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RESUMEN

Introduccién: La calidad de vida relacionada con la salud bucal puede medirse a
través de la evaluacién del Perfil de Impacto de Salud Oral (OHIP-14), que
permite estimar el impacto social y funcional de las enfermedades bucales en los

adultos mayores.
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Objetivo: Determinar el impacto de la salud bucal en la calidad de vida de adultos
mayores institucionalizados.

Métodos: Se realizé un estudio descriptivo, transversal, en el Hogar de Ancianos
«Celia Sanchez», municipio Santa Clara, provincia Villa Clara, durante el afo
2019. La poblaciébn estuvo representada por los 140 adultos mayores
institucionalizado, de los cuales se selecciond una muestra intencional no
probabilistica de 138, previo consentimiento informado. Se utilizé el cuestionario
OHIP-14.

Resultados: En adultos mayores de 70 a 79 afos (21,7%), masculinos (72,5 %),
raza blanca (73,2 %), la evaluacion del OHIP-14 arroj6 la ausencia de las
dimensiones de limitacién funcional (83,3 %), dolor fisico (81,2 %), malestar
psicoldgico (76,1 %), incapacidad fisica (58,0 %), incapacidad psicolégica (60,9
%), incapacidad social (76,8 %), minusvalia (77,5 %).

Conclusiones: Se determin6 un alto impacto de la salud bucal en la calidad de
vida de adultos mayores institucionalizados en la poblacion de estudio, donde la
dimension con mayor representatividad fue la de dolor fisico, y se identificoO una
mayor tendencia general a la respuesta “nunca”’ en las dimensiones de
incapacidad social y minusvalia.

DeCS: salud bucal; calidad de vida; anciano.

ABSTRACT

Introduction: quality of life related to oral health can be measured through the
evaluation of the Oral Health Impact Profile which allows estimating the social and
functional impact of oral diseases in older adults.

Objective: to determine the impact of oral health on the quality of life of
institutionalized older adults.

Methods: a descriptive cross-sectional study was carried out at “Celia Sanchez”
Nursing Home in Santa Clara municipality, Villa Clara province, during 2019. The

population was represented by 140 institutionalized older adults, from which an
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intentional non-probabilistic sample of 138 was selected with their prior informed
consents. The OHIP-14 questionnaire was used.

Results: older adults aged 70 to 79 years (21.7%), males (72.5%) and whites
(73.2%) predominated; the evaluation of the OHIP-14 showed the absence of the
dimensions of functional limitation ( 83.3%), physical pain (81.2%), psychological
discomfort (76.1%), physical disability (58.0%), psychological disability (60.9%),
social disability (76.8%) and handicap (77.5%).

Conclusions: a high impact of oral health on the quality of life of institutionalized
older adults from the study population was determined, where the most
representative dimension was physical pain and a greater general tendency was
identified to respond “never” in the dimensions of social disability and handicap.

MeSH: oral health; quality of life; aged.

Recibido: 8/03/2023
Aprobado: 7/11/2023

INTRODUCCION

Cada dia, mayor numero de personas sobrepasan las barreras cronoldgicas, que
el hombre ha situado, como etapa de vejez, que convierte al envejecimiento
poblacional quizas, en uno de los desafios mas importantes para las sociedades
modernas.®?

En América Latina y el Caribe, la transicion demografica, de comienzo reciente, se
caracteriza por su rapidez, la cual es un proceso generalizado; todos los paises
de la region marchan hacia sociedades mas envejecidas, mientras la poblacion en
general crece en un 1,5 %, la poblacién mayor de 60 crece en un 3,5 %. EI 75 %

de las personas que nacen hoy en esta region, seran adultos mayores y un 40 %
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sobrepasaran sus 80 afios. De manera que, en un siglo, el porcentaje de adultos
mayores se cuadruplicara.®?

