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RESUMEN

El objetivo de la presente investigacion es conocer la asociacion de higiene bucal
y desadaptacion de protesis dental con estomatitis subprotésica en pacientes
portadores de prétesis total en la casa del adulto mayor del distrito de magdalena
del mar. El Disefio Metodolégico fue descriptivo, el tipo de investigacién fue
transversal, prospectivo, observacional y el enfoque cuantitativo. Para cumplir el
objetivo de la investigacion, se utiliz6 una muestra de 60 pacientes de adulto
mayor donde, los cuales cumplieron con los criterios de inclusién y exclusién. En
los resultados se aprecia que respecto a la Higiene bucal, en mayoria la
Estomatitis subprotésica Baja se presenta con Higiene bucal Media en un 33.3%
(N°=20), seguida de Estomatitis subprotésica Media se presenta con Higiene
bucal Media en un 25% (N°=15), Estomatitis subprotésica Media con Higiene
bucal Baja en un 20% (N°=12); respecto a la Desadaptacion de protesis, en
mayoria se aprecia Estomatitis subprotésica Bajo con Desadaptacion de protesis
Bajo en un 33.3% (N°=20), seguido de Estomatitis subprotésica Medio con
Desadaptacion de protesis Bajo en un 33.3% (N°=20), Estomatitis subprotésica
Medio con Desadaptacion de protesis Bajo en un 13.3% (N°=8). El procedimiento

para obtener las mediciones fue con el programa SPSS VERSION 24.

Palabras Claves:

Higiene Bucal, Estomatitis Subprotésica, Desadaptacion.



ABSTRACT

The objective of the present investigation is to know the association of oral
hygiene and maladjustment of dental prostheses with subprosthetic stomatitis in
patients with full dentures in the home of the elderly in the district of Magdalena
del Mar. The Methodological Design was descriptive, the type of research was
cross-sectional, prospective, observational and the quantitative approach. To
meet the research objective, a sample of 60 elderly patients was used, where
they met the inclusion and exclusion criteria. The results show that with respect
to Oral Hygiene, in most cases Low Subprosthetic Stomatitis is presented with
Medium Oral Hygiene in 33.3% (N ° = 20), followed by Medium Subprosthetic
Stomatitis is presented with Medium Oral Hygiene in 25% (N ° = 15), Medium
subprosthetic stomatitis with Oral Hygiene Low by 20% (N ° = 12); Regarding the
mismatch of prostheses, in most cases, low subprosthetic stomatitis was
observed with mismatch of low prostheses in 33.3% (N ° = 20), followed by
medium subprosthetic stomatitis with misfit of low prostheses in 33.3% (N ° = 20).
, Medium prosthetic stomatitis with prosthetic mismatch Low by 13.3% (N ° = 8).
The procedure to obtain the measurements was with the SPSS VERSION 24

program.
Keywords:

Oral Hygiene, Subprothetic Stomatitis, Maladaptation



INTRODUCCION

Los pacientes pertenecientes al grupo etario de adultos mayor estan expuestos
a diversas alteraciones en su sistema, una causa se debe al envejecimiento
progresivo de sus 6rganos y sistemas, pero en algunas circunstancias no es facil
discernir verdaderas variaciones fisioldgicas las cuales muchas de las cuales se
deben al proceso del envejecimiento de los procesos subclinicos de la
enfermedad. A nivel de la cavidad bucal se pueden producir diversas patologias
de diversa etiologia, esto se presenta de manera localizado como generalizado
en el sistema. En el caso especifico de lesiones, producto de diversas causas
con etiologia multifactorial se van a caracterizar por asentarse en estructuras

superficiales de manera frecuente.

Las enfermedades a nivel de la cavidad bucal son generalmente observables a
la inspeccion visual directa, lo cual permite una mejor apreciacion para poder
llegar a establecer un diagnostico clinico certero, una de las patologias mas
recurrentes en pacientes portadores de protesis es la denominada estomatitis
subprotésica la cual corresponde a un proceso inflamatorio que afecta a la
mucosa oral subyacente a una proétesis removible, pudiendo ser esta parcial o
total. Dentro de las etiologias de la estomatitis subprotésica se encuentra la falta
de higiene como del uso continuo durante la noche de los aparatos protésicos lo
gue genera una excesiva exposicion de microorganismos propios de la placa y

del trauma producido por el uso continuo de prétesis.

La necesidad de prevenir alteraciones en la salud bucal de la poblacién adulta
mayor portadora de proétesis dental hace relevante la presente investigacion,
ademas que en la actualidad son escasas las investigaciones que se
desarrollaron en nuestro Pais, y cuyos resultados permitirAn conocer las causas
y prevalencias de estomatitis subprotésica en pacientes portadores de protesis

y con lo cual se podra aplicar tratamientos de manera efectiva y eficiente.



CAPITULO I: FUNDAMENTOS TEORICOS DE LA INVESTIGACION

1.1 Marco tedrico
1.1.1 Edentulismo Total

Es la ausencia de los dientes que han sido extraidos por causa del mal cuidado
de higiene producido por caries, posible factores bioldgicos, ambientales y
factores relacionados con el paciente. La pérdida de los dientes, trae como
consecuencia problemas en el sistema estomatognatico, resultado una

alteracion de la funcién masticatoria, afectando la nutricion y la salud en general.

Es importante saber por qué se pierden los dientes y llegan a ser edentulo total
estas se producen por diversas razones como: problemas periodontales,
traumatismo, por una mala ortodoncia, caries y fracasos endodonticos. Esto
involucra a distintos tipos de poblacién social, democratico, econémicos y

cultural. @
1.1.2 Higiene Bucal
A. Definicion

La poblacion de la tercera edad va en aumento progresivo de la proporcion de
personas que envejecen de una poblacion determinada. Es normal que los
cambios se presentan en relacion al paso del tiempo que inicia en el nacimiento

y continta a lo largo de la vida. @

El principal objetivo es mantener a las personas geriatricas con una buena
atencion de higiene bucal, mantener la capacidad funcional mental donde se
puedan atender por si solos, desarrollar en el seno familiar y la sociedad,

formando una dinamica en el desempeiio de vivir diario. @

La lesién que se produce en los dientes permanentes es por la falta de educacion

en salud bucal desde temprana edad. @

Todas las causas que producen perdida dental, son por un descuido personal,

las personas han tenido en cuenta de mejorar su higiene bucal, por lo que los



pacientes que tienen recursos puedan tratarse, atenderse haciendo un

tratamiento protésico como protesis total.

Por otro lado, algunas personas con mejores recursos econdmicos buscan
recuperar sus dientes ausentes con implantes; sin embargo, al ser un tratamiento

caro, muchas personas lo ven como una opcién. @

B. Medidas de prevencion en Salud Bucal

En la mucosa bucal se puede presentar diversas lesiones producidas por el uso
de las protesis, estas se pueden manifestar con una irritacion en la mucosa
formando una estomatitis subprotésica, producida por la falta de higiene a la

base de las prétesis, asi como queilitis angular.

Es muy importante y necesario preservar saludables la mucosa de soporte, ya
gue el uso de las protesis dental pueden aparecer diversos factores de riesgo a
enfermedades bucales, si se educa adecuadamente a los pacientes

rehabilitados tendran mejor salud bucal y aumentar la calidad de vida. ©)

La informacién que se le brinde al paciente del uso correcto de las protesis dental

conlleva una responsabilidad del estomatélogo. ©

Los pacientes no siempre pueden asumir total comprension del cuidado de la
protesis y menos el mantenimiento, procedimiento de cuidado bucal a menos

que le brinden una adecuada informacioén. )

C. Caracteristicas epidemioldgicas de la enfermedad buco dental

Estudios realizados demuestran que la estomatitis subprotésica es el problema
mas frecuente en las protesis estomatoldgicas, impidiendo el inicia de la
estructura de rehabilitacion protésica. En Dinamarca describen entre un 40 y un

60 % en la poblacion examinada, en Chile un 40 % y un 43 % en Japon. )

Estudios realizados en Cuba demuestran que a pesar de los conocidos esfuerzos
llevados a cabo en materia de salud, esta enfermedad constituye un problema,
con valores que superan el 45%, lo que ofrece una medida de su prevalencia, a
pesar de ser una lesion tan estudiada y conocida dentro de los pacientes
rehabilitados protésicamente de ahi que se decide determinar el nivel de

conocimientos  sobre  estomatitis  subprotésica que poseen los



pacientes rehabilitados con protesis mucosoportada sobre la base de la
identificacion de los factores de riesgos de esta enfermedad.

D. Importancia del cuidado de la salud bucal

Las personas adultas se encuentran en relacionadas en la salud bucal y general,
pues hay una cantidad de adultos que no entienden la importancia del cuidado
de tener dientes o el debido cuidado de sus protesis dentales, teniendo un
fracaso adicional en la salud bucal. Es importante que el personal de asistencia
gue apoya en las consultas conozca sobre los problemas dentales y distintos
tratamientos que presenten en cada distrito que atienden a diario. ®

En los adultos mayores la frecuencia de la perdida de los dientes se da por la
falta de higiene bucal producida por las caries y problema periodontal; también
se juega un factor importante sobre el estomatélogo y la actitud del paciente.
Esta enfermedad provoca el mal estado dental que afecta mas a los adultos
mayores con la pérdida total de sus dientes provocando un grado de incapacidad

oral, su mejoria seria haciendo una rehabilitacion protésica. ©

1.1.3 Desadaptacion de la protesis total

Una prétesis esta fija a pesar de los pocos movimientos que se relaciona con el
hueso subyacente durante la funcion masticatoria, ya que es un entorno

muscular muy activo. ©

La protesis dental permanece estable si la fuerza retentiva actla

equilibradamente sobre las prétesis y tiene un soporte adecuado.

