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RESUMEN

La prevalencia de cancer de cabeza y cuello a nivel mundial es alarmante, el tratamiento
establecido es la radioterapia. La aplicacion de radiacion en pacientes oncoldgicos tiene
varios efectos secundarios, dentro de ellos esta la xerostomia. Se propuso analizar la
efectividad del uso de la acupuntura como terapéutica adyuvante para tratar la xerostomia
post radioterapia de cancer de cabeza y cuello mediante la recopilacion documental de
fuentes de investigacion confiables. Metodologia: Se realizo la busqueda en bases de datos
como Pubmed, Scopus y Web of Science, utilizando metodologia PRISMA y obedeciendo
a los criterios de inclusion para la busqueda de articulos. Resultados: 9 articulos fueron
finalmente seleccionados. La radioterapia en pacientes con cancer de cabeza y cuello
incide de forma directa en las glandulas salivales. La dosis de radiacion mientras va
aumentando dafia los acinos glandulares y, por ende, disminuye el flujo salival causando
xerostomia. La acupuntura resulta ser efectiva en ciertos pacientes y para otros no, todo
depende incluso de la creencia que se tenga en la terapia acupuntural. Conclusion: La
acupuntura como tratamiento coadyuvante para la xerostomia post radioterapia de cancer
de cabeza y cuello resulta efectiva siempre y cuando los puntos auriculares sean

estimulados, sin embargo, deberia existir mas informacion actualizada acerca del tema.

Palabras claves: xerostomia, radioterapia, acupuntura, cancer de cabeza y cuello,

xerostomia post radiacion.



ABSTRACT

The prevalence of head and neck cancer worldwide is alarming, and the established treatment
is radiotherapy. Radiation therapy in cancer patients has several side effects, including
xerostomia. This study aimed to analyze the effectiveness of acupuncture as an adjuvant
therapy for treating xerostomia after radiotherapy for head and neck cancer by compiling
documents from reliable research sources. Methodology: A search was conducted in databases
such as PubMed, Scopus, and Web of Science using the PRISMA methodology and adhering
to the inclusion criteria for the article search. Results: Nine articles were ultimately selected.
Radiotherapy in patients with head and neck cancer directly affects the salivary glands. As the
radiation dose increases, it damages the glandular acini and decreases salivary flow, causing
xerostomia. Acupuncture may be effective for some patients and not for others, depending on
one's belief in acupuncture therapy. Conclusion: Acupuncture as an adjuvant treatment for
post-radiation xerostomia for head and neck cancer is effective as long as the auricular points

are stimulated. However, more up-to-date information on the subject is needed.

Keywords: xerostomia, radiation therapy, acupuncture, head and neck cancer, post-radiation

xerostomia.
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CAPITULO 1. INTRODUCCION

1.1 Antecedentes

En la actualidad a nivel mundial anualmente son diagnosticadas miles de personas con
cancer de cabeza y cuello. Para el tratamiento de los pacientes que presentan estas lesiones
malignas son usuales la cirugia radical, la radioterapia y la quimioterapia, intervenciones
que pueden ser individuales o en combinacion. Todo depende de la localizacion anatomica
del tumor, el estadio y el compromiso de las estructuras adyacentes. Se conoce
ampliamente que estos tratamientos producen alteraciones bucales tempranas o tardias en
los tejidos blandos y duros que comprometen el bienestar y la calidad de vida de los

pacientes. (1)

La aparicion y severidad de estas alteraciones, en el caso del tratamiento con radioterapia,
depende del area irradiada, la dosis total de radiacion, el tiempo de exposicion y de las
caracteristicas propias del paciente. De acuerdo con la literatura los efectos a nivel de
cavidad oral son: periodontitis, xerostomia, mucositis, disgeusia, hiposalivacion, trismus,
candidiasis y osteoradionecrosis, secuelas muy agobiantes para quienes los padecen. En
Latino América por ejemplo en México el nivel por esta afeccion es alta, muy por el

contrario, en Ecuador su incidencia es relativamente baja. (2)

Distintos autores manifiestan a la acupuntura como una opcion adicional para el manejo de
la xerostomia, ya que no es invasiva y se puede utilizar juntamente con el tratamiento
convencional. Es esencial realizar mds investigaciones acerca de técnicas complementarias
como la acupuntura, de modo que se dé una mejora en cuanto a su aplicacion y que sirva

de instrumento adicional en el tratamiento del cancer y sus efectos secundarios. (3)

En base a lo descrito la presente investigacion tiene como objetivo fundamental detallar la
evidencia cientifica publicada sobre la efectividad terapéutica de la acupuntura como un
tratamiento adyuvante de la xerostomia secundaria a radioterapia, en pacientes con cancer
de cabeza y cuello, mediante una revision sistematica de forma exhaustiva extrayendo

informacion de calidad de bases de datos confiables.
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1.2 Problema

La incidencia de Cancer de Cabeza y Cuello a nivel mundial es preocupante, causa grandes
afecciones a nivel del tracto aéreo digestivo superior desglosandose asi a la regién que
vaya a causar dafo. Se clasifican en: cancer de cavidad bucal, laringe, faringe, glandulas
salivales, senos paranasales y fosas nasales. En el afio de 2020 la incidencia de esta lesion

fue del 4% estando entre los 10 diez més predominantes. (4)

Segtn el Registro Histopatologico de las Neoplasias en México en el afio 2002 los casos de
CACYC describen casi una quinta parte (17.6%) del total de las neoplasias malignas
reportadas y casi la mitad se ubican en laringe y en otros lugares en donde su aparicion no
es frecuente. Esta neoplasia es de pronostico y terapéutica que varia ya que depende del
sitio de origen del tumor y el estadio en el que se halla, puede ser intervenida con cirugia,

radioterapia (RT), quimioterapia (QT) o en combinacion de todas las mencionadas. (1)

Como resultado de estos tratamientos y por la ubicacion de la tumoracién los
supervivientes denotan varias secuelas que influyen de forma grave en su calidad de vida.
La xerostomia o también conocida como sensacion de boca seca es uno de los resultados
secundarios mas frecuentes que se presenta en mas del 60% en individuos con antecedente
de CACYC que fueron tratados con radioterapia, bajando la funcién de fonacion y

deglucion esenciales en los seres humanos. (1)

En el pais de Ecuador la incidencia de cancer de cabeza y cuello se evidencia en pacientes
que son tratados con radioterapia, especificamente el cancer oral siendo la provincia del
Guayas la mas representada con casos con un valor porcentual de 65% y el menos afectado

es Manabi con un valor 5,6%. (5)
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1.3 Justificacion

La presente investigacion sera realizada con el fin de analizar a través de varios articulos
los beneficios de la acupuntura en pacientes con xerostomia post radioterapia por cancer de
cabeza y cuello. El deterioro de la funcion oral a corto o largo plazo es evidente, los
tratamientos actuales para xerostomia no son definitivos, los estimulantes farmacoldgicos
como la pilocarpina pueden producir efectos adversos desagradables, ademas la acupuntura

no es tan conocida por ello el interés en realizar la investigacion.