Los porcentajes estimados del grado de envejecimiento en los estudios realizados
hablan, por si solos, de la seriedad del problema, en los que no se evidencian
acciones que puedan darle respuesta adecuada a sus consecuencias econémicas
y sociales.®®7)

Para la poblacion envejecida, estos estados morbidos y sus consecuencias no
letales son mas graves, debido a que sus inicios no estdn marcados por eventos
precisos y aislados, sino por un proceso gradual y difuso de deterioro de la salud
fisica y mental que caracteriza al envejecimiento. Se trata de la conjuncién de
diversas condiciones (comorbilidad), cuya naturaleza progresiva modela la
magnitud y la forma de los dafios que ocasionan tanto sufrimiento personal como
familiar, incrementan los costos de la atencién y generan nuevas necesidades de
apoyo, tanto comunitarias como institucionales.®

Es por eso, que las proyecciones de poblacion constituyen una base fundamental
para fines de planificacion de las actividades econdémicas y sociales de un pais,
las cuales se utilizan cada vez mas, como instrumentos indispensables para
establecer, con cierto margen de error, aspectos como los siguientes: el nimero
de consumidores de bienes y servicios clasificados segun diversas caracteristicas
(sexo, edad, distribucién geografica, tamafio y composicion familiar), los que
constituirdn la demanda potencial futura; volimenes y caracteristicas de los
potenciales de oferta y demanda de mano de obra, factores esenciales para la
programacion del empleo; formacion de recursos humanos y producciéon de los
bienes y servicios.

En este contexto, fisiologicamente, la cavidad bucal experimenta un proceso de
envejecimiento natural, que puede estar directa o indirectamente relacionado con
diversos factores: intrinsecos (genéticos, metabdlicos, sistémicos); extrinsecos
(tabaquismo, higiene bucal, uso de protesis, medicamentos); factores

relacionados con la limitacion de las actividades psicomotoras y psicosociales, los
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cuales llevan al deterioro e incapacidad de los procesos de autocuidado que
garantizan la calidad de vida de los gerontes."

Se hace necesaria, por tanto, la participacion de la familia y del personal de las
instituciones que acogen a estos ancianos, para proveerles una mejor atencion de
salud, pero lamentablemente, en muy pocos lugares del mundo la asistencia y
cuidado del paciente en asilos de ancianos y hospitales esta
garantizada. (1011121314

En atencion a todos estos elementos, es comprensible que el envejecimiento de
la cavidad bucal, al igual que el envejecimiento global del organismo, es un
proceso que tiene una influencia importante en la calidad de vida de los pacientes.
En los ultimos afios, se han desarrollado en el mundo diferentes herramientas o
instrumentos dirigidos a la evaluacion de la calidad de vida en relacion a la salud
bucal, entre ellos, los indices de salud bucal. Hoy, algunos de estos han sido
aplicados y estudiados con gran confiabilidad, demostrada mediante su uso en
publicaciones de gran importancia mundial. Cada uno de estos indices tiene una
finalidad especifica, sea para nifios, para la poblacibn en general u otros mas
propios para cierta edad, como el The Oral Health Impact Profile (OHIP),
especifico para adultos mayores, lo que cambia la capacidad cognitiva de
comprensién y autopercepcion en las diferentes edades.®

La valoracion del estado de salud bucal del adulto mayor, tradicionalmente,
deberia realizarse mediante un examen clinico y radiografico, pero, por diversas
causas, en muchas ocasiones y escenarios, no es posible. Estas situaciones han
llevado a investigadores, en diversos paises, a tomar en cuenta la posibilidad de
valorar el estado de salud bucal, basandose en la percepcion del paciente, por
medio de los instrumentos de evaluacion que toman en cuenta aspectos
funcionales y psicosociales.

Por otra parte, el OHIP tiene como objetivo, la captura de los impactos que estan

relacionados con las condiciones orales en general. Todos los impactos en el
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OHIP se conceptualizan como resultados adversos, y por lo tanto, el instrumento
mide los aspectos negativos de la salud oral.*®

En la bibliografia revisada, no se encuentran evidencias de que en Cuba se haya
aplicado este indice; por ello, se emprendié la presente investigacion que se
propone como objetivo: determinar el impacto de la salud bucal en la calidad de

vida de adultos mayores institucionalizados.

