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5. RESUMEN

El objetivo de la investigacion fue determinar las practicas de higiene, cuidado y
mantenimiento de prétesis completa en pacientes edéntulos totales que asisten a la
“Casa del Adulto Mayor”, de la Municipalidad del Distrito de La Esperanza,
departamento de La Libertad, 2015. El estudio fue de tipo cuantitativo, observacional,
prospectivo, transversal, descriptivo. La muestra estuvo conformada por 20 pacientes
portadores de protesis completa a quienes se les aplicd una encuesta estructurada de 7
preguntas, de manera voluntaria. Los datos fueron ingresados a una base de datos del
programa IBM SPSS v.26. Las practicas de higiene, cuidado y mantenimiento de
protesis completa en pacientes edéntulos totales fue regular 75% y 25% nivel malo;
segun tiempo de uso de protesis, de 0 - 5 afios la practica fue regular (91%) y mala en
(9%), de 6 - 10 fue regular (50%) y mala (50%), de 11 - 20 afios fue regular (67%) y
mala (33%); segun grado de instruccidn, sin instruccion la practica fue regular (86%)
y mala en (14%), en primaria fue regular (50%) y mala (50%), en secundaria fue
regular (78%) y mala (22%); segun edad, de 60 - 69 afos la practica fue regular (89%)
y mala (11%), de 70 afios a mas fue regular (64%) y mala (36%); segun sexo, en
mujeres fue regular (85%) y mala (15%), en hombres fue regular (57%) y mala (43%).
Se concluye que las practicas de higiene, cuidado y mantenimiento de protesis
completas en pacientes edéntulos totales que asisten a la “Casa del Adulto Mayor”, de
la Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad, 2015

fueron regulares.

Palabras clave: Edéntulos, higiene, mantenimiento, protesis total.
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ABSTRACT

The objective of the research was to determine the hygiene practices, care and
maintenance of complete denture in patients edentulous total that attend to the "House
of the Adult Greater", of the Municipality of the district of The Hope, department of
The Freedom, 2015. The study was quantitative, observational, prospective, cross-
sectional, descriptive. The sample consisted of 20 patients complete prostheses to
whom a structured survey of 7 questions was applied, voluntarily. The data were
entered into a database of the IBM SPSS v.26 program. Hygiene, care and maintenance
practices of complete dentures in total edentulous patients was fair 75% and 25% bad
level; according to time of prosthesis use, from O - 5 years the practice was regular (
91%) and bad at (9%), from 6 - 10 it was fair (50%) and bad (50%), from 11 - 20 years
was fair (67%) and bad (33%); according to the degree of instruction, without
instruction the practice was regular (86%) and bad at (14%), in primary it was fair
(50%) and bad (50%),in secondary it was fair (78%) and bad (22%); according to age,
from 60 to 69 years the practice was fair (89%) and bad (11%) from 70 years to more
it was fair (64%) and bad (36%); according to sex, in women was fair (85%) and bad
(15%) in men it was fair (57%) and bad (43%). It is concluded that hygiene practices,
care and maintenance of complete denture in totally edentulous patients attending the
"House of the Adult Greater”, of the Municipality of the district of The Hope,

department of The Freedom, 2015 were regular.

Key words: Complete denture, edentulous, hygiene, maintenance.
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. INTRODUCCION

El envejecimiento es un proceso natural de duracién variable y homogéneo para cada
especie, sobre el cual influyen numerosos factores condicionantes; estos pueden ser
propios del individuo, como los genéticos, y otros pueden ser factores externos, como
los ambientales o circunstanciales. En el envejecimiento, las personas son mas
susceptibles de contraer enfermedades, y su organismo atraviesa una serie de cambios
graduales; la piel y la mucosa bucal no son ajenas a estos cambios, los cuales son
irreversibles y acumulativos, lo que origina una mayor vulnerabilidad ante agentes

traumaticos e infecciosos.!

A nivel bucal, la mucosa se vuelve mas fina, lisa y su aspecto tiende a ser edematoso,
asi mismo presenta pérdida de elasticidad y de punteado, por lo que se vuelve mas

propensa a las lesiones; esto debido a los cambios en el epitelio y tejido conectivo.t

El edentulismo total es un estado de la salud bucal que corresponde a la ausencia de
todas las piezas dentarias siendo las principales causas, la caries dental y la enfermedad
periodontal, alterando las funciones de sistema estomatognatico, como son la
masticacion, la fonética y la estética. Estas funciones solo seran recuperadas mediante

el uso de protesis completas.? 3

La casuistica de personas de la tercera edad con edentulismo es alta, y un considerable
grupo de ellos seran portadores de protesis completa, la misma que estara soportada
por esta mucosa, mas fina y con las caracteristicas anteriormente mencionadas,
lamentablemente muchos de ellos al portar una protesis completa no tienen el

suficiente conocimiento de ello y mucho menos de sus cuidados y mantenimiento.?



Una vez que la prétesis completa sea colocada, el dentista debe dar instrucciones claras
sobre su mantenimiento, para asi aumentar la durabilidad de la misma. Asi mismo sera
necesario realizar los cuidados diarios pertinentes por parte de los pacientes, los
mismos que deberan acudir a revisiones y controles odontol6gicos de manera
periddica, pero lamentablemente todo lo anteriormente sefialado muchas veces no se

cumple.*

De acuerdo con la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), las personas adultas
mayores, en promedio tienen entre 19 y 27 piezas dentales con experiencia de caries,
de las cuales el 80% son extraidas o tienen indicacion para extraccion, es decir entre
16 y 24 piezas dentales perdidas, lo cual implica un alto indice de edentulismo en esta
poblacion. Esto genera problemas no solo en su estado de salud bucal, sino también a

nivel general.®

Es asi, que el edentulismo total representa una gran problematica para la salud pablica,
ya que genera condiciones de discapacidad en la fonética y masticacion, alterando su
capacidad de ingesta nutricional en los adultos mayores, la cual es vital en sus Gltimos
afios de vida. Ademas, el edentulismo repercute en su estética, la cual va ligada a su
autoestima, por lo que en conjunto esta condicion afecta sustancialmente la salud oral

y general, asi como la calidad de vida en esta poblacion.*®

En Peru, la frecuencia de edentulismo en personas adultas es alta, y asi lo determin6
un estudio realizado por Gutiérrez V, et al.? realizado en el afio 2015, en donde
encontraron que el 72% de la poblacion estudiada presentaba esta condicién, y que
ademas la necesidad de tratamiento protésico de forma parcial y total fue mas del 50%

para ambos maxilares. Es por ello que el Ministerio de Salud (MINSA) cred programas



destinados a reducir esta problematica, uno de los ultimos es el Plan Per( Sonrie 2019-
2022, el cual beneficiara a miles de personas mayores de 60 afios de edad con la
confeccidn de protesis totales, y que busca articular sus acciones con otros programas
del estado peruano, tales como Pensién 65, Tayta Wasi y el Centro Integral del Adulto

Mayor (CIAM).2 ®

El presente estudio tuvo como poblacion justamente a las personas de la “Casa del
Adulto Mayor” de la Municipalidad Distrital de La Esperanza. Este organismo retine
a personas adultas mayores de sesenta afios a mas, cuya finalidad es brindarles una
atencion integral y permanente, mejorando su calidad de vida, integrandolos en el
desarrollo social, economico, politico y cultural, y promoviendo el estricto

cumplimiento de sus derechos tipificados en la constitucion Politica del Per(.

Los adultos mayores afiliados a este programa de la Municipalidad Distrital de La
Esperanza, no escapan de las estadisticas de edentulismo y de la problematica descrita;
muchos de ellos son portadores de protesis completa, mientras que otros seran

beneficiados con el Plan Per Sonrie 2019-2022.

Lamentablemente, la solucién a todo ello no solo recae en la confeccién e instalacion
de buenas proétesis dentales a esta poblacion, sino también en el cuidado y

mantenimiento de las mismas.

Por todo ello, se considerd importante conocer y realizar estudios de investigacion que
describan los cuidados que tienen los adultos mayores en sus protesis. Por lo cual, se
formuld el siguiente enunciado del problema: ;Cudles son las préacticas de higiene,
cuidado y mantenimiento de protesis completa en pacientes edéntulos totales que

asisten a la “Casa del Adulto Mayor”, de la Municipalidad del Distrito de La



Esperanza, departamento de La Libertad, 2015?.Asi mismo se tuvo como objetivo
general el determinar las practicas de higiene, cuidado y mantenimiento de protesis
completa en pacientes edentulos totales que asisten a la “Casa del Adulto Mayor”, de
la Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad, 2015; y
como objetivos especificos el determinar las practicas de higiene, cuidado y
mantenimiento de prétesis completa en pacientes edéntulos totales que asisten a la
“Casa del Adulto Mayor”, segun tiempo de uso de prétesis, segun grado de instruccion,

segun edad y seguin sexo,

El presente estudio es importante ya que no existen estadisticas en nuestra poblacion
sobre nivel de practicas y cuidados al respecto. Por otro lado, es bastante improbable
que se reduzca en el futuro, la necesidad de una protesis completa por dos motivos
fundamentales: El envejecimiento de la poblacion y la inaccesibilidad a otros tipos de
tratamiento en paises subdesarrollados y en vias de desarrollo como el nuestro.
Adicionalmente, el estudio beneficio a los adultos mayores edéntulos totales, ya que
ayuda a tomar conciencia en cuanto al cuidado y mantenimiento de sus protesis

completas.

La presente investigacion tiene relevancia tedrica, dado que permitié fortalecer el
conocimiento, tanto a la poblacidn en general como a los cirujanos dentistas, sobre la
necesidad de los tratamientos en rehabilitacion oral y en el mantenimiento de las
protesis dentales; desde las indicaciones y confeccion de las mismas, hasta las
indicaciones y cuidados en casa. Asimismo, el aporte metodolégico del estudio, radico
en el uso de un cuestionario debidamente elaborado y validado, el cual nos permitié
evidenciar las préacticas de higiene, cuidado y mantenimiento de prétesis completa en

la poblacién aestudiar, cumpliendo estrictamente el método cientifico.