La sudoracion, nauseas, poliuria, arritmias cardiacas son mal tolerados o contraindicados
por diversos pacientes que en algunas situaciones se encuentra con polifarmacia. Toda esta
informacion serd analizada con el objetivo de que los odontdlogos se encuentren
actualizados en este tema y puedan impartir sus conocimientos a sus pacientes brindando

alternativas de terapias accesibles.

Esta investigacion serd de beneficio para todos los profesionales de la salud, instituciones
médicas publicas y privadas, grupos de individuos post radioterapia por cancer de cabeza y
cuello, especialmente para los odontologos. Ya que al momento de tratar a pacientes que
estén cursando con radioterapia, xerostomia, hiposalivacion, sindrome de boca seca, sera

de gran ayuda impartir conocimientos acerca del tema.

Se les puede platicar sobre las diversas opciones terapéuticas que se tiene actualmente, no
obstante, el acceso a las mismas no suele ser para todos por igual por el costo que ya se
torna en una limitacion. Por ende, las terapias complementarias como la acupuntura pueden
ser de gran beneficio y mejorar la calidad de vida. Asi, la informaciéon podrd ser
transmitida a familiares y diversas personas a modo de prevencion y estableciendo

conocimientos esenciales.

La investigacion podra ser realizada en un tiempo adecuado y prudente, contara con el
apoyo y seguimiento de docentes de la Universidad Nacional de Chimborazo, en el ambito
economico no se tendran gastos elevados, sin embargo, igual se contard con el apoyo
econémico de mis padres. El acceso a diversas bases de datos con informacion de valor
permitira ejecutar una revision de calidad. Este tema es novedoso e importante para la

sociedad universitaria tanto estudiantil como docente.
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1.4 Objetivos
1.4.1 Objetivo General

Analizar la efectividad del uso de la acupuntura como terapéutica adyuvante para
tratar la xerostomia post radioterapia de cancer de cabeza y cuello mediante la

recopilacion documental de fuentes de investigacion confiables.

1.4.2 Objetivos Especificos

e Detallar los niveles normales del flujo salival en pacientes sanos versus los
pacientes que tienen xerostomia post radioterapia de cancer de cabeza y
cuello.

e (Conocer de qué manera la acupuntura estimula el flujo salival.

e Identificar los beneficios que tiene la acupuntura en pacientes que tienen

xerostomia a causa de radiacidon por cancer de cabeza y cuello.
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CAPITULO II. MARCO TEORICO
2.1 XEROSTOMIiA

La xerostomia se evidencia de forma prevalente en individuos de edad avanzada, el
término como tal se refiere a la sensacion de boca seca. Es catalogada no tinicamente como
un sintoma biofisico, sino que aparte de las molestias bioldgicas que representa, a nivel de
la salud emocional, psicologica, social e intelectual también se ve alterada. La saliva es un
fluido alcalino, viscoso y acuoso contiene mas agua con un 99% y 1% de moléculas tanto

inorganicas como organicas. (6)

El pH es neutro y los valores normales van de 6.7 a 7.4, se secreta por las glandulas
salivares mayores que son: glandula paro6tida, sublingual y submaxilar en mayor cantidad
con el 90% y el otro 10% por las glandulas menores como las labiales, linguales, palatinas

y genianas. (7)

Todo lo que compone la saliva hace que desempefie las diversas funciones en la cavidad
bucal que son esenciales y sumamente necesarias como la deglucion, masticacion, habla,
fonacion, limpieza, asi como también la hidratacion misma de la mucosa, gracias a sus
propiedades antibacterianas, antifingicas y antibacterianas hacen que la microflora bucal

se mantenga y se halle en un ambiente de equilibrio. (8—10)

Esta afeccion no es una patologia en si, sino mas bien un sintoma de la ausencia de
secrecion salival. Las causas son varias entre ellas destacan: el consumo de mas de 400
medicamentos, la radioterapia de cabeza y cuello, el envejecimiento, el sindrome de

Sjogren, por tratamientos de cirugia o cuestiones propias de las glandulas salivales. (11)

Se presenta generalmente en personas de edad avanzada dificultando las necesidades
basicas de deglucion y habla, el paciente tiene alteracion en el gusto, siente ardor en la
boca, aparecen caries y erosiones dentales, mal aliento y en ciertas ocasiones puede

presentar dolor a nivel de la cavidad bucal. (12)
2.1.1 Sustitutos de la saliva

Dentro de los sialogogos sistémicos mas usados se encuentran la prilocarpina y la
cevimelina que tienen por funcion estimular la salivacion, no obstante, no son eficaces en

gran cantidad cuando el paciente estd cursando por radioterapia de cabeza y cuello. Los
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efectos secundarios son varios es por ello también que su uso es limitado, la diaforesis,
bradicardia, hipotensioén, ndusea, diarrea entre otros. La saliva artificial se usa en gran
cantidad para alivio del sintoma de boca seca de manera temporal, entre ellos estan: gomas

de mascar, mucinas, electrolitos y xilitol como edulcorante natural. (13,14)

2.1.2 Flujo salival en un paciente sano vs el de un paciente con xerostomia

El flujo salival en los seres humanos se da de forma continua y es controlado por la
estimulacion del reflejo del gusto y la masticacion. La mayor produccion de saliva se da en
el momento de la alimentacidon de cada persona tanto antes, durante y después de la misma.
Alrededor de las 12 horas del dia es en donde la saliva tiene una elevacion maxima en sus
niveles en boca, sin embargo, por la noche disminuye de manera considerable, ya que

mientras se concilia el suefio no hay estimulacion. (15)

Las diferencias son significativas en cuanto al flujo salival secretado por dia de un paciente
sano que presenta de 0.7 a 1.5 litros al dia sosteniendo asi la humedad de la cavidad bucal,
contribuyendo en la digestion y sirviendo como barrera protectora ante las caries y diversas
enfermedades periodontales. Por el contrario, un paciente que ha cursado con radioterapia
de cabeza y cuello tiene dafios en las glandulas salivales debido a la radiacion, por ende, el

flujo salival en estos pacientes se disminuye con resultados de 0.16 mL por minuto al dia.