METODOS

Se realiz6 un estudio descriptivo de corte transversal, en el Hogar de ancianos
Celia Sanchez Manduley, del municipio Santa Clara, en la provincia Villa Clara,
durante el afio 2019, mediante la aplicacién del indice OHIP-14. La poblacién
estuvo representada por 140 adultos mayores institucionalizados y la muestra de
138, obtenida por muestreo intencional atendiendo a los siguientes criterios:

Criterios de inclusion:

I Adultos mayores que desearan participar en el estudio.

Criterios de exclusion:

1. Adultos mayores con dificultades mentales, compromiso sistémico o
discapacidades.

2. Adultos mayores que abandonaron la institucion en medio de la
investigacién, por cualquier causa.

Métodos, técnicas e instrumentos empleados:

Andlisis documental. Se tuvo en cuenta para la obtencién de la informacion que

brinda la Historia Clinica Estomatolégica Individual de los pacientes.

Variables:
Sexo: Masculino y femenino.
Edades: 60 a 64; 66 a69; 70a 74; 75a79; 80 a 84; 85 a 89; 90 a 99.
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Cuestionario OHIP-14: Este cuestionario evalud, como la condicién bucal y el

estado de la sobredentadura implanto-retenida afecté la calidad de vida, en el

altimo mes.

Evaluacion por preguntas: Segun el resultado de las preguntas del OHIP-14

relacionado a los problemas con sus dientes, boca o protesis dentales. Cada

pregunta consta de cinco opciones de respuesta, a las que se le asigna un

puntaje:

0-Puntos: Si responde: “nunca’.

1 punto: Si responde: “casi nunca”.

2 puntos: Si responde: “a veces”.

3 puntos: Si responde: “frecuentemente”.

4 puntos: Si responde: “siempre”.

Evaluacion de las dimensiones: Se tuvieron en cuenta las respuestas a las

preguntas dirigidas a las siete dimensiones que incluye el instrumento OHIP-14,

de la siguiente forma:

— Limitacién funcional (preguntas 1 y 2): Dificultad para pronunciar palabras,
cambio en el sabor de los alimentos.

— Dolor fisico (preguntas 3 y 4): Molestias dolorosas, incomodidad al comer algun
alimento.

— Malestar psicolégico (preguntas 5y 6): Preocupacion o estrés.

— Incapacidad fisica (preguntas 7 y 8): Dieta insatisfactoria, interrupcion de
comidas.

— Incapacidad psicologica (preguntas 9 y 10): Dificultad para descansar, sentir
verguenza.

— Incapacidad social (preguntas 11 y 12): Irritabilidad, dificultad para actividades
cotidianas.

— Minusvalia (preguntas 13 y 14): Vida insatisfactoria, incapacidad para

actividades cotidianas.
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Para evaluar la afectacion de las dimensiones se procedié como sigue:

Presente: En aquellos individuos que reportan uno o los dos items involucrados
en la dimensién como “frecuentemente” o “siempre”.

Ausente: En caso contrario a lo anterior.

Impacto de la salud bucal en la calidad de vida: Segun la suma de todos los
valores ordinales de las respuestas.

Alto: mayor de 56.

Bajo: rango de 0 a 56.

La investigacion se realiz6 cumpliendo -estrictamente- los principios éticos para
las investigaciones médicas en seres humanos, para lo cual se realizaron las
coordinaciones pertinentes con el consejo de direccion del Hogar de ancianos
donde se realizé la investigacion, con la finalidad de explicarles los objetivos del

trabajo.

RESULTADOS

A continuacién en la tabla 1, se muestra la distribucién de los adultos mayores

encuestados, segun grupo de edades estudiados.
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Tabla 1. Distribucion de los adultos mayores, segun edad y sexo. Hogar de ancianos
Celia Sanchez Manduley. Santa Clara. Enero-Diciembre/2018.

