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NECESIDAD DE TRATAMIENTOS CON PROTESIS REMOVIBLES EN PACIENTES
ADULTOS QUE ACUDEN A LA CLINICA ESTOMATOLOGICA "LUIS VALLEJOS
SANTONI" DE LAUNIVERSIDAD ANDINADEL CUSCO, CICLO 2018-I.

RESUMEN
Palomino R. * El pre.sente trabajo de 1.nvest1gac.10n tuvo corTlo objetivo Determinar la necesidad .de
tratamientos con protesis removibles en pacientes adultos que acuden a la Clinica

Estomatologica "Luis Vallejos Santoni" de la Universidad Andina, Ciclo 2018-1. La

Autor: Randy Palomino Palomino investigacion tiene un disefio no experimental, alcance descriptivo y de tipo retrospectivo
E.Mail: randy23 gp@outlook.com . . ., . . , .
Celular: transversal. Para este proyecto de investigacion se evaluaron 1255 historias clinicas y de

O entist _ o . -
Cirvjano Dentista los cuales 295 cumplieron con los criterios de seleccion. Para la recoleccion de datos se

disefio y validé el instrumento de medicion.
Los resultados que se obtuvieron en mi investigacién muestran que existe necesidad de

tratamiento protésico en el maxilar superior 68.5% y en el maxilar inferior 76.0%. En

relacidn a la necesidad de tratamiento protésico y sexo, existe mayor prevalencia del sexo
femenino con necesidad de tratamiento con proétesis parcial en el maxilar superior 38.6% y
en el maxilar inferior 42.7%. Ademas, se observé que hay mayor prevalencia de la clase 11
de Kennedy en el maxilar superior 36.2% y en el maxilar inferior 47.7%; También se
observo que hubo mayor prevalencia del sexo femenino que necesitan de protesis totales
70.3%.

Como conclusion; la clase con mayor prevalencia en el maxilar superior fue la clase 11
36.2% modificacion 1=59.3% y en el maxilar inferior la clase con mayor prevalencia fue la
clase I147.7% modificacion 0=84.1%.
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ABSTRACT

The objective of this research was to determine the need for treatments with removable prostheses in adult patients who come to the
Universidad Andina’s Stomatology Clinic "Luis Vallejos Santoni" semester 2818-I. The research has a non-experimental design.
descritive scope restrospective type. For this research Project 1255 clinical histories were evaluated which 295 met the selection
judgment, For data collection, the measuring instrument was design and valid.

The results that were obtained in my research show that there is a need for treatment in the upper maxillary 68.5% and in the lower
maxillary 76.0%. In relation to the need for treatment and sex, there is a higher prevalence of female sex with need for treatment
with partial prosthesis in the upper maxillary 38.6% and in the lower maxillary 42.7%. also It was observed that there is a higher
prevalence of Kennedy's class II in the upper maxillary 36.2% and in the lower maxillary 47.7%; it was also noted that there was
higher prevalence of female sex that need complete prosthesis.

As a conclusion; the class with the highest prevalence in upper maxillary it was class II 36.2% modification 1 = 59.3% and in the
lower maxillary it was class I147.7% modification 0 = 84.1%.

Keywords: Prosthesis, requirement, edentulous.

INTRODUCCION costumbres se relacionan con esta situacion. Para los
La poblacion que padece de patologias adultos la importancia de conservar la salud oral no es
estomatognaticas en su mayoria pierde piezas de gran relevancia, que da como consecuencia el
dentarias a corta edad; los problemas sociales, aumento del riesgo de la perdida de piezas dentarias, es
economicos, de género, de edad, intelectual, habitos y decir que estos pacientes pueden manifestar
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edentulismo ya sea parcial o total. (1)

Cuando se pierden piezas dentarias se produce una
disminucién de la funcién masticatoria, aun asi, a
pesar de que no son capaces de triturar el alimento
perfectamente, las personas edéntulas buscan la
manera de comer sin dificultades, por lo que traga un
bolo alimenticio mal triturado. (2)

El edentulismo tiene consecuencias negativas que
hacen que esta condicidn deba ser tratada de inmediato
por un profesional odontdlogo, sin embargo, los
tratamientos de rehabilitacion de la cavidad oral del
paciente con proétesis totales o parciales son costosos y
complejos. El sistema de salud publica del Peru dentro
de su cartera de tratamientos no ofrece tratamientos
rehabilitadores, condicionando a los pacientes a acudir
a los servicios odontologicos privados y convirtiendo
la salud oral en algo que se limita solo a las personas
con capacidad de costear sus tratamientos, ya que para
ciertos sectores de la poblacion resulta imposible
debido a las grandes diferencias economicas en
nuestra nacion. (3)

Entonces es necesario conocer lo que esta sucediendo
en nuestra realidad local, el presente estudio hace una
descripcidn de la poblacion adulta y su prevalencia en
la necesidad de protesis para asi poder replantear o
sugerir la continuacion de programas estatales como
“Vuelve a sonreir” por la importancia de rehabilitar la
cavidad bucal como componente de la salud fisica del
paciente.