(16)

2.2 XEROSTOMIA POST RADIOTERAPIA DE CANCER DE CABEZA Y
CUELLO

La radioterapia es un tratamiento fundamental en el 4rea de oncologia gracias a la
radiacion ionizante que desprende, es capaz de destruir las células cancerosas y disminuir
diversos tumores. El odont6logo es esencial para manejar la prevencion y controlar las
complejidades que se desarrollen, la xerostomia es una consecuencia de esta terapia dando
lugar a que el paciente tenga varias dificultades para realizar actividades importantes como

comer, deglutir, hablar e incluso portar protesis dentales si las utiliza. (17)

Las dosis de radiacion que reciben las glandulas salivales son altas es por ello por lo que la
secrecion salival se ve afectada con el pasar del tiempo, si se excede en la dosis radioactiva
los dafios ocasionados son irreversibles. La xerostomia es el efecto secundario de mayor

escala después de cursar con radioterapia de cancer de cabeza y cuello. La calidad de vida
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después de radioterapia no es la misma, por ende, se recalca la prevencion o deteccion en
etapas tempranas para actuar rapidamente. (18)

La disminuciéon de las funciones de las glandulas salivales es normal y si no se tiene
cuidado y prudencia con las dosis no hay forma de revertir el dafio. Las alternativas de
solucion no farmacoldgicas son la hipnosis, y electroestimulacion. Actualmente, la
laserterapia de baja intensidad (LBI) se utiliza con la acupuntura con el objetivo de atenuar
los efectos y mostrar beneficios, reducir la morbilidad y mejorar la calidad de vida de los
pacientes en cuanto a todas las consecuencias que desencadena, estas terapias son de alivio

a corto plazo. (19,20)

2.2.1 Deosis de radiacion

En la radioterapia de cabeza y cuello, las glandulas salivales suelen recibir una dosis
elevada de radiacion, lo que provoca una disminucién progresiva de la secrecion salival vy,
a partir de determinada dosis es irreversible. La capacidad humectante de la saliva es
menor debido a cambios tanto cuantitativos como cualitativos surgiendo asi la xerostomia.
Este es el efecto secundario mas frecuente tras la radioterapia de cabeza y cuello seguido

de la mucositis, y ambos dificultan la fonacion, la masticacion y la deglucion.(21)

Existe una clasificacion que se hizo en el afio 2001, por Coppes et al. (22)Evaluando el
nivel salival que secretan las glandulas parotidas, la acumulacion de amilasa y morfologia
acinar en un microscopico optico entre los 10 y 240 dias tras la irradiacion y se describio

en cuatro etapas:

Tabla 1 Cambios en volumen salival, concentracion de amilasa y morfologia celular tras

irradiacion.

1 Daiio agudo (10 primeros dias) Se reduce la secrecion salival sin verse
afectada la concentracion de amilasa o la
morfologia celular

2 Daiio temprano (de 10 a 60 dias) Disminuyen los niveles de amilasa salival
y aparece edema intersticial interacinar.

3 Daiio intermedio (de 60 a 120 dias) Caracterizado por un inicio de fibrosis.

4  Daiio tardio (de 120 a 240 dias) Progresivo aumento de la fibrosis y
también del nimero de células (hasta 30

células/acino, comparado con las 10
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células en condiciones normales). Sin
embargo, estas son mas pequenas y
desorganizadas.

Fuente: Tomado de Coppes (22)

Antes de empezar con cualquier tratamiento que involucre radiacion siempre sera
necesario advertir al paciente todas las consecuencias que conlleva. En lo posible seria
eficaz establecer un proceso de prevencion con el fin Gnico de disminuir las mismas y que
el paciente no tenga varias complicaciones y no saber como afrontarlas. El uso de dosis
bajas y el apoyo del profesional es esencial, mientras menos agobiante sea el tratamiento la

eficacia serd mayor al igual que la calidad de vida de este. (23)

2.2.2 Radioterapia en el Cancer de Cabeza y Cuello

La radiacion es utilizada en terapias pata tratar de manera directa a los tumores malignos
evidenciados en las areas de cabeza y cuello. El cancer tiene un estimado porcentaje que se
halla en la cabeza y cuello, como tal tiene una relacion directa con el grupo de tumores
malignos ubicados en los senos paranasales. Se dictamina que la nasofaringe, orofaringe,
hipofaringe y laringe, cavidad oral y todas las estructuras que se desglosan dentro de este
punto, lengua y glandulas salivares también forman parte de esta perspectiva. (24)

Todas las partes mencionadas son de vital importancia, pero no se integra a tumores de
cerebro, de tiroides o de piel como tal. Lo que hace principalmente la radioterapia es usar
dosis altas de rayos X destruyendo asi células cancerosas, la dosis de radiacion se los mide
en Grey (Gy) como medida internacional, esta varia de 50 y 70 Gy dependiendo los
protocolos para cada individuo, en casos que sean solo preoperatorios la dosis de radiacion

sera menor. (24)

El agua intracelular sufre una hidrdlisis es decir una rotura o division de cadenas de ADN,
éstas eliminan y dafian a las células con cancer que afectan al organismo disminuyendo de
manera significativa el tamafio y dolor de estos. Los tejidos responden en torno al nivel de
irradiacion que sea dado por algunos factores sensoriales del tumor, la localizacion, el
oxigeno brindado y el tiempo que sea dado para poder dar lo necesario. Es logico que
después de esto las células circundantes sufran afecciones también por el grado en el que

sea determinada la radiacion. (25)
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2.3 MEDICINA TRADICIONAL CHINA

El origen de la medicina tradicional china se da desde la dinastia Han por registros de
técnicas médicas de forma explicita, como hecho importante también se tiene la redaccion
de: el Canon de medicina interna del Emperador Amarillo y es usado hasta la actualidad
como fuente de inspiracién y conocimiento moderno. Todos los aprendizajes por estas
practicas clasicas han llevado durante miles de afios a conservar estos principios, hacer uso

en la sociedad y conservarlo como patrimonio cultural y valor practico. (26)

Se habla del Ying y el Yang por antiguos sabios chinos que explican la filosofia del
taoismo y el confucianismo incluidos otros términos que buscan comprender, prevenir y
curar enfermedades, por ende, estas practicas se conservan hasta el dia de hoy pero no toda
la sociedad cree en esta terminologia. En las ultimas décadas China ha tenido varios
cambios, estos no han sido solamente a nivel econdomico sino también en los ambitos
social, cultural, politico, estudio internacional y se enfatiza en el crecimiento a nivel de la

medicina tradicional, aunque la informacion acerca de esta ultima es escasa. (27-29)

