la mucosa provocando estomatitis o mucositis (2). Su frecuencia y el grado de
severidad depende de la cantidad y tipo de quimioterapia que la persona ha recibido,
por ello las mielo ablativos estan asociadas a mucositis en un rango de 60 al 100%.
Esta enfermedad afecta la calidad de vida del paciente por el intenso dolor que siente
y por las manifestaciones ulcerosas que hacen que la alimentacion, la deglucion y el
habla sea dificultosa, ademds de estar acompanada de fiebre, y necesitar de
alimentacion parenteral, administracion de derivados opidceos y alto riesgo de infectar,
conduciendo al paciente a una infeccion sistémica (bacteriemia o fungemia), poniendo
en riesgo la vida del paciente o su necesario ingreso a hospitalizacion (3). Si las
infecciones son recurrentes puede provocar la reduccion o suspension del tratamiento

antineoplasico con riesgo de empeorar gravemente el prondstico del paciente.

La presencia de mucositis esta asociada al mal estado de la cavidad bucal, cavidad oral
mal cuidada, enfermedad bucal o protesis inadecuada, las que deben ser
cuidadosamente revisadas antes del tratamiento (4). Muchos estudios han demostrado

que la eficacia de las intervenciones disefiadas para prevenir o brindar tratamiento ante



la enfermedad puede darse a través de una adecuada higiene bucal, como profilaxis que

reduce su incidencia y gravedad.

El tratamiento y las medidas preventivas de estos pacientes corresponden al trabajo de
enfermeria, debido a que las dificultades y las complicaciones requieren del cuidado de
profesionales especializados. La presencia de mucositis oral varia de 40 a 76% en
pacientes con quimioterapia y por encima de 75% en pacientes con trasplantes de
medula 6sea y aproximadamente un 90% en pacientes con tratamiento de radioterapia
de cabeza y cuello, estos valores pueden cambiar cuando el paciente recibe tanto
quimioterapia como radioterapia (5). Para realizar la medicion del grado de afectacion
de la mucositis oral es importante tomar en cuenta el déficit del autocuidado, el que
mas se utiliza es el establecido por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en
1979, que mide las respuestas anatomicas, funcionales y sintomadticas de la mucositis
calificandolas en grados 0, I, II, I1I, IV, desde la ausencia de lesiones hasta la dificultad
para ingerir alimentos. Ademas de esta valoracion el profesional de enfermeria debe
realizar la planificacion del cuidado enfermero en el marco del proceso enfermero (PE),
basado en teorias de soporte que mejore la recoleccion de datos en los hospitales o
centros de diagndstico, también puede realizarse a través de la clasificacion NANDA
utilizando las respectivas taxonomias (6). Algunos estudios determinan que el concepto
de cuidado debe sustentarse en la dimension humana, ya que las dificultadesimpuestas

por la enfermedad requieren de cuidados especializados humanizados.

Uno de los principales cuidados en estos pacientes es la correcta higiene bucal, se

entiende por higiene oral a las acciones que realiza el paciente con ayuda de la



enfermera para reducir la carga bacteriana en la cavidad oral, reducir la placa bacteriana
de los dientes y eliminar cualquier residuo solido, esta actividad puede reducir la
presencia y severidad de la enfermedad. Para orientar sobre esta medida, el profesional
de enfermeria debe tener conocimiento del grado de afectacion de la mucosa oral y
contar con registros adecuados que le permita valorarlas, hay escalas que valoran el
dolor y otras que valoran el estado de la mucosa oral en este caso el profesional debe

asumir un gran reto para unificar ambas escalas.

La OMS clasifica la mucositis en 5 grados: grado 0 = mucosa normal, grado 1=
presencia de eritema generalizado, enrojecimiento de la mucosa, apto para consumir
solidos, no hay presencia de dolor y la voz es normal, grado 2= con presencia de
eritema, Ulceras focalizadas, tiene dolor ligero y voz normal, puede consumir s6lidos,
grado 3= presencia de tlceras extensas con placas blancas, con dolor oral, incapacidad
para ingerir alimentos, encias edematosas, ingesta solo de liquidos, dificultad para
hablar, grado 4= tlceras en casi toda la boca y dolorosas, encias sangrantes, hay

infeccion, disminuye la saliva, incapacidad de ingesta oral, con soporte nutricional (7).

El rol del profesional de enfermeria en el cuidado y tratamiento de pacientes con
mucositis es clave porque realiza permanente educacion sanitaria y estd capacitada para
ayudar a controlar los sintomas o complicaciones que pueden presentarse por la
mucositis, algunos pacientes pueden reducir su higiene bucal por el dolor o por la
presencia de nauseas, a estos pacientes la enfermera debe saber identificalos y buscar

soluciones para asegurar la higiene, es el profesional encargado de realizar la



inspeccion rutinaria de la cavidad oral del paciente. Ademas de la educacion debe
incentivar la correcta higiene bucal, recomendando el uso de cepillos con cerdas
suaves, la higiene después de cada comida, correcta higiene del cepillo utilizado, no
utilizar colutorios con alcohol, debe ser con manzanilla o bicarbonato, la pasta a utilizar

debe ser suave con flior, debe realizar una correcta higiene de la protesis dental (8).

El objetivo de estos cuidados es evitar la infeccion de la boca y del tracto digestivo
donde normalmente se alojan bacterias y hongos, cuando la integridad del sistema
digestivo se altera por la presencia de mucositis, se presenta la infeccion,

incrementando el riesgo de una infeccion sistémica o generalizada.

Se justifica la investigacion porque aportara con evidencias sobre el cuidado enfermero
en pacientes oncoldgicos con mucositis oral a fin de tener mayor conocimiento y
mejorar el abordaje de la enfermedad para reducir las complicaciones que ponen en

riesgo la salud de los pacientes oncoldgicos.

1.1. OBJETIVOS

e Describir la evidencia sobre cuidados de Enfermeria durante la valoracion del
paciente con mucositis oral.
e Caracterizar la evidencia sobre el cuidado oral de los desafios del cuidado

enfermero en pacientes oncologicos con mucositis oral.