Por otro lado, el aporte social de esta investigacion, se encuentra relacionado con la
necesidad y cuidados posteriores al tratamiento protésico, contribuyendo a la salud

publica y a la mejora de la calidad de vida de los pacientes edéntulos totales.

El presente estudio se ejecutd en la “Casa del Adulto Mayor” de la Municipalidad del
Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad, en el mes de noviembre del
afio 2015. La investigacion establecié una metodologia de tipo cuantitativo,
observacional, prospectivo, transversal y descriptivo; a quienes se les aplicé una
encuesta estructurada de 7 preguntas de manera voluntaria a los adultos mayores
afiliados a este programa para conocer sus practicas de higiene, cuidado y
mantenimiento de sus protesis completas. Las practicas de higiene, cuidado y
mantenimiento de protesis completa en pacientes edéntulos totales fue regular 75% y
25% nivel malo; segin tiempo de uso de protesis, de 0 - 5 afos la practica fue regular
(91%) y mala en (9%), de 6 - 10 fue regular (50%) y mala (50%), de 11 - 20 afios fue
regular (67%) y mala (33%); segun grado de instruccion, sin instruccion la préactica
fue regular (86%) y mala en (14%), en primaria fue regular (50%) y mala (50%), en
secundaria fue regular (78%) y mala (22%); segun edad, de 60 - 69 afos la practica
fue regular (89%) y mala (11%), de 70 afios a mas fue regular (64%) y mala (36%);
segun sexo, en mujeres fue regular (85%) y mala (15%), en hombres fue regular (57%)
y mala (43%). Se concluye que las préacticas de higiene, cuidado y mantenimiento de
prétesis completas en pacientes edéntulos totales que asisten a la “Casa del Adulto
Mayor”, de la Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La

Libertad, 2015 fueron regulares.



REVISION DE LITERATURA

2.1. Antecedentes

Chanaluisa K.” (Ecuador, 2018). “Practicas y habitos en pacientes edéntulos que
usen prétesis parcial removible y total que acudan a la Clinica Integral de la
Facultad de Odontologia de la Universidad Central del Ecuador, marzo 2018”. En
su estudio determind la prevalencia de las précticas y habitos en pacientes
edéntulos que usan protesis total que acuden a la Clinica Integral de la Facultad
de Odontologia de la Universidad Central del Ecuador. Evalué a 164 pacientes
edéntulos de ambos sexos de 55 afios a mas, a los cuales les aplico una encuesta
sobre su nivel de conocimiento acerca del cuidado y uso de la protesis dental. Los
resultados demostraron que la mayoria de los pacientes son de género femenino
(64,02%), en un rango de edad entre 70-74 afios (15,24%), presentando el 37,80%
un nivel educativo de primaria y han usado la prétesis dental por méas de 5 afos
(59,79%). EI 50% de los pacientes present6 habitos de uso de las protesis parcial
removible y total regulares, de los cuales el 31,10% son mujeres, con edad entre
45-49 anos (7,32%), con un nivel educativo de secundaria (21,95%) y portadores
de protesis parciales (26,83%), el 75% no se quita la protesis durante el dia, 33%
lo usa toda la noche y mas del 50% no hidrata la protesis. EI 72% de los
participantes present0 practicas y habitos de higiene de las protesis regulares,
donde el 51% cepilla la protesis tres veces al dia, realizan este procedimiento de
limpieza con cepillo dental, pasta dental y agua, omitiendo el uso de cepillo para
protesis (90,85%) y de pastillas efervescentes (75%). Concluyeron que la mayoria
de los pacientes no presentaron buenas practicas y habitos del cuidado de la

protesis dental. Las variables de edad, género, tiempo de uso no se relacionan con



los buenos hébitos de uso y cuidado de la protesis, mientras que el nivel educativo
si guarda relacién, en donde los pacientes con mayor nivel educativo tuvieron

mejores habitos de uso y cuidado.

Vaca K.® (Ecuador, 2018). “Nivel de conocimiento sobre el uso, cuidado e
higiene en pacientes portadores de protesis atendidos en la Facultad de
Odontologia de la Universidad Central del Ecuador”. Tuvo como objetivo
determinar el nivel de conocimiento sobre el uso, cuidado e higiene de las protesis
fijas, removibles y totales en pacientes portadores que acuden a la clinica de 8vo
y 9no semestre de la Facultad de Odontologia de la Universidad Central del
Ecuador. Fue un estudio de tipo descriptivo, observacional de corte transversal;
su muestra estuvo conformada por 115 pacientes adultos, los cuales completaron
la encuesta que estuvo conformada de 12 a 15 preguntas. Los resultados
evidenciaron que el 26,3% de género femenino y el 25,0% de género masculino
presentan protesis total superior, solo el 18,8% de género masculino presenta
protesis inferiores y presentaron protesis total bimaxilar el 73,7% de género
femenino y el 56,3% de genero masculino. El 26,3% de género femenino y el
18,8% de género masculino tuvieron una buena condicion de su protesis, en
cambio, el 73,7% de género femenino y el 81,3% de género masculino estuvo en
mala condicion. El 47,4% de género femenino y el 37,5% de género masculino
menciond que tienen sus prétesis menos de 5 afios, sin embargo, el 52,6% de
género femenino y el 62,5% de género masculino afirmé que la tiene mas de 5
afios. En la frecuencia de higienizacion de las protesis observamos que el 21,1%
de género femenino y el 12,5% de género masculino lo realiza una vez al dia, el

36,8% de género femenino y el 62,5% de género masculino lo realiza dos veces



al dia y el 42,1% de género femenino y el 25,0% de género masculino las
higienizan tres veces al dia. El 26,3% de género femenino y el 31,3% de género
masculino higieniza sus protesis con agua + cepillo de dientes, en cambio, el
47,4% de género femenino y el 56,3% de género masculino lo hace con agua y
dentifrico + cepillo de dientes y el 26,3% de género femenino y el 12,5% de
género masculino utiliza agua y jabén + cepillo de dientes. Los pacientes que
portan protesis totales tienen el 89,5% de género femenino y el 87,5% de género
masculino conocimiento limitado (bajo) y el 10,5% de género femenino y el
12,5% de género masculino posen conocimiento no limitado (alto). Finalmente
concluyo que el nivel de conocimiento que poseen los pacientes sobre el uso,
cuidado e higiene de sus protesis totales es en su mayoria limitado (bajo) con un

88,60%.

Shankar T, et al.® (India, 2017). “Conocimientos y practicas de higiene de las
dentaduras postizas entre los usuarios de dentaduras postizas completas que
asisten a un Instituto Dental de Posgrado”. Tuvieron como objetivo el determinar
el conocimiento y practicas entre pacientes que utilizan dentaduras postizas que
asisten a un Hospital Dental de Posgrado en Jabalpur. El estudio se enmarco
dentro de la investigacion de tipo descriptivo, no experimental, transversal. Se
realiz6 mediante un cuestionario que involucr6é a los pacientes con dentadura
completa que asistian al Departamento de Prostodoncia. Los sujetos del estudio
fueron 500, seleccionados al azar mediante la captacion de antiguos usuarios de
dentaduras postizas que visitaron el Departamento de Prostodoncia para una visita
de revision o para nuevas dentaduras postizas de vez en cuando fechas del mes.

La prueba de chi-cuadrado se utiliz6 para analisis de datos adicionales; se



consider6 estadisticamente significativo un valor de p <0,05. Los resultados
develaron que en el estudio el 52,2% de los participantes eran hombres, de los
cuales el 7,3% usé solo agua para la limpieza de su prétesis. EI 47,8% de
participantes fueron mujeres, de las cuales el 27,2% us6 solo agua para la limpieza
de la dentadura postiza. De los que usaron limpiadores comerciales para protesis,
el 17,6% fueron hombres y solo el 4,6% mujeres. Por otro lado, el 10,2% de los
participantes informaron que sus dentistas nunca les habian aconsejado sobre
cémo limpiar sus dentaduras postizas. Casi la mitad de la poblacién del estudio
(45,8%) se cepillo con agua para limpiar sus dentaduras postizas, entre todos los
sujetos entrevistados, el 52,8% informaron limpiar los tejidos orales diariamente
y el 13,2% de los participantes dormian con su proétesis. Los autores concluyeron
que la mayoria de los usuarios que usan dentaduras postizas tienen un

conocimiento limitado de las préacticas de limpieza e higiene bucal de las mismas.

Navarro J, et al.’% (Cuba, 2016) “Mantenimiento, manejo y cuidado de la protesis
dental en pacientes atendidos en una consulta estomatologia general integral”.
Tuvo como objetivo determinar el mantenimiento, los cuidados y manejo de los
aparatos protésicos en pacientes atendidos en la consulta de Estomatologia
General Integral de la Clinica Estomatolégica Provincial Docente "Martires del
Moncada" de Santiago de Cuba, en el periodo de septiembre a diciembre del 2015.
El estudio fue de tipo descriptivo y transversal, el cual consistio en evaluar a 110
pacientes, de ambos sexos. A cada paciente se le realizo la historia clinica,
mientras era examinado en el sillén. Ademas, se completé un formulario que
recogia las variables: tipo de protesis, estado de la protesis, conocimiento de los

portadores sobre la higiene bucal, el uso y el cuidado para la conservacion de estas.