La desadaptacion de protesis total puede ocasionar lesiones en la mucosa de
soporte y en su contorno de los tejidos que lo rodean. Existen principales
patologias que se asocian con el uso de las protesis total que se encuentran
desadaptadas entre ellas tenemos: candidiasis, hiperplasia fibrosa y reabsorcién

del reborde residual. ©

Las lesiones que se presentan en la mucosa bucal son por causas de irritacion
protésica, esta se desarrolla a los pocos dias de la colocacién de una protesis

nueva mal estructurada, presentando areas asperas, filosas, burbujas de acrilico



en la zona de tejidos de soporte, extension del borde protésico. Teniendo en
cuenta que, entre la edad del paciente y la adaptacion protésica, en un paciente

adulto mayor, es mas dificil la adaptacion de una nueva prétesis. ©

e Adaptaciony control de protesis total

Durante la adaptacion de protesis total se tiene que tener en cuenta la superficie
interna, revisando cuidadosamente que no tenga alguna parte irregular como
rebordes afilados, presenta bolitas u otros defectos que pueda incomodar a la
mucosa bucal, ya que estas se pueden corregir al momento, mientras la
superficie externa de la protesis se encuentra pulida. Muchas veces nos damos
cuenta con la vista, pero lo mejor reconocerlos con el tacto pasando con el dedo
indice por la superficie de los rebordes alveolares superior e inferior siempre que
el ancho de estas lo permita. 19

Se realizan algunos controles y diversos chequeos odontolégicos para dar un
ajuste y asentamiento en los tejidos de soporte, hasta que no presenten ninguna

molestia en el trascurso de los dias y ser parte del organismo bucal. (10

Sabemos que una proétesis no siempre se adapta rapidamente en los primeros
dias, es necesario tener mas tiempo para que asimile los tejidos donde soportara
la protesis para no presentar alteraciones o molestias, es necesario un ajuste
integral de la protesis dental para que se acostumbre en el organismo ya que es

un cuerpo extrafio, una vez efectuada la instalacion de estas en su boca. 19

e Instrucciones al paciente

Al paciente se le deja todo tipo de recomendaciones, informandole sobre las
dificultades que se pueden presentar, dejando fundamentalmente el cuidado de
su salud y sus protesis, con el objetivo de mejorar salud bucal y éxito del

tratamiento. 0

e Control periddico

Siempre se debera realizar un control peribdicamente a las protesis ya que en el
transcurso de los dias podrian presentar molestias, dando asi un correcto
mantenimiento de control mediante ajustes oclusales, retoques o desgaste.

Teniendo en cuenta que todos los pacientes no tienen el mismo umbral y tono



muscular, en especial si no han tenido dientes anteriormente durante un periodo

largo. 9
1.1.4 Estomatitis subprotésica
A. Definicion

Es una inflamacién crénica que causa por el contacto de la protesis afectando a la
mucosa oral. Es dificil controlar a pacientes portadores de protesis. Esto involucra
factores que predisponen y pueden presentar Candida en la mucosa oral por falta de

higiene produciendo residuos fungicos. (1

Al usar una protesis dental su accion es de cubrir la mucosa masticatoria, pero
cuando se presentan fuerzas emiten presion, empuje y traccion estas pueden
causar zonas irritantes, a mayor fuerza aparece un estimulo patdégeno que
desequilibria la zona de soporte, produciendo zonas inflamadas como ulceras,

papilomas, neoplasias, épulis fisurado y estomatitis subprotésica. 1)

B. Caracteristicas clinicas de esta enfermedad

Se presentan en zonas hiperémicas localizadas con lesiones eritematosas que
se encuentran marcadas por los limites de la protesis. En algunos casos mas
avanzados afecta al paladar duro principalmente y presentan proyecciones

papilares de aspecto rugoso. V)

C. Higiene oral deficiente

Una de las causas mas importantes que se presenta en un adulto edentulo total
es por la mala higiene y poca informacion que se le brindo, al pasar el tiempo
esto se fue desarrollando por las caries, problemas periodontales cronicos. La
falta de los dientes, altera el sistema estomatognatico produciendo una mala
funcién masticatoria, afectando el estado nutricional, en general la salud. Tan

solo usar una protesis es un factor que predispone a ser patoldgico. 2
1.1.5. Protesis Dentales
A. Definicion

Es una evolucién que nos permite recuperar las funciones masticatorias, fonética

y estéticamente, es un elemento artificial que nos permite restaurar la anatomia



de una o varias piezas dentales, a su vez devuelve la dimension vertical,
reponiendo la denticion natural. Estan disefiadas y elaboradas en un laboratorio
dental, indicadas por un odontélogo en una consulta privada o una clinica.
Tenemos que tener en cuenta el grado de salud general, teniendo una buena

salud bucal @3

B. Caracteristicas de uso de una protesis dental.

El uso de las protesis mal confeccionadas y protesis conservadas, pero en mal
estado higiénico, los pacientes continian usandolas mas alla de su tiempo,
provocan lesiones en los tejidos bucales.Se demostraron que las protesis, sobre
todo cuando tienen mucho tiempo de uso, tienen desajustes, mal confeccionadas
o en mal estado, producen dafios a la cavidad bucal, afectando més a los adultos

mayores. 14

Las protesis brindan una solucion masticatoria, estética y fonética, a la falta de
los dientes, esto nos ayuda con la calidad de vida con aquellos que portan una
protesis, pero siempre tener en cuenta que la mucosa bucal siempre se expone

a lesiones al no tener cuidado y orientaciones de uso. 9

C. caracteristicas epidemioldgicas de las lesiones buco dental.

Al usar las protesis dentales en la mucosa bucal, se expone a lesiones como
estomatitis subprotésica, ulceras traumaticas, hiperplasia inflamatoria, alergias a
la base de la dentadura, también se pueden formar queilitis angular, si no se

hace una prevencién siempre tendra molestias al colocarse la protesis. 9

Los pacientes desconocen el debido cuidado que se deberia tener y mantener
una protesis, en cierta parte el odontélogo tiene una responsabilidad de explicar

como deberia ser los cuidados de las protesis. (16)

Los pacientes usan la misma protesis por mas de cinco afios y un 58.49 %
duermen con la dentadura puesta. El principal motivo, es identificar que los
pacientes que usan una protesis dental tomen conciencia, buscando la forma de
dar mas informacién educativa en lenguaje coloquial, poco técnico, facilitando la

compresion asia el paciente. *7)



Los adultos mayores deben saber cédmo limpiar y mantener su boca y sus
dentaduras, teniendo medidas saludables para disminuir factores de riesgo como
lesiones en boca. Al realizar una correcta limpieza a sus dentaduras postizas el
adulto mayor ayuda a prolongar mas tiempo sus protesis dentales asi evitando
acumulo de alimentos y formacion de sarro en la base donde soporta la protesis
dental. 1®

1.1.6. Cuidados e Higiene en Prétesis total

Tenemos que tener en cuenta laimportancia y el cuidado de las protesis dentales
ya que estas se asemejan en los habitos de higiene oral en un paciente que
presenta aun sus dientes, teniendo el debido cuidado de mantener sus dientes
limpios como las protesis dentales. La mala higiene acortara seriamente la vida
de una protesis dental, originando alteraciones y lesiones en la mucosa oral, a
los pacientes se les debe orientar como deben ser cepilladas las protesis
después de cada comida y enjuagarlas, de esa forma ayudara a mantener una

buena salud bucal. 9
1.2. Investigaciones

Navarro, J. y col. (2014); Determinan los conocimientos sobre la higiene bucal,
uso, cuidados y conservacion de las proétesis dentales, que poseen pacientes
pertenecientes a la clinica estomatologica “José Luis Tasende™ del Municipio
Santiago de Cuba, en el periodo comprendido septiembre 2013 junio 2014.
Fueron alrededor de 55 adultos mayores que portan protesis dental de ambos
sexos de 60 afos, se le escogieron aleatoriamente en la a tension dental. Se
realiz6 una historia con sus datos; se le realiza un indice de higiene para
constatar su higiene bucal; como medida de resumen se utilizé el porciento,
predomind el uso de mas de 5 afios y en mal estado en el 86,9 %, la higiene
bucal deficiente en el sexo masculino en un 67,7 %. Se concluye no existen los
conocimientos adecuados sobre las orientaciones del uso y cuidados de las

protesis dentales. 20

Gutiérrez, V. y col, (2015); Determino la frecuencia de edentulismo y la
necesidad de tratamiento protésico en pobladores adultos de 18 a 64 afios de
edad del ambito urbano marginal del Asentamiento Humano El Golfo de

Ventanilla, distrito de Ventanilla, Callao - Lima, 2014. Material vy



métodos: Estudio transversal, descriptivo, observacional. Se tuvo una cantidad
de pacientes aproximadamente de 1350 y se calcula una muestra de 168
pacientes mayores, donde fueron evaluados mediante un formulario de datos,
mediante un cuestionario de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) para
personas edéntulas. Resultando que existe una cantidad de pacientes con
edentulismo de 121 (72%) y requerir a un tratamiento protésico dental
presentando en el maxilar superior es de 100 (59,6%) y en el maxilar inferior de
113(67,3%). Llegando a una conclusion que los pacientes tienen una necesidad
de tratamiento protésico, por tener un edentulismo total o parcial. ?Y

Huamani, J. (2016); Determino el nivel de conocimiento sobre el cuidado y
mantenimiento de prétesis total de adultos mayores rehabilitados del programa
“sonrie Peru” de la jurisdiccion de la micro red centenario durante el afio 2013.
Evaluaron a 80 adultos mayores (mayores de 60 - 80 afios) que usan protesis
dental total. Realizando unas encuestas, recopilando cada informacion brindada
con apoyo del investigador y encuestador, registrando en el instrumento
“Encuesta” donde se considera aspectos importantes sobre el mantenimiento,
cuidado de una dentadura total y teniendo una informacion adecuada de limpieza
de su aparato protésico, para determinar el resultado final. En la investigacion
mostraron un resultado de nivel regular de conocimiento y mantenimiento de
proétesis total de los adultos mayores, participando en un programa, esto nos lleva
a una relacion directa del cuidado y mantenimiento de los aparatos protésicos

entre los 60-70 afios de edad. ??