La implementacion de la medicina tradicional China es un gran desafio, pese a que la
informacion e investigacion es baja se pretende trabajar en conjunto con el area de salud en
general. Desde afios atras se ha buscado mejorar cada vez mas el trabajo integral de salud
en coexistencia del entorno biomédico y tradicional. Por ello se ha estipulado que para el
afno 2030 el plan: China Saludable labore de manera conjunta con la medicina tradicional

china y ver los resultados. (30)

2.4 ACUPUNTURA

La acupuntura viene desde el Neolitico, se usaba huesos afilados o piedras para fines
quirargicos, con la fundiciéon se cambié a agujas de bronce o hierro. Se basa en los
meridianos, conforme avanzaba los tiempos y fue la terapéutica estandar en China. En la
dinastia Ming, Jizhou Yang se dio a conocer los 365 puntos de la acupuntura, los describid
como las aberturas necesarias para realizar esta terapia en donde se insertaban las agujas
con el fin de cambiar el fluyjo de Qi, sin embargo, ain se consideraba una practica

supersticiosa y no creible. (31)

Es considerada como medicina tradicional china con finalidad terapéutica, de acuerdo con

varias investigaciones se menciona que la acupuntura faculta procesos de inmodulacion
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mediante la excitacion del sistema nervioso central, teniendo efectos sobre la inmunidad
innata y adquirida. Por ello ha sido usada como medicina alternativa a lo largo de los afos
brindando efectos positivos sobre la poblacién. Segin registros en los ultimos afios en
occidente esta practica es popular y es muy utilizada, incluso en EE. UU mas de 10

millones de terapéuticas con acupuntura han sido administradas por afio. (32)

Se menciona que los puntos mas usados en la acupuntura con relacion a la cabeza y cuello

para varias afecciones son los puntos auriculares, como se puede observar en la imagen:

GV 20
2L s

Figura 1. Puntos auriculares usados en la acupuntura. (36)

Los criterios varian entre personas sus conocimientos y creencias hacen que la acupuntura
tenga controversia siendo de ayuda para ciertas personas, pero para otras no. Como se ha
mencionado anteriormente esta practica es muy conocida y ejecutada en paises
occidentales donde su eficacia y tradicion prevalecen. Las investigaciones acerca de este
método en China se siguen investigando para ver sus beneficios, aunque sea ya una

cuestion antigua que ha trascendido durante siglos. (33,34)
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CAPITULO III. METODOLOGIA.
3.1 Tipo de Investigacion.

Bibliografica Documental
La investigacion fue de tipo documental ya que se realizd la recopilacion y analisis de
diversos documentos como libros, articulos, informes, guias y tesis para obtener

informacion sobre el tema a investigar. (35)

3.2 Diseiio de Investigacion

No experimental de corte transversal porque no se manipularon las variables y el periodo
de desarrollo de la investigacion correspondi6 al periodo 2024-28S.

Con alcance descriptivo porque se buscO detallar y especificar la relacion entre la
acupuntura y la xerostomia como tratamiento coadyuvante en pacientes post radioterapia

de Cancer de Cabeza y Cuello.

Estudio retrospectivo: Se usara toda la informacion destacada en relacién con la
presencia de la acupuntura como tratamiento coadyuvante en pacientes con xerostomia

post radioterapia de Cancer de Cabeza y Cuello en articulos publicados desde el afio 2014.

3.3 PRISMA
3.3.1 Formulacion de la pregunta PICO

Como punto de inicio para el desarrollo de la presente investigacion, se redacto la pregunta
PICO (Poblacion, Intervencion, Comparacion y Resultados). La misma que permite
identificar: la poblacion (P), grupo de estudio de nuestro interés; intervencion (I), tipo de
investigacion a desarrollarse; comparacion (C), diferentes opciones de comparacion dentro

del estudio; y resultados (R), que son los tipos de resultados que se espera obtener.

Pregunta: ;Es de beneficio la acupuntura para el tratamiento de la xerostomia causada por

radioterapia en pacientes con cancer de cabeza y cuello?
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Tabla 2. Pregunta PICO.

Elemento 1 Elemento 2
P Poblacion Pacientes mayores de 30 afios con xerostomia.
I Intervencion  Que hayan pasado por tratamiento de radioterapia de cancer

de cabeza y cuello

C Comparacion  Acupuntura con uso de sustitutos salivales.

0 Resultados Identificar si la acupuntura es de beneficio para el
tratamiento de la xerostomia causada por radioterapia de

cancer de cabeza y cuello.

3.3.2 Estrategia de Biasqueda

Se realiz6 una exhaustiva busqueda en las 3 bases de datos establecidas, a su vez se debe
priorizar que se cumplan los criterios de seleccion con el fin de obtener informacién
relevante. En una busqueda inicial se utilizaron palabras clave: xerostomia, acupuncture,
head and neck cancer, radiotherapy, traditional chinese medicine. Las palabras fueron
combinadas utilizando operadores booleanos “AND”, “OR”, “NOT” en las diversas bases

cientificas utilizando el motor de busqueda avanzada.

Tabla 3 Estrategia de busqueda de informacion en bases de datos.

BASE DE DATOS ESTRATEGIA DE BUSQUEDA

PubMed Acupuncture  AND xerostomia AND (Head and Neck
Radiation) AND Cancer.

Web of Science Acupuncture  AND xerostomia AND (Head and Neck
Radiation) AND Cancer.

ProQuest (Acupuncture AND xerostomia AND (Head AND Neck
Radiation) AND Cancer)

Establecimiento de criterios de seleccion para limitar la busqueda:
La presente investigacion fue realizada con informacién encontrada en articulos cientificos

procedentes de bases de datos cientificas como: PubMed, Web of Science y ProQuest.
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3.3.3 Ciriterios de Inclusion

Los criterios de inclusion fueron los siguientes: Articulos en idioma inglés, de acceso gratis

al texto completo, que tengan informacion acerca de la acupuntura en la xerostomia en

poblacion adulta, alternativas o sustitutos salivales. Articulos publicados desde el 2014 al

2024 (10 afios), que tengan en su desarrollo los beneficios de la acupuntura como

adyuvante en el tratamiento de la xerostomia post radioterapia de cancer de cabeza y

cuello.

3.3.4 Ciriterios de Exclusion

Los criterios de exclusion fueron: articulos de mas de 10 de afios de haber sido publicados,

articulos que deban ser pagados, articulos que no tengan informacion sobre beneficios de

acupuntura en la salud oral, articulos que sean de revision bibliografica.

Figura 2. Flujograma PRISMA.