Para determinar la higiene bucal en quienes poseian més de 6 dientes remanentes,
se aplico el indice de higiene bucal de Love. Los resultados evidenciaron un
predominio de los pacientes mayores de 60 afios que portaban protesis total
superior (50,0%), en el estudio predominaron los hombres con 60% y la
distribucion en mujeres fue de 40%. La condicion de la protesis en buen estado
fue de 41,8% y en mal estado 58,2%. Con relacién al tiempo de uso de protesis,
los que portaban en un tiempo menor de 5 afios presentaron buen estado de sus
dentaduras postizas en un 91,3% y en mal estado el 15,6%; mientras que los que
presentaban mas de 5 afos de uso, solo en 8,7% tuvo su protesis en buen estado y
el 86,9% en mal estado. Se concluyd que la mayoria de los pacientes carecian de
los conocimientos necesarios sobre el mantenimiento, los cuidados y manejos de
sus protesis dentales, en donde a mayor tiempo de uso de las mismas, en peor

estado se encontraban.

Ccapcha J.1 (Apurimac, Pert, 2016) “Nivel de conocimiento sobre el cuidado y
mantenimiento de protesis total de adultos mayores rehabilitados del programa
“Sonrie Pert” de la Jurisdiccion de la Micro red Centenario durante el afio 2013,
Tuvo como objetivo determinar el nivel de conocimiento sobre el cuidado y
mantenimiento de protesis total de adultos mayores rehabilitados del programa
“Sonrie Pert” de la Jurisdiccion de la Micro red Centenario, durante el ano 2013.
El estudio fue de tipo observacional, descriptivo, de corte transversal, el cual
consistio en evaluar a 80 pacientes adultos mayores (60 - 80 afios) portadores de
protesis total. Se realiz6 entrevistas por parte del investigador y encuestador de
apoyo, que fueron recolectadas y registrados en el instrumento “Encuesta”, la cual

fue previamente validada y que considera aspectos especificos sobre el cuidado,
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mantenimiento de la prétesis total y asi obtener el conocimiento sobre limpieza y
conservacion de su aparato protésico, para determinar el resultado final. Los
resultados evidenciaron que el nivel de conocimiento sobre cuidado y
mantenimiento de protesis en relacion al sexo, el masculino presentd en su
mayoria nivel regular (53,75%), seguido por el nivel bueno (2,5%) y nivel malo
(1,25%); mientras que el sexo femenino presentd en su mayoria nivel regular
(41,25%), seguido por nivel bueno (3,75%) y nivel malo (1,25%). En cuanto a la
edad, el grupo de 60 - 70 afios presentd en su mayoria nivel regular (57.5%),
seguido por nivel bueno (2,5%); de igual manera en el grupo de 80 - 90 afos, en
donde el 33,75% presentd nivel regular y el 1,25% nivel bueno. En relacion al
grado de instruccion, el primario presentd un nivel bueno (1,25%) y regular
(52.5%), el secundario presento un nivel bueno (2,5%) y regular (38,75%), y por
altimo el superior un nivel regular (3,75%) y ningun nivel bueno (0%). Se
concluyo que el nivel de conocimiento y mantenimiento de protesis total en la

mayoria de los adultos mayores es regular.

Shigli K, et al.*? (India, 2015). “El conocimiento, la actitud y la practica de los
pacientes desdentados que asisten a un Instituto Dental en India con respecto al
cuidado de sus protesis dentales”. Su estudio tuvo como objetivo evaluar el
conocimiento, la actitud y la practica con respecto al cuidado de las dentaduras
postizas completas. Evaluaron a 192 pacientes de dentaduras postizas completas
que visitaron el Departamento de Prostodoncia. Emplearon un cuestionario para
saber el nivel de conocimiento sobre el uso de dentaduras, y el cuidado de las
mismas. Los datos fueron sometidos a analisis estadisticos descriptivos. Los

resultados demostraron que el 53,6% limpiaba las protesis dos veces al dia, que el
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94,7% de los pacientes utilizaron un cepillo de dientes para limpiar las protesis, y
que el 5,3% utiliz6 un cepillo de dentaduras postizas. Los auxiliares de limpieza
mas populares fueron pasta de dientes (26,6%), jabon (25%) y limpiador de
dentaduras postizas (3,6%). El 60.3% de los pacientes informaron haber cambiado
su dentadura postiza dentro de los cinco afios, denotando tener un buen
conocimiento en cuanto al tiempo de uso de las dentaduras postizas. El 35,9% de
la muestra no sabia durante cuéntos afios se debia utilizar una protesis y el 56,3%
de los pacientes fueron autodidactas en cuanto al mantenimiento de las mismas.
Observaron tambien una diferencia significativa entre el sexo y la frecuencia de
limpieza de la dentadura postiza. Se concluyd que los pacientes tenian un
conocimiento limitado sobre el cuidado de las protesis dentales y que la mayoria

no conocia la esperanza de vida estimada de las mismas.

Ali A, et al.3 (Pakistan, 2015). “Habitos de higiene de los pacientes edéntulos que
acuden al Instituto de Odontologia de las Fuerzas Armadas, Rawalpindi”. El
objetivo de su estudio fue determinar los habitos de higiene de las protesis totales
en pacientes que acuden al Instituto de Odontologia de las Fuerzas Armadas,
Rawalpindi. El estudio fue de tipo descriptivo y transversal, por lo que evaluaron
a 200 edéntulos totales entre 45 y 65 afios que usaban protesis acrilicas completas.
Se subdividieron segun el género (120 hombres, 80 mujeres) y los grupos de edad
como 45-55 afios (Grupo 1) y 54-65 afios (Grupo II). Llenaron una encuesta que
contenia temas sobre la higiene de la prétesis dental removible por cada paciente.
Los resultados demostraron que el 65% de los sujetos limpiaron su dentadura
postiza solo con agua y una vez al dia, sin embargo, los pacientes que tuvieron

mal conocimiento, usaron su dentadura de 3 a 5 afios (45%), los pacientes que
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tuvieron un regular conocimiento usaron su dentadura durante 2 afios (70%). Se
observd que el 45% del grupo etario de 55 a 65 afios, tuvo mal conocimiento de
su protesis; y el 70% del grupo etario de 45 a 54 afios de edad tuvo también un
mal conocimiento. Se concluyé que la mayoria de los pacientes desconocian las
medidas de limpieza de las dentaduras postizas en este estudio, en donde solo el

20% cumplian con todas las instrucciones de higiene en su prétesis completa.

Mamani J.2* (Arequipa, Pert1, 2015). “Nivel de conocimiento sobre el cuidado
y mantenimiento de protesis dentales removibles en pacientes del Asilo Lira
Arequipa. 2014”. Su estudio tuvo como objetivo determinar el nivel de
conocimiento de los pacientes del Asilo Lira sobre el cuidado y mantenimiento
de su protesis dental removible. El estudio fue de tipo observacional,
descriptivo, transversal y prospectivo, con una muestra de 110 pacientes, 60 del
sexo femenino y 50 del sexo masculino. Se les aplicé una encuesta previamente
validada para la recoleccion de los datos. Los resultados develaron que el 55%
de la muestra limpia su prétesis con cepillo y agua, el 45% con cepillo y pasta
dental y ninguno utiliza productos quimicos (enjuagues, pastillas
efervescentes). ElI 27% tiene conocimiento de que tiene que higienizar su
protesis 2 veces al dia, el 68% tiene conocimiento que debe higienizar después
de cada comida, y el 9% conoce que debe higienizar su prétesis antes de dormir.
El 81% de los pacientes tiene conocimiento de que debe colocar su protesis,
cuando no la esté usando, en un recipiente en agua, mientras que el 5% coloca
su prétesis dental en un recipiente con pastilla efervescente, y el 14% lo coloca
en la intemperie. Se concluye que la mayoria de los pacientes del Asilo Lira

(55%) no saben como higienizar su protesis dental, presentando un bajo nivel
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de conocimiento sobre cuidado y mantenimiento de protesis.

2.2. Bases teoricas de la investigacion

2.2.1. Edentulismo

Se entiende por edentulismo a la pérdida parcial o total de las piezas dentales. Esta
afeccion normalmente es asociada con una edad avanzada, pero esto no es en
absolutamente cierto. El edentulismo no es un problema exclusivo de las personas

mayores, puesto a que puede ocurrir en cualquier etapa de la vida.?

Las causas que puede ocasionar el edentulismo son diversas, y muchas de las
veces puede estar relacionada con alguna enfermedad, ya sea hereditaria o no, o
en ocasiones a traumatismos, problemas periodontales, caries dental, deficit de
higiene bucal, etc. Aunque el problema maés notorio es el estético y la falta de
autoestima que puede dar lugar en la persona afectada, también perjudica a otras
funciones, tales como el hablar y a la funcidbn masticatoria, provocando
consecuencias importantes en la cavidad bucal. Cuando el edentulismo es parcial,
favorece el desplazamiento de los dientes, que tratan de ocupar los espacios que
dejaron las piezas perdidas, generando asi futuros problemas en la oclusion y a

nivel de la articulacion temporomandibular.? 3

La protesis dental es el tratamiento indicado para el edentulismo, el cual devolvera
las funciones perdidas del sistema estomatognatico, las cuales pueden ser fijas

como removibles.®
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2.2.2 Prostodoncia y Protesis dental

La Prostodoncia es la rama de la odontologia que se refiere al diagnéstico, la
planificacion del tratamiento, la rehabilitacion y el mantenimiento de la funcion
oral, lacomodidad, la apariencia y la salud de los pacientes con afecciones clinicas
asociadas con dientes faltantes o deficientes, y/o tejidos maxilofaciales que usan
sustitutos biocompatibles, por lo que el objetivo mas importante de la restauracion
es rehabilitar la funcién oral, especialmente la funcién masticatoria. Significa que
se necesita la geometria individual de las protesis dentales para establecer
contactos oclusales apropiados y eficientes. Por ejemplo, las caracteristicas
detalladas de las cuspides del diente artificial posterior, como la inclinacion, la
altura y la geometria de la cuspide, deben coincidir con las de la fosa opuesta.
Luego, los dos dientes posteriores opuestos deben formar una estructura tipo
mortero que sea eficiente para moler alimentos. Los factores cruciales para un
buen rendimiento a largo plazo de las protesis dentales son la fuerza, la resistencia

al envejecimiento intraoral y la resistencia a la fatiga, etc.*>°

Durante toda la historia, los defectos dentales y la falta de los dientes estan
considerados como enfermedades comunes que afectan el sistema
estomatognatico, la estética, y la salud mental. La aparicion de las protesis
dentales surgié con la idea de reemplazar los dientes dafiados y ausentes tomando
en cuenta el tipo y el grado y la denticion de los pacientes, segun el tipo y el grado
existen tres categorias: edentulismo parcial, edentulismo completo y defectos
dentales que conllevan al tratamiento protésico sabiendo sus ventajas y

limitaciones.’
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Las protesis mejoran las habilidades de masticacion, conserva la tonicidad de los
masculos, influye en la capacidad de hablar y pronunciar adecuadamente las
palabras y sobre todo ayuda a mejorar la autoestima que normalmente es perdido

cuando el paciente pierde sus dientes.’

