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O hábito de fumar invertido é pouco comum, mas ainda se apresenta em países como a Índia, Panamá, 

Venezuela e Colômbia. No município de Lorica – Córdoba – Colômbia localizado na região norte da 

Colômbia há uma comunidade de classe baixa que ainda apresenta este hábito. O cigarro é colocado com a 

candela para dentro da boca e o calor dos produtos do fumo gerado dentro da boca e a combustão do 

cigarro são os fatores predisponentes para o desenvolvimento de lesões no palato, a língua e as mucosas, é 

de desenvolvimento crónico. O hábito de fumar invertido está relacionado com o desenvolvimento crónico 

de estomatite nicotínica que é uma lesão que se apresenta no palato dos fumadores invertidos, o hábito 

também está relacionado com o alto risco de desenvolver lesões pré-malignas, o que aumenta 

significativamente o risco de conversão a lesão maligna. Assim, pacientes de 55 e 57 anos de idade, do 

gênero feminino, melanodermas, comparecem à Clínica Odontológica Juan Manuel Méndez Bechara da 

Universidad del Sinú-Colômbia, procedentes do município de Lorica para tratamento odontológico. As 

pacientes não apresentavam doenças sistêmicas, porém relatavam história de fumar com a candela para 

dentro da boca desde os 14 e 15 anos de idade. Ao exame clínico observou-se no palato duro placas 

queratóticas que não desprendiam ao raspado, áreas pigmentadas ao redor dos ductos das glândulas 

salivares menores do palato, pontos vermelhos além de fissuras. Nos dentes superiores observaram-se 

manchas nicotínicas nas faces palatinas, áreas brancas, compatíveis com leucoplasia, nas mucosas dos 

lábios e bochechas e pigmentação lingual. Elas relatavam não ter conhecimento prévio do risco que 

apresentam devido ao hábito, no quesito desenvolvimento de lesões pré-malignas e malignas. Portanto, o 

hábito de fumar invertido ainda está presente em localidades de classe pobre do município de Lorica-

Colômbia, e não existe conhecimento nestas comunidades dos riscos que correm com a continuidade do 

hábito.  

 

Descritores: Estomatite; Tabaco; Nicotina; Transtorno por Uso de Nicotina. 

 