- Namero de registros identificados mediante
kel busquedas en bases de datos.
& (n: 192)
o
£ PubMed: 15
S ProQuest: 145
= Web of Science: 28
Manual: 4
Namero de registros excluidos:
(n: 97)
SR Estudios realizados en
pacientes con disgeusia sin
3 Numero de registros tras eliminar radiacion : 4
2 citas duplicadas Estudios realizados en
=) (n:151) carcinoma sin radioterapia: 4
w Estudios realizados en nifios y
adolescentes: 3
\_, Estudios realizados con cancer
sin uso de acupuntura: 80
Namero de registias Estudios realizados en ratas: 1
oS Estudios realizados en
- el(ig'g:)s' paciente_s con hgmodiélims: 2
2 i Estudios realizados con
o fotobiomodulacién sin
s xerostomia:3
m
Numero de articulos de
— texto completo evaluados Namero de registros excluidos:
por su elegibidad: 31 (n: 22)
— Estudios que tratan de
acupuntura en dolor por
= cancer: 3
e Estudios de cancer sin
2 Numero de articulos acupuntura como tratamiento:
= incluidos en la revision 3
bibliografica: ¢ Estudios con materiales
poliméricos: 2
Estudios de tratamiento en
mucositis: 1
Medicina en otolaringologia: 3
Articulos que en su titulo
mencionan a la acupuntura
pero no tratan sobre ello: 10
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Tabla 4 Numero de articulos encontrados con aplicacion de boleanos.

Base de datos Combinacion de palabras Nro de articulos

PubMed Acupuncture AND xerostomia AND 14
(Head and Neck Radiation) AND
Cancer.

Web of Science Acupuncture AND xerostomia AND 12
(Head and Neck Radiation) AND
Cancer.

ProQuest (Acupuncture AND xerostomia AND 139
(Head AND Neck Radiation) AND

Cancer)
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CAPITULO IV. RESULTADOS Y DISCUSION

4.1

RESULTADOS

Tabla 5. Efectividad de la acupuntura considerada como medicina tradicional China en la

xerostomia post radioterapia de Cancer de Cabeza y Cuello.

TITULO

AUTOR Y PAIS

ANO

INFORMACION
ENCONTRADA

The combination of

traditional and
auricular
acupuncture to

prevent xerostomia
and anxiety in
irradiated  patients
with HNSCC: a
preventive, parallel,
single-blind, 2-arm

controlled study

Effect of True and
Sham
Acupuncture on
Radiation-Induced
Xerostomia
Among Patients

With Head and

Menezes A, Sanches 2021
G, Gomes E, Soares

R, Duraes C, Fonseca

L, etal.

e Brasil

Garcia M, Meng Z, 2019
Rosenthal D, Shen Y,
Chambers M, Yang

P, et al.

e China

Se incluyé a un grupo control y a
otro de intervencion. Fueron 52
pacientes que recibieron
acupuntura tradicional y auricular.
Todo el tratamiento fue por parte
del mismo médico acupuntur6logo
certificado en medicina tradicional
china. Llegando a demostrar que la
acupuntura disminuyo6 la
xerostomia y elevd el volumen
salival sin cambiar el pH de la
saliva en pacientes irradiados con
carcinoma de células escamosas de
cabeza y cuello, sugiriendo asi a la
acupuntura como  tratamiento
complementario de beneficio para
pacientes irradiados con HNSCC
(Carcinoma de células escamosas
de cabeza y cuello). (36)

En un estudio realizado entre
pacientes de China y pacientes de
EE. UU, en donde un grupo se
sometid a acupuntura real, otro fue
de control de atencioén estandar y
el ultimo de acupuntura simulada,

se demostrd que: luego de tratar
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Neck Cancer.

Acupuncture for
Radiation-Induced
Xerostomia in
Cancer Patients:
A Systematic
Review and Meta-

Analysis

Acupuncture: An
Alternative
Therapy in
Dentistry and Its
Possible
Applications.

Ni X, Tian T, Chen D,
Liu L, Li X, Li F, et

al.

Naik PN, Kiran RA, et
al.

China

India

2020

2014

con acupuntura 3 veces a la
semana en un lapso de 6 a 7
semanas la xerostomia era menor
12 meses después de la acupuntura
esto sucedid en pacientes chinos.
Muchas variantes ocurren ya que
los autores mencionan que puede
ser un efecto placebo por Ila
influencia de la cultura China, ya
que los pacientes de EE. UU no
la creencia de 1la

tienen en

medicina tradicional. (37)

En base a 8 ensayos clinicos y 3
incluidos en el metaanalisis se
encontrd efectos favorables de la
acupuntura en cuanto a la mejora
de los sintomas de la xerostomia
en pacientes con cancer. Pese a
esto, en la clasificacion final el
resultado de beneficios de la
acupuntura es baja. (38)

articulos

En base a wvarios

revisados se menciona que la
medicina occidental es beneficiosa
en varios aspectos sobre todo en la
odontologia, con aplicaciones de la
acupuntura para dolor de la ATM
analgesia

y miofacial, como

dental, para la  xerostomia,
disfunciones
temporomandibulares, para reflejo

nausc€oso €n pacientes con
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Acupuncture for BragaF, etal. 2011
the prevention of * Brasil
radiation-induced

xerostomia in

patients with head

and neck cancer.

A systematic Assy Z, Brand HS. 2018
review of the e Amsterdam

effects of
acupuncture on
xerostomia and

hyposalivation.

tratamiento  ortodontico, entre
otros. (39)

Se realiz6 el estudio en un grupo
de  pacientes que  recibia
radioterapia con mas de 5000 cGy
(centigrays) y otro grupo que solo
era de control sin incluir la
radioterapia, determinando asi que
la acupuntura fue de beneficio ya
que se mejoraron los sintomas de
xerostomia y el flujo salival
aumentd sus niveles medidos con
sialometria. (40)

Varios de los ensayos analizados
no cumplian con los participantes
suficientes, cuestionarios veraces y
que hayan tenido validacion sobre
el flujo salival, xerostomia o
calidad de vida de los pacientes
como para corroborar la alta

efectividad de la acupuntura. (41)

La acupuntura es un tratamiento que resuelve la sintomatologia de la xerostomia en

pacientes post radioterapia de cabeza y cuello (ver tabla 5) La xerostomia se resolvid

aumentando el flujo salival después de aplicarse el tratamiento de acupuntura con

sialometria (36,40) y sin sialometria. Pacientes estadounidenses relatan que el efecto de la

acupuntura en la xerostomia no es mas que simplemente un efecto placebo, en cambio

pacientes chinos mencionan que el efecto si fue de beneficio, pero se cree que fue por

influencia de la creencia en la medicina occidental. (37) Ademés de aumentar el flujo

salival se describen otros beneficios importantes en el campo odontoldgico como el dolor

de la ATM, dolores miofaciales, disfunciones temporomandibulares entre otros. (39) Sin

embargo, otros autores concluyeron que la falta de cuestionarios veraces de medicion de
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flujo salival, nimero de participantes suficientes o informacion relevante no permitia

determinar la efectividad de la acupuntura. (38,41)

Tabla 6. Flujo salival en pacientes sanos vs pacientes con xerostomia post radioterapia de

Cancer de Cabeza y Cuello.