Las protesis dentales removibles son dispositivos que sirven como restauraciones
dentales y que el paciente puede retirar y poner en boca cuando sea necesario.
Algunos conocen a estos dispositivos como dentaduras postizas o con el nombre
de planchas que es la manera mas comun de llamarlos en el mercado y que muchos

pacientes optan por reemplazar sus dientes perdidos.'®

Los avances en la biotecnologia y el desarrollo de las prétesis hacen que estas sean
menos invasivas y no se necesiten de realizar procedimientos quirargicos ni que
el paciente experimente una sensacion dolorosa. Como estas protesis son
mucosoportadas el paciente puede extraerlas convenientemente cuando no estén

en uso y reemplazarlas cuando sea necesario.*®

2.2.3 Tipos de protesis removible

2.2.3.1. Prétesis dental completa

Las protesis completas reemplazan todos los dientes del paciente, se descansan
encima de las encias, a diferencia de las prétesis fijas que estan anclados a los
dientes existentes. Las dentaduras postizas completas generalmente se colocan

dentro de las 8-12 semanas después de la extraccion dental.?°

Ademas, estas prétesis son considerados dispositivos extraibles que pueden estar

hechos de porcelana o acrilico que se mantienen unidos por una base de metal. En
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cierta manera estas protesis pueden ayudar a mejorar la apariencia facial

nuevamente, ayudando al usuario a tener mas confianza para sonreir.?

La forma en que se mantienen unidos al tejido de las encias es mediante la succion.
En algunos pacientes cuando no hay tejidos que permitan la adhesion natural, se
les puede aplicar un adhesivo para dentaduras postizas también puede ayudar a
asegurar sus dentaduras y evitar que las particulas de alimentos causen molestias,
lo que puede suceder si quedan atrapadas debajo de la dentadura postiza. Con el
cuidado y mantenimiento adecuado, las prétesis removibles completas pueden

durar entre 5y 10 afios.?°
2.2.3.2. Prétesis parcial

Las protesis dentales parciales se usan cuando un paciente todavia tiene algunos
de sus dientes naturales, como cuando uno o mas dientes permanecen en la

mandibula superior e inferior.?

Su funcion es la de llenar el espacio creado por la falta de dientes al igual que las
protesis totales, estas se pueden quitar y poner cuando sea necesario, y ayuda a
mejorar la masticacion y da seguridad al paciente, ademas, evitan que los demas

las piezas dentales se extruyan y cambien de posicion.?
2.2.3.3. Indicaciones de uso de la protesis completa

Como ya sabemos que estos dispositivos remplazan un arco completo de dientes

faltantes. Las siguientes son indicaciones para este tipo de protesis dental:

Un arco con reborde residual totalmente sin piezas dentales.??
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2.2.3.4. Contraindicaciones para dentaduras completas

No se han informado contraindicaciones definitivas para la dentadura postiza
completa. Sin embargo, los siguientes factores deberian hacer que un dentista

reconsidere el uso de una dentadura completa:

e El paciente no desea tener un dispositivo extraible para reemplazar los dientes
perdidos.

e El paciente es alérgico al acrilico utilizado en la fabricacion de la protesis
completa.

e El paciente tiene un reflejo nauseoso severo (aunque esto podria controlarse
con la desensibilizacion del reflejo nauseoso).

e El paciente ha reabsorbido severamente las crestas alveolares dentales, lo que

comprometeria la retencion con una dentadura completa sola.??

2.2.3.5. Pacientes edéntulos

Es aquel paciente que pierde todos los dientes a causa de un accidente o una
enfermedad que ataca al periodonto y al diente en si, el paciente edéntulo es
considerado como una desventaja para la funcion oral y psicosocial en la vida de

la persona.?®

Los dientes perdidos pueden ser reemplazados por dispositivos protésicos postizos
que sirven como una parte indispensable del paciente, ya que pueden ayudarlo de

las siguientes maneras:

2.2.3.6. Masticacion: a medida que se mejora la capacidad de masticacion

mediante la sustitucion de las zonas edéntulas con dientes protésicos.?
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2.2.3.7. Estética: debido a que la presencia de dientes le da una apariencia natural
a la cara, y el uso de una dentadura postiza para reemplazar los dientes perdidos
proporciona soporte para los labios y las mejillas y corrige la apariencia colapsada

que resulta de la pérdida de los dientes.?®

2.2.3.8. Pronunciacion: porque reemplazar los dientes perdidos, especialmente
los anteriores, permite a los pacientes hablar mejor. Hay una mejora en pronunciar

palabras que contienen sibilantes.?*

2.2.3.9. Autoestima: porque la mejor apariencia y el habla aumentan la confianza

en la capacidad de interactuar socialmente.?*

2.2.4. Problemas asociados con las proétesis dentales completas

Inevitablemente existe la posibilidad de que surjan problemas posteriores a la
insercion de protesis completas. Estos problemas pueden ser transitorios y el
paciente puede pasarlos por alto o pueden ser lo suficientemente graves como para

que el paciente no pueda tolerar las dentaduras postizas.?®

Los factores que causan problemas pueden agruparse, esencialmente en cuatro
causas: 1) Factores anatomicos intraorales adversos, por ejemplo, mucosa
atrdfica, 2) Factores clinicos, por ejemplo, mala estabilidad de la dentadura, 3)
Factores técnicos, por ejemplo, falla en preservar el borde alveolar en un modelo

de yeso 4) Factores adaptativos del paciente.?

El factor més critico es la adaptacion de la prétesis en el paciente, por dos razones

por una mala preparacion en las zonas de alivio de la base de la protesis y segundo
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porque el paciente no puede adaptarse fisicamente y psicolégicamente al uso de

una dentadura postiza.?

El odont6logo tratante debe hacerse responsable de los posibles problemas que la
prétesis produzca, ya sean problemas anatémicos, fisioldgicos, patolégicos o

emocionales.?®

2.2.5. Mantenimiento y limpieza de la protesis total

Es importante cuidar bien las dentaduras postizas, temporales para que se
mantengan asépticas y comodas en la boca. Adoptar un régimen de limpieza diario
es una parte esencial para que se vean lo mejor posible y retirarlos por la noche

daré un descanso a las encias.?’
2.2.5.1. Retirarse las dentaduras

No importa qué tipo de dentadura postiza sea, cuando hay que retirarlas
regularmente para limpiarlas se mantendra la boca saludable y se vera mejor. Para
ayudar a prevenir las manchas dificiles, es necesario sumergir en una solucion de
limpieza para dentaduras postizas, como Poligrip Overnight Whitening Daily
Cleanser o Poligrip 3 Minute Denture Cleanser como se indica en las instrucciones

del paquete.?’
2.2.5.2. Cepillar las dentaduras

La Asociacion Dental Americana recomienda cepillar las dentaduras postizas al
menos una vez al dia con un cepillo de dientes de cerdas suaves y un limpiador de
protesis no abrasivo. Sin embargo, algunos ingredientes que se encuentran en las

pastas dentales son abrasivos y pueden dafiar o arafiar las dentaduras postizas. Es
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por eso que es importante usar un limpiador suave y no abrasivo como Polident y

un cepillo de dientes de cerdas suaves para cepillarlos.?

Es necesario que el enjuague de la protesis sea con agua del grifo (simplemente
no con agua caliente) para retirar la solucion restante antes de usarlas nuevamente

para que se sientan frescas.?®

Fuente: https://odverorodriguez.com/protesis-dentales-cuidados-y-recomendaciones/

2.2.5.3. Almacenar las dentaduras

Colocar las dentaduras postizas en un vaso de agua cuando el paciente no las use
durante largos periodos de tiempo para evitar que se sequen y ayudarles a

mantener su forma.?®

Fuente: https://www.vidaysalud.com/8-consejos-para-cuidar-tu-protesis-dental-o-

dentadura-postiza/
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2.2.5.4. Enjuagar las dentaduras

Asegurese de enjuagar y secar sus dentaduras postizas antes de volver a colocarlas
en su boca. Ademas, enjuaguelos después de comer para eliminar las particulas de

comida sobrantes.?®

2.2.5.5 Revision de la protesis

El paciente siempre debe visitar a su dentista, recibir sus consejos sobre como
limpiar y cuidar sus dentaduras, ya que las mejores practicas pueden variar segin

el tipo de dentadura que tenga y de qué estan hechas.?
2.2.5.6. Por lo general, debe evitar:

Materiales de limpieza abrasivos, evitar los cepillos de cerdas rigidas, los
limpiadores fuertes y la pasta de dientes aspera, ya que estos son demasiado

abrasivos y pueden dafiar las dentaduras postizas.?®

Pasta de dientes blanqueadora. Las pastas de dientes anunciadas como pastas
blanqueadoras a menudo contienen perdxido, lo que hace poco para cambiar el

color de los dientes postizos.?