Estrada, G. y col (2017); Efectud el estudio descriptivo y transversal de 75
adultos mayores gque presentan estomatitis subprotésica en la mucosa de
soporte del maxilar superior, portadores de protesis removible, atendidos en la
consulta estomatoldgica del Policlinico de Especialidades del Hospital Provincial
Clinico quirdrgico Docente "Saturnino Lora Torres" de Santiago de Cuba, desde
noviembre de 2014 igual mes de 2015, a fin de caracterizarles desde el punto de
vista clinico. En los resultados prevalecio el sexo femenino, un grupo de adultos
mayores de 60 afios a mas, asi como la ausencia de sintomatologia. En los
resultados, el grado | de la estomatitis fue mas frecuente; mientras en las
dentaduras que se encuentran desajustadas, el uso continuo y no retirarse la

protesis es un factor predisponente principal de la estomatitis sub protésica. La



importancia que se tiene que brindar es una educacion que permita disminuir

esta enfermedad. 23

Quichua, R. (2017); Determind la asociacion entre los factores de riesgo y las
lesiones bucales en pacientes portadores de prétesis dental total en la Clinica
Estomatoldgica del Adulto en la Universidad Inca Garcilaso de la Vega, en el
ciclo 2017-1l. El disefio de la investigacion fue descriptivo, el tipo del estudio fue
Observacional, Transversal y Prospectiva. Para cumplir con el objetivo general
de la investigacion, se us6 80 muestras de pacientes adulto mayores, portadores
de protesis total acudiendo a la Clinica Estomatoldgica del Adulto de la
Universidad Inca Garcilaso de la Vega, son seleccionados de manera no
probabilistica por conveniencia, cumpliendo con los criterios de inclusion y
exclusion que se plantearon. En los resultados se muestran que la mayoria de

adultos presentan lesiones en la cavidad oral. 24

Arteaga, S. y col, (2017); Se realizé un estudio descriptivo y transversal de 80
senescentes, atendidos en la Clinica, en consulta privada desde enero de 2014
hasta abril de 2015, con vistas a identificar los conocimientos sobre salud bucal.
Se analiz6 mediante un formulario al efecto las siguientes variables: edad, sexo,
conocimiento sobre los dientes, mucosa bucal, cepillado y con qué frecuencia lo
realiza. Se us6 un método tedrico empirico. Se concluye que los pacientes
adultos mayores tienen conocimiento sobre las funciones de los dientes,
existiendo una parte negativa en la salud bucal, tabaquismo, alcoholismo e
higiene bucal. Se recomendo unas charlas de educacion de la importancia que
se tiene que tener con la salud bucal, por los beneficios que les reportara en el
orden personal y la importante informaciébn que le proporcionara para el

diagnéstico de salud odontoldgico den general. 29

Gonzalez B, (2017); Describio el comportamiento de la estomatitis subproétesis
en pacientes con protesis dental superior. Se realizdé un estudio descriptivo, de
todos los pacientes portadores de protesis dental superior que acudieron a la
consulta a causa de estomatitis subprétesis, en el periodo de septiembre 2014 a
septiembre 2015. Se analizaron las variables: grupos de edades, sexo, grado de

la lesion, estado de la prétesis, habitos nocivos, ubicacion de la lesion y



frecuencia de las visitas al estomatélogo. Resultados: predominé el grupo de
adultos mayores (54,1 %), y el grado Il de la estomatitis subproétesis,
representado por el 77 %. Se observa que en los pacientes adultos mayores al
tener la protesis desajustada presentan lesiones que se localizan con mas
frecuencia en zona mixta. Los pacientes con mayor frecuencia de habitos es el
uso continuo y la deficiencia que se da en la higiene bucal. El 85,2 % de los
pacientes solo visitan al odontdlogo cuando presentan molestias. Se llega a la
conclusion que los pacientes desconocen el manejo del cuidado de higiene
bucal, entre ellos la alta frecuencia de habitos nocivos como el uso continuo de
la protesis y la higiene bucal deficiente, factores que condicionan la aparicion de
estomatitis subprétesis. 26)

Rodriguez, E. y col. (2018); Determinaron el nivel de conocimiento sobre
estomatitis subprotésica en pacientes rehabilitados con proétesis estomatoldgica
mucosoportada. Métodos: se realizd un estudio observacional, descriptivo y
transversal para determinar el nivel de conocimientos sobre estomatitis
subprotésica en pacientes mayores de 15 afos, con prétesis mucosoportada de
mas de un afo de uso pertenecientes a dos consultorios del policlinico «Luis Li
Trigent», municipio de Guines, provincia de Mayabeque, durante el periodo de
junio de 2015 a enero de 2016. Se aplicé una encuesta para asi evaluar el
conocimiento que tenian sobre el tema en estudio. Resultados: el 65,35 %
desconocian el concepto de estomatitis subprotésica y el 64,57 % tienen un nivel
inadecuado sobre higiene. Ademas, el 72,44 % no usaban las prétesis de forma
correctay el 66,14 % desconocian de las indicaciones post-instalacion. El 71,65
% no le daban importancia a la visita periodica al estomatdlogo.
Conclusion: predominé el nivel de informacién no adecuado sobre estomatitis
subprotésica determinado por un desconocimiento marcado de los factores de
riesgos de la estomatitis subprotésica analizados entre los pacientes

encuestados. @7


http://www.medimay.sld.cu/index.php/rcmh/article/view/1227/1556
http://www.medimay.sld.cu/index.php/rcmh/issue/view/70

1.3 Marco Conceptual

A. ESTOMATITIS SUB-PROTESICA:

Una de las lesiones mas frecuentes que se diagnostica en la cavidad bucal es la
estomatitis sub protésica. Normalmente se localiza en el paladar del paciente al
usar una protesis dental en la mucosoportada, por lo tanto, esto se define como

una inflamacién en la mucosa bucal relacionado con una protesis removible. 8

B. Placa dental

Podemos evaluar que en la saliva se encuentran bacterias, consideradas
planténicas. El principal agente etiologico de las caries y de las enfermedades

periodontales es por la placa dental. 29

C. Protesis total.

Es una protesis que remplaza los dientes perdidos de un arco dental, por medio
de un aparato protésico mucosoportada, su forma de retencion es a traves del
sellado periférico que se da en los bordes de la protesis, su objetivo es devolver

funciones perdidas y parte estética. G%

D. Salud Bucal

Es la prevencion de las enfermedades para los adultos mayores de
envejecimiento activo, con un bienestar mental, social y fisico, tiene como

finalidad, dar orientacién para tener un envejecimiento exitoso, con una menor

cantidad de enfermedad y que sean controladas. G



Capitulo Il: El problema, Objetivos y Variables

2.1 Planteamiento del Problema
2.1.1 Descripcién de la Realidad Problematica

El sistema estomatognatico se ve afectada por la interaccion de la condicion de
salud oral, condiciones sociales, factores ambientales y salud general, reflejando
en la calidad de vida del individuo, este impacto puede repercutir en la vida del
individuo si no es controlada. Al evaluar el impacto de la calidad de vida y
condicién de salud bucal, observamos graves problemas que afectan a la salud
fisica, salud psicoldgicay las relaciones sociales, donde se puede evidenciar que
la autoestima y el bienestar pueden ver disminuidos por trastornos que se
presenta en la cavidad oral. 32

A nivel mundial el incremento en la proporcién de personas mayores de 60 afios
en los proximos 40 afos podra llegar a representar al 22.0% de la poblacion en
el mundo. El envejecimiento es visto como un desafio que implica una doble
carga de enfermedad, un mayor riesgo de discapacidad y una mayor prestacion
de cuidados adecuados para el envejecimiento. En 1948 la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) definié el concepto de salud como un estado de
completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de

afecciones o enfermedades. 3

No hay dudas de que la edad media de la poblacion cada vez es mayor y nos
encontramos con personas que asumen, como una realidad asociada a los afios
de vida, la pérdida de sus piezas dentales por falta de informacion. Las
generaciones de gerontes (anciano) que hemos conocido tuvieron acceso muy
limitado a los servicios de salud, por diferentes motivos, desde el punto de vista
cientifico y tecnoldgico; lo anterior en unién a practicas social y culturalmente
arraigadas como la extraccion indiscriminada de los dientes para ser
reemplazados por protesis principalmente totales, llevdé a que normalmente se

llegara a la vejez siendo desdentado. ¢4

Educar en la tercera edad para promover y proteger la salud, conociendo los
factores de riesgo de las principales enfermedades bucales, sera la meta a

alcanzar mediante un nuevo modelo de atencion estomatolégica que respondera



al concepto de la Estomatologia General Integral (EGI), que coloca al hombre
como un ser bio-psico-social sobre el que influyen diferentes factores de riesgo,
como atributos que pueden actuar negativamente en la aparicion y desarrollo de
la enfermedad. ¢4

En América Latina, igualmente, se encuentra en medio de esta transformacion
demografica de largo alcance. En las décadas pasadas, la natalidad ha caido
dramaticamente en casi toda la region y hoy se encuentra cerca, o incluso por
debajo, de la tasa de reemplazo de 2,1 % en la mayoria de los principales paises
de la region. Tal es la situacion que se estima que algunos paises
latinoamericanos como Brasil, Chile y México, podrian llegar a tener poblaciones
mas envejecidas que la de los Estados Unidos de Norteamérica. ¢

Las personas mayores presentan una gran variedad de problemas bucales tales
como caries, enfermedad periodontal, pérdida dentaria, protesis dentales no

funcionales, lesiones en la mucosa oral y xerostomia, entre otros. ¢

Estos problemas, a su vez, pueden impactar fuertemente su calidad de vida. A
modo de ejemplo, la pérdida de dientes o la presencia de lesiones de caries
extensas y dolorosas pueden afectar el estado nutricional de una persona mayor,
toda vez que el trastorno bucal llevara a que seleccione alimentos blandos,

usualmente de bajo valor nutritivo. 3%

La poca informacion sobre salud bucal y la poca importancia que se le da en
nuestro Pais, es una de las causas principales y mas aun en los centros de la
casa del adulto mayor, que son pacientes de la tercera edad, no tienen el debido
cuidado para mantener limpias y cuidar su protesis dentales.

El odont6logo también cumple funciones de educador capacitado desde pre
grado, para la atencion de la poblacion y siempre recordar en cada consulta, esta
parte que es muy importante, se pueda explicar cobmo es el debido cuidado de la
higiene bucal y el cuidado de las protesis dentales, llegar a crear cambios en los

habitos de higiene y asi mismo ayudar a corregir estos.

Podemos evidenciar que las personas de la tercera edad no estan bien
capacitadas u orientadas, para mantener en buen estado sus protesis dentales,

pudimos observar en la casa del adulto mayor la falta de informacién de cémo



lavar sus protesis, donde guardarlos, de cuanto tiempo deberian ser cambiados,
no utilizan sus protesis por molestias y diversos factores que se presenten en

boca ya sea por mala adaptacion de la protesis dental.

Se hace evidente, por tanto, la necesidad de contar con odontélogos formados
para la atencién de la poblacion. Es por ello que se debe informar en cada cita
como mantener sus protesis dentales; los aspectos de la esfera sicosocial
también pueden ser afectados por problemas bucales, dado que limitan la
capacidad de hablar, sonreir y sociabilizar.

2.1.2 Definicion del Problema
2.1.2.1 Problema General

¢,Cudl es la asociacion de higiene bucal, con desadaptacion de la protesis dental
y la estomatitis subprotésica en pacientes portadores de protesis total en la casa
del adulto mayor del distrito de Magdalena del mar, en el afio 20197

2.1.2.2 Problema Especifico

¢,Cudl es el estado de higiene bucal en pacientes portadores de protesis total en

la casa del adulto mayor del distrito de magdalena del mar, en el afio 20197

¢,Cudl es la desadaptacion de la protesis dental en pacientes portadores de
proétesis total en la casa del adulto mayor del distrito de magdalena del mar, en
el afio 2019?

¢,Cudl es la prevalencia de estomatitis subprotésica en pacientes portadores de
prétesis total en la casa del adulto mayor del distrito de magdalena del mar, en
el afio 2019?