TITULO AUTOR Y PAIS  ANO INFORMACION
ENCONTRADA
Effect of True and Garcia M, Meng Z, 2019 Al afio de seguimiento en
Sham Acupuncture p .| D, Shen pacientes con xerostomia el flujo
on Radiation- ; .
Y, Chambers M, salival habia mejorado pero la
Induced
Xerostomia Among Yang P, etal. valoracion fue sin sialometria.
Patients With Head o Tt (37)
and Neck Cancer.
Acupuncture for BragaF, etal. 2011  Con dos grupos de investigacion,
the prevention of e Brasil uno que recibia radioterapia y otro
de control, se evaludé el flujo
radiation-induced . . -
salival mediante la recoleccion de
xerostomia in saliva por 10 minutos para la
patients with head saliva en reposo y para la
estimulada el total de saliva
and neck cancer. .
durante 2 minutos. De este modo
la tasa de saliva en reposo fue de
0.21 ml/min mientras que para la
estimulada con parafina fue de
0.49 ml/min. En pacientes sanos
Braga, menciona que el flujo
salival normal en pacientes sanos
es de (0,25-0,35; 1,0-3,0 ml/min).
(40)
EVALUACION Barros R., et al. 2017 El estudio indic6é a los pacientes
DE e Brasil que mediante sialometria, un
. analisis que requeria que los
XEROSTOMIA . .
mismos no debian comer, beber,
EN PACIENTES hacer ejercicio o alguna otra
CON CANCER DE actividad incluso visual que
CABEZA v hiciera} que la produc‘:ci(')n de saliva
se estimule. Del mismo modo la
CUELLO EN toma de saliva se hizo en un
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TRATAMIENTO
DE
RADIOTERAPIA.

Salivary Flow Teixeira B., et al.

Analysis of Head
and Neck
Irradiated Patients.

Brasil

2021

envase desechable de 50ml
durante 5 minutos en un ambiente
casi oscuro. Entonces se concluy6
que el flujo salival se vio afectado
por la radioterapia y por la misma
razén la calidad de vida del
paciente que sufre de cancer. (42)
Con la participacion de 54
pacientes en donde, 18 pacientes
irradiados formaban parte del
grupo 1 y 36 no irradiados y sanos
es decir libres de cancer formaban
parte del grupo 2, para medir el
flujo salival a través de saliva
estimulada por accidn masticatoria
en donde cada paciente masticd un
portaobjetos de cera de parafina
durante 5 minutos para luego
recolectar la saliva en un envase
desechable y medir la cantidad
con jeringas graduadas. De este
modo los pacientes irradiados ya
llevaban 11 meses desde su ultima
radioterapia, resultando asi que el
flujo salival del grupo 1 fue de
0.39 en donde todos tuvieron
menos de 3.5 ml de saliva
transcurridos los 5 minutos de
estimulacion. Los del grupo 2
tuvieron un flujo salival medio de
3,22 sin embargo, el 77.78% de
los mismos tuvo un flujo salival
inferior a 3,5 ml. Demostrando asi
que la  radioterapia  dafia
significativamente las glandulas
salivales disminuyendo su funcion
y dando lugar a la xerostomia,
pese a esto, el envejecimiento
también es un factor que interfiere
en la baja produccién de saliva por
la hipotrofia de las glandulas
salivales. (43)
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El flujo salival en pacientes con xerostomia post radioterapia de cabeza y cuello es
totalmente bajo por ende existen tratamientos de apoyo como la acupuntura que ayudan en
la mejora de la sintomatologia de esta afectacion (ver tabla 6). El flujo salival sin
sialometria después de un afio de seguimiento habia mejorado. (37) En cambio, con
sialometria la saliva en reposo como la estimulada es baja en comparaciéon a pacientes
sanos. (40) Otro estudio concluy6 que tanto en pacientes irradiados como no irradiados el
dafio de las glandulas salivales ocurria ya sea por radioterapia o envejecimiento. (43) En un
estudio a pacientes con cancer de cabeza y cuello se les prohibio realizar actividades que
estimulen la salivacion, como comer, beber, actividad fisica, entre otras, concluyendo que

la radiacion si afectd el flujo salival de los mismos. (42)

Tabla 7. Puntos de estimulacion de la acupuntura en la cavidad oral.

TITULO AUTORY PAIS ANO INFORMACION ENCONTRADA
The combination of Menezes A, Sanches 2021 Grupo control: Los pacientes no
traditional and G, Gomes E, Soares formaron parte de la intervencion.
auricular R, Duraes C, Grupo de intervencion: Los puntos
acupuncture to FonsecaL, et al. acupunturales forman parte de la
prevent Xxerostomia S vl cabeza, boca y oreja, los puntos
and anxiety in seleccionados locales son Yintang, GV
irradiated patients 20, ST 3, ST 4, ST 5, ST 6, ST 7, GB
with HNSCC: a 2,S119y TE 21. La razon para incluir
preventive, parallel, los puntos de la oreja fue que por el
single-blind, 2-arm sistema nervioso simpatico el flujo
controlled study sanguineo tuvo un aumento en los

acinos elevando la secrecion salival.
En la acupuntura tradicional se aplico
18 agujas en sesiones por semana y en
la auricular se colocd semillas de
mostaza de forma alternada tanto en la
oreja izquierda como derecha en
pacientes con radioterapia. (36)

The preventive and Zhuang, L., et al 2013  En su método de tratamiento por usar

therapeutic effect of e China acupuntura se aplicaron varios puntos
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acupuncture for acupunturales, en gran escala los

radiation-induced auriculares para la incidencia de
xerostomia in xerostomia en pacientes con cancer.
patients with head (44)

and neck cancer: A
systematic review.
In Integrative

Cancer Therapies.

Los puntos de estimulacion usados en la acupuntura son varios, pero los que destacan para
impulsar la formacion de la saliva son los ubicados en la oreja. (ver tabla 7). Los puntos en
acupuntura tradicional fueron a base de agujas (36), mientras que los auriculares con
semillas de mostaza, estos son esenciales para que la saliva se estimule (36,44), ya que por
medio del sistema nervioso simpatico activan el flujo sanguineo y, por ende, aumenta la

actividad de los acinos glandulares. (44)

Tabla 8. Dosis de radiacion en pacientes con Cancer de Cabeza y Cuello.