Evitar el uso de productos que contienen lejia. No usar ningin producto
blanqueador porque puede debilitar las dentaduras postizas y cambiar su color. No
empapar las dentaduras postizas con aditamentos metalicos en soluciones que

contengan cloro, ya que pueden empafiar y corroer el metal.?®

Evitar el agua caliente o hirviendo porque podria deformar sus dentaduras

postizas.
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2.2.5.7. Reemplazo de la protesis total

Con el tiempo, las protesis necesitaran ser rebasadas, rebajadas o simplemente
reemplazadas, debido al desgaste normal y los cambios naturales relacionados con
la edad en la cara, los huesos de la mandibula y las encias. Para rebasar una
prétesis, el dentista o prostodoncista reajusta la base de la dentadura o crea una
nueva base de protesis y reutiliza los dientes existentes. En general, las dentaduras
postizas completas deben usarse durante 3 a 5 afios antes de que sea necesario un

reemplazo.?
2.2.6. Cuidado de la higiene oral en pacientes que usan protesis total

Incluso con dentaduras postizas completas, es importante cepillarse las encias, la
lengua y el paladar con un cepillo de cerdas suaves todas las mafianas antes de
colocar las dentaduras postizas. Esto elimina la placa y estimula la circulacion en
la boca. Enjuagarse la boca diariamente con agua tibia con sal ayudara a limpiar
las encias. Comer una dieta equilibrada para mantener una nutricién adecuada y

una boca sana.?®

Recalcamos que es necesaria la visita regular al dentista porque este aconsejara
con qué frecuencia debe visitarlo, aunque cada seis meses deberia ser la norma.
Las visitas regulares al dentista son importantes para que la dentadura postiza y la
boca puedan examinarse para garantizar el ajuste adecuado de la dentadura
postiza, para buscar signos de enfermedades orales, incluido el cancer, y para que

los dientes protésicos se limpien profesionalmente.?®
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111. HIPOTESIS

El presente estudio no presenta hipétesis por ser de carécter descriptivo.
IV. METODOLOGIA

4.1. Disefio de la investigacion

Tipo de investigacion

Cuantitativa: Segun Supo, en su libro sobre los tipos de investigacion,
considera que un estudio es cuantitativo, cuando el investigador obtendra

resultados finales numéricos y porcentuales.*

Observacional: Observa situaciones ya existentes, no manipulables. No
requiere la aplicacion de metodologia de investigacion cualitativa

experimental. 3!

Prospectivo: Recurre al reconocimiento de los sujetos y hechos
histéricos que dieron origen a los actuales derechos y limites de
disposicion de la recoleccidn de datos con respecto a la metodologia de

la investigacion.®!

Transversal: La metodologia de la investigacion define como la recoleccién de
los datos midiendo solo una vez en el tiempo y da como resultado de una

poblacion definida.®!
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Nivel de investigacion

Descriptivo porque especifica las caracteristicas importantes de las personas
en relacion a las variables.®

Disefio de investigacion

No experimental, Descriptivo simple.

Segun Supo J.%, en su libro sobre los tipos de investigacion, considera que un
estudio es no experimental, cuando no existe intervencion o modificacion por

parte del investigador.
4.2. Poblacion y muestra

Poblacién

Estuvo constituida por 120 adultos mayores (60 afios a mas) afiliados a la “Casa
del Adulto Mayor” de la Municipalidad del Distrito de La Esperanza,

departamento de La Libertad, en el mes de noviembre del afio 2015.

Muestra:

Estuvo conformada por toda la poblacion que cumplié con los criterios de
seleccion, los cuales fueron 20 pacientes edéntulos totales portadores de
protesis completa. Excluyendo a los 10 pacientes que formaron parte del

estudio piloto.
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Criterios de inclusion:

e Paciente adulto mayor que usé protesis total removible mucosoportadas,
en el maxilar superior y el maxilar inferior, que asistié a la “Casa del
Adulto Mayor”, de la Municipalidad del Distrito de La Esperanza.

e Paciente adulto mayor que aceptd ser parte del estudio mediante el
consentimiento informado.

e Paciente adulto mayor con las capacidades fisicas y mentales suficientes,

que permitieron el adecuado llenado del cuestionario.

Criterios de exclusion:
e Paciente adulto mayor que present6 prétesis parcialmente removibles.
e Paciente adulto mayor con alteraciones mentales.

e Paciente adulto mayor que no llend correctamente el cuestionario.
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4.3.Definicion y Operacionalizacion de variables e indicadores

Variable Definicion Tipo Escala de Indicadores Valores finales
conceptual medicién
Précticas de Informacién almacenada mediante el o ) _ ) Bueno (6- 7 ptos.)
higiene, cuidado | aprendizaje, la cual se ve reflejada en Cualitativa Ordinal Cuestionario | Regular (3 - 5 ptos.)
y mantenimiento | la limpieza de la protesis.?® Malo (O - 2 ptos.)
de protesis
Covariables
Tiempo de uso Tiempo desde que se instal6 y 0 -5 afios
de Prétesis empez0 a usar la protesis hasta la Cualitativa Ordinal Cuestionario 6 — 10 afos
actualidad.? 11 - 20 afios
21 a mas afios
Sin grado de
Grado de Grado més elevado de estudios.® o ) ] ) instruccion
Instruccion Cualitativa Ordinal Cuestionario Primario
Secundario
Superior
Tiempo bioldgico de un individuo,
Edad desde su nacimiento hasta la o ) 60 - 69 aflos
actualidad.3? Cualitativa Ordinal DNI 70 0 mas afios
Caracteristica bioldgica de caracter
diferencial entre dos individuos de o ) Masculino
Sexo una misma especie.* Cualitativa Nominal DNI Femenino
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4.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Técnica:

La técnica que se utilizé fue la encuesta.

Instrumento de recoleccién de datos:

El instrumento de recoleccion fue un cuestionario, el cual comprende de dos
partes. (Anexo 1) La primera parte contiene los datos generales de los
pacientes adulos mayores portadores de protesis totales que acudieron a la
“Casa del Adulto Mayor, previa explicacion, informacion del estudio y firma
del consentimiento informado. (Anexo 2)

La segunda parte comprende sobre las practicas de higiene, cuidado y
mantenimiento de protesis completa, el cual contiene 7 preguntas. Cada
pregunta contestada de manera correcta fue calificada con 1 punto, haciendo
un puntaje maximo de 7, estableciendo las siguientes categorias segun
baremacion estadistica: (Anexo 3)

- 6 a7 respuestas correctas: Bueno

- 3 abrespuestas correctas: Regular

- 0 a2 respuestas correctas: Malo

El cuestionario fue validado por juicio de expertos, asi mismo se realizé un
estudio piloto en la misma institucion de estudio teniendo como muestra a 10
adultos mayores edéntulos totales de la “Casa del Adulto Mayor”, portadores
de proétesis total. A partir de esos datos se calculd la confiabilidad del

instrumento mediante la Prueba de Alfa de Cronbach. (Anexo 4 y 5)
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Procedimiento:

e Procedimiento para obtener el permiso:

Se dirigi6 a las autoridades de la “Casa del Adulto Mayor” de la
Municipalidad del distrito de La Esperanza, por medio de una carta de
presentacion de la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote, Filial
Trujillo. (Anexo 6) De tal modo, se obtuvo el permiso de ejecutar un

cuestionario a los pacientes adultos mayores de dicho programa.

e Procedimiento para el estudio:

Se entregd una hoja de consentimiento informado a los pacientes adultos
mayores, con la finalidad de obtener la aceptacion en la participacion del
presente estudio. (Anexo 2)

El procedimiento de recojo de datos se realizd mediante la aplicacion de un
cuestionario a los que asistieron a la “Casa del Adulto Mayor” de la
Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad,

2015.

4.5. Plan de analisis

La informacion fue ingresada en una hoja de célculo del programa ofimatico
Microsoft Excel 2013, el cual permitié ordenar, organizar y codificar cada
item segun la variable y sus indicadores, permitiendo crear una base de datos,
se ingresaron al software estadistico IBM SPSS v.26, elaborando tablas de
una y dos entradas de acuerdo con los objetivos. Se presentan tablas con

frecuencias numéricas y porcentuales, asi como graficos estadisticos.

4.6. Matriz de consistencia

29



Titulo: Practicas de higiene, cuidado y mantenimiento de protesis completa en pacientes edéntulos totales que asisten a la “Casa
del Adulto Mayor”, de la Municipalidad del distrito de la Esperanza, departamento de La Libertad, 2015.

Enunciado del

problema . : S : . .
Objetivos de la investigacion Variables Hipotesis Metodologia
¢Cuales son las | General: Practicas de La presente | Tipo, Nivel y Disefio:
practicas de ) o o ) higiene, cuidadoy | investigacion no De enfoque
higiene, cuidado | Determinar las practicas ,de higiene, cuidado Y | mantenimiento de | posee  hipétesis cuantitativo,
y mantenimiento | Mantenimiento - de - protesis completa en | protesis completa | por  ser  de transversal,
de prétesis pacientes edéntulos totales que aS|'st'en f’:l la _ _ naturaleza prospectivo, descriptivo
completa en “Casa_ de% Adulto Mayor”, de la Municipalidad | CO-variables: descriptiva, y de disefio
pacientes del D'ISII‘I'[O de la Esperanza, departamento de e Tiempo de uso observacional.
edéntulos totales La Libertad, 2015. de prétesis
que asisten a la e Grado de Poblacion y muestra
“Casa del Adulto | Especificos: instruccion g
Mayor”, de Ia . Edad La [_)ot_)Iamon estuvo
Municipalidad | 1. Determinar las précticas de higiene, cuidado | | ¢ - constituida  por 120
del Distrito de La | Y mantenimiento de protesis completa en adultos mayores (60
Esperanza, pacientes edéntulos totales que asisten a la afios a mas) afiliados a
departamento de | “Casa del Adulto Mayor™, de la Municipalidad la “Casa del Adulto
La Libertad, del Distrito de La Esperanza, departamento de Mayor” de la
20157 La Libertad, 2015, segin tiempo de uso de Municipalidad del
prétesis_ Distrito de La
Esperanza,

departamento de La
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2. Determinar las préacticas de higiene, cuidado
y mantenimiento de prétesis completa en
pacientes edéntulos totales que asisten a la
“Casa del Adulto Mayor”, de la Municipalidad
del Distrito de La Esperanza, departamento de
La Libertad, 2015, segun grado de instruccion.