Edad Sexo Total
Masculino Femenino
No. % No. % No. %

60 a 64 5 3,6 - - 5 3,6
66 a 69 11 8 3 2,2 14 10,1
70a74 21 15,2 9 6,5 30 21,7
75a79 24 17,4 6 4,3 30 21,7
80 a84 18 13 8 5,8 26 18,8
85 a 89 15 10,9 5 3,6 20 14,5
90 a 99 6 4,3 7 51 13 9,4
Total 100 72,5 38 27,5 138 100

Fuente: Historia Clinica.

Como aparece en la tabla 2, en los resultados obtenidos a través del cuestionario
OHIP-14 aplicado a los adultos mayores, se identificO6 una mayor tendencia
general a la respuesta “nunca”, en especial en las preguntas 11 (91,3 %), 12 (85,5
%), 13 (81,9 %) y 14 (79,0 %) de las dimensiones de incapacidad social y
minusvalia; seguido de “casi nunca” con porcentajes de un 30,4 % en la pregunta
3y 31,1 % en la pregunta 4; “a veces” con el 11,6 % en la pregunta 3y 12,3 % en
la pregunta 4 (que representan impacto, ambas de la dimensién de dolor fisico)
con porcentajes, respectivamente. Los resultados estadisticos de Pearson

arrojaron que no existe relacion significativa entre las variables porque p>0,05.
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Tabla 2. Evaluacion por preguntas del indice OHIP-14 relacionado a los problemas con

sus dientes, boca o prétesis dentales de los adultos mayores

Preguntas

1. Incomodidad para
pronunciar algunas
palabras

2. Sensacion del gusto

3. Incomodidad dolorosa

4. Incomodidad al comer
algunos alimentos

5. Preocupaciones

6. Nerviosismo

7. Satisfaccion de la
dieta

8. Interrupcién de las
comidas

9. Dificultad para
relajarse

10. Perturbacion frente
otras personas

11. Ha sentido
irritabilidad

12. Dificultad de hacer
sus trabajos habituales

13. Satisfaccion de su
vida

14. Incapacidad de
funcionar

Fuente: Instrumento OHIP-14

Evaluacién por preguntas
Nunca
No. % No. % No. | %

Casi nunca A veces

LIMITACION FUNCIONAL
98 71 29 21 8 5,8

89 64,5 33 23,9 3 2,2

DOLOR FiSICO
75 54,3 42 304 16 11,6
61 442 43 31,1 17 @ 12,3

MALESTAR PSICOLOGICO
98 71 22 15,9 4 2,9

77 55,8 31 22,5 9 6,5

INCAPACIDAD FISICA

106 | 76,8 32 23,2 - -

102 | 73,9 27 19,6 3 2,2

INCAPACIDAD PSICOLOGICA
83 60,1 | 36 26,1 | 10 | 7,2

104 | 754 25 18,1 4 29
INCAPACIDAD SOCIAL
126 | 91,3 7 51 2 14
118 | 85,5 18 13 2 14
MINUSVALIA
113 | 81,9 20 14,5 5 3,6

109 79 22 15,9 3 2,2

X?=239.620

Frecuente. Siempre
No. | % No. | %

1 0,7 2 14

5 3,6 8 58

3 2,2 2 14

11 8 6 4,3

14 10,1 7 51

p=0.000
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La siguiente tabla 3 muestra la evaluacion del impacto de salud bucal en los

adultos mayores en instituciones establecidas segun dimensiones seleccionadas.

Tabla 3. Evaluacién segun dimensiones el impacto de la salud bucal en la calidad de vida
de adultos mayores institucionalizados.

Dimensiones Impacto
Alto Bajo
No. % No. %
Limitacién funcional 80 58 58 42
Dolor fisico 112 81,2 26 18,8
Malestar psicolégico 105 76,1 33 23,9
Incapacidad fisica 80 58 58 42
Incapacidad psicolégica 84 60,9 54 39,1
Incapacidad social 106 76,8 32 23,2
Minusvalia 107 77,5 31 22,5
Fuente: Instrumento OHIP-14 X?=41.691 p=0.000
DISCUSION

En los pacientes de 60 afios y mas, existen cambios fisiol6gicos degenerativos en
todos los sistemas del organismo, agravado por la pérdida de los dientes,
reduccion de los corpusculos del gusto, asi como su distribucion, pues se reduce
la capacidad de secrecién de las glandulas salivales, y ademas, se disminuye la
motilidad intestinal.

