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Resumen 

Introducción: La cúrcuma (Cúrcuma longa L.) es una planta de la familia 

Zingiberaceae originaria del sudeste asiático. Uno de sus ingredientes activos, la 

curcumina, es responsable de su actividad biológica. Presenta múltiples 

propiedades terapéuticas entre ellas anticancerígena. Métodos: Se realizó una 

búsqueda actualizada mediante la revisión de documentos en bases de datos de 
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fuentes electrónicas de la comunidad médico-científica como Scielo, 

PubMed/Medline, ScienceDirect, así como Google Académico, con la finalidad de 

revisar la actividad anticancerígena de la cúrcuma longa en el cáncer de cabeza 

cuello. Objetivo: Documentar la actividad anticancerígena de la cúrcuma longa en 

el tratamiento del cáncer cabeza cuello a través de la revisión bibliográfica 

Resultados: Los completos fotoquímicos presentes en su rizoma anaranjado 

característico, los curcuminoides, le confieren a esta planta importantes 

propiedades medicinales. Se conoce su actividad antibacteriana, antifúngica y 

antiparasitaria, pero su actividad anticancerígena es resaltada en varios tipos de 

cáncer entre ellos el de cabeza cuello. Conclusiones: Se revisaron varios artículos 

científicos mostrando la actividad anticancerígena de la cúrcuma longa en el cáncer 

de cabeza cuello, mediante diferentes mecanismos de acción que incluyen la 

inducción de la apoptosis, en la cual hay fragmentación del DNA, la inhibición de la 

proliferación e invasión de tumores mediante la supresión de una variedad de vías 

de señalización celular, inhibición de la proliferación de células tumorales orales, 

inhibición de la migración e invasión en células del carcinoma escamocelular. 

Palabras claves: Cúrcuma longa, anticancerígena, cáncer cabeza cuello. 

INTRODUCCIÓN 

El origen de la Medicina Natural y tradicional (MNT) está íntimamente unido al de la 

humanidad y a la historia del hombre en su lucha por la supervivencia. Está 

considerada como la especialidad que incluye un conjunto de métodos y técnicas 

terapéuticas que consisten en restablecer el equilibrio en el individuo, entre él y el 

universo 1. 

Según la OMS, los medicamentos herbarios abarcan las hierbas, material herbario, 

preparaciones herbarias y productos herbarios acabados, que contienen como 

principios activos partes de plantas u otros materiales vegetales, o combinaciones 

de esos elementos, y su uso está bien establecido y ampliamente reconocido como 

inocuo y eficaz2; entre ellos, se encuentra la curcumina que es el componente más 

importante de los rizomas de la Cúrcuma longa L. (cúrcuma)3. Este compuesto se 
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extrajo de la planta en forma cristalina pura por primera vez en 18704 y ha recibido 

inmensa atención dedicándole estudios durante las últimas décadas por sus efectos 

antiinflamatorios, antioxidantes, anticancerígenos y antiandrogénicos5,6. El rizoma 

de la Cúrcuma fue adoptado como producto medicinal por el Comité de Productos 

Medicinales Herbales (Committeeon Herbal Medicinal Products, USA) el 12 de 

noviembre de 20097. Se ha utilizado en la medicina tradicional para tratar diversas 

enfermedades, entre ellas el cáncer. Su principal principio activo, ha mostrado 

efectos contra el cáncer de próstata, mama, colon, páncreas y de cabeza y cuello, 

tanto in vitro como in vivo8. 

Objetivo: Documentar la actividad anticancerígena de la cúrcuma longa en el 

tratamiento del cáncer cabeza cuello a través de la revisión bibliográfica.  

MÉTODOS 

Se realizó una revisión bibliográfica con el fin de recopilar información sobre la 

actividad anticancerígena de la Cúrcuma longa en el tratamiento del cáncer de 

cabeza cuello. La compilación de información se realizó mediante la búsqueda y 

revisión de documentos en bases de datos de fuentes electrónicas de la comunidad 

médico científica como Scielo, PubMed/Medline, Lilacs, Science Direct. 

DISCUSIÓN 

Desde la antigüedad la curcumina se ha empleado en la medicina tradicional china 

como un remedio casero para una amplia variedad de enfermedades como: 

anorexia, tos, trastornos hepáticos, hemorragias, problemas menstruales, 

infecciones, fiebre, congestión y sinusitis9. 