3. Determinar las practicas de higiene, cuidado
y mantenimiento de prétesis completa en
pacientes edéntulos totales que asisten a la
“Casa del Adulto Mayor”, de la Municipalidad
del Distrito de La Esperanza, departamento de
La Libertad, 2015, segln edad.

4. Determinar las préacticas de higiene, cuidado
y mantenimiento de prétesis completa en
pacientes edéntulos totales que asisten a la
“Casa del Adulto Mayor”, de la Municipalidad
del Distrito de La Esperanza, departamento de
La Libertad, 2015, segln sexo.

Libertad, en el mes de
noviembre del afo
2015.

La Muestra estuvo
conformada por toda la
poblacion que cumplio
con los criterios de
seleccion, los cuales
fueron 20 pacientes
edéntulos totales
portadores de protesis
completa. Excluyendo a
los 10 pacientes que
formaron parte  del
estudio piloto.
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4.7.

Principios éticos

Segun el Codigo de Etica aprobado por el consejo Universitario con Resolucion

N° 0973-2019-CU-ULADECH Catélica, de fecha 16 de agosto del 2019. Este

estudio se basé en los principios éticos que orientan la investigacion, los cuales

son:

Proteccion a las personas.- Se ha desarrollado un protocolo de consentimiento
Informado para cada participante en la investigacion. Se informo el propésito
de la investigacion al participante, se le inform6 que puede retirarse del
estudio en cualquier momento y sin perjuicio alguno, asi como abstenerse a
participar en alguna parte de la investigacion que le genere incomodidad, se
le inform6 que los datos recolectados quedaran disponibles para futuras
investigaciones. y/o productos derivados de estas.

Libre participacion y derecho a estar informado. - Se le pregunt6 al adulto
mayor si acepta participar en la investigacion, asimismo se le informo que

ante cualquier duda que tenga sobre el cuestionario sera resuelta.

Beneficencia y no maleficencia. - En la investigacion se evaluo los posibles
riesgos para el investigador y los participantes; en caso de haber atentado
contra la salud fisica y psicoldgica de los participantes, se tratd de mitigarlos.

Se les informé de dichos riesgos.

Principio de Justicia. - Se informd a los participantes del acceso a los
resultados recolectados en la investigacion en la que participaron,

facilitandoles el acceso a estos y las posibilidades logisticas del
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investigador. Se asegurd un trato adecuado y equitativo a quienes

participaron en la encuesta para la debida investigacion.

Integridad cientifica. - Se informd a los participantes los procedimientos
utilizados para el manejo y cuidado de la informacion, tiempo de
almacenamiento, acceso y/o eliminacion de la misma. La informacion
obtenida fue almacenada en una PC al que solo accederan los miembros del

equipo por un periodo de cinco afos.

Consentimiento informado y expreso. - Se contd con la manifestacion de
voluntad informada, libre, inequivoca y especifica; mediante la cual las
personas que participaron en el estudio o el titular de los datos, consienten el
uso de la informacién para los fines especificos establecidos en la

investigacion.®
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V. RESULTADOS

5.1. Resultados

Tabla 1.- Practicas de higiene, cuidado y mantenimiento de prétesis completa en
pacientes edéntulos totales que asistieron a la “Casa del Adulto Mayor”, de la

Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad, 2015.

_ Adultos
Niveles
n° %
Regular 15 75%
Malo 5 25%
Total 20 100%

Fuente: Datos obtenidos por el investigador.

Interpretacion: El 75% de los adultos encuestados presentan un nivel regular,
mientras que el 25% presenta un nivel malo, respecto a las practicas de higiene,

cuidado y mantenimiento de prétesis completa en pacientes edéntulos totales.
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Gréfico 1.- Précticas de higiene, cuidado y mantenimiento de prétesis completa
en pacientes edéntulos totales que asistieron a la “Casa del Adulto Mayor”, de la

Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad, 2015.

Malo

Regular
75%

Fuente: Datos obtenidos por el investigador.
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Tabla 2.- Practicas de higiene, cuidado y mantenimiento de protesis completa en
pacientes edéntulos totales que asistieron a la “Casa del Adulto Mayor”, de la
Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad, 2015,

segun tiempo de uso de protesis.

Niveles
Total
Tiempo de protesis Regular Malo
ne % ne % ne %

0 - 5 afios 10 91% 1 9% 11 100%

6- 10 afios 3 50% 3 50% 6 100%

11 - 20 afios 2 67% 1 33% 3 100%
Total 15 75% 5 25% 20 100%

Fuente: Datos obtenidos por el investigador.

Interpretacion: El nivel regular de practicas de higiene, cuidado y mantenimiento de
protesis completa fue el mas frecuente en el grupo de O - 5 afios; en el grupo de 6 - 10

afios fue regular (50 %) y malo (50%); en el grupo de 11-20 afios fue regular (67 %).
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Gréfico 2.- Précticas de higiene, cuidado y mantenimiento de prétesis completa
en pacientes edéntulos totales que asistieron a la “Casa del Adulto Mayor”, de la
Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad, 2015,

segun tiempo de uso de protesis.

0,
100% 91%

80%
67%

60%
50%  50%

40% 33%
20%
9%

0%
0-5 afios 6 — 10 afios 11 - 20 afios

W Regular m Malo

Fuente: Datos obtenidos por el investigador.
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Tabla 3.- Practicas de higiene, cuidado y mantenimiento de protesis completa en
pacientes edéntulos totales que asistieron a la “Casa del Adulto Mayor”, de la
Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad, 2015,

segun grado de instruccion.

Niveles
) y Total
Grado de instruccion Regular Malo
n° % n° % n° %
Sin instruccion 6 86% 1 14% 7 100%
Primaria 2 50% 2 50% 4 100%
Secundaria 7 78% 2 22% 9 100%
Total 15 75% 5 25% 20 100%

Fuente: Datos obtenidos por el investigador.

Interpretacion: El nivel de préacticas de higiene, cuidado y mantenimiento de proétesis
completa mas frecuente en los pacientes sin instruccion fue regular (86%), en grado
de instruccion primaria, el nivel fue regular (50 %) y malo (50%), mientras que en

grado secundario el nivel de practicas mas frecuente fue regular (78%).
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Gréfico 3.- Précticas de higiene, cuidado y mantenimiento de prétesis completa
en pacientes edéntulos totales que asistieron a la “Casa del Adulto Mayor”, de la
Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad, 2015,

segun grado de instruccion.

100%
86%

78%
80% ’

0,
60% 50% 50%
40%
22%
20% 14% .
]

Sin instruccion Primaria Secundaria

M Regular m Malo

Fuente: Datos obtenidos por el investigador.
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Tabla 4.- Practicas de higiene, cuidado y mantenimiento de protesis completa en
pacientes edéntulos totales que asistieron a la “Casa del Adulto Mayor”, de la

Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad, 2015,

segun edad.
Niveles
Total
Edad Regular Malo
n° % n° % n° %
60 - 69 afios 8 89% 1 11% 9 100%
70 0 mas afios 7 64% 4 36% 11 100%
Total 15 75% 5 25% 20 100%

Fuente: Datos obtenidos por el investigador.

Interpretacion: El nivel de préacticas de higiene, cuidado y mantenimiento de protesis
completa mas frecuente en la edad de 60-69 afos fue regular (89%), asi mismo con

una edad de 70 a més afios el nivel fue regular (64%) y malo (36%).
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Grafico 4.- Précticas de higiene, cuidado y mantenimiento de prdtesis completa
en pacientes edéntulos totales que asistieron a la “Casa del Adulto Mayor”, de la

Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad, 2015,

segun edad.
100%
89%
80%
64%
60%
40% 36%
20% 11%
o ]

60 - 69 afios 70 a mas

H Regular ® Malo

Fuente: Datos obtenidos por el investigador
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Tabla 5.- Practicas de higiene, cuidado y mantenimiento de protesis completa en

pacientes edéntulos totales que asistieron a la “Casa del Adulto Mayor”, de la

Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento La Libertad, 2015,

seguin sexo.
Niveles
Total
Sexo Regular Malo
n° % n° % n° %

Masculino 4 57% 3 43% 7 100%
Femenino 11 85% 2 15% 13 100%

Total 15 75% 5 25% 20 100%

Fuente: Datos obtenidos por el investigador.

Interpretacion: El nivel de préacticas de higiene, cuidado y mantenimiento de protesis

completa mas frecuente en pacientes de sexo femenino fue regular (85%), mientras

que en pacientes de sexo masculino el nivel de préacticas fue regular (57%) y malo

(43%)
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Gréfico 5.- Précticas de higiene, cuidado y mantenimiento de protesis completa
en pacientes edéntulos totales que asistieron a la “Casa del Adulto Mayor”, de la
Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento La Libertad, 2015,

seglin sexo.