CAPITULO II: CUERPO

Fue un estudio sistematico, retrospectivo, se realiza a través de la revision bibliografica
cientifica de articulos publicados en diversas bases de datos. Para la revision narrativa
se seleccionaron 25 articulos obtenidos de busqueda estandarizada y avanzada de
Scielo (8), REDALYC (5) ADMIN (4) Library (2) Semantischolar (1) y provenientes
de diversos paises : Brasil (7), Espafa (4), México (3) EEUU (2) Chile (1), Venezuela

(1) Francia (1), Pera (1)

Se realizd la busqueda con las palabras clave oncologia, mucositis, prevencion,
cuidados de enfermeria (Decs). AND ha sido el unico operador booleano utilizado en

la busqueda.

2.1. CRITERIOS DE INCLUSION Y EXCLUSION:

Criterios de inclusion

e Articulos con una antigliedad de 10 afios sobre el abordaje de la mucositis

en diversos paises y publicados en diferentes idiomas.

e Articulos de diferentes bases de datos

Criterios de exclusion

e Tesis o articulos no publicados.



CAPITULO III: DISCUSION

Cuidados de enfermeria durante la valoracion del paciente con mucositis.

Ruiz-Esquide G., Nervi B. Vargas A. Maiz A. sefialan que la mucositis oral es una
complicacion frecuente de las terapias antineoplasicas, cuya presentacion clinica va
desde dolor local leve hasta ulceracion severa, hemorragia y afagia. Los autores
recomiendan realizar mdas estudios clinicos concienzudos con base en las
recomendaciones de CONSORTS53 que contribuya un mayor conocimiento de
enfermeria en la valoracion del paciente para proponer nuevas medidas preventivas o

terapias eficaces (9).

Nilkece S. Araujo M. Leite E. Arthemisa Z. Mesquita A. Arajjo M. Maria M.
Sefialaron que para cuidar a un paciente con complicaciones oncoldgicas como la
mucosistis es necesario conocer el perfil del paciente, su comportamiento, asi como su
nivel cognitivo, a fin de establecer un adecuado plan de informacion y cuidados en el
establecimiento de salud (10). Lanzos I, Herrera D. Santos S. Connor A. Pefia C, Sanz
M. por su parte realiz6 un estudio donde recomienda la nueva version del OMQoLen
espanol como uno de los mas confiables instrumentos para medir las mejoras en la
calidad de vida de pacientes valorando la condicion del paciente oncologico con

mucositis (11).



Cuidados de Enfermeria en el cuidado oral del paciente con mucositis

Zanette L., Ferdinando L.6 establecieron que la calidad de vida de pacientes con
mucositis oral ha mejorado después de recibir terapia con laser de baja potencia,
principalmente en la disminucién del dolor, en la apariencia, la deglucion, masticacion,
habla, gusto, salivacion (12). Bartolomé-A Pardal-Refoyo J. en su estudio demostrd
que el cuidado oral es lo mas recomendable para la prevencion y tratamiento de la
mucositis, con esta accion se evitd desercion en el tratamiento radioterapico y
quimioterapico. El uso de enjuagues, como la gabapentina, la fototerapia y crioterapia
reducen el dolor y disminuyen la gravedad de la mucositis (12) por su parte Nilkece
Barros M. Aratjo L. Leite E, Andrade R. Determinaron en su estudio sistematico, que
el conocimiento de la mucositis era primordial para la planificacion de los cuidadosde
enfermeria y la prevencion de la mucositis, sefialaron que el cuidado bucal reduce la
flora microbiana, el dolor y sangrado; sin embargo, no es efectiva para reducir la

gravedad de la mucositis (13).

Damascena N. Nobrega de Lucena. Pereira T. Medeiros L. Determinaron que la
aparicion de la mucositis oral varid seglin el tipo de cancer, fue mas corto en pacientes
con neoplasias hematologicas que en pacientes con tumores solidos (14). Dantas L.
Bezerra A. Magalhdes D. Chaves M. Giménez J. Pérez P. revisaron el protocolo de
atencion de enfermeria en pacientes con mucositis y encontraron que es esencial tener
la claridad del perfil del paciente, el tipo de tratamiento antineoplésico, los recursos

institucionales y la revision de literatura, este protocolo contribuy6 a estandarizar las



acciones y cuidados de enfermeria (15). La educacion y cuidado de parte de enfermeria
para la higiene bucal se centra en la forma del cepillado diario, uso de crema dental
suave, realizacion de enjuagues orales, diluciones con agua oxigenada para las protesis,
mantener hidratado los labios con solucion salina y para la alimentacion de pacientes
con mucositis se recomienda no usar productos con alcohol, evitar el consumo de
bebidas y comidas calientes, evitar el consumo de alimentos muy condimentados, no
consumir citricos ni salados, evitar el consumo de tabaco o alcohol, debe tener cuidado
con el borde de los alimentos, incrementar la ingesta de alimentos blandos y liquidos
frios con trozos de hielo, consumir de 8 a 10 vasos de agua sin carbonato diario, en los
casos que se requiera tratamiento debe utilizarse la lidocaina, clorhexidina. Nistatina y

algunos remedios caseros como la manzanilla (16).

Jacobo M. Ochoa-Vigo K. determiné que la intervencidon educativa de enfermeria se
mostrd efectiva al incrementar el conocimiento de los pacientes participantes, en su
estudio encontrd que los pacientes con cancer de cabeza y cuello sometidos a
radioterapia y quimioterapia concomitantes tienen 13 predominios de mucositis grados
1 y 2 entre la 3* y la 6 semana de tratamiento. La educacion de enfermeria contribuyé
a disminuir el avance de la enfermedad. Hay necesidad de inclusion de la enfermeria
en la promocion de acciones para controlar y prevenir la estomatitis para el
mantenimiento del bienestar, optimizacion de la respuesta terapéutica y mejora de la

calidad de vida de pacientes con cancer.