La curcumina fue aislada inicialmente por Vogel y Pelletier en 18189, y 

posteriormente fue obtenida en forma cristalina por Daube en 1870; químicamente 

es conocida como diferuloylmethane (1910), y según el sistema IUPAC como 1,7 

bis (4 hidroxy3- metoxyfenil) 1,6 heptadiene3,5-dione-(1E,6E).6,7. Es un 

compuesto insoluble en agua a pH ácido o neutro, a su vez puede ser disuelta en 

dimetilsulfóxido (> 11 mg/mL), etanol, ácido acético, metanol, cloroformo y otros 
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aceites. Presenta una máxima longitud de onda de absorción en el rango de 420 a 

430 nm. Existen dos formas estructurales de la curcumina; la enol (figura. A) y la 

estructura keto (figura. B), esta última es encontrada en estado sólido. La forma 

enol posee un puente de hidrogeno intramolecular que ha sido asociado a una 

mayor actividad antioxidante10. 

 

Figura A y B 

Se ha descrito que la curcumina está presente en un rango de 2 a 5 % dentro 

de la cúrcuma11-13. Así mismo se considera como el compuesto más bioactivo 

de su grupo, junto con la bisdemetoxi curcumina (figura C y D), sin embargo, 

podría afirmarse que los curcuminoides en conjunto exhiben una mayor 

actividad biológica. La curcumina es un compuesto que ha sido descrito como 

un agente antioxidante, antiinflamatorio y anticarcinogénico. La presencia en la 

estructura química de grupos hidroxilos del anillo fenólico es responsable de la 

actividad antioxidante de este compuesto. Por otro lado, la aparición de 

uniones dobles y grupos keto, proporcionan a la curcumina su actividad 

biológica en procesos antiinflamatorios y anticancerígenos10. 
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Figura C y D 

Los curcuminoides pertenecientes al grupo de los compuestos no volátiles se 

encuentra en un 0,1% la turmerina (péptido soluble en agua). El rizoma de la 

cúrcuma presenta también aceites volátiles en un máximo de 5%. Son estos 

compuestos terpenoides los que le dan el aroma característico a este rizoma14. Esta 

planta posee varias propiedades medicinales importantes como antioxidantes, 

antiinflamatorias, antibacterianas, antivirus de la inmunodeficiencia humana. 

Muchas de estas propiedades se resumen en la figura E 15 y F 9,14,15 .Sin embargo, 

la mayoría de las investigaciones enfocan sus estudios en sus capacidades 

antioxidantes y antitumorales contra el hígado, páncreas, colon, cuello uterino, 

pulmón, cánceres de cerebro, mama y huesos16,17. 
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Figura E 15 Resumen de la bioactividad y propiedades medicinales de la curcumina. Elaborado 

por Y. Cáceres (2021) 

Las principales actividades de los polifenoles y sus mecanismos de acción se 

presentan en la Figura F. 

 

Figura F 14 Mecanismo de acción y actividad biológica de los polifenoles. 

Se ha demostrado que la Curcuma longa L. tiene potencial terapéutico en el 

tratamiento de diferentes tipos de cáncer, incluidos leucemia, cáncer 

gastrointestinal, del tracto genitourinario, de mama y ovario, carcinoma de células 

escamosas de cabeza y cuello, cáncer de pulmón y melanoma18. 

Una molécula clave en la decisión de la célula en no convertirse en una célula 

cancerígena es la molécula p53, un regulador crítico en muchos procesos celulares 

como la respuesta celular al daño del ADN, la estabilidad genómica. Estudios han 

mostrado que la curcumina regula positivamente la fosforilación de la serina de p53 

por lo que su vida media aumenta y por tanto su concentración induciendo la 

apoptosis en células de cáncer 1. Es un agente terapéutico prometedor debido a su 

potencial para inhibir el crecimiento y la progresión de HNC. Dichos efectos podrían 

estar relacionados con la reducción de la viabilidad celular, la desorganización del 

cito esqueleto, a la detención del ciclo celular y la muerte celular que se observaron 

después del tratamiento con curcumina. Hay pruebas de que la curcumina regula 

negativamente la vía de señalización PI3K AKT mTORen las líneas celulares SCC9 y 

FaDu 19. 
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La curcumina también orquesta la expresión de miARN oncogénicos y supresores 

de tumores, por lo que, cuando se inhiben los miARN, se produce una inhibición 

resultante de la carcinogénesis y la promoción de la apoptosis de las células 

cancerosas19. 

Una de las vías de señalización frecuentemente alterada en cáncer y que presenta 

alteraciones epigenéticas en sus componentes de regulación, es la vía Wnt/β-

catenina. Es por esto que la descripción de los mecanismos epigenéticos 

involucrados en la actividad anticancerígena de la curcumina y su efecto en la 

regulación de la vía, permitirían entender efectos quimiopreventivos asociados a la 

curcumina10. 