¢,Cudl es la relacion entre higiene y estomatitis en pacientes portadores de
prétesis total en la casa del adulto mayor del distrito de magdalena del mar, en
el afio 2019?



¢Cuél es la relacion entre la desadaptacion y la estomatitis en pacientes
portadores de prétesis total en la casa del adulto mayor del distrito de magdalena

del mar, en el afio 2019?

2.2 Finalidad y Objetivo de la Investigacion
2.2.1 Finalidad

La presente investigacion tiene como finalidad ayudar a los adultos mayores a
tener un nivel de educacion de salud bucal, practicando mediante unas charlas
de capacitacion, teniendo una adecuada informacion que sirva y puedan aplicar
dentro de la casa del adulto mayor. Recordando la importancia que se debe tener
con el cuidado de sus protesis y asi mejorar la salud bucal.

2.2.2 Objetivo General y Especifico
2.2.2.1 Objetivo General

Determinar la asociacion de higiene bucal, con desadaptacion de la proétesis
dental y la estomatitis subprotésica en pacientes portadores de proétesis total en

la casa del adulto mayor del distrito de Magdalena del mar, en el afio 2019.

2.2.2.2 Objetivos Especificos

Determinar la asociacion de higiene bucal, con desadaptacion de la protesis
dental y la estomatitis subprotésica sobre conceptos de usos de la protesis dental
en pacientes portadores de protesis total en la casa del adulto mayor del distrito

de Magdalena del mar, en el afio 2019.

Determinar la asociacion de higiene bucal, con desadaptacion de la protesis
dental y la estomatitis subprotésica sobre higiene bucal en pacientes portadores
de prétesis total en la casa del adulto mayor del distrito de Magdalena del mar,
en el afio 2019. Determinar la asociacion de higiene bucal, con desadaptacién
de la prétesis dental y la estomatitis subprotésica sobre desadaptacion de la
prétesis dental en pacientes portadores de proétesis total en la casa del adulto

mayor del distrito de Magdalena del mar, en el afio 2019.



Determinar la asociacion de higiene bucal, con desadaptacion de la protesis
dental y la estomatitis subprotésica sobre lesiones subprotésica pacientes
portadores de prétesis total en la casa del adulto mayor del distrito de Magdalena

del mar, en el afio 2019.

2.2.3 Delimitacién del Estudio

2.2.3.1 Delimitacion espacial

Se realizo el presente estudio en la casa del adulto mayor del distrito de

magdalena del mar, en lima - Peru.

2.2.3.2 Delimitacion temporal

La presente investigacion se realizo en el mes de abril del presente afio.
2.2.3.3 Delimitacion social

La poblacion a estudiar fue la casa del adulto mayor del distrito de magdalena
del mar. Con el fin de saber el nivel de conocimiento sobre salud bucal y en su

personal que labora en la institucion.
2.2.3.4 Delimitacion conceptual

Es importante saber el nivel de conocimiento de salud bucal en los adultos
mayores ya que se deberia llevar informacion para saber la importancia y el

cuidado que se deberia de tener.

2.2.4 Justificacion e Importancia del Estudio

La ejecucion de la tesis se realiz6 en el nivel de adulto mayor, siendo necesario
ya que no hay muchos estudios realizados en este tipo de investigacion, los
resultados que se obtengan ayudara a prevenir y eliminar el problema de la salud
bucal en nuestros pacientes adultos; asi podriamos conseguir el que se pueda
crear un programa de prevencion en cada casa del adulto mayor de diferentes
distritos, casa de reposo y lugares geriatricos como asilos con la capacitacion

adecuada al personal que labora en la institucion, siendo ellos los guias.



La importancia de este estudio consiste en lograr la cooperacion tanto del
personal que trabaja en la institucion como de los familiares, siendo ellos los
promotores del éxito de este proyecto, ya que deberan poner su atencion el
personal que labora y compartiendo la responsabilidad con sus familiares, siendo

ambos los guias de esta etapa.

De realizar un trabajo optimo en equipo se podria enfatizar a las casas del adulto
mayor y realizar un proyecto para ayudar a la disminucion de enfermedades

bucodentales.

2.3 Hipotesis y Variables e Indicadores

2.3.1 Hipotesis general

Existe asociacion directa entre higiene bucal y desadaptacion de la protesis
dental con estomatitis subprotésica en pacientes portadores de protesis total en
la casa del adulto mayor des distrito de Magdalena del Mar, en el afio 2019.

2.3.2 Hipotesis especifica

Existe asociacion de higiene bucal y desadaptacion de la proétesis dental con
estomatitis subprotésica sobre conceptos de uso de la proétesis dental en

pacientes portadores de protesis total.

Existe asociacion directa entre higiene bucal y desadaptacion de la protesis
dental con estomatitis subprotésica sobre higiene bucal en pacientes portadores

de protesis total.

Existe asociacion directa entre higiene bucal y desadaptacion de la prétesis
dental con estomatitis subprotésica sobre desadaptacion de la protesis dental en

pacientes portadores de protesis total.

2.3.3 Variables
En el presente estudio se tomé en cuenta la siguiente variable con su respectivo

indicador.

- Variable Independientes

Asociacion de higiene bucal.

Desadaptacion de prétesis dental con estomatitis sub protésicas.



2.3.4 Indicadores

Las preguntas relacionadas a cada dimension que se realice en el estudio:

sobre conceptos de usos de la protesis dental: respuestas de 1-5
sobre higiene bucal: respuestas de 6-10
sobre desadaptacion de la protesis: respuestas de 11-15

sobre lesiones subprotésica: respuestas de 16-20



Capitulo Ill: Método, técnica e Instrumentos

3.1 Poblaciéon y Muestra

3.1.1 Poblacion

La poblacion estuvo constituida por 60 adultos mayores, entre 60 a 80 afios de
edad, en la casa del adulo mayor del distrito de magdalena del mar el mes de
abril del 2019.

3.1.2 Muestra

La muestra en el estudio es aleatoria por conveniencia estuvo constituida por
todos los adultos mayores de la casa del adulto mayor del distrito de magdalena
del mar el mes de abril del 2019, quienes cumplieron los criterios de inclusion y

exclusion.

3.1.3 Criterios de Inclusion
Los participantes, considerados dentro del estudio como unidades de muestreo,

cumplieron con los siguientes criterios:

- Que aceptaron participar en el estudio.
- Que usaron protesis total.
- Pertenecieron a la casa del adulto mayor de Magdalena del Mar.

- Que son entre 60 a 80 afios de edad.

3.1.4 Criterios de Exclusion
Los participantes que presentaron algunos de los criterios listados a

continuacion, fueron considerados como unidades de muestreos del estudio:

- Que no aceptaron participar en el estudio.
- Que no usaron protesis total.
- Que no pertenecieron a la casa del adulto mayor de Magdalena del Mar.

- Que no sean entre 60 a 80 afios de edad.



3.2 Disefio utilizado en el estudio
3.2.1 Disefio
El disefio es descriptivo, el tipo de investigacion es transversal, prospectivo,

observacional y de enfoque cuantitativo.

3.2.2 Tipo de Investigacion
Tipo Descriptivo, la presente investigacion pretende ver la vinculacion entre la

variable del estudio considerando la salud bucal del adulto mayor.

Tipo observacional, el factor de estudio que se evalud, porque se limitd a

observar los resultados de las encuestas.

Tipo transversal, la recoleccion de datos es de tipo transversal debido al corto

periodo que tenemos.

Tipo prospectivo, la informacion obtenida fue mediante una medicion de

acuerdo a las encuestas.

3.2.3 Enfoque
De tipo cuantitativo, ya que el investigador centro su evaluacion en puntos

especificos y puntuales.

3.3 Técnica e Instrumento de Recoleccion de Datos

3.3.1 Técnica de Recoleccion de datos

La presente tesis se realizé y se presento6 a la oficina de Grados y Titulos de la

Facultada de Estomatologia de la Universidad Inca Garcilaso de la Vega.

Se realiz6 una solicitud para solicitar una carta de presentacion a la encargada
de la casa del adulto mayor de Magdalena del mar, solicitandolo al decano de la

Facultad de Estomatologia.

Se utilizé un cuestionario con los puntos especificados en las dimensiones para
poder evaluar el conocimiento que tienen los adultos mayores sobre salud bucal,

gue conto de 20 preguntas

Luego se realiz6 una charla informativa previa a los adultos mayores para que
estén informados sobre el estudio que se realizd, asi podran dar su

consentimiento o su retraccion al estudio; firmando el documento del



consentimiento informado aceptando participar en el estudio, después de haber
absuelto todas las interrogantes que hicieran con respecto al estudio.

Al momento se realizé la encuesta que fue de manera anénima cuidando que no

se revele ningun dato que pueda identificar a los encuestados.

El llenado de los cuestionarios fue realizado los dias lunes, siendo los dias que

se encontraron todos.
3.3.2 Instrumento de Recoleccion de Datos
El cuestionario se realizd en dos partes:

- |: Datos generales; edad, sexo.

- II: Cuestionario sobre grado de conocimiento.

El instrumento que se utilizo para la recoleccion de datos, fue un cuestionario
elaborado por el tesista Percy Manuel Flores Posadas el cual fue validado por
Juicio de Expertos. Teniendo los expertos el Grado Académico de Maestro o
Doctor, ademas el titulo de especialista o experiencia profesional y/o académica

en el tema, quienes daran su juicio sobre la encuesta.

El referido cuestionario tiene 20 preguntas, cuyos items se han redactado segun
las necesidades del estudio, en la redaccion se tomo en cuenta las dimensiones

del proyecto que se propone en el estudio.

Las preguntas de la dimension sobre Conceptos de uso de protesis dental de la
pregunta 01 al 05, la dimensién sobre Higiene bucal de la pregunta 06 al 10, la
dimension sobre Desadaptacion de la protesis dental de la pregunta 11 al 15, la
dimension sobre Estomatitis subprotésica de la pregunta 16 al 20 del

cuestionario. (cuadro N° 1)

Se realizé la escala con las preguntas que se tomO en cuenta que estén
relacionadas con el conocimiento del adulto mayor sobre la salud bucal, se

dividi6é en 4 dimensiones que se observo en el presente estudio.



CUADRO N°1

Preguntas del cuestionario y distribucion en las dimensiones del estudio

DIMENSIONES

PREGUNTAS

Conceptos de uso de protesis dental

01,02,03,04,05

Higiene bucal

06,07,08,09,10

Desadaptacion de la protesis dental

11,12,13,14,15

Estomatitis subprotésica

16,17,18,19,20

Disposicion de escala de medicidn de las preguntas

Al momento que se evaluaron las respuestas del cuestionario se dio 01 punto

por cada respuesta correcta y 0 puntos por cada respuesta incorrecta, en la

escala de medicion, conto con cuatro respuestas. (Cuadro numero dos N°03)

Cuadro N°02

Puntaje a las respuestas del cuestionario de respuestas correctas o incorrectas.