TITULO AUTOR Y PAIS ANO INFORMACION
ENCONTRADA
Acupuncture for BragaF,etal. 2011 Los pacientes recibieron

e Brasil radiacion diaria fraccionada de
180-200cGy con un acelerador
lineal en donde se contaba con

xerostomia in fotones de 6 MV (megavoltios).

patients with head Para el grupo PA la dosis total

media de radiacion fue de 6.770

cGy (centigrays) (rango 6.040-

7.500 cGy) y para el grupo CT

fue de 6.810 cGy (rango 6.040-

7.580 cQy). (40)

the prevention of

radiation-induced

and neck cancer.

Salivary Flow Teixeira B, Schmidt G, 2021 La dosis de radiacion que
Analysis of Head etal. recibian los pacientes con cancer
and Neck e Brasil de cabeza y cuello era de 69.78
Irradiated Patients. Gy, esta cantidad dafio las

glandulas salivales

disminuyendo  su  funcién,
aunque no se especificé el
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tiempo ni la cantidad de sesiones

en las cudles recibieron esta

cantidad de radiacion. (43)
EVALUACION Barros R, Pereira A, et 2017 La participacion de pacientes

DE al. con cancer de cabeza y cuello
XEROSTOMIA e Brasil cursd con radioterapia de 40-50
EN PACIENTES Gy en un 55% de los
CON CANCER DE participantes, el otro 45% dosis
CABEZA Y superior a 50 Gy, sin especificar
CUELLO EN las causas de la variacion de
TRATAMIENTO dosis, sin embargo, se tuvo un
DE gran impacto en la tasa de flujo
RADIOTERAPIA. salival ya que disminuyé de

manera drastica. (42)

Conocer la dosis de radiacion aplicada como terapia para pacientes de cancer de cabeza y
cuello es de vital importancia para saber sus efectos secundarios (ver tabla 8). En
acupuntura preventiva la dosis de radiacion fue de 6.7 ¢cGy y para el grupo control 6.8 sin
variar una cantidad méxima en la dosis. (40) Una dosis de 69 Gy es capaz de dafiar a las
glandulas salivales bajando su funcion. (43) Dosis de 40 a 50 o mas disminuyen la tasa de

saliva en pacientes con cancer de cabeza y cuello. (42)

4.2 DISCUSION

Con base en la investigacion realizada sobre la acupuntura como tratamiento de apoyo en
la xerostomia por radioterapia en pacientes oncologicos de cabeza y cuello. Se logro
determinar que la acupuntura es de beneficio en los sintomas de xerostomia brindando a
los pacientes alivio y mejora, sin embargo, la informacion es escasa para confirmar si por
si sola la acupuntura es capaz de elevar el flujo salival dando un alivio a las personas que

sufren de la sequedad bucal por intervencion de radiacion.

Menezes A et al., (36) aplico la acupuntura tradicional y auricular a pacientes que recibian
radioterapia a causa de carcinoma de células escamosas de cabeza y cuello, los
participantes tenian las mismas caracteristicas clinicas, tanto los del grupo que se
someterian al tratamiento como los que no formarian parte de este. Los 52 pacientes de

intervencion en donde 12 eran exclusivos de radioterapia y el resto en combinacién con
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otro tratamiento radiologico tuvieron un aumento en su saliva en el doble de porcentaje que

los del grupo control.

Por otro lado, los pacientes que formaban parte del grupo control en donde estaban 55
personas que no fueron tratados con acupuntura no demostraron mejoria en su tasa de
saliva. Las caracteristicas del pH de la saliva no variaron en ninguno de los dos grupos de
intervencion. Con lo que el autor confirma que el uso de la acupuntura es de beneficio para

pacientes que tienen cancer de cabeza y cuello. (36)

Naik PN t al., (39) Braga F et al., (40) y Menezes et al,(36) concuerdan en el beneficio de
la acupuntura para pacientes con cancer de cabeza y cuello que cursan con xerostomia o
también conocida como boca seca. Ya que este tratamiento occidental es usado
frecuentemente Snider J., et al (45) y mejora significativamente la sintomatologia de
resequedad bucal, existen variaciones en las cantidades de sesiones aplicadas para cada
paciente, por ejemplo, Menezes et al., (36) menciona que en las sesiones de acupuntura la
aguja se mantenia durante 20 minutos, pero no se menciona por cuantos dias o semanas se

lo realizo.

Asi como se menciona el beneficio de la acupuntura hay autores que fundamentan que no
es efectiva o a su vez se tienen ideas divididas, como menciona Garcia M et al., (37) que al
realizar el estudio con participantes estadounidenses y de China los resultados son
distintos. Los pacientes después de un ano de radioterapia participaron del estudio con
acupuntura en donde los pacientes de EE. UU mencionaron no presentar cambios
significativos en la mejoria de los sintomas de xerostomia, mientras que los pacientes de

China si tenian mejoria.

La influencia de creencias de la medicina tradicional China, ya que se habla mucho del
efecto placebo, los estadounidenses se mantienen en el pensamiento que la medicina
occidental solo es un efecto leve y que no funciona si la mente dice que no. En cambio, la
cultura China defiende su dogma que lleva afios en la practica, mas alla de la creencia
misma estd el sentir que el tratamiento funciona porque estd a cargo del experto

acupunturdlogo, del positivismo y la misma fe. (37)

Ni X et al., (38) dice que la acupuntura alivia los sintomas de la xerostomia en base al

metaandlisis desarrollado, sin embargo, en la clasificacion final de su trabajo el resultado
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de la acupuntura es bajo, argumentando que la informacioén necesita actualizacion y mas
estudios. Entonces, Assy Z y Brand HS., (41) comparten el mismo criterio que el autor
antes mencionado ya que la falta de estudios con poblaciéon o muestra en cantidad
considerable, cuestionarios avalados o con certificacion sean incluidos en los estudios, para
de este modo llegar a conocer como la acupuntura incide en la mejora de xerostomia y por
ello los pacientes hayan tenido una mejor calidad de vida. Mas all& de ello esta la falta de
acceso a informacion occidental que demuestre los verdaderos beneficios de la medicina

tradicional China.

El flujo salival en pacientes que reciben radioterapia disminuye, ya que las glandulas
salivales sufren un dafio grave de acuerdo con la cantidad de radiacion que reciben, son
demasiado sensibles afectando su funcionalidad. Varios autores como: Braga F et al., (40).
Teixeira B et al., (43) y Barros R et al., (42) concuerdan en sus estudios que la dosis de
radiacion necesaria para lesionar las glandulas salivales va de los 40 a 70 Gy en promedio,
aunque, Cheng S et al., (46) y Lin A et al., (47) mencionan la radioterapia perjudica en
mayor cantidad a las glandulas parotidas con una dosis de 26 Gy desencadenando en

xerostomia.