MATERIALY METODOS.

Tipo de investigacion: Enfoque cuantitativo, alcance
descriptivo y de tipo retrospectivo transversal

Diseflo de la investigacion: No experimental.
Poblacion: La poblacion lo conformaron todas las
historias clinicas de los pacientes que acudieron a la
clinica estomatologica “Luis Vallejos Santoni” de la
Universidad Andina del Cusco durante el semestre
académico 2018-I. Durante el semestre se registraron
un total de 1255 historias clinicas.
Muestra: Para la obtencion de la muestra se hizo una
seleccidn probabilistica de las historias clinicas de los
pacientes que acudieron a la clinica estomatoldgica
“Luis Vallejos Santoni” de la Universidad Andina del
Cusco durante el semestre 2018-I que cumplan con los
criterios de inclusion, siendo la cantidad de 295.
Técnica: Observacional.

Instrumento: ficha de recoleccion de datos.

RESULTADOS.
Distribucion de la muestra segtin sexo

Original

Frecuencia Porcentaje
\ Femenino 189 64,1
Masculino 106 35,9
Total 295 100,0

FUENTE: Matiz de datos de la ficha de recoleccion de datos

Interpretacion y analisis: En la tabla anterior se
aprecian los resultados para la variable sexo del total
de la muestra, en la cual se tiene que el 64,1% de los
integrantes de la muestra pertenecen al sexo femenino,
en tanto que el 35,9% pertenecen al sexo masculino.

Necesidad de Tratamientos con Protesis Removibles
en pacientes adultos que acuden a la Clinica
Estomatologica "Luis Vallejos Santoni" de la
Universidad Andina del Cusco, Ciclo 2018-I segtin
sexo.

Sexo Total
Femenin  Masculi
o} no
Necesid  Norequiere  Frecuen 49 44 93
ad cia
Protésic Porcent  16,6% 14,9% 31,5%
aenel aje
Maxilar Protesis Frecuen 114 49 163
Superior  Parcial cia
Porcent  38,6% 16,6% 55,3%
aje
Prétesis Frecuen 26 13 39
Total cia
Porcent  8,8% 4,4% 13,2%
aje
Total Frecuen 189 106 295
cia
Porcent  64,1% 35,9% 100,0
aje %
Necesida Norequiere Frecuen 44 27 7
d cia
Protésica Porcent  14,9% 9,2% 24.1%
enel aje
Maxilar Protesis Frecuen 126 73 199
Inferior Parcial cia
Porcent  42,7% 24,7% 67,5%
aje
Protesis Frecuen 19 6 25
Total cia
Porcent  6,4% 2,0% 8,5%
aje
Total Frecuen 189 106 295
cia
Porcent  64,1% 35,9% 100,0
aje %

FUENTE: Matiz de datos de la ficha de recoleccion de
datos.

Interpretacion y analisis:
En la tabla anterior se aprecian los resultados para la
variable Necesidad de tratamiento protésico segun
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sexo, es asi que para el maxilar superior se evidencia
que el mayor porcentaje se da en lo que se refiere a la
protesis parcial conun 55,3% del total de pacientes que
conforman la muestra de estudio, de los cuales el
38,6% corresponden al sexo femenino, mientras que el
16,6% corresponden al sexo masculino.

Respecto al maxilar inferior el mayor porcentaje de
necesidad protésica se da para la protesis parcial en la
que 199 de los 295 pacientes tienen dicha necesidad y
corresponde al 67,5% del total, siendo el sexo
femenino el que presenta mayor requerimiento con un
42,7%.

Necesidad de Tratamientos con Protesis Removibles
en pacientes adultos que acuden a la Clinica
Estomatologica "Luis Vallejos Santoni" de la
Universidad Andina del Cusco, Ciclo 2018-1 segiin
edad.

Edad Total

20- 40- 50- 60a
39 49 59 mas

Necesid No Frecuen 34 42 14 3 93

ad requier cia

Protésic e Porcent 11, 14, 47 1,0% 31,5%
aenel aje 5% 2% %

Maxilar Protesis  Frecuen 40 67 32 24 163
Superior  Parcial cia
Porcent 13, 22, 10, 8,1% 55,3%

aje 6% 7% 8%
Protesis  Frecuen 0 4 7 28 39
Total cia
Porcent 0,0 14 24 95% 13,2%
aje % % %
Total Frecuen 74 113 53 55 295
cia
Porcent 25, 38, 18, 18,6  100,0
aje 1% 3% 0% % %
Necesida No Frecuen 30 26 10 5 71
d requier  cia
Protésica e Porcent 10, 88 34 1,7% 241%
enel aje 2% % %