Puntaje

Respuesta correcta : 1

Respuesta incorrecta: 0

Cuadro N° 03

Escala de medicion segun puntaje

Nivel de conocimiento Puntaje
Nivel deficiente 0-7

Nivel regular 8-15
Nivel alto 16 — 20




3.4 Procesamiento de Datos

Luego de la aplicacion del instrumento, se realizé la enumeracion de cada
encuesta para poder ingresar y conservar la privacidad de los datos obtenidos,
asi poder ingresarlos al Back up.

El proceso se realiz6 en una laptop de marca Lenovo ideapad 310 K8IPLUCS, 4
GB de memoria RAM, con sistema operativo Windows 10, Microsoft Word 2016,
Microsoft Excel 2016.



Capitulo IV: Presentacién y Anédlisis de los Resultados

4.1 Presentacion de Resultados

En la presente investigacion se evalud el conocimiento de la asociacion de
higiene bucal y desadaptacion de protesis dental con estomatitis subprotésica
adultos mayores de 50 a 60 afios de edad en la casa del adulto mayor del distrito
de Magdalena del Mar en el 2019, realizando el estudio con una muestra de 60
adultos mayores mediante un cuestionario en la que se evaluaron cuatro
dimensiones del estudio, el cual fue llenado por el adulto mayor. Una vez
obtenidos los resultados de la investigacion, se realizaron los andlisis de los

datos obtenidos, que a continuacion se mostraran mediante tablas y graficos.
Resultados
Tabla N° 1

Asociacion de higiene bucal y desadaptacion de la prétesis dental con estomatitis
subprotésica en pacientes portadores de protesis total en la casa del adulto

mayor des distrito de Magdalena del Mar, en el afio 2019

Higiene bucal Desadaptaciéon de

prétesis

Bajo Medio Alto Bajo Medio Alto

Recuento 7 20 2 20 8 1

Bajo
% 11.7% 33.3% 3.3% 33.3% 13.3% 1.7%
Estomatitis . Recuento 12 15 1 20 6 2

o Medio

subprotésica % 20%  25% 1.7% 333%  10%  3.3%
Recuento 1 2 0 0 2 1

Alto
% 1.7% 3.3% 0% 0% 3.3% 1.7%

En la Tabla N° 1, se aprecia que respecto a la Higiene bucal, en mayoria la

Estomatitis subprotésica Baja se presenta con Higiene bucal Media en un 33.3%



(N°=20), seguida de Estomatitis subprotésica Media se presenta con Higiene
bucal Media en un 25% (N°=15), Estomatitis subprotésica Media con Higiene
bucal Baja en un 20% (N°=12); respecto a la Desadaptacion de protesis, en
mayoria se aprecia Estomatitis subprotésica Bajo con Desadaptacion de protesis
Bajo en un 33.3% (N°=20), seguido de Estomatitis subprotésica Medio con
Desadaptacion de protesis Bajo en un 33.3% (N°=20), Estomatitis subprotésica

Medio con Desadaptacién de protesis Bajo en un 13.3% (N°=8).

35.0% 33.3%33.3%

30.0%
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Bajo Medio Alto Bajo Medio
Higiene bucal Desadaptacidn de protesis
M Estomatitis subprotésica Bajo M Estomatitis subprotésica Medio [ Estomatitis subprotésica Alto
Figura N° 1

Asociacion de higiene bucal y desadaptacion de la protesis dental con estomatitis
subprotésica en pacientes portadores de protesis total en la casa del adulto

mayor des distrito de Magdalena del Mar, en el afio 2019.

Tabla N° 2

Asociacion de higiene bucal y desadaptacion de la protesis dental con estomatitis

subprotésica en pacientes portadores de prétesis total en la casa del adulto



mayor del distrito de Magdalena del Mar, en el afio 2019; mediante la prueba del

Chi cuadrado (X?) y el nivel de significancia (p).

Valor gl Sig. Asintética (p)

Chi-cuadrado de Estomatitis subprotésica - Higiene bucal 2531 4 0.639

Pearson
Estomatitis subprotésica - Desadaptacion de 7.876 4 0.096

la prétesis dental

Nivel de significancia = 0.05

En lo referente a la asociacion entre la Estomatitis subprotésica y la Higiene
bucal, se aprecia que el valor de X? es de 2.531 y el nivel de significancia es
p>0.05, y la asociacién de Estomatitis subprotésica y la Desadaptacion de la
protesis dental, se aprecia que el valor de X? es de 7.876 y el nivel de

significancia es p>0.05.
Tabla N° 3

Asociacion de higiene bucal y desadaptacion de la prétesis dental con estomatitis
subprotésica sobre conceptos de uso de la protesis dental en pacientes

portadores de protesis total

Concepto de uso de protesis

Bajo Medio Alto
) Recuento 14 10 5
Bajo
% 23.3% 16.7% 8.3%
Estomatitis ] Recuento 17 6 5
o Medio
subprotésica % 28.3% 10%  8.3%
Recuento 3 0 0
Alto

% 5% 0% 0%




En la Tabla N° 3, se aprecia que, respecto al Concepto de uso de prétesis dental,
en mayoria se aprecido Estomatitis subprotésica Medio y Concepto de uso de
prétesis dental Baja en un 28.3% (N°=17), seguida de Estomatitis subprotésica
Baja y Concepto de uso de protesis dental Baja en un 23.3% (N°=14), Estomatitis
subprotésica Baja y Concepto de uso de prétesis dental Medio en un 16.7%
(N°=10).
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Figura N° 2

Asociacion de higiene bucal y desadaptacion de la protesis dental con estomatitis
subprotésica sobre conceptos de uso de la protesis dental en pacientes

portadores de protesis total
Tabla N° 4

Asociacion de higiene bucal y desadaptacion de la protesis dental con estomatitis
subprotésica sobre conceptos de uso de la protesis dental en pacientes
portadores de prétesis; mediante la prueba del Chi cuadrado (X?) y el nivel de

significancia (p).



Valor gl Sig. Asintdtica (p)

Chi-cuadrado de Pearson 3.717 4 0.446

Nivel de significancia = 0.05

En lo referente a la Asociacion de higiene bucal y desadaptacion de la protesis
dental con estomatitis subprotésica sobre conceptos de uso de la prétesis dental
en pacientes portadores de protesis, se aprecia que el valor de X2 es de 3.717 'y

el nivel de significancia es p>0.05.
Tabla N° 5

Asociacién de higiene bucal y desadaptacion de la prétesis dental con estomatitis

subprotésica sobre higiene bucal en pacientes portadores de protesis total

Higiene bucal

Bajo Medio  Alto

Recuento 7 20 2

Bajo
% 11.7% 33.3% 3.3%
Estomatitis . Recuento 12 15 1

o Medio

subprotésica % 20% 2504 1.7%
Recuento 1 2 0

Alto
% 1.7% 3.3% 0%

En la Tabla N° 5, se observa que, respecto a la Higiene bucal, en mayoria la
Estomatitis subprotésica Baja se presenta con Higiene bucal Media en un 33.3%
(N°=20), seguida de Estomatitis subprotésica Media se presenta con Higiene
bucal Media en un 25% (N°=15), Estomatitis subprotésica Media con Higiene

bucal Baja en un 20% (N°=12).
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Figura N° 3

Asociacién de higiene bucal y desadaptacion de la prétesis dental con estomatitis
subprotésica sobre higiene bucal en pacientes portadores de proétesis total

Tabla N° 6

Asociacién de higiene bucal y desadaptacion de la prétesis dental con estomatitis
subprotésica sobre higiene bucal en pacientes portadores de prétesis total;

mediante la prueba del Chi cuadrado (X?) y el nivel de significancia (p).

Valor gl Sig. Asintética (p)

Chi-cuadrado de Pearson 2.531 4 0.639

Nivel de significancia = 0.05

En lo referente a la asociacién entre la higiene bucal y desadaptacién de la
prétesis dental con estomatitis subprotésica sobre higiene bucal, se aprecia que

el valor de X? es de 2.531 y el nivel de significancia es p>0.05.



Tabla N° 7

Asociacién de higiene bucal y desadaptacion de la prétesis dental con estomatitis
subprotésica sobre desadaptacion de la protesis dental en pacientes portadores

de prétesis total

Desadaptacion de protesis

Bajo Medio Alto

Recuento 20 8 1
Bajo

% 33.3% 13.3% 1.7%

Recuento 20 6 2

Estomatitis subprotésica Medio

% 33.3% 10% 3.3%

Recuento 0 2 1
Alto

% 0% 3.3% 1.7%

En la Tabla N° 7, se aprecia que, respecto a la Desadaptacion de prétesis, en
mayoria se aprecia Estomatitis subprotésica Bajo con Desadaptacion de protesis
Bajo en un 33.3% (N°=20), seguido de Estomatitis subprotésica Medio con
Desadaptacion de protesis Bajo en un 33.3% (N°=20), Estomatitis subprotésica
Medio con Desadaptacion de protesis Bajo en un 13.3% (N°=8), Estomatitis

subprotésica Medio con Desadaptacion de protesis Medio en un 10% (N°=6).
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Figura N° 4

Asociacién de higiene bucal y desadaptacion de la prétesis dental con estomatitis
subprotésica sobre desadaptacion de la prétesis dental en pacientes portadores

de proétesis total
Tabla N° 8

Asociacién de higiene bucal y desadaptacion de la prétesis dental con estomatitis
subprotésica sobre desadaptacion de la proétesis dental en pacientes portadores
de prétesis total, en el afio 2019; mediante la prueba del Chi cuadrado (X?) y el

nivel de significancia (p).

Valor gl Sig. Asintética (p)

Chi-cuadrado de Pearson 7.867 4 0.096

Nivel de significancia = 0.05

En lo referente a la asociacion de higiene bucal y desadaptacion de la prétesis
dental con estomatitis subprotésica sobre desadaptacion de la protesis dental en
pacientes portadores de proétesis total, se aprecia que el valor de X? es de 7.867

y el nivel de significancia es p>0.05.



4.2 contrastacion de hipotesis
4.2.1 Contrastacion de Hipotesis General

A fin de poder realizar la docimasia de esta hipotesis, se debe realizar el ritual
de significancia estadistica, para lo cual se seguira una secuencia ordenada de

pasos:
4.2.2 Formulacion de Hipotesis Estadistica:

Ho: No existe asociacién directa entre higiene bucal y desadaptacion de la
prétesis dental con estomatitis subprotésica en pacientes portadores de protesis
total en la casa del adulto mayor des distrito de Magdalena del Mar, en el afio
2019.