CAPITULO IV: CONCLUSIONES

Los cuidados de enfermeria parten de una adecuada valoracion al grado de avance de
la mucositis y esto se logra ademas con base en una revision clinica de la identificacion
de comportamientos y actitudes del paciente para establecer un adecuado plan de
cuidados, que se ejecuta para el cuidado pormenorizado de cada uno de los sintomas
de la mucositis, el objetivo del cuidado es lograr que el paciente logre alimentarse
adecuadamente para afrontar su enfermedad y el tratamiento. Asimismo, la valoracion
segun estudios se basa en criterios clinicos, asi como en instrumentos cientificos que

permiten identificar el grado de afectacion de la mucositis.
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VI. ANEXOS

DATOS DE LA PUBLICACION

1. AUTOR ANO NOMBRE DE LA REVISTA DONDE SE UBICA LA PUBLICACION VOLUMEN Y NUMERO
INVESTIGACION
1.Miguel Angel Palomo- 2017 Mucositis oral en nifios con https://pdfs.semanticscholar.org/26aa/3e37b0c183b2ad88378f1681d2b2b3dd48ca.p Gac Mex Oncol. 2018;17:87-
Collil*, Diana Carolina cancer y su relacion con df 92
Soltero-Becerril2, Luis limitacion de actividades
Enrique Juarez Villegasl, Meéxico
Carlo Cicero-Onetol, José
Félix Gaytan-Moralesl, Ivan
Castorena-Villal y Monica
Mier-Cabrera3
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
TIPO Y DISENO DE POB. Y INSTRUM. ASPECTO RESULTADOS CONCLUSION
INVESTICACION MUESTRA ETICOS

Este estudio prospectivo de 402 Cuestionario No E173% (n=307) de los pacientes desarrollaron MO. La mayoria de los casos La MO se asocia con efectos
cohorte observacional Participantes corresponde fueron de grado 2 y 3. De las 307 evaluaciones, el 12% (n = 32) fueron grado 1 y el negativos en las necesidades

49% (n = 205), grado 2. La media de tiempo de inicio de la MO fue de 4.5 (DE: 2.5;
rango: 2-9; IC 95%: 3.8-5.3) dias después del inicio de la quimioterapia, con una
media de duracion de 6.5 (desviacion estan- dar [DE]: 4; rango: 2-13; intervalo de
confianza [IC] 95%: 5.2-9.4) dias con pico al dia 7.1 (DE 2.8; rango: 4-11; IC 95%:

6.8-8.4).

basicas de los nifios con

cancer.




DATOS DE LA PUBLICACION

2. AUTOR ANO NOMBRE DE LA REVISTA DONDE SE UBICA VOLUMEN Y NUMERO
INVESTIGACION LA PUBLICACION
2 Nilkece S. Araujo M. 2015 Oral mucositis: file:///C:/Users/ ADMIN~1.DES/ ReOnFacema. 2015 Ago-Out; 1(1):3-8.
Leite E. sociodemographic analysis in AppData/Local/Temp/36-68-1-
Arthemisa Z cancer patients* PB.pdf
Mesquita A. Aratjo M.
Maria M. Araujo L. Brasil
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
TIPO Y DISENO DE POBLACION INSTRUME  ASPECTO RESULTADOS CONCLUSION
INVESTICACION Y MUESTRA NTOS S ETICOS
Estudio descriptivo 213 Formularios y No Los pacientes tenian una edad Para intervenir eficazmente en un fendémeno, como
exploratorio, transversal participantes cuestionarios  corresponde  media de 45,8 aflos, y la mayoria complicaciones oncologicas, es necesario conocer el perfil de

y cuantitativo

de ellos de sexo femenino
(65,3%), con un maximo de 11
afios de educacion (72,3%) y la

renta basica por debajo del nivel

de pobreza (37,1% ).

los clientes afectados para tuberias de tierra como su nivel
cognitivo, con miras a la formulacién de un cuidado de
Enfermeria entrever prevencion desde el establecimiento de

un plan de cuidado oral.
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3.Rajesh V; Joanne 2014 MASCC=ISOO Clinical https://acsjournals.onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.1002/cncr. Cancer May 15,2014
Bowen,; Barasch A. Practice Guidelines for the 28592
Linda  Elting, Joel Management
Estados Unidos
Epstein, Dorothy M. of Mucositis Secondary to
Deborah B. Migliorati Cancer Therapy
C. Peterson E,
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
TIPO Y DISENO DE POBLACION INSTRUME  ASPECTO RESULTADOS CONCLUSION
INVESTICACION Y MUESTRA NTOS S ETICOS
Revisiones No especificado Revision de No La busqueda bibliografica identifico 8279 articulos, 1032 de los  El actualizado
Bibliograficas textos correspond  cuales se recuperaron para una evaluacion detallada basada en MASCC = Las pautas de
bibliograficos e titulos y resumenes. De practica clinica ISOO para

estos, 570 calificaron para su inclusién final en las revisiones
sistematicas. Se desarrollaron dieciséis nuevas directrices a favor o
en contra del uso de varios
intervenciones en entornos de tratamiento especificos. En total, las
pautas para mucositis MASCC = ISOO ahora incluyen 32 pautas:
22 para mucositis y 10 para mucositis gastrointestinal. Este articulo

describe estas pautas actualizadas

la mucositis ayudaran a los
médicos a proporcionar un
tratamiento basado en la
evidencia de la mucositis
secundaria

a la terapia del cancer.
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4.Lanzos I, Herrera D. 2010 Mucositis in irradiated cancer http://www.medicinaoral.com/pubmed/medoralvl5 ~ Med Oral Patol Oral Cir Bucal. 2010 Sep

Santos S. Connor A. patients: Effects of an i5_pe732.pdf 1515 (5):e732-8.
Pefia C, antiseptic mouthrinse Espafia
Sanz M.
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
TIPO Y DISENO DE POBLACION INSTRUM.  ASPECTOS RESULTADOS CONCLUSION
INVESTICACION Y MUESTRA ETICOS
Ensayo clinico 70 Participantes Grupos de No Se cribaron 70 pacientes y se incluyeron 36. La Dentro de las limitaciones del pequefio
paralelo, doble ciego, control corresponde presencia y el grado de mucositis significativamente  tamafio de la muestra, este estudio sugiere

prospectivo y

aleatorizado

aumentd en ambos grupos y no se detectaron
diferencias significativas entre los grupos, aunque la
mediana de aumento
en el grupo de placebo (1,81) a las 2 semanas fue

mayor que en el grupo de prueba (1,20).