Se ha reportado que inhibe la carcinogénesis de distintos tipos de cáncer, 

demostrando mayor citotoxicidad en líneas celulares tumorales en comparación a 

las no tumorales y que con concentraciones bajas de curcumina disminuye los 

porcentajes de las células tumorales21. 

Almalki et al22 en una investigación realizada mostraron que los curcuminoides 

pueden inhibir la proliferación y metástasis de HNC e inducir la apoptosis in 

vitro. El tratamiento de las células HNO97 con curcuminoides provocó inhibición 

significativamente de la proliferación de células, indujo la apoptosis de manera 

dependiente del tiempo, redujo la capacidad de formación de colonias de las 

células e indujo cambios morfológicos. En el análisis del ciclo celular se 

demostró que aumentaron el porcentaje de poblaciones de células en fase 

G2/M. 

Seyed Javad Kia et al 23 demostraron que las cápsulas de Nabomicelle Curcumin 

son efectivas en la prevención y el tratamiento de la radioterapia de cabeza y cuello 

y especialmente en la mucositis oral inducida por quimioterapia. 

Yewen Feng et al24 de igual forma demostraron, mediante una exploración, los 

efectos anticancerígenos del aceite esencial de la cúrcuma, investigando su papel 

en la normalización de los vasos tumorales. Al mismo tiempo proporcionaron una 
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base para la investigación y el desarrollo de nuevos medicamentos contra el cáncer. 

El aceite esencial del rizoma de la cúrcuma inhibió el crecimiento del cáncer de 

colon tanto en modelos in vivo como in vitro, redujo la angiogénesis en los 

tumores, mejoró las estructuras de los vasos tumorales y normalizó los vasos 

tumorales. 

Borges et al 19 en un estudio para evaluar los efectos de la curcumina en las células 

de cáncer de cabeza y cuello (HNC) destacan que la curcumina es un agente 

terapéutico prometedor debido a su potencial para inhibir el crecimiento y la 

progresión de HNC. Dichos efectos podrían estar relacionados con la reducción 

de la viabilidad celular, la desorganización del citoesqueleto, la detención del 

ciclo celular y la muerte celular que se observaron después del tratamiento con 

curcumina. Hay pruebas de que la curcumina regula negativamente la vía de 

señalización PI3K-AKT-mTOR en las líneas celulares SCC-9 y FaDu. 

Mukherjee et al17 realizaron una revisión para determinar el papel de la curcumina 

en el tratamiento del cáncer oral, resaltando la actividad autofágica y apoptótica 

además la de inhibir significativamente la enzima activadora de carcinógenos 

citocromo P450, familia 1, subfamilia A miembro 1, que media la bioactivación 

del venzo (a) pirenodiol tanto en las células OSCC como en la mucosa oral. 

Venkatadri et al16 en un ensayo para analizar la actividad anticancerígena de las 

nanopartículas de plata (AgNP) revela que las AgNP habían mostrado una 

buena actividad anticancerígena, por que concluye que las AgNP sintetizadas 

utilizando el rizoma de Z. officinale y C. longapo se potencia la actividad 

anticancerígena. 

Mhd Anas Tomeh et a 8, plantean que varios estudios clínicos realizados en seres 

humanos para evaluar la eficacia y seguridad del tratamiento con curcumina en 

diferentes tipos de cáncer, ya sea sola o en combinación con otra quimioterapia 

demostraron que regula negativamente el NFκB e inhibe la fosforilación de 

STAT3 mediada por interleucina6 (IL6), inhibiendo así la proliferación de 

células cancerosas. 
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Kim SG et al25 realizaron un estudio piloto donde se empleó dosis única de 2 mg 

de cúrcuma en 21 pacientes y se demostró el efecto inhibidor de la curcumina 

sobre la actividad IκKβ en las células salivales de pacientes con HNSC. 

CONCLUSIONES 

Se revisaron varios artículos científicos mostrando la actividad anticancerígena de la 

cúrcuma longa en el cáncer de cabeza cuello, mediante diferentes mecanismos de 

acción que incluyen la inducción de la apoptosis, en la cual hay fragmentación del 

DNA, la inhibición de la proliferación e invasión de tumores mediante la supresión 

de una variedad de vías de señalización celular, inhibición de la proliferación de 

células tumorales orales, inhibición de la  migración e invasión en células del 

carcinoma escamocelular. 
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