Ha: Existe asociacion directa entre higiene bucal y desadaptacion de la prétesis
dental con estomatitis subprotésica en pacientes portadores de protesis total en
la casa del adulto mayor del distrito de Magdalena del Mar, en el afio 2019.

Ho: Hipdétesis nula, Ha: Hipotesis alterna
4.2.3 Establecer el Nivel de Significancia

Para la presente investigacion se decidi6 trabajar con un nivel de confianza del

95%, correspondiente a un nivel de significancia (a) de 5% = 0.05.
4.2.4 Determinacion del Estadigrafo a Emplear

Mediante la prueba de Chi cuadrado, se determina la asociacion directa entre
higiene bucal y desadaptacion de la protesis dental con estomatitis subprotésica
en pacientes portadores de protesis total en la casa del adulto mayor des distrito
de Magdalena del Mar, en el afio 2019.

Nivel de significancia = 0.05
Valor | gl | Sig. asintética

Estomatitis subprotésica - Higiene 2531 | 4 | 0.639
bucal

Chi-cuadrado de Pearson
Estomatitis subprotésica - 7.876 | 4 | 0.096

Desadaptacion de la protesis dental




4.2.5 Toma de Decisién

Dado que, respecto a la asociacion entre Estomatitis subprotésica e Higiene
bucal, el resultado de la prueba de chi cuadrado utilizado para variables
cualitativas, es de 2.531 menor al chi cuadrado critico de la tabla 9.4877, con 4
grado de libertad, el p-Valor = 0.639 (p> 0.05), respecto a la asociacion entre
Estomatitis subprotésica y Desadaptacién de la prétesis dental, el resultado de
la prueba de chi cuadrado, es de 7.876 menor al chi cuadrado critico de la tabla
9.4877, con 4 grado de libertad, el p-Valor =0.639 (p>0.05); entonces se acepta
la hipétesis nula es decir No existe asociacion directa entre higiene bucal y
desadaptacion de la prétesis dental con estomatitis subprotésica en pacientes
portadores de protesis total en la casa del adulto mayor des distrito de

Magdalena del Mar, en el afio 2019.
4.3 Contrastacion de Hipotesis especifica N° 1

A fin de poder realizar la docimasia de esta hipotesis, se debera realizar el ritual
de significancia estadistica, para lo cual se seguira una secuencia ordenada de

pasos:
4.3.1 Formulacién de Hipotesis Estadistica:

Ho: No existe asociacion de higiene bucal y desadaptacion de la proétesis dental
con estomatitis subprotésica sobre conceptos de uso de la protesis dental en

pacientes portadores de protesis total.

Ha: Existe asociacion de higiene bucal y desadaptacion de la protesis dental con
estomatitis subprotésica sobre conceptos de uso de la protesis dental en

pacientes portadores de protesis total.
Ho: Hipd6tesis nula, Ha: Hipétesis alterna
4.3.2 Establecer el Nivel de Significancia

Para la presente investigacion se decidi6 trabajar con un nivel de confianza del

95%, correspondiente a un nivel de significancia (a) de 5% = 0.05.



4.3.3 Determinacion del Estadigrafo a Emplear

Mediante la prueba de Chi cuadrado, se determina la asociacion de higiene bucal
y desadaptacién de la proétesis dental con estomatitis subprotésica sobre

conceptos de uso de la prétesis dental en pacientes portadores de proétesis total.

Nivel de significancia = 0.05

Valor | gl | Sig. asintotica

Chi-cuadrado de Pearson | 3.717 | 4 | 0.446

4.3.4 Toma de Decisién

Dado que, respecto a la asociacion de higiene bucal y desadaptacion de la
préotesis dental con estomatitis subprotésica sobre conceptos de uso de la
protesis dental en pacientes portadores de protesis total, el resultado de la
prueba de chi cuadrado utilizado para variables cualitativas, es de 3.717 menor
al chi cuadrado critico de la tabla 9.4877, con 4 grado de libertad, el p-Valor =
0.446; entonces se acepta la hipétesis nula es decir No existe asociacion de
higiene bucal y desadaptacion de la protesis dental con estomatitis subprotésica
sobre conceptos de uso de la proétesis dental en pacientes portadores de protesis

total.
4.4 Contrastaciéon de Hipotesis especifica N° 2

A fin de poder realizar la docimasia de esta hipoétesis, se debera realizar el ritual
de significancia estadistica, para lo cual se seguira una secuencia ordenada de

pasos:
4.4.1 Formulacién de Hipotesis Estadistica:

Ho: No existe asociacion directa entre higiene bucal y desadaptacion de la
prétesis dental con estomatitis subprotésica sobre higiene bucal en pacientes

portadores de protesis total.

Ha: Existe asociacion directa entre higiene bucal y desadaptacion de la protesis
dental con estomatitis subprotésica sobre higiene bucal en pacientes portadores

de protesis total.

Ho: Hipotesis nula, Ha: Hipotesis alterna



4.4.2 Establecer el Nivel de Significancia

Para la presente investigacion se decidio trabajar con un nivel de confianza del

95%, correspondiente a un nivel de significancia (a) de 5% = 0.05.
4.4.3 Determinacion del Estadigrafo a Emplear

Mediante la prueba de Chi cuadrado, se determina la asociacion directa entre
higiene bucal y desadaptacion de la prétesis dental con estomatitis subprotésica

sobre higiene bucal en pacientes portadores de protesis total.

Nivel de significancia = 0.05

Valor | gl | Sig. asintotica

Chi-cuadrado de Pearson | 2.531 | 4 | 0.639

4.4.4 Tomade Decision

Dado que, respecto a la asociacion directa entre higiene bucal y desadaptacion
de la prétesis dental con estomatitis subprotésica sobre higiene bucal en
pacientes portadores de protesis total, el resultado de la prueba de chi cuadrado
utilizado para variables cualitativas, es de 2.531 menor al chi cuadrado critico de
la tabla 9.4877, con 4 grado de libertad, el p-Valor = 0.639; entonces se acepta
la hipdtesis nula es decir No existe asociacion entre la higiene bucal y
desadaptacion de la proétesis dental con estomatitis subprotésica sobre higiene

bucal.
4.5 Contrastaciéon de Hipotesis especifica N° 3

A fin de poder realizar la docimasia de esta hipoétesis, se debe realizar el ritual
de significancia estadistica, para lo cual se seguird una secuencia ordenada de

pasos:
4.5.1 Formulacién de Hipotesis Estadistica:

Ho: No existe asociacion directa entre higiene bucal y desadaptacion de la
prétesis dental con estomatitis subprotésica sobre desadaptacién de la protesis

dental en pacientes portadores de prétesis total.



Ha: Existe asociacion directa entre higiene bucal y desadaptacién de la protesis
dental con estomatitis subprotésica sobre desadaptacion de la protesis dental
en pacientes portadores de protesis total.

Ho: Hipétesis nula, Ha: Hipodtesis alterna
4.5.2 Establecer el Nivel de Significancia

Para la presente investigacion se decidio trabajar con un nivel de confianza del

95%, correspondiente a un nivel de significancia (a) de 5% = 0.05.
4.5.3 Determinacion del Estadigrafo a Emplear

Mediante la prueba de Chi cuadrado, se determina la asociacion directa entre
higiene bucal y desadaptacion de la protesis dental con estomatitis subprotésica
sobre desadaptacion de la protesis dental en pacientes portadores de protesis
total.

Valor | gl | Sig. asintética

Chi-cuadrado de Pearson | 7.867 | 4 | 0.096

Nivel de significancia = 0.05

45.4 Toma de Decision

Dado que, respecto a la asociacion directa entre higiene bucal y desadaptacion
de la protesis dental con estomatitis subprotésica sobre desadaptacion de la
préotesis dental en pacientes portadores de protesis total, el resultado de la
prueba de chi cuadrado utilizado para variables cualitativas, es de 7.867 menor
al chi cuadrado critico de la tabla 9.4877, con 4 grado de libertad, el p-Valor =
0.096; entonces se acepta la hipotesis nula es decir No existe asociacion directa
entre higiene bucal y desadaptacion de la prétesis dental con estomatitis
subprotésica sobre desadaptacion de la proétesis dental en pacientes portadores

de protesis total.

4.6 Discusion de Resultados
La presente investigacion determinar asociacion de higiene bucal vy

desadaptacion de la prétesis dental con estomatitis subprotésica en pacientes



portadores de protesis total en la Casa del Adulto Mayor del Distrito de
Magdalena del Mar, en el afio 2019, tomandose como muestra la totalidad de los
adultos mayores de dicho centro; se obtuvo como resultado que respecto a la
Higiene bucal, en mayoria la Estomatitis subprotésica un nivel Bajo se va a
presentar Higiene bucal Media en un nimero de 20 y un porcentaje de 33.3%,
seguido de Estomatitis subprotésica con un nivel Medio y presencia de Higiene
bucal Medio en numero de 15 y un porcentaje de 25, en cuanto a la asociacion
entre Estomatitis subprotésica e Higiene bucal, se aprecié que el nivel de
significancia es p>0.05; respecto a la Desadaptacién de prétesis, en mayoria se
aprecié Estomatitis subprotésica en nivel Bajo con Desadaptacion de protesis
con un nivel Bajo en nimero de 20 y porcentaje de 33.3%, seguido de Estomatitis
subprotésica Medio con Desadaptacion de protesis en nivel Bajo en niamero de
20 y porcentaje de 33.3%, en cuanto a asociacion de Estomatitis subprotésica y
Desadaptacion de proétesis dental, se aprecia que el nivel de significancia es
p>0.05.

En cuanto al concepto de uso de protesis dental, en mayoria se aprecid
estomatitis subprotésica en un nivel medio y el concepto de uso de proétesis
dental en nivel bajo en nimero de 17 y porcentaje de 28.3%; seguida de
Estomatitis subprotésica en nivel bajo y Concepto de uso de proétesis dental en
nivel bajo en niumero de 14 y porcentaje de 23.3% (N°=14), en referencia a la
asociacion de higiene bucal y desadaptacion de la protesis dental con estomatitis
subprotésica sobre conceptos de uso de la prétesis dental en pacientes
portadores de protesis, se observé que el nivel de significancia es p>0.05. Se
aprecio respecto a la higiene bucal, en mayoria la estomatitis subprotésica en
nivel bajo se presentd con higiene bucal en nivel medio en nimero de 20 y
porcentaje de 33.3%, seguida de estomatitis subprotésica media se presenta con
higiene bucal en un nivel medio en nimero de 15 y porcentaje de 25%, referente
a la asociacion entre la higiene bucal y desadaptacion de la protesis dental con
estomatitis subprotésica sobre higiene bucal, el nivel de significancia es p>0.05.
En cuanto a desadaptacién de protesis, en mayoria se aprecia estomatitis
subprotésica en nivel bajo con desadaptacidén de prétesis en nimero de bajo en
numero de 20 y porcentaje de 33.3%, seguido de estomatitis subprotésica en un
nivel medio con desadaptacién de protesis en nivel bajo en nimero de 20 y

porcentaje de 33.3%, referente a la asociacion de higiene bucal y desadaptacion



de la protesis dental con estomatitis subprotésica sobre desadaptacion de la
prétesis dental en pacientes portadores de protesis total, se aprecia que el nivel

de significancia es p>0.05.