que el uso del enjuague bucal probado
puede conducir a algunas mejoras en los
parametros clinicos en pacientes irradiados

por cancer de cabeza y cuello.
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5.Rosaura Gutiérrez-Vargasl, 2018 Validacion de un instrumento http://www.scielo.org.mx/pdf/bmim/v76n1/1665-1146-bmim-76- Bol Med Hosp Infant
Eduardo Velasco-Rojano2, para medir la calidad de vida en 01-35.pdf Mex. 2019;76:35-43
Miguel A. Villasis-Keever3, nifos con mucositis México
Javier Portilla-Robertson4, orofaringea en tratamiento por
Araceli Gutiérrez-Rodelo5, cancer
Sonny Flores-Navarro6, Luis E.
Juarez-Villegas7 'y  Marta
Zapata-Tarrés8*
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
TIPO Y DISENO DE POB.Y INSTRUM. ASPECTOS RESULTADOS CONCLUSION
INVESTICACION MUESTR ETICOS
A

Estudio transversal de 193 No No Participaron en el estudio 193 nifios con una media de edad de 10.91 +2.38  La nueva version del
validacion, multicéntrico especificado corresponde  210s; de los cuales 101 (52.3%) fueron de sexo femenino. En esta muestra,  g\M(oL en espafiol

80 niflos (41.5%) presentaron leucemia aguda linfoblastica y 111 (57.5%)
presentaron MO grado 2 y 3. El analisis factorial resulté con cuatro
dimensiones con cargas > 0.40. De los 31 items del OMQoL, seis fueron
eliminados. El Alfa de Cronbach del OMQoL espaifiol fue de 0.954. Las
correlaciones de Spearman (r) con las escalas de la OMS y OMAS fueron
significativas (r = —0.720 y r = —0.689; p<0.01, respectivamente); con el
PedsQL-3 moddulo cancer existio una moderada correlacion (r = 0.426; p <

0.01).

demostr6 propiedades
psicométricas

adecuadas, y resulta un
instrumento confiable
y valido para medir la

CV en nifios con MO.
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6.Zanette L, 2017 Impacto da laserterapia na qualidade  https://www.scielo.br/pdf/rounesp/v46n1/1807-2577-  Rev Odontol UNESP. 2017 Jan-Feb;
Ferdinando L. de vida de pacientes rounesp-1807-257709116.pdf 46(1): 19-27
oncologicos portadores de mucosite
oral Brasil
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
TIPO Y DISENO POB. Y INSTRUMENTOS  ASPECTOS RESULTADOS CONCLUSION
DE MUESTR ETICOS
INVESTICACION A
Ensayo cuasi- 18 Cuestionario No El grupo de edad mas prevalente fue el de 65 a 74 La calidad de vida ha mejorado después
experimental corresponde afios, de las sesiones de terapia con laser, con los

etnia blanca, hombre, casado, asistid a la escuela
primaria, usuarios del SUS y habitantes de la ciudad
diverso. El diagnostico de cancer mas frecuente fue la
leucemia aguda, siendo la quimioterapia el
tratamiento en 100% de los casos y en el 50%
radioterapia. La puntuacién media de la calidad de
vida de los pacientes fue de 456,2
el inicio del tratamiento con laser, y 678,3, después de

la intervencion.

cambios mas significativos que ocurren en
los dominios relacionados con el
dolor, apariencia,
deglucion, masticacion, habla, gusto y
salivacion, siendo el laser de baja potencia
adecuada en el

una herramienta

tratamiento de la mucositis oral.




DATOS DE LA PUBLICACION

7. AUTOR NOMBRE DE LA REVISTA DONDE SE UBICA LA VOLUMEN Y NUMERO
INVESTIGACION PUBLICACION
7. Bartolomé-A 2019 Revision sobre prevencion y file:///C:/Users/ ADMIN~1.DES/AppData/Local/ Rev. ORL, 2019, 10, 4, 269-277
Pardal-Refoyo J. tratamiento de la mucositis Temp/20688-70115-4-PB.pdf
oral en cancer de cabeza y cuello
Espaiia
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
TIPO Y DISENO POBLACIO INSTRUMENT ASPECTOS RESULTADOS CONCLUSION
DE NY oS ETICOS
INVESTICACIO MUESTRA
N
Revisiones No No especificado No corresponde  Las intervenciones mas relevantes son un buen la
fototer
bibliograficas especificado cuidado e higiene oral, enjuagues salinos, con apia, la
gabape
bicarbonato sodico, con miel de tomillo y con ntina
como
soluciones de morfina o doxepina, asi como la coadyu
vante y

crioterapia,

el




La higiene y cuidado oral son importantes para la prevencion y tratamiento de la
R .

mucositis ayudando a llevar a cabo eltratamiento radioterapico o quimioterapico sin
n a

interrupciones. El uso de enjuagues,la gabapentina, la fototerapia y crioterapia
j e

reducen el dolor y disminuyen la gravedad de

u 1

la mucositis.
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8.Douglas E. 2013 Systematic review of oral https://link.springer.com/content/pdf/10.1007/s00520 Support Care Cancer (2013) 21:327-332
Peterson & Kerstin cryotherapy for management -012-1562-0.pdf
Ohrn &  Joanne of oral mucositis caused by Estados Unidos
Bowen & cancer therapy
Monica Fliedner &
Judith  Lees &
Charles Loprinzi &
Takehiko Mori &
Anthony Osaguona
& Dianna S.Weikel
& Sharon Elad &
Rajesh V. Lalla &
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
TIPO Y DISENO POB. Y INSTRUME  ASPECTO RESULTADOS CONCLUSION
DE MUESTR NTOS S ETICOS
INVESTICACION A
Revision No Revisiones No Veintidos estudios clinicos y dos metaanalisis La evidencia continia apoyando el uso de
bibliografica especificad  bibliograficas correspond  fueron analizados. Los resultados se compararon con ;Zizmendacién para el uso de crioterapia oral
0 e MASCC / Directrices ISOO publicadas en 2007. La




crioterapia oral
parala
prevencion de la
mucositisoral en
pacientes recibir
quimioterapia en
bolo de