Los resultados obtenidos en relacion al sexo, no coinciden con una investigacion
realizada por Becerra y col.,*” donde las féminas fueron méas representadas que
los hombres en el grupo de estudio.

El indice OHIP-14 es Util para identificar pacientes susceptibles de beneficiarse de
prétesis implanto-retenidas; ello es demostrado por los hallazgos de este estudio,
en el cual se encontro efecto o asociacion entre el estado de la salud bucal
relacionado a los problemas con dientes, boca o proétesis dentales y la calidad de

vida de los adultos mayores.
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Se afirma que, una mejora significativa en la calidad de vida de individuos
(especialmente en las dimensiones de limitacion funcional, incapacidad funcional
e incapacidad psicologica), ofrecen un mejor funcionamiento y comodidad para
muchos pacientes, en comparacion con protesis dentales.

Generalmente, los odontélogos obtienen informacién sobre la salud de sus
pacientes mediante la anamnesis, el examen fisico y los examenes de laboratorio.
La anamnesis no se basa en preguntas estandarizadas sobre aspectos
cotidianos, fisicos, sociales, personales, el bienestar mental o la percepcion de
salud por parte del paciente; el contraste, algunas veces obtenido entre las
puntuaciones de este cuestionario y los datos biologicos (del examen clinico),
puede sugerir el empleo de terapias alternativas, la presencia de mas de un
trastorno o la falla de los tratamientos empleados. El uso en la préactica clinica
odontoldgica, de medidas que relacionan el estado de salud con la calidad de
vida, puede facilitar la identificacion precoz de los pacientes con sintomas no
fisicos, por ejemplo, cuando la disfuncion psicosocial precede a la disfuncién
fisica.

El autor considera, que no siempre los adultos mayores proporcionan en forma
espontanea toda la informacién necesaria, debido a que creen que sus problemas
forman parte del proceso de envejecimiento. Por esto, la evaluacion funcional que
proporcionan las mediciones psicosociales (OHIP-14), de calidad de vida y salud
bucal, revela muchas veces alteraciones fisicas, mentales o emocionales, no
detectadas solo con la evaluacion clinica.

Por lo tanto, la atencion en salud debe tener por objetivo, aumentar la capacidad
funcional y el bienestar de las personas, integrando los datos obtenidos a partir de
las mediciones de la calidad de vida relacionada con la salud bucal en las
historias clinicas de los pacientes.

Diversos autores*>'® coinciden en que el impacto de la salud bucal sobre la
percepcion de la calidad de vida, reportaron mayores puntuaciones en la

dimension que evaluaba la funcion psicosocial, al no sentirse comodos al comer
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delante de otras personas debido a problemas con sus dientes, comparada con la
funcidn fisica y la sensibilidad al dolor.

Los resultados obtenidos describen, que los adultos mayores perciben que sus
problemas dentales de origen endododntico o traumatico, acompafiados de dolor y
la ausencia de la gran mayoria de sus dientes, representan un impacto negativo
en su calidad de vida, lo que confirma la importancia de la salud bucal como factor
determinante para la consecucion del bienestar general. En este sentido, aunque
los problemas dentarios o los desordenes bucales de cualquier naturaleza
ofrezcan poco riesgo para la vida, estos influyen de forma determinante en la

calidad de vida de los individuos.

CONCLUSIONES

Se determind un alto impacto de la salud bucal en la calidad de vida de adultos
mayores institucionalizados en la poblacion de estudio, con la aplicacion del
indice de OHIP; la dimension con mayor representatividad fue la de dolor fisico, y
se identific6 una mayor tendencia general, a la respuesta “nunca’ en las

dimensiones de incapacidad social y minusvalia.
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