Navarro, J.y col. (2014); Determinan los conocimientos sobre la higiene bucal,
uso, cuidados y conservacion de las protesis dentales, que poseen pacientes
pertenecientes a la clinica estomatolégica "José Luis Tasende” del Municipio
Santiago de Cuba, en el periodo comprendido septiembre 2013 junio 2014.
Fueron alrededor de 55 adultos mayores que portan protesis dental de ambos
sexos de 60 afios, se le escogieron aleatoriamente en la a tension dental. Se
realizé una historia con sus datos; se le realiza un indice de higiene para
constatar su higiene bucal; como medida de resumen se utilizé el porciento,
predomind el uso de mas de 5 afios y en mal estado en el 86,9 %, la higiene
bucal deficiente en el sexo masculino en un 67,7 %. Se concluye no existen los
conocimientos adecuados sobre las orientaciones del uso y cuidados de las

prétesis dentales. 9

Gonzalez B, (2017); Describio el comportamiento de la estomatitis subproétesis
en pacientes con protesis dental superior. Se realizd un estudio descriptivo, de
todos los pacientes portadores de protesis dental superior que acudieron a la
consulta a causa de estomatitis subprotesis, en el periodo de septiembre 2014 a
septiembre 2015. Se analizaron las variables: grupos de edades, sexo, grado de
la lesion, estado de la proétesis, habitos nocivos, ubicacion de la lesion y
frecuencia de las visitas al estomatélogo. Resultados: predominé el grupo de
adultos mayores (54,1 %), y el grado Il de la estomatitis subprétesis,
representado por el 77 %. Se observa que en los pacientes adultos mayores al
tener la protesis desajustada presentan lesiones que se localizan con mas
frecuencia en zona mixta. Los pacientes con mayor frecuencia de habitos es el
uso continuo y la deficiencia que se da en la higiene bucal. El 85,2 % de los
pacientes solo visitan al odontélogo cuando presentan molestias. Se llega a la
conclusién que los pacientes desconocen el manejo del cuidado de higiene
bucal, entre ellos la alta frecuencia de habitos nocivos como el uso continuo de
la protesis y la higiene bucal deficiente, factores que condicionan la aparicion de

estomatitis subprotesis. 6)



Rodriguez, E. y col. (2018); Determinaron el nivel de conocimiento sobre
estomatitis subprotésica en pacientes rehabilitados con prétesis estomatologica
mucosoportada. Métodos: se realizé un estudio observacional, descriptivo y
transversal para determinar el nivel de conocimientos sobre estomatitis
subprotésica en pacientes mayores de 15 afios, con prétesis mucosoportada de
mas de un afo de uso pertenecientes a dos consultorios del policlinico «Luis Li
Trigent», municipio de Guines, provincia de Mayabeque, durante el periodo de
junio de 2015 a enero de 2016. Se aplicé una encuesta para asi evaluar el
conocimiento que tenian sobre el tema en estudio. Resultados: el 65,35 %
desconocian el concepto de estomatitis subprotésica y el 64,57 % tienen un nivel
inadecuado sobre higiene. Ademas, el 72,44 % no usaban las prétesis de forma
correcta y el 66,14 % desconocian de las indicaciones post-instalacion. El 71,65
% no le daban importancia a la visita periédica al estomatologo.
Conclusion: predomind el nivel de informaciéon no adecuado sobre estomatitis
subprotésica determinado por un desconocimiento marcado de los factores de
riesgos de la estomatitis subprotésica analizados entre los pacientes

encuestados. @7


http://www.medimay.sld.cu/index.php/rcmh/article/view/1227/1556
http://www.medimay.sld.cu/index.php/rcmh/issue/view/70

Capitulo V: Conclusiones y Recomendaciones

5.1 Conclusiones

5.1.1 Conclusion General
No existe asociacidn entre higiene bucal y estomatitis subprotésica, ademas de
no existir asociacion entre desadaptacion de la prétesis dental con estomatitis

subprotésica en pacientes portadores de protesis total.
5.1.2 Conclusiones Especificas

A. Se aprecia que, respecto a la Higiene bucal, en mayoria la Estomatitis
subprotésica Baja se presenta con Higiene bucal Media en un 33.3%
Estomatitis subprotésica Media se presenta con Higiene bucal Media en un
25% vy la Estomatitis subprotésica Media con Higiene bucal Baja en un 20%
Desadaptacion de protesis, en mayoria se aprecia Estomatitis subprotésica
Bajo con Desadaptacion de proétesis Bajo en un 33.3%, seguido de
Estomatitis subprotésica Medio con Desadaptacion de protesis Bajo en un
33.3%, Estomatitis subprotésica Medio con Desadaptacion de protesis Bajo
en un 13.3%.

B. Se aprecia que, respecto al Concepto de uso de proétesis dental, en mayoria
se aprecio Estomatitis subprotésica Medio y Concepto de uso de proétesis
dental Baja en un 28.3%, seguida de Estomatitis subprotésica Baja y
Concepto de uso de protesis dental Baja en un 23.3%, Estomatitis

subprotésica Baja y Concepto de uso de prétesis dental Medio en un 16.7%.

C. Se aprecia que, respecto a la Desadaptacion de protesis, en mayoria se
aprecia Estomatitis subprotésica Bajo con Desadaptacion de prétesis Bajo en
un 33.3%, seguido de Estomatitis subprotésica Medio con Desadaptaciéon de
prétesis Bajo en un 33.3%, Estomatitis subprotésica Medio con
Desadaptacion de protesis Bajo en un 13.3%, Estomatitis subprotésica Medio

con Desadaptacion de prétesis Medio en un 10%.



5.2 Recomendaciones

Se debe implementar capacitaciones a los profesionales odontélogos respecto
del cuidado de pacientes portadores de protesis dental para que realice un trato
adecuado basado en los signos de estomatitis subprotésica que puedan
apreciarse las cuales puedan estar relacionadas con la mala higiene o
desadaptacion de dicho aparato protésico.

5.2.1 Recomendaciones especificas

A. En base a la asociacién sobre conceptos de usos de la protesis dental se
hace necesario desarrollar una educacion, que promueva el autocuidado de
los pacientes portadores de aparatos protésicos, para ellos es importante
brindar informacion respecto a la presencia y control de factores de riesgo

gue pueden estar relacionados con problemas estomatolégicos.

B. Respecto a la asociacion con la higiene bucal en pacientes portadores de
protesis total, se sugiere tomar los resultados obtenidos para brindar
informacion clara y adecuada a los pacientes sobre el adecuado
mantenimiento de la higiene de su aparato protésico, siendo necesario llevar
dichas actividades durante las citas de control del paciente con lo cual se

evitara problemas que afecten su salud bucal.

C. Tomando en cuenta la asociacion con desadaptacion de la protesis dental se
recomienda que, a pesar de los resultados obtenidos, en importante los
controles periédicos de los aparatos protésicos con la finalidad de evitar la
presencia de adaptacion defectuosa u oclusién no satisfactoria lo que

conllevaria a problemas de diversas indoles en los pacientes.
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DATOS GENERALES:

» Edad:

» Sexo:

Instrucciones:

El presente cuestionario forma parte del trabajo de investigacion contiene 20
preguntas, para contestar se debe encerrar en un circulo la respuesta que usted

considere la mas adecuada.

l.- conceptos de usos de las protesis dental

1.

a)
b)
c)
d)

¢Cuanto tiempo se debe de usar la protesis dental?

3 afnos

Para siempre
Cuando se rompe
No se

¢ Recibid alguna vez orientacion sobre los cuidados de la protesis
dental?

Estomatélogo
Familiares
Amigos

Otros

¢,De qué material fue confeccionada su protesis?

Protesis metalica
Prétesis acrilica
No se

Otros

¢Usted con qué frecuencia visita al odontélogo?

Al mes
6 meses
Al afo
Nunca



5. ¢Quéinconvenientes presenta o present6 en su boca?

a) Problemas dentales

b) Problemas en la mucosa
c) Problemas protésicos
d) Problemas inespecificos

Il. Sobre la higiene bucal

6. ¢Cree Ud., que paratener una buena limpieza se debe considerar?

a) Limpiar la protesis y su boca

b) Limpiar Gnicamente su boca

c) Limpiar Unicamente su protesis
d) No sé

7. ¢Cuales considera Ud., son medidas para limpieza de su protesis
dental?

a) Dulces, cepillo, pasta dental

b) cepillo, pasta dental, desinfectantes
c) Cepillo, hilo dental, pasta dental

d) Nosé

8. ¢Donde cree usted que es un buen lugar para almacenar su
protesis total?

a) Servilletas, bolsillos, funda

b) Vaso con agua, recipientes solidos
c) estuche para protesis

d) Nosé

9. ¢Cual es lafrecuencia de higiene que usted realiza a su protesis
dental?

a) 1 veces al dia

b) 2 vez al dia

c) Allevantarse y al acostarse
d) No higienizo mi protesis

10.¢Limita el tipo o la cantidad de alimentos que come debido a
problemas con sus dientes o protesis?

a) Siempre
b) A menudo
c) Aveces
d) Nunca



lll.- sobre desadaptacion de la protesis dental

11.

¢ Se siente incomodo al cortar o masticar algunos tipos de
alimentos, tales como la carne o las manzanas?

Siempre
A menudo
A veces
Nunca

.¢Qué hacer cuando la protesis dental esta flojay se le sale?

Retirarla inmediatamente

Visitar inmediatamente al estomatélogo
Seguir usandola

No se

.¢,Sus dientes o sus protesis dentales no le permiten hablar del

modo que quisiera hacerlo?

Siempre
A menudo
A veces
Nunca

.¢,Sus dientes o protesis le permiten comer cualquier alimento sin

sentir molestias o dolor?

Siempre
A menudo
A veces
Nunca

.¢Limita sus contactos con la gente debido a las condiciones de sus

dientes o protesis dentales?

Siempre
A menudo
A veces
Nunca

IV.- sobre estomatitis subprotésica

16.

a)
b)
c)
d)

¢A notado que su protesis esta flojay le ha producido alguna
lesién en la boca?