5-FU o melfalan

en dosis altas.
Esta intervencion




prevenir la mucositis ora len pacientes que recibieron
fluoro uracilo en bolo (5-FU) se mantuvo, de acuerdo
con las directrices de 2007. Una sugerencia para el uso
de crioterapia oral para prevenir la mucositis oral en
pacientes recibir melfalan en dosis altas como régimen
de acondicionamiento con o sin irradiacion corporal
total para HCST se reviso de las directrices de 2007.
Ninguna directriz fue posible para ninguna otra

intervencion, debido a evidencia insuficiente.

es consistente con MASCC / ISOO directrices
publicadas en 2007. La literatura esta limitada por
el hecho de que la utilizaciéon de un disefio de
estudio doble ciego no es factible. Estudios
futuros que comparen la eficacia de la crioterapia
oral con otros agentes de la mucositis en pacientes
que reciben la quimioterapia con semividas

plasmaticas relativamente cortas s¢ util.
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9.Elby Rubiol, Rita 2016 Salud bucal en las aulas https://www.redalyc.org/pdf/2052/205250421002.p  Vol. 13, N°2 (Julio-Diciembre, 2016), pp. 75-
Navas2, Ada hospitalarias:  una  propuesta  df 89
Chacin2, Jairelis Educativa para el servicio de
Venezuela
Bracho3, Kelly oncologia.
Gonzalez4
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
TIPO Y DISENO POBLACIO INSTRUMENT  ASPECTO RESULTADOS CONCLUSION
DE NY oS S ETICOS
INVESTICACION  MUESTRA
Investigacion 11 Entrevistas y No Se estructur6 un programa para los nifios y sus El programa propuesto puede ser aplicado en
proyectiva participantes matriz FODA correspond  padres o cuidadores abordando el componente bucal las  Aulas  Hospitalarias  las  cuales
e de la salud desde distintos centros de interés, su  constituyen espacios idoneos para su

aplicacion en el caso de los pacientes-alumnos
estuvo subordinada a sus estados de salud, con la
nacionalidad de que pudiesen participar en el
proceso de enseflanza/ aprendizaje mas adecuado a

sus circunstancias particulares.

ejecucion, su continuidad y permanencia,

contribuyendo a  producir  cambios
significativos en las condiciones de salud
bucal de los niflos y adolescentes con

enfermedades neoplasica malignas.
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10.Florence Legouté 2019 Low-level laser therapy in https://ro-journal.biomedcentral.com/track/pdf/10.1186/s13014-019-1292-2 (2019) 14:83
René-Jean Bensadoun2, treatment of
Valérie Seegers3, Yoann chemoradiotherapy-induced
Pointreau4, Delphine mucositis in
Caronl, Philippe Lang$, head and neck cancer: results
Alain Prévost6, Laurent of a Francia
Martin7, Ulrike Schick8, randomised, triple blind,
Benjamin Morvant9, multicentre phase
Olivier Capitainl0, Gilles 111 trial
Calais1 and Eric Jadaud1
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
TIPO Y DISENO DE POB. Y INSTRUME ASPECT RESULTADOS CONCLUSION
INVESTICACION MUESTRA NTOS oS
ETICOS
Estudio aleatorizado, 97 Cuestionarios No Entre 97 pacientes aleatorizados, 83 pacientes (85,6%) pudieron evaluarse finalmente Este estudio evalu6 LLLT /
triple ciego, multicéntrico participantes y entrevistas correspond  (inclusiones erroneas, interrupciones de la quimiorradioterapia) y 32 pacientes no recibieron PBMT de acuerdo con la

€

terapia laser debido a lesiones de MO inalcanzables. La aleatorizacion y las caracteristicas de
la poblacion (proporcion de sexos, edad, procedimientos de quimiorradioterapia, incidencia
de toxicidades) fueron atin comparable entre los dos grupos LLLT / PBMT. Se observo OM
aguda (grado > 3) en 41 pacientes (49,4%): 23 pacientes (54,8%) del grupo de laser activo
versus 18 (43,9%) en el grupo de control (intencién de tratar modificada, p = 0,32). La

mediana de tiempo antes de la aparicion de OM > grado 3 en la mitad de los pacientes fue de

Asociacion Multinacional de




as en el grupo de laser activo (frente a 9 semanas en el grupo de control). Sin

embargo, el 95% de los pacientes presentaron una muy buena tolerancia a LLLT / PBMT.

Atencion de Apoyo en Cancer
recomendaciones, pero carecia
de poder. LLLT / PBMT fue
bien tolerado con un buen perfil
de seguridad, lo que promueve
su uso en la rutina clinica para

el tratamiento de la OM grave.
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AUTOR INVESTIGACION
11.Ruiz-Esquide 2011 Tratamiento y prevencion de la https://scielo.conicyt.cl/pdf/rme/v139n3/art] 5.pdf Rev Med Chile 2011; 139: 373-381
G., Nervi B. mucositis
Chile
Vargas A. Maiz oral asociada al tratamiento del
A. cancer
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
TIPOY POBLACIO  INSTRUMENTO ASPECTOS RESULTADO CONCLUSION
DISENO DE NY S ETICOS
INVESTIG. MUESTRA
Revision No Revision de guias No La crioterapia con hielo local 'y la  fototerapia ~con La mucositis oral es una complicacion
Bibliografica especificado corresponde laser de baja energia; y en terapia los  colutorios con  frecuente de las terapias antineoplasicas, cuya

alopurinol y la fototerapia con laser. En radioterapia hay que considerar
siempre la mucosa oral como un 6rgano critico para restringir, en la medida
dosis de ella recibe. La

de lo posible, la radiacion  que

analgesia  deberia optimizarse en todos los casos, probablemente
con opioides administrados con ACP por via sistémica o colutorios de
morfina. No deberia usarse, por ahora, glutamina suplementaria como
tratamiento ni como profilaxis fuera de protocolos deinvestigacion. Por
ultimo, no nos parece que deban abandonarse las medidas basicas de

higiene y cuidados generales que el paciente requiera solo porque no

cuentan con ensayos aleatorizados que las respalden.