Maxilar Protesi  Frecuen 44 85 39 31 199
Inferior s cia
Parcial Porcent 14, 28, 13, 10,5 67,5%
aje 9% 8% 2% %
Protesi  Frecuen 0 2 4 19 25
s Total cia
Porcent 0,0 07 14 64% 85%

aje % % %

Total Frecuen 74 113 53 55 295
cia
Porcent 25, 38, 18, 186  100,0
aje 1% 3% 0% % %

FUENTE: Matiz de datos de la ficha de recoleccion de datos.
Interpretacion y analisis:

En la tabla anterior se aprecian los resultados para la
variable Necesidad de tratamiento protésico segun
edad, es asi que para el maxilar superior se evidencia
que el mayor porcentaje se da en lo que se refiere a la
protesis parcial conun 55,3% del total de pacientes que
conforman la muestra de estudio, de los cuales el
mayor porcentaje corresponde al grupo etario de 40 a
49 afios de edad, con un 22,7%, mientras que al grupo

Original

de 60 amas afios, le corresponde un 8,1%

Respecto al maxilar inferior el mayor porcentaje de
necesidad protésica se da para la protesis parcial en la
que 199 de los 295 pacientes tienen dicha necesidad y
corresponde al 67,5% del total, siendo el grupo etario
de 40 a 49 afios de edad, con un 28,8% el mayor,
seguido del grupo etario de 20 1 39 afios.

Necesidad de Tratamientos con Protesis Removibles
en pacientes adultos que acuden a la Clinica
Estomatologica "Luis Vallejos Santoni" de la
Universidad Andina del Cusco, Ciclo 2018-1 segtn
arcada

Necesidad Protésica en el Total
Maxilar Superior
No Protesis Protesi
requier  Parcial s Total
e
Necesid No Frecuen 0 71 0 71
ad requier cia
Protésic e Porcent 0,0% 24,1% 0,0% 24,1%
aenel aje
Maxilar  Protesi  Frecuen 92 920 17 199
Inferior s cia

Parcial Porcent 31,2% 30,5% 5,8% 67,5%
aje

Prétesi  Frecuen 1 2 22 25
s Total cia
Porcent 0,3% 0,7% 7,5% 8,5%
aje
Total Frecuen 93 163 39 295

cia

Porcent 31,5% 55,3% 13,2% 100,0

aje %
FUENTE: Matiz de datos de la ficha de recoleccion de datos.
Interpretacion y analisis:
En la tabla anterior se aprecian los resultados para la
tabla de contingencia para la necesidad protésica del
maxilar inferior y del maxilar superior, en la que el
31,2% requiere protesis parcial en el maxilar inferior y
al mismo tiempo no requiere protesis en el maxilar
superior, mientras que un 30,5% de los pacientes
requieren protesis parcial en ambos maxilares y un
7,5% de los pacientes requiere protesis total en ambos
maxilares.
en el rango de edad de 40-49 afios mientras que para el
maxilar inferior la necesidad de protesis parcial fue
15.2% en el rango de edad 40 a 49 afios y mis
resultados fueron un 28.8% en el rango de edad de 40 a
49 afios (13).

DISCUSION

Peralta Mas, Pert, Realizo una investigacion en la que
busco describir la necesidad y situacion de protesis
dentales en pacientes adultos que acuden a la clinica
dental docente de la universidad Peruana Cayetano
Heredia de julio a setiembre en el afio 2015, la muestra
estuvo conformada por 151 pacientes de entre 18 a 60
afios Los resultados demostraron que en el maxilar
superior existe una necesidad de 20.7% de protesis
parcial y 1,3% de protesis total y para el maxilar
inferior 27.8% necesita protesis parcial y el 1.3%
necesita protesis total. Los datos obtenidos de lanecesi
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dad de tratamiento con protesis en relacion a la edad
son ligeramente diferentes con respectos a los datos
obtenidos por mi investigacion; para el maxilar
superior la necesidad de protesis parcial superior fue
11.3% en el rango de edad de 40-49 afios y mis
resultados fueron un 22.7% en el rango de edad de 40-
49 afios mientras que para el maxilar inferior la
necesidad de protesis parcial fue 15.2% en el rango de
edad 40 a 49 afios y mis resultados fueron un 28.8% en
elrango de edad de 40 a 49 afios (13).

CONCLUSION

Se determind que la necesidad de tratamientos con
proétesis removibles en pacientes adultos que acuden a
la Clinica Estomatoldgica "Luis Vallejos Santoni" de
la Universidad Andina. Durante el periodo de febrero a
junio del 2018, fue del 68% (202) en el maxilar
superior y un 76% (224) en el maxilar inferior.
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