100%
85%
80%

57%

60%

43%

40%

15%

Masculino Femenino

20%

0%

M Regular ® Malo

Fuente: Datos obtenidos por el investigador.
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5.2. AnaAlisis de resultados

Los resultados demostraron que los pacientes edéntulos totales poseian practicas
de higiene, cuidado y mantenimiento de sus protesis completas en un nivel regular
(75%) y malo (25%), cabe resaltar que ningun participante presentd un nivel
bueno. Estos resultados son similares a los que obtuvieron los autores como
Chanaluisa K.” y Ccapcha J.11, quienes encontraron en sus investigaciones que la
mayoria de los participantes tenian un nivel regular. Chanaluisa K.” observé que
el 72% de los participantes presentd niveles de practicas y habitos de higiene de
protesis regulares y Ccapcha J.1, por su parte, concluyd que el nivel de
conocimiento y mantenimiento de protesis total, en mas del 50% de los adultos
mayores, fue regular. Asi mismo, Vaca K.8 y Shankar T, et al.®, obtuvieron como
resultados que el cuidado y practicas de limpieza de las protesis totales fue
limitado, en donde el primer autor en mencién encontré hasta un 88,60% de
adultos mayores con este déficit. Esto indica la falta de motivacion y conocimiento
sobre el cuidado y mantenimiento de las prétesis completas en la mayoria de los
pacientes adultos mayores de los estudios mencionados, viéndose claramente
reflejado en muchos estudios a nivel nacional e internacional, y que lleva por
consiguiente un mal estado de las prétesis completas de los adultos mayores, tal
como lo manifiestan Navarro J, et al.’% en su estudio, quienes hallaron que la

condicidn de las prétesis en mal estado fue en un 58,2% de sus participantes.

Por otro lado, los hallazgos encontrados en el presente estudio con respecto al

tiempo de uso de proétesis, nos develan que las practicas de higiene, cuidado y

mantenimiento de los pacientes edéntulos totales son regulares en su mayoria por
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aquellos que tienen sus dentaduras postizas de 0 - 5 afios de uso. Estos resultados
coinciden con lo encontrado por Navarro J, et al.°, quienes hallaron que el 91,3%
de los pacientes que presentaban menos de 5 afios de uso, las mantenia en buen
estado. Ali A, et al.'3, observaron que los habitos de higiene regular correspondian
en su mayoria a aquellos con un tiempo de uso de 2 afios (70%). Por otro lado en
nuestro estudio el tiempo de uso de protesis de 11 - 20 afios las précticas fueron
de nivel regular (67%), indicando que el paciente puede llevar mucho tiempo
usando sus prétesis completas por motivos econémicos probablemente, pero sus

practicas son regulares por el conocimiento que van adquiriendo.

Con respecto al grado de instruccion, los hallazgos encontrados en el presente
estudio, nos develan que las practicas fueron regulares cuando los adultos mayores
no tenian grado de instruccién (86%) y tenian grado de instruccion secundaria
(78%); estos resultados son similares con los de Ccapcha J.1%, donde el primario
presentd un nivel regular (52.5%), el secundario presentd un nivel regular
(38,75%), sobre cuidado y mantenimiento de protesis total, demostrando que el
nivel educativo no influye en las practicas, que la educacién post instalacion de
las protesis completas por parte del odontdlogo, o la informacién adquirida por
diferentes medios tecnoldgicos, pueden mejorar para ambos niveles de estudio.
Sin embargo existen estudios cuyos resultados difieren, tal es el caso de
Chanaluisa K.”, quien demostré que la mayoria de los pacientes que estudiaron
secundaria presentaron practica y habitos de limpieza de protesis regulares en un
30,49%, demostrando que el nivel educativo si guarda relacion con la variable de

estudio.
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Por otro lado, los hallazgos encontrados en relacion a la edad, nos develan que las
précticas de higiene, cuidado y mantenimiento de los pacientes edéntulos totales
en los 70 o mas afios el nivel malo fue mayor (36%) que en los de 60 - 69 (11%);
estos datos coinciden con los de Ccapcha J.11, quien encontrd que el grupo de 60
- 70 afios presentd en mayor proporcién un nivel regular (57.5%) a diferencia del
grupo de 80 - 90 afios (33.75%), esto indica que conforme aumenta la edad, se
presentan méas deficiencias en las précticas de higiene, cuidado y mantenimiento
de sus protesis completa, probablemente por la falta de destreza fisica, porque la
familia abandona o deja de lado a sus ancianos dandole poca importancia y donde
los medios econdmicos son una desventaja. Sin embargo, otros estudios han
demostrado que la edad no se relaciona con los buenos hébitos de uso y cuidado
de la protesis, tal es el caso de Chanaluisa K.” y el de Ali A, et al.*3; ya que en este
altimo se observo que el 45% del grupo etario de 55 a 65 afios, tuvo un nivel malo

y el 70% del grupo etario de 45 a 54 afios de edad tuvo también un nivel malo.

Por altimo, en relacion al sexo, se encontrd un nivel malo en el sexo masculino
con un 43%, mientras que en el femenino el nivel malo presentd una frecuencia
de solo 15%. Estos resultados discrepan con algunos autores como Vaca K, quien
reportd que el 73,7% del sexo femenino y el 81,3% del sexo masculino tuvo su
protesis en mala condicion, es decir, que en ambos sexos el uso, cuidado e
higiene de protesis, fue mala; mientras que Ccapcha J.** encontré que, tanto en el
masculino como en el femenino, el nivel fue regular con 53,75% y 41,25%
respectivamente. La variabilidad de estos datos refuerza lo encontrado por

Chanaluisa K.”, quien determind que el sexo no se relaciona con los buenos
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habitos de uso y cuidado de la protesis por parte de los adultos mayores.
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VI. CONCLUSIONES

1. Las précticas de higiene, cuidado y mantenimiento de sus protesis completas
de los pacientes edéntulos totales que asisten a la “Casa del Adulto Mayor”, de
la Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad,

2015; fueron regulares.

2. Segln tiempo de uso de protesis, las précticas de higiene, cuidado vy
mantenimiento de los pacientes edéntulos totales que asisten a la “Casa del
Adulto Mayor”, de la Municipalidad del Distrito de La Esperanza,
departamento de La Libertad, 2015; de 0 - 5 afios la practica fue regular (91%),

de 6 - 10 fue regular (50%) y mala (50%), de 11 - 20 afios fue regular (67%).

3. Segun grado de instruccion, las practicas de higiene, cuidado y mantenimiento
de los pacientes edéntulos totales que asisten a la “Casa del Adulto Mayor”, de
la Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad,
2015; sin instruccion la practica fue regular (86%), en primaria fue regular

(50%) y mala (50%), en secundaria fue regular (78%).

4. Segun edad, las préacticas de higiene, cuidado y mantenimiento de los pacientes
edéntulos totales que asisten a la “Casa del Adulto Mayor”, de la
Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad,
2015; en el grupo de 60 - 69 afios la practica fue regular (89%), de 70 afios a

mas fue regular (64%).
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5. Segun sexo, las practicas de higiene, cuidado y mantenimiento de los pacientes
edéntulos totales que asisten a la “Casa del Adulto Mayor”, de la
Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad,

2015; en mujeres fue regular (85%), en hombres fue regular (57%).
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS

Recomendaciones:

e Se recomienda a las autoridades respectivas de la “Casa del Adulto Mayor” de la
Municipalidad del Distrito de La Esperanza, el incentivar y crear mayor conciencia
a sus integrantes en el cuidado y practicas de higiene de sus prétesis completas; la
cual se puede concretar mediante convenios con los profesionales de salud
encargados en las distintas campafas dirigidas por el Ministerio de Salud o por

estudiantes de la carrera profesional de Odontologia.

e Se recomienda a los adultos mayores edéntulos totales en general; utilizar cepillo
especial para proétesis completas y jabén neutro liquido para la limpieza de las mismas;
retirar la protesis para dormir y conservarla en un vaso con agua durante su no uso;
desinfectar la prétesis con pastillas efervescentes y por Gltimo visitar al odont6logo cada

seis meses para el control de sus protesis.
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UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES

ANEXO 1: INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
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CUESTIONARIO PARA LOS ADULTOS MAYORES

Practicas de higiene, cuidado y mantenimiento de protesis completa en
pacientes edéntulos totales que asisten a la “Casa del Adulto Mayor” de
la Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La
Libertad, 2015

Autor(a): Rodriguez Gonzalez,Sonia

El presente cuestionario forma parte del trabajo de investigacion, por lo
que solicito su participacion contestando de manera objetiva y correcta

sus datos personales:

Grado de instruccion:

[ ] SinInstruccion [ ] Primaria [ ] secundaria [ ] Superior

Sexo: LI wm [ JF

¢Cuanto tiempo lleva usted usando protesis dental?

[ ] 0-5afios [] 6-10afos  [] 11-20afios [ ] 21 amas afios
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Edad: |:| 60-69 afios |:| 70 0 mas afios

Instrucciones: Esta parte del cuestionario contiene 07 preguntas. Para contestar cada
pregunta usted debera marcar de manera objetiva con una equis (X), la respuesta que crea

correcta.

1) ¢Cuantas veces al dia cepilla su prétesis dental?
a) 2 veces al dia b) Unavez al dia c) Después de la comida d) Nunca
2) ¢Qué parte de la prétesis dental cepilla?

a) Pordentro b) Porfuera c¢)Dientes d) T.A. e) Ninguna

3) ¢Cudl es la sustancia quimica que ayuda a desinfectar su proétesis dental?

a) Agua con limon b) Agua con salc) Pastillas efervescentes d) Alcohol

4) ¢En qué momento se retira la protesis dental?

a) Durante la mafana b) Durante la tarde c) Durante la noche  d) Nunca

5) ¢Donde guarda o coloca su protesis cuando no las utiliza?

a) Sobrela mesa b) Enlacomoda c) Debajo de la almohada
d) En un vaso con agua

6) ¢Cada cuanto tiempo visita al odontélogo(a) para el control periodico de su prétesis dental?

a) Cada 6 meses b) Unavez alafio c) Cada2afios  d) Cada 5 afios

7) ¢Qué elementos usa para limpiar su protesis dental diariamente?
a) Cepillo ypasta dental b) Detergente yagua c) Aguay limon

d) Escobilla para protesis y jabén liquido
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ANEXO 2: CONSENTIMIENTO INFORMADO
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UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

PROTOCOLO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

La finalidad de este protocolo es informarle sobre el proyecto de investigacion y solicitarle su

consentimiento. De aceptar, el investigador y usted se quedaran con una copia.