presentacion clinica va desde dolor local leve
hasta ulceracion severa, hemorragia y afagia.
Se requieren estudios clinicos bien llevados,
idealmente de acuerdo a las recomendaciones
CONSORTS3, que nos permitan avanzar en el
conocimiento de medidas profilacticas y
terapéuticas efectivas. Dada la naturaleza
subjetiva de las manifestaciones de la
mucositis un aspecto especialmente importante

a la hora de juzgar el riesgo de sesgo de un

trabajo es que se haya cuidado bien la




mantencion

del ciego
de los
adjudicado

res de

resultados.
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12. Sarah Nilkece Araujo, 2013 Oncological patients and the  https:/dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=4767560 J. res.: fundam. care. online
Maria Helena Barros nursing field: ration between 2013. set./dez. 5(4):386-95
Aratjo Luz, Lucia Helena the oral mucositis grade and
Rios Barbosa de Almeida, the implemented therapeutic
Grazielle Roberta Freitas Brasil
Silva, José Machado Moita
Neto, Ana Célia Mesquita
Melo Aratijo Costa.
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
TIPO Y DISENO DE POB. Y INSTRUM.  ASPECTO RESULTADOS CONCLUSION

INVESTICACION MUESTRA S ETICOS

Estudio descriptivo, 50 Participantes ~ Entrevistas y No Los hallazgos sefialaron prevalencia de la estomatitis en hombres y  Hay necesidad de inclusion de la

exploratorio, cuantitativo

cuestionarios  corresponde

en los grupos de edad inferiores a 17 y mayores de 60 afios. Los
diagnosticos de cancer fueron las leucemias y los canceres mas
frecuentes del tracto digestivo superior, cuyos tratamientos se
centraron en la quimiorradioterapia, determinando principalmente
grado 1 y 2 de la estomatitis. Los quimioterapéuticos mas asociados
con la enfermedad fueron: cisplatino, citarabina, metotrexato,

sulfato de vincristina, etoposido y doxorubicina clorhidrato

enfermeria en la promocion de
acciones para controlar y
prevenir la estomatitis para el
mantenimiento del bienestar,
optimizacion de la respuesta
terapéutica y mejora de la
calidad de vida de pacientes con

cancer.




DATOS DE LA PUBLICACION

13. AUTOR ANO NOMBRE DE LA REVISTA DONDE SE UBICA LA PUBLICACION VOLUMEN Y NUMERO
INVESTIGACION
13. Nilkece S 2015 El paciente oncologico con https://www.scielo.br/pdf/rlae/v23n2/es 0104-1169-rlae-23-02-00267.pdf Rev. Latino-Am. Enfermagem mar.-

Barros M. Aratjo

mucositis oral: desafios para el

abr. 2015;23(2):267-74

L. Leite E, cuidado de enfermeria. Brasil
Andrade R.
Cunha L.
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
TIPO Y POBLACIO  INSTRUME ASPECTOS RESULTADOS CONCLUSION
DISENO DE NY NTOS ETICOS
INVESTICACIO MUESTRA
N
Estudio 213 Formularios No Conocer la enfermedad mucositis
exploratorio participantes y corresponde Los sujetos eran en su mayoria del sexo femenino, con promedio de edad de 45,8 afos, oral es primordial para la
descriptivo, cuestionarios poseian hasta 11 aflos de estudio y renta basica de hasta un salario minimo. Las formas  formulaciéon de una asistencia de
transversal graves de mucositis detectadas se relacionaron a la quimiorradiacion. Solamente 25,3%  enfermeria ~ que  objetive  la

y cuantitativo

de los pacientes relevaron haber recibido orientaciones de enfermeros durante el
tratamiento y sin, conforme concepcion de los pacientes, diferencia significativa en la
calidad de la asistencia de enfermeria entre servicios publicos y privados. Las
principales necesidades humanas basicas afectadas en los pacientes se relacionaron a los
componentes confort, alimentacion e higiene. A partir de eso, se delimitd6 un PE
incluyendo diagndsticos, intervenciones y resultados esperados, con la finalidad de
establecer un estandar ideal, sin embargo individualizado, de asistencia de enfermeria

para estos pacientes.

prevencion, a partir de la institucion

de un plan de cuidados orales.
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Damascena N. 2020 Severe Oral Mucositis in Pediatric Int. J. Environ. Res. Public
Nobrega de Cancer Patients: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmec/articles/PMC7068385/pdf/ijerp ~ Health 2020, 17, 1235
Lucena. Survival Analysis and Predictive h-17-01235.pdf
Pereira T, Factors Brasil
Medeiros L.
Gondim A.
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
TIPO Y DISENO POB, INSTRUMENTOS ASPECTOS RESULTADOS CONCLUSION
DE MUESTR ETICOS

INVESTICACION A
Estudio 142 Entrevistas No El tiempo hasta la aparicion de
longitudinal, participa corresponde la MOS vari6 entre los grupos
descriptivo, ntes En nuestro estudio se incluyd un total de 142 pacientes pediatricos  seglin el tipo de cancer y fue
observacional e con cancer. La Tabla 1 presenta caracteristicas sociodemograficas  mas corto para los pacientes con
inductivo de la muestra. La mayoria de los pacientes eran hombres (n = 73;  neoplasias hematoldgicas que