Ningun dafio

Lesiones en la encia

Cambio de color en labios 0 mucosa bucal
No se



17.¢Es capaz de comer sin dificultades?

a) Siempre
b) A menudo
c) Aveces
d) Nunca

18.¢Usted ha presentado alguna lesion o dolor en la cavidad bucal?

a) Si, me duele al colocar la protesis dental.
b) Tengo una irritacion

c) ayb

d) No presento nada

19.¢;Usa algun medicamento para aliviar dolores o molestias en su
boca?

a) Siempre
b) A menudo
c) Aveces
d) Nunca

20.¢ Siente sus dientes o encias sensibles al calor, el frio o lo dulce?

a) Siempre
b) A menudo
c) Aveces
d) Nunca



Universidad

| Inca Garcilaso de la Vega

Nuevos Tiempos. Nuevas Ideas

FACULTAD DE ESTOMATOLOGIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Mediante el presente dOCUMENTO YO. .....coviviueiiiiiiiiiiieieie e identificado
conDNI ..., acepto participar en el estudio de investigacion el cual
tiene como objetivo de evaluar el nivel de conocimiento de salud bucal del adulto

mayor.

Cuyo fin es obtener informacién que serd usada para mejorar programas de
salud bucal y asi poder mejorar mi calidad de vida y principalmente de la casa

del adulto mayor de magdalena del mar.

Con la firma del presente documento, confirmo mi participacion desinteresada.

Siendo la participacion del presente estudio de manera voluntaria y anénima.
Responsable del trabajo: Flores Posadas, Percy Manuel

Bachiller en Estomatologia de la UIGV

Fecha de aplicacion: ..................

Acepta ser examinado (a): Firma: ..................co



Matriz de coherencia

TITULO FORMULACION DEL OBJETIVOS VARIABLE DIMENCIONES Disefio de Poblacién
PROBLEMA INDICADORES investigacion muestra
General: General: Independientes: | Dimensiones: Poblacion:
Asociacion de | ¢Cual es la asociacion de | Determinar la asociacion | Asociacion  de | Higiene bucal E_I (EEREHeE | Tl 195 ek
higiene bucal y | higiene bucal y Ila | de la higiene bucal y | higiene bucal Desadaptacion de Tipo o casa del adulto
desadaptacion | desadaptacion de la | desadaptacion de la stesis dental Descriptivo
de la protesis | protesis dental con | protesis con la | Desadaptacion protesis dental. _ mayor
dental con | estomatitis subprotésica | estomatitis subprotésica | de prétesis | Estomatitis Tipo Muestra:
estomatitis en pacientes portadores | en pacientes portadores | dental con . observacional .
" o e o subprotésica. Seran un total
subprotésica en | de protesis total en la casa | de proétesis total en la | estomatitis sub _
pacientes del adulto mayor del | casa del adulto mayor | protésicas Relacion entre | Tipo transversal | de 60 personas
portadores de | distrito de Magdalena del | del distrito de T _ de la casa del
prétesis total en | mar, en el afio 2019? Magdalena del mar, en 9 Y| Tipo
la casa del el afio 2019 estomatitis. prospectivo adulto mayor.
adulto  mayor | Especifico: Relacion entre
del distrito de Especifico:

magdalena del
mar, en el afno
2019.

;Cual es el estado de
higiene bucal en pacientes
portadores de protesis
total en la casa del adulto
mayor del distrito de
magdalena del mar, en el
afio 20197

¢,Cual es la desadaptacion
de la protesis dental en
pacientes portadores de
proétesis total en la casa del
adulto mayor del distrito de

Determinar la asociacion

de higiene bucal vy
desadaptacion de la
prétesis dental con

estomatitis subprotésica
sobre higiene bucal en la
casa del adulto mayor
del distrito de
Magdalena del mar, en
el afio 2019.

Determinar la asociacion
de higiene bucal vy

desadaptacién 'y
estomatitis.
Indicadores:
Nivel deficiente
0-7
Nivel
8-15
Nivel
16 - 20

regular

alto




magdalena del mar, en el
afo 20197

¢, Cudl es la prevalencia de
estomatitis  subprotésica
en pacientes portadores
de protesis total en la casa
del adulto mayor del
distrito de magdalena del
mar, en el afio 2019?
¢Cudl es la relacion entre
higiene y estomatitis en
pacientes portadores de
protesis total en la casa del
adulto mayor del distrito de
magdalena del mar, en el
afio 20197

¢ Cual es la relacion entre
la desadaptacion y la
estomatitis en pacientes
portadores de protesis
total en la casa del adulto
mayor del distrito de
magdalena del mar, en el
afio 2019?

desadaptacion de la
prétesis dental con
estomatitis subprotésica
sobre  medidas de
prevencion en la casa
del adulto mayor del
distrito de Magdalena
del mar, en el afio 2019.
Determinar la asociaciéon
de higiene bucal vy
desadaptacion de la
prétesis dental con
estomatitis subprotésica
sobre enfermedades
bucales en la casa del
adulto mayor del distrito
de Magdalena del mar,
en el afo 2019.

Determinar la asociacion
de higiene bucal vy
desadaptacion de la
prétesis dental con
estomatitis subprotésica
sobre conceptos de
salud bucal en la casa
del adulto mayor del
distrito de Magdalena
del mar, en el afio 2019.
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De mi mayor consideracion:

Tengo a bien dirigirme a usted, para saludarlo cordialmente y a la vez presentar al Sr.
FLORES POSADAS PECY MANUEL quien ha culminado estudios en el ciclo
académico 2016-2 y solicita se brinde la facilidad para recolectar datos que ayudara a
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION
{Julicio de Expertos)
Modelo RTP

DATOS CENERALES & v wa
14 Apellidos y nombres ds! informante: MG g mw[‘” WQO(CO{VL »
1.2 Cargo e institucion donde labora: roonk ae (o rf‘c'&l?mlém Ulev
1.3 Mombre del instrumento motivo de evaluacién: __ (it HONAMD
1.4  Autor del instrumento: /&OICIU (/(Q”( T%KIV Wiamued_
Flow, 1oy adow

ASPECTOS DE LA VALIDACION

CALIFICACION
INDICADORES CRITERIOS Datisiante | Reguiar Buena Guens | Exeslente
01 - 20% 24 - 40% | 41 - 60% 81 - 30% 81 -1900%

1. Claridad Estéd formulado con
lenguaje apropiado y
comprensible.

2. Objetividad Permite medir
hechos observables.
3. Actuaslidad | Ad ia &l

de la ciencia y la
teenologia,
4. Organizacidén | Presentacién
ordenada

5. Buficiencia Comprande
aspectos
reconocidos
Pertinencia Parmitird consaguir
datos de acuerdo a
los objetivos

.tli

7. Consi 1 Pr d Bui
datos basados en
teorias o modelos

tedricos,

8, Analisis Descompone
adesuadamoents las
variables /
indicadores i
medidas.

2. Esirategia Los datos por

conseguir responden
2 jos obletlves de

i .\\\\_\‘ RO

investigacién,

10. Aplicacién Existencia de
condiciones para
aplicarse.

1. CALIFICACION GLOBAL: Marear con una aspa) Aprobads 1 Desaprobade | Ghservado

e

Lugar y fecha: Qﬁbl@ ﬁé)’"{ /‘%/W'W' 29




VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION
{Juicio de Expertos}
Modele RTP

DATOS CENERALES ;
T Apellidos y nombres ds! informantezwépolm"do Gome2 V tena
1.2 Cargo e institucion donde labora: Decente de (o Foc . Estomatolesica U.tay,
1.3 Nombre del instrumento motivo de evaluacién: __Cuesit onanadio
1.4 Autor del instumento: Qadwller Perey Tenwe|
Flores Posodes:

ASPECTOS DE LA VALIDACION

CALIFICACION
INDICADORES CRITERICS Datislente Reguiar Buena Suens Excslente
01 - 20% 21 -40% | 41 ~80% 81 ~ 30% 2 - 180%

i. Claridad Estd formulado con
fenguaje apropiado y 1/
comprensible. b
2. Objetividad Permite medir : I
hechos observables. /

3. P P R ia al T /
de la ciencla y la y

iscnologla.
4. “Orgenizasion TP oy

~¥

ordenada /
5. Suiiciencia Comprande

aspectos
reconocidos

8. Pertinencia Permilira consaguir |
datos de acuerdo a
tos objefivos
planteados.

/
7. Const i Pr d gul
datos basados en ¢

teorias ¢ modealos

tedricos.

€. Analisis Descompone
adscuadaments las
variables H
indicadores !
medidas.

2. Esirategia Los datos por
consegulr responden
2 los obletives de
investigacion. /

10. Aplicacién Existencis de
condiciones para
aplicarse.

W, CALIFICACION GLOBAL: Marcar con una aspa) Aprabado | Desaprobade | Ghesrvade

o

Lugar y fecha: ............ {3:%:, H‘D‘e‘!’/@ Zl‘érgz




DAT!
9
1.2
1.3
1.4

VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION
(Juicio de Expertos}
Models RTP

Q8 CENERALES

Apelfidos y nombres dsl informante: 6. Juan Guebora Satomoyor

Cargo e institucién donde labora: Docente dg La Foc. E"S«}O(Y\D\k)(,o(f?)‘q QIsv

Mombre del instrumento motivo de evaluacién: _Cuest\onaO

Autor

del instrumento:

Qociller Pescy Honvel
Flores PLascolos-

ASPECTOUS DE LA VALIDACION

CALIFICACION
INDICADORES CRITERIOS Detisiente Regular Buena Suens Exseisnte
01 - 20% 21 -40% | 41 -60% 81 - 30% 21 - 100%
1. Clandad Estd formulado con /
lenguaje apropiade y
comprensibia.
2. Objetividad | Permite medir \/
hechos observables.
3. Aewuclidad | Adecuado al svance /
de la ciencla y la
{ecnoiogia.
4. Organizacién | Presentacién v
ordenada
&, Buficiencia Comprende /
= aspectos
reconocidos
8. Pertinencia Permitira conssguir |/
dstos de acuerdo a
tos cbjefivos
planteados.
7. Consistencia vetende <conseguir
dates basados en
teorias o modeles
fodricss.
8.  Analisis Descompone
| adscuadaments Jas
variables / /
indicadoreg &
medidas.
2. Esirategia Los datcs por
consegulr responden
2 {os objetlvos de
investigacidn. 2
10. Aplicacis Exi J de

condiciones para
aplicarse.

1, CALIFICACION GLOBAL: Marcer con una aspal Aprobadn | Desaprobade [ Gheervade

)

X :
Lugar y fecha: Queblo llbrz ’ q&VMOqu

" “Firma del experto Informante o
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eldfono
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