La presente investigacion en Salud se titula: Practicas de higiene, cuidado y mantenimiento de
protesis completa en pacientes edéntulos totales que asisten a la “Casa del Adulto Mayor”, de
la Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad, 2015; y es
dirigido por Rodriguez Gonzalez Sonia Patricia, tesista de la Universidad Catdlica Los Angeles
de Chimbote.

El proposito de la investigacion es:

Determinar las practicas de higiene, cuidado y mantenimiento de protesis completa en
pacientes edéntulos totales que asisten a la “Casa del Adulto Mayor”, de la Municipalidad
del Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad, 2015. Para ello, se le invita a
participar en una encuesta que le tomara 20 minutos de su tiempo. Su participacion en la
investigacion es completamente voluntaria y anénima. Usted puede decidir interrumpirla en
cualquier momento, sin que ello le genere ningdn perjuicio. Si tuviera alguna inquietud y/o duda

sobre la investigacion, puede formularla cuando crea conveniente.

Al concluir la investigacion, usted sera informado de los resultados a través de via correo
electronico o por teléfono, los resultados seran almacenados en una computadora personal por un
periodo de 5 afios, luego de lo cual seran eliminados. Si desea, también podréa escribir al correo
sonia_rg_8@hotmail.com para recibir mayor informacion. Asimismo, para consultas sobre
aspectos éticos, puede comunicarse con el Comité de Etica de la Investigacion de la Universidad

Catolica los Angeles de Chimbote.

Su participacion no comprende riesgo alguno que pueda afectar su salud o bienestar general. No
pagara por participar en el estudio, tampoco recibira incentivo econdémico ni de otra indole. La
informacion que usted brinde es absolutamente confidencial, ninguna persona, excepto el
investigador manejara la informacién obtenida de las encuestas. Los resultados estaran disponibles
para futuras investigaciones en el repositorio institucional de la universidad.
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Si esté& de acuerdo con los puntos anteriores, complete sus datos a continuacion

Nombre:

Fecha:

Correo electrénico / Numero Telefonico:

Firma del participante:

Firma del investigador:
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Para determinar las practicas de higiene, cuidado y mantenimiento de protesis completa en
pacientes edéntulos totales que asisten a la “Casa del Adulto Mayor”, de la Municipalidad del

Distrito de La Esperanza, se calificara el cuestionario en tres niveles bueno, regular, malo; lo

ANEXO 3: BAREMACION

cual se desarrollara a continuacion.

Numero de items: 7 items

Calificacion de la respuesta: Correcto (1), Incorrecto (0)

N° de intervalos: 3 (Bueno, Regular, Malo)

N lotal Calificacion del
: item
items
7 1 7x1=7 Puntaje mayor
7 0 7x0=0 Puntaje menor
Resta: 7-0=7
Amplitud del intervalo: 713=
2.3
Amplitud de intervalo (redondeado) 2

Por lo tanto, los niveles son los siguientes:

Nivel Malo: 0 -2

Nivel Regular: 3-5

Nivel Bueno: 6 — 7
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ANEXO 4: VALIDACION POR JUICIO DE EXPERTOS

VALIDACION DEL CUESTIONARIO

NOMBRE DEL DOCENTE | NUMERO DE PREGUNTAS FIRMA OBSERVACIONES

1:1°2 |8 4 5 6 7

Se sugiere en la pregunta 3.

CD.Mgtr. ParedesCalderén | o | [ x| v | v | v | v o colocar un item: N.A.
José Antonio 3
Se sugiere agregar preguntas en
C.D. Mgtr. Rondan Bermeo vivivi v v vl v relacion a la frecuencia del uso de
Kevin Gilmer las pastillas efervescentes y alas
t diferencias que nota el paciente en
OF VEVIN RONDAN ESANED o - <.
CIMUIAND DENTINTA su protesis después de limpiarla

(aspecto. olor, etc.).

C.D. Mgtr. Juan Francisco vivlivivliv| vy

Nomberto Escobar
C.D. Esp. Gilberto Evaristo vlvlvlv v v |v B 5T Ninguna
Arellano Moreno e
Resena de Validacion
ACEPTADA v
RECHAZADO X
VALIDACION DEL CUESTIONARIO POR JUICIOS DE EXPERTOS
NOMBRE DEL NUMERO DE PREGUNTAS FIRMA OBSERVACIONES

CIRUJANO DENTISTA 12131 a5 67

o)
viv|v]| v v v | v o o g
C.D. Pimentel Torres Efrain Brae d’&‘r"‘n

CIMUMAC - DN TIITA

~Jar sees
. 7 w 4 A
C.D. Benites Dominguez viviv] v v v v P > s v v

Nicolds Ratil R e

C.D. Guevara Vasquez Manuel | y | v | v | v v v v
Enrique

Reseia de Validacion
ACEPTADA Y
RECHAZADO X
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ANEXO 5: ANALISIS DE CONFIABILIDAD

Muestra Piloto: Se utilizé una muestra piloto de n =10

Confiabilidad: Para determinar la fiabilidad del instrumento se utiliz6 el Coeficiente
Alfa de Cronbach.

RN

Resumen de procesamiento de casos

N %
Valido 10 100,0

Casos Excluido? 0 0,0
Total 10 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las
variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos
0,802 7

Fuente: Software SPSS v.26

Para evaluar la confiabilidad del instrumento: las practicas de higiene, cuidado y
mantenimiento de protesis completa en pacientes edéntulos totales que asisten a la
“Casa del Adulto Mayor”, el cual consta de 7 items, se uso el coeficiente de Alfa de
Cronbach, donde se obtuvo el valor de: 0.802 el cual es bueno, a partir de ello

podriamos indicar que el instrumento a usar es confiable.
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ANEXO 6:
CARTA DE PRESENTACION

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE
FILIAL TRUJILLO

CARRERA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

Trujillo, 20 de octubre del 2015

Ing. DANIEL MARCELO JACINTO
ALCALDE DE LA MUNICIPILIDAD DISTRITAL LA ESPERANZA

Presente
De mi especial consideracion:

Es grato dirigirme a usted para saludarlo muy cordialmente en mi condicién de
Coordinador de Carrera de la Escuela Profesional de Odontologia de la Universidad Catdlica Los
Angeles de Chimbote Filial Trujillo. Siendo el motivo de la presente manifestarle que, en el marco
del cumplimiento curricular de la carrera profesional de odontologia, en el curso Taller de Tesis,
nuestra alumna, Sonia Patricia RODRIGUEZ GONZALEZ; debe llevar acabo el desarrollo de su
proyecto de tesis titulado "Practicas de higiene, cuidado y mantenimiento de prétesis
completa en pacientes edéntulos totales que asisten a la “Casa del Adulto Mayor”, de la
Municipalidad del Distrito de La Esperanza, departamento de La Libertad, 2015". Asi mismo
para realizar el presente trabajo se ha seleccionado a su digna institucion motivo por el cual se
solicita dar las facilidades a nuestra alumna y pueda ejecutar con toda normalidad su proyecto

de tesis.

Es propicia la oportunidad, para reiterarle las muestras de mi especial consideracién y

estima personal.

Atentamente

- Calla Aguamarina N°161 - 165 - Urb. San Inés - Trujiio - Peru

———t Teléfonos: (044) 600 569 / 800 568
. Cel 944 425 768

. www uladech edu pe
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ANEXO 7:

MUNICIPALIDAD DISTRITAL DE LA ESBERANZA"

CREADO EL 29 DE ENERO DE 1965 - LEY N® 154138
Jr. C.M. Alvear N” 800 - Telefax 272478 - 483330 - 272345 - 271744
TRUJLLO - PERU

"ANO DE LA CONSOLIDACION DEL MAR DE GRAU"

LA SRA. EVELYN BOLANOS CASUSOL, CON DNI. 45669319; ENCARGADA DEL
AREA DEL ADULTO MAYOR DE LA MUNICIPALIDAD DISTRITAL DE LA
ESPERANZA, QUE SUSCRIBE:

CONSTANCIA

Que . albmna RODRIGUEZ GONZALEZ SONIA PATRICIA CON D.N.L. N°
41841683 estudiante de la Universidad Los Angels da Chimbote especialidad de
Odontologia del VII ciclo ha realzado un test a 20 personas de la tercers edad que
asisten a " Casa del adulto mayor”, afiliados 2l drea del adulto mayor de esta
municipalidad Dicho test se aplicd el dia jueves 26 de noviembre del 2015 , en el horario
de 2:30pm-4:00pm .Ya que servira para el desarrollo de su  proyecto de Tesis Andnimo a
ttulado NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE CUIDADO Y MANTENIMIENTO DE
PROTESIS COMPLETA EN PACIENTES EDENTULOS TOTALES QUE ASISTEN A LA
"CASA DEL ADULTO MAYOR" ,AFILIADOS AL AREA DEL ADULTO MAYOR DE LA
MUNICIPALIDAD DEL DISTRITO DE LA ESPERANZA.
La estudiante durante la aplicacion de dicho test ha demostrado dominio del tema.

Se le expide |2 presente a solicitud de 4 parte interesada para los
fines que crea conveniente,

La Esperanza, 16 de febrero 2016.
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ANEXO 8:

EVIDENCIA FOTOGRAFICA
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ANEXO 9:

DOCUMENTO DE DECLARACION DE CONFLICTOS DE INTERES

Mediante este documento el autor declara que la tesis “Précticas de higiene,
cuidado y mantenimiento de protesis completa en pacientes edéntulos totales que
asisten a la “Casa del Adulto Mayor”, de la Municipalidad del Distrito de La
Esperanza, departamento de La Libertad, 2015, declara que no tiene conflictos
de intereses institucionales, ni financieras que pudiesen afectar el curso de la

investigacion o sus resultados.

NS
RODRIGUEZ GONZALEZ SONIA PATRICIA

DNI: 41841683

69