51,4%)
identificado como mestizo (“pardo”) (n = 73; 51,4%). Hubo una
mayor incidencia de hematoldgicos maligno (n = 80; 56,3%) y
leucemia linfoide aguda fue el tipo de cancer predominante (n = 55;
38,8%)

para los pacientes con tumores
solidos.
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Carlos Alvarifio- 2014 Prevention and treatment of oral J Clin Exp Dent. 2014;6(1):¢74-80.
Martin 1, Maria- mucositis https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmec/articles/PMC3935910
Gracia Sarrion- in patients receiving chemotherapy /pdt/jced-6-¢74.pdf
Pérez 2
Espafia
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
TIPO Y POBLACION  INSTRUMENTOS  ASPECTOS RESULTADOS CONCLUSION
DISENO DE Y MUESTRA ETICOS
INVESTICACI
ON
Revision No especificado No especificado No El cuidado bucal puede reducir la presencia de flora A partir de los datos aportados por
bibliografica corresponde microbiana, el dolor y el sangrado y prevenir infecciones. los estudios revisados, se pueden

Asimismo, una buena salud bucal reduce el riesgo de
complicaciones dentales (6). Sin embargo, se ha puesto en
duda la efectividad de la higiene bucal para prevenir la
aparicion de MO o para reducir su gravedad, ya que los
estudios publicados hasta la fecha ofrecen resultados

contradictorios (12,13).

analizar sus conclusiones,
comparandolas con las de otras
revisiones de la literatura y
metaanalisis publicados en los

ultimos 10 afios.
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Texto Contexto Enferm, 2016; 25(1):¢2060014
Dantas L. Bezerra A. https://www.scielo.br/pdf/tce/v25n1/pt 0104-0707-
Magalhdes D. Chaves 2016 Prevencgdo e tratamento da mucosite tce-25-01-2060014.pdf
M. em ambulatorio de oncologia: uma
Gimenez J. Pérez P. construgao coletiva.
Brasil
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
TIPO Y DISENO DE POBLACION INSTRUMENTOS ASPECTOS RESULTADOS CONCLUSION
INVESTICACION Y MUESTRA ETICOS
Investigacion No Talleres No Desde el primer instrumento, enfermeras  Analisis del perfil de la clientela que recibe agentes
cualitativa  del  tipo especificado corresponde y los investigadores pudieron verificar que la  antineoplasicos ambulatorios y recursos institucionales

Convergente-

Asistencial.

institucion tenia los siguientes recursos materiales
para enjuague bucal: agua bicarbonatada, gluconato
clorhexidina,  clorhidrato  de  benzidamina,
digluconato clorhexidina asociada con fluoruro de

sodio y nistatina.

junto con la revision de la literatura permitio elaboracion del
protocolo de cuidados de enfermeria para la prevencion y el
tratamiento de la mucositis. Con este construccion,
el objetivo era estandarizar el servicio a esa clientela por una
asistencia de calidad. Cabe sefialar que, todos los
profesionales de enfermeria participaron en el estudio y
gran  parte de la atencion mencionado tienen
evidencia cientifica sobre

Su uso.
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17. Tejada Dominguez,
FJ. Ruiz Dominguez, 2010 Mucositis oral: Decisiones sobre el http://scielo.isciii.es/pdf/eg/n18/revisi
MR. cuidado bucal en pacientes sometidos on2.pdf Enfermeria Global N° 18 Febrero 2010

a radioterapia y quimioterapia

conforme a la evidencia

Espafia
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
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Revision No Los resultados demuestran que muchas ~ Completamos la revision exponiendo una serie

Busqueda de articulos No especificado bibliografica corresponde de las intervenciones de tratamiento  de recomendaciones a modo de protocolo sobre

encontradas tienen poca evidencia que
sustente su efectividad, mientras que
otras tienen una pequefia cantidad de
evidencia que sugiere que pueden ser

efectivas.

el cuidado bucal basadas en opiniones de

expertos clinicos en la materia.
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Triticum vulgare como tratamiento
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y quimioterapia en pacientes

oncologicos

https://www.medigraphic.com/pdfs/derrevmex/rmd-
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September;61(5):379-385.
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Estudio piloto efectuado a 40 participantes Grupos de control No corresponde Se incluyeron 40 pacientes (20 en cada grupo), valorados ~ La aplicacion de Triticum vulgare en el

través de un ensayo clinico,
controlado, con distribucion

al azar, abierto, unicéntrico

con las escalas OMAS y OAG. A la semana 3 no hubo
diferencia estadisticamente significativa entre los dos
grupos. Los efectos adversos mas reportados fueron mal
sabor al momento de la aplicacion y ardor leve en el area

tratada.

tratamiento de la mucositis oral por
radioterapia, quimioterapia o ambas de
cabeza y cuello no modifica su evolucion,
se evidencié curacion por igual a la
tercera semana. Por tanto, se concluye su
no inferioridad respecto del tratamiento

convencional
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Vigo K. educativa en el conocimiento pdf

sobre la prevencion de mucositis

oral en pacientes sometidos a Pertt

quimioterapia
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Estudio de tipo 50 participantes Cuestionario No

cuantitativo, disefio pre

experimental

corresponde
El conocimiento se incremento de 12% en el pretest
a 88% post intervencion; igualmente, por areas se
incremento a 82% en el area de aspectos generales y
a 92%

en el area de medidas preventivas.

La intervenciébn  educativa de
enfermeria se mostrd efectiva al
incrementar el conocimiento de los

pacientes participantes.
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50 Entrevistas No En este estudio, 45 (90%) de los pacientes eran ~ En conjunto, los datos del presente
participantes corresponde  hombresy 5 (10%) mujeres. La edad promedio  estudio muestran que los pacientes con

Este es un estudio
observacional, un tipo de

cohorte.

tenia 58 afios, 39 (78%) de los pacientes eran
étnicos blancos y 11 (22%) a la etnia negra. 40
(80%) de los pacientes inform¢ haber dejado de
fumar antes de comenzar el tratamiento,
mientras que ocho (16%) admitieron no haber
parado fumar y solo dos (4%) dijeron que nunca
habian fumado. Del total de pacientes, 15

(30%) eran hipertensos y solo tres (6%)

cancer de cabeza y cuello sometido a
radioterapia y quimioterapia
concomitantes tienen 13 predominio de
mucositis grados 1y 2 entre la 3* y la 6*
Entre las

semana de tratamiento.

