Cancer oral: Bajo un panorama en la sociedad mexicana enfocada a la condicién socioecondmica,
prevencion, diagnostico y desigualdades en el sector salud en vinculacion con la odontologia

preventiva actual
Resumen

El cancer oral constituye un creciente problema de salud puablica en México, vinculado principalmente a
factores socioeconomicos, la falta de prevencion y las dificultades para acceder a servicios de diagndstico
temprano. Esta revision sistematica de literatura reciente busca identificar los principales obstaculos que
enfrentan las poblaciones vulnerables ante esta enfermedad. Para ello, se consultaron bases de datos
como Scopus, Medline Complete, Medigraphic, ScienceDirect y PubMed, aplicando criterios PRISMA para

seleccionar 30 articulos relevantes.

Los resultados revelan que las desigualdades en el sistema de salud, la falta de programas efectivos de
odontologia preventiva y el escaso nivel de educacién en salud bucal incrementan la prevalencia y
mortalidad del cancer oral. Frente a este panorama, se resalta la necesidad de fortalecer las estrategias de
prevencién primariay la educacion en salud bucal para reducir las desigualdades y mejorar los resultados

en la poblacién mexicana.

Introduccion

El cancer oral es una neoplasia maligna que compromete tejidos de la cavidad bucal, como labios, lengua,
encias, paladar y mucosa, caracterizada por un crecimiento celular descontrolado que puede invadir
tejidos adyacentes y diseminarse si no se detecta a tiempo (Gupta, Johnson, & Kumar, 2021). En México,
representa entre el 1% y el 3% de todos los casos de cancer, afectando principalmente a hombres
mayores de 40 afios, sobre todo aquellos con factores de riesgo como tabaquismo, consumo de alcohol y

mala higiene bucal (Rivera, Gonzalez, & Martinez, 2020).

Diversos estudios documentan un aumento preocupante en la incidencia de cancer oral en América
Latina, atribuible a factores socioeconémicosy educativos, asi como al acceso limitado a servicios de salud
especializados (Sanchez-Vargas, Ramirez-Montes, & Pérez-Lopez, 2023). La ausencia de programas de
prevencion y de estrategias de tamizaje oportuno provoca diagnosticos tardios, disminuyendo
significativamente la tasa de supervivencia a cinco afios (Gonzalez-Ruiz, Martinez-Hernandez, & Cortés-

Ramirez, 2022).

El reto actual de los sistemas de salud es fortalecer las politicas de prevencion primaria y la educacion
continua, tanto para la poblacion como para los profesionales de la salud (Lépez-Pérez, Torres-Gonzalez,
& Hernandez-Pérez, 2024). Se enfatiza en promover el conocimiento de los signos clinicos tempranos del
cancer oral y sus factores de riesgo principales, entre ellos el consumo de tabaco, alcohol y la infeccion

por VPH (Mora-Torres, Gonzalez-Cortés, & Vélez-Gutiérrez, 2025). La limitada disponibilidad de servicios



de prevencion y diagndstico temprano en comunidades de bajos recursos agudiza las desigualdades

sociales en México, lo que demanda acciones urgentes.
Objetivo

Identificar los principales obstaculos que enfrenta la poblacion de bajos recursos econdmicos en México

para acceder a atencion odontologica de calidad, a través de la revision de la literatura.
Materiales y métodos

Se utilizé una computadora con acceso a internet para consultar bases de datos cientificas como Scopus,

Medline Complete, Medigraphic, ScienceDirecty la biblioteca digital de la UDLAP.

Los criterios de inclusion fueron articulos publicados entre 2020 y 2025, realizados en América Latina o
Estados Unidos, enfocados en cancer oral, diagnéstico, prevencion y condiciones socioecondmicas,

ademas de estar indexados y disponibles en acceso abierto.

Se excluyeron documentos que no cumplieran los criterios PRISMA, que no abordaran el tema principal o
que no resultaran relevantes tras la revision de titulo, resumen o texto completo. También se eliminaron

articulos duplicados, no indexados o de acceso restringido.

La busqueda se apoy6 en descriptores DeCS y MeSH como “cancer oral”, “condicién socioeconomica”,

“prevencion”y “diagnéstico”, y sus equivalentes en inglés.
Resultados

Inicialmente se identificaron 993 articulos. Luego de aplicar los criterios de inclusién y exclusion, asi como

eliminar duplicados, se seleccionaron 30 articulos relevantes:

* PubMed: 150 articulos encontrados, 10 seleccionados.

» ScienceDirect: 101 articulos encontrados, 5 seleccionados.

»  Medigraphic: 180 articulos encontrados, 6 seleccionados.

= Medline Complete: 79 articulos encontrados, 5 seleccionados.

= Scopus: 477 articulos encontrados, 4 seleccionados.

Los resultados muestran que el acceso limitado a servicios odontolégicos de calidad en poblaciones de
bajos recursos refleja las profundas desigualdades estructurales del sistema de salud. Esto provoca una
alta prevalencia y diagnosticos tardios de cancer oral. Ademas, factores como la falta de infraestructura,
la escasez de especialistas en zonas rurales, los costos elevados y la falta de campafias de promocidn en

salud bucal constituyen barreras importantes.

La carencia de programas preventivos sélidos y de campafas educativas reduce el conocimiento de los

factores de riesgo, lo que incrementa los casos avanzados de cancer oral en comunidades vulnerables.



Discusion

La revision pone en evidencia una estrecha relacion entre las desigualdades socioeconomicasy el acceso
deficiente a servicios odontolégicos en México. Los estudios analizados coinciden en que las poblaciones
en situacion de pobreza tienen menos probabilidades de recibir atencion médica oportuna, lo que deriva
en diagnosticos tardios, menores tasas de supervivencia y tratamientos mas agresivos y COStosos

(Warnakulasuriya, 2025; OMS, 2023).

La falta de infraestructura adecuada y de personal especializado en odontologia oncolégica en zonas
rurales profundiza ain mas el problema. Ademas, la odontologia preventiva sigue siendo relegada en las
politicas publicas, lo que limita la promocién de estilos de vida saludables y la deteccion temprana de

lesiones premalignas.

Es urgente fortalecer la odontologia preventiva mediante campafias de educaciéon comunitaria,
programas de tamizaje y capacitacion continua de los profesionales de la salud en la deteccion temprana
del cancer oral. Asimismo, es crucial integrar estrategias que aborden los determinantes sociales de |a

salud para reducir las desigualdades existentes (OPS, 2015; Piemonte et al., 2021).
Conclusiones

El cancer oral es una enfermedad prevenible y tratable si se detecta en sus etapas iniciales. Sin embargo,
las condiciones socioecondmicas adversas, la falta de cultura preventiva y las deficiencias en el acceso a

la atencion médica incrementan su impacto negativo en la sociedad mexicana.

La revision sistematica destaca la necesidad urgente de actualizar los conocimientos sobre las
caracteristicas clinicas del cancer oral y de reforzar la odontologia preventiva dentro del sistema de salud
publica mexicano. La implementacion de estrategias efectivas de educacion, promocion de la salud y
diagnostico temprano, junto con la mejora en el acceso a servicios odontolégicos de calidad, resulta

fundamental para reducir las desigualdades y mejorar los resultados en los pacientes.

Para lograr estos objetivos, es esencial el compromiso de las autoridades de salud, una mayor inversion
en infraestructura sanitaria y el fomento al desarrollo profesional de los odontdlogos. Solo asi se podra

construir un futuro mas equitativo y saludable para la poblacién mexicana.
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