La cantidad de saliva es importante para desempefiar actividades cotidianas como deglutir,
hablar, lubricacion propia de la cavidad oral, los procedimientos que involucran radiacion
hacen que el desempeiio de los acinos glandulares de la saliva bajen en su capacidad.
Braga F., (40) menciona que con la sialometria se puede saber la cantidad de flujo salival,
en su estudio la sialometria fue durante 10 minutos, resultando la saliva en reposo con 0.21
ml/min, por otro lado, para la saliva estimulada fue de 0.49ml/min sabiendo que lo normal
en pacientes sanos es de 1,0 a 3,0 ml/min, esto fue realizado en pacientes adultos de mas de
40 anos, dando lugar a una cantidad relativamente baja en comparacion con personas sanas

de la misma edad.

Sin embargo, Teixeira B et al., (43) realizd otro estudio con sialometria en donde los
pacientes irradiados tenian un flujo salival de 0.39 ml/min, mientras que los no irradiados
tenian un flyjo salival de 3,22 ml/min, en ambos grupos participaron pacientes de mas de
18 afios. En promedio tanto pacientes irradiados como no irradiados tuvieron un flujo
salival inferior al 3.5 ml/min tras estimulacioén durante 5 minutos, este valor no varia tanto

entre los grupos, esto puede deberse en parte al envejecimiento humano por todos los
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cambios fisiologicos que se sufre a través de los afos, por ende, las glandulas salivales

también disminuyen en su funcion.

La acupuntura tiene como objetivo insertar agujas en el cuerpo en sitios especificos para
estimular el sistema nervioso central. Menezes A et al., (36) explica que la acupuntura para
tratar la xerostomia por radioterapia en pacientes con cancer de cabeza y cuello en su
estudio utilizd tanto la acupuntura tradicional como la auricular en donde se usaron los
puntos GB 2, SI 19 y TE 21 propios del oido, ambos procedimientos evidenciaron

efectividad aumentando la secrecion salival.

Mientras que Zhuang L et al., (44) comparte la misma idea que el autor antes mencionado
sobre la aplicacion de acupuntura auricular, entonces si se ocupa en una gran escala es de
beneficio como tratamiento de apoyo en pacientes que padecen de cancer de cabeza y
cuello. Aunque ninglin autor menciona si algin punto en especifico es capaz de actuar
directamente en la sintomatologia de la xerostomia. Pese a esto la mejora de la tasa de flujo

salival evidencia la efectividad de aplicar bien la técnica acupuntural.

Los beneficios de la acupuntura en pacientes con cancer de cabeza que recibieron
radioterapia fueron gratificantes, sobre todo porque los pacientes gozaban de una mejor
calidad de vida después de aplicada la terapia. Menezes A et al., (36) y Garcia M t al., (37)
Braga F et al., (40) y Assy Z et al., (41) comparten el mismo criterio en sus opiniones y
resultados de sus estudios ya que todos los pacientes que recibieron acupuntura
independientemente del niumero de sesiones o los puntos acupunturales presionados con
agujas o colocacion de semillas de mostaza, mejoraron en la sintomatologia de la
xerostomia, elevando el flujo salival, aliviando la sequedad bucal y devolviendo la

capacidad para alimentarse sin problemas.

Tras analizar los diversos estudios con el fin de saber si la acupuntura sirve de beneficio
como un tratamiento coadyuvante en la xerostomia post radioterapia de cabeza y cuello se
concluye que si bien algunos autores mencionan la acupuntura es efectiva en la xerostomia
para otros no lo es. Ademads de esto, existe muy poca informacion actualizada sobre esta
técnica, que a su vez es mas accesible por su costo para pacientes que estan cursando por
esta circunstancia también refleja el beneficio en la calidad de vida de los pacientes

oncolégicos.
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CAPITULO V. CONCLUSIONES y RECOMENDACIONES

5.1

CONCLUSIONES

La revision de la literatura realizada manifiesta que la acupuntura puede o no ser efectiva

en la mejora o alivio de sintomas de la xerostomia adquirida por radioterapia en pacientes

oncologicos de cabeza y cuello.

Se detallaron los niveles de flujo salival tanto en pacientes con terapia de radiacion
a causa de cancer en zonas de la cabeza o cuello y en pacientes totalmente sanos.
La radiacion recibida en cantidad de 40 a 70 Gy fue capaz de daiar la funcion de
las glandulas salivales en especial la parotida. El flujo salival fue bajo en niveles de
entre los 0.21 ml/min a 0.49 ml/min a comparacion de pacientes sanos que sus
valores varian de entre 1 a 3.5 ml/min.

Se conocieron los puntos acupunturales que son capaces de estimular la formacion
del flujo salival. Dentro de los puntos méas mencionados y utilizados en las terapias
fueron los auriculares, es decir, los ubicados a nivel a nivel del oido conocidos
como: GB 2, SI 19 y TE 21. Estos puntos antes mencionados podian ser
estimulados netamente por la puncién de agujas o por la colocacion de semillas de
mostaza con una presion leve en la oreja, ambos resultaron efectivos.

Se identific6 que dentro de los beneficios mas relevantes de la acupuntura en
pacientes oncoldgicos era la mejora de la sintomatologia emitida por esta lesion. El
flujo salival habia aumentado, por ello, la calidad de vida de los pacientes cambio
ya que pudieron mejorar sus funciones deglutorias y aliviar la sensacion de ardor

por falta de lubricacion oral.
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5.2 RECOMENDACIONES

La dosis de radiacion dentro de la practica clinica debe ser aplicada en cantidades
menores a 40 Gy, de ser posible incluso menos de 26 Gy y haciendo uso del equipo
de proteccion como el cuello tiroideo y chaleco contra los rayos X emitidos en la
radioterapia, para que las glandulas salivales no sean afectadas de manera tan
dréstica y directa, prolongando de este modo la vida de los pacientes.

Recomendar la acupuntura a pacientes que estén sometidos a radioterapia por
cancer de cabeza y cuello que estén sufriendo de xerostomia. Ya que es de vital
importancia conocer alternativas de tratamientos para los efectos secundarios que
desarrolla el cancer.

Realizar mas investigacion cientifica como articulos o folletos acerca de la
acupuntura como tratamiento coadyuvante en la xerostomia por radioterapia de
cancer de cabeza y cuello, ya que la informacidn actual es escasa, sin embargo, a lo
largo de los afios ha demostrado beneficios y también es una aplicacion mas

accesible para los pacientes por el costo que representa.
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