caracteristicas  individuales de los

pacientes, la enfermedad y tratamiento,

solo la diabetes favorecio el desarrollo




diabéticos. mucositis severa.
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Diaz-Garciab, with oral  mucositis undergoing  00457.pdf
Miguel Angel Villasis- oncological treatment: Mexico
Keeverc, Javier a systematic review of the literature
Portilla-Robertsond,
Marta Zapata-Tarrese
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Revision de Literatura No especificado  Revisiones No Identificamos  cuatro  articulos La evaluacion de la CV en pacientes con OM es

bibliograficas corresponde relevantes que describen un escenario dificil por sus multiples

instrumentos para evaluar la CV

relacionados con la MO en
pacientes sometidos a tratamiento

oncolégico.

variables. El conocimiento de esta relacion es
limitado porque los instrumentos generales de
salud oral o terapia del cancer se utilizan
comunmente para la evaluacion. Sin embargo,
los instrumentos validos son ya disponible

para estimar el impacto de la OMen la CdV

desde la perspectiva del paciente.
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Thiago Régo Vanderley2, with chemotherapy-induced 9/pdf Mar;4(1):26-32.
Romulo Diego Monte Soares3, oral mucositis
Augusto Brasil
Everton Dias Castro4, Sarah
Nilkece Mesquita Aratjo5,
Maria Helena Barros Araujo
Luz6
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Estudio exploratorio descriptivo 87 Part. Entrevistas y  No Los resultados indicaron que la prevalencia de la mucositis oral  Los pacientes son en su mayoria

con abordaje cuantitativo

llenado de corresponde

formularios

en los hombres y en los grupos de edad de 40-59 afos
y mas de 60. Los diagnosticos de cancer mas comunes fueron el
cancer de mama, los

tracto  gastrointestinal y el

tratamientos se centraron en la quimiorradioterapia,
determinando predominantemente I y II de la mucositis oral
grados. En general, la mucositis tenia bajo suspension de los
procedimientos de tratamiento del cancer y de enfermeria se

observa principalmente cuando los pacientes tenian mucositis

grado 1.

mujeres, edad 40-59 afios, con
una educacién 11 o mas aflos.
Tener un ingreso 4.2 salarios
minimos y los tipos mas
frecuentes de cancer fueron el
cancer del tracto

gastrointestinal y de mama,

respectivamente.
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A. Bertelsen a, R. mucositis of H&N cancer patients (2020) 15-21
Zukauskaite b,e, L. based
Johnsen a, U. Bernchou on a large patient cohort Dinamarca
a,b, D.I. Thwaites c,
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Estudio descriptivo No Modelos No Los principales factores de riesgo previstos fueron la aceleracion  Se han desarrollado modelos solidos

especificado generados  por  corresponde  del tratamiento y las dos primeras dosis principales componentes,  de prediccion del riesgo de mucositis

coleccion de

datos

que reflejan la dosis media y el equilibrio entre dosis altas y bajas
en la cavidad oral.
Para el modelo LASSO, el sexo y el estado actual de fumador
también se incluyeron en el modelo. Los valores AUC de los dos
modelos en la cohorte de validacion fueron 0,797 (IC del 95%:
0,741-0,857) y 0,808 (IC del 95%: 0,749—

0,859), respectivamente. Los dos modelos predijeron valores de
riesgo muy similares con un coeficiente interno de Pearson de

0,954, lo que indica su robustez.

grave basados en informacion de la
distribucion de dosis completa para
una gran cohorte de pacientes que
consta de todos los pacientestratados
H&N dentro de nuestra institucion

durante un periodo de cinco afios.
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24. Carlos Avila- 2017 Impacto de un protocolo de prevencion y atencion  https://pdfs.semanticscholar.org/ Gaceta Mexicana de Oncologia.

Sanchez*, Jessica Paola

Purizaca-Bazan,

de mucositis oral en pacientes con diagndstico

oncologico pediatrico

0119/d99b00eb69f18a2d819e8¢

lecbb9a8e5b520.pdf

2017;16(2):100-106

Georgina Félix-
Mexico
Bermudez, Maria Andrea
Ellis-Irigoyen, Maria de
Lourdes Vega-Vegay
Gabriela Escamilla-
Asiain
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Estudio retrospectivo y 157 Entrevistas No corresponde La presentacion de MO fue del Nuestros resultados son prometedores y se
descriptivo Participant 21.6% y la prevalencia anual propone ampliar el tamafio de la muestra, asi

es fue del 2.6%, del total de 1731 como la perspectiva de colaboracion con

valoraciones

otras instituciones, para promover un
protocolo estandarizado del cuidado bucal

en niflos con diagndstico oncologico
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Pereira Cunill2, Giovana Fernanda secondary to antineoplastic
Osorio Gémez3, Jose Antonio Irles treatments in head and neck
Rocamora4, cancer by supplementation
Espafia
Pilar Serrano Aguayo2, Begoiia with oral glutamine
Quintana  Angell, José Fuentes
PraderaS, Manuel Chaves CondeS,
Maria José Ortiz Gordillol and Pedro
Pablo Garcia Luna2
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MUESTRA
Estudio prospectivo de cohortes 131 pacientes Entrevistas No Los pacientes que no tomaron glutamina tuvieron una hazard ratio 1,78  La glutamina oral en pacientes que
corresponde veces mayor de mucositis (IC  95% [1,01-3,16], p = reciben tratamiento por carcinoma

0,047). Respecto a la odinofagia, los pacientes que no tomaron glutamina
tuvieron una hazard ratio 2,87 veces mayor (IC 95% [1,62-5,18], p =
0,0003]. El 19,8% de los pacientes que no tomaron glutamina
interrumpieron el tratamiento versus 6,9% de los pacientes que la tomaron
(p= 0,002). En cuanto a los tratamientos de soporte, el 87,8% de los
pacientes sin glutamina requirieron analgesia versus 77,9% de los pacientes
con glutamina (p = 0,03) y la sonda nasogastrica fue indicada en un 9,9% y

3,1% respectivamente (p = 0,02).

de cabeza y cuello, previene la

incidencia de mucositis oraly

odinofagia 'y  disminuye las
interrupciones de tratamientos y el
sonda

uso de analgesia y

nasogastrica.







