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RESUMEN

Objetivo: Determinar la relacion de los determinantes
y la calidad de vida relacionada con la salud oral de
los adultos mayores que acuden a un Centro de Salud
de Tacna Peru.

Material y métodos: Diseno observacional, relacional,
prospectivo, transversal y de enfoque cuantitativo. La
muestra se conformé por 152 adultos de 60 anos a
mas atendidos en el Centro de Salud Vinani durante
el 2024. Estos fueron seleccionados mediante
muestreo no probabilistico por conveniencia, previo
consentimiento informado. Se excluyé a aquellos con
incapacidad mental o fisica. Se aplico el cuestionario
de Calidad de Vida de Salud Bucal (GOHAI). Para el
analisis estadistico, se utilizd la prueba de Chi
cuadrado y el coeficiente de correlacion de
Spearman.

Resultados: Se evidencid que la calidad de vida
relacionada con la salud oral presenté un 71,1 % de
autopercepcion baja. Esta autopercepcion fue baja
en las dimensiones fisica (69,7 %), psicosocial (56,6 %)
y de dolor (57,9 %). Se observé una correlacidn
significativa con el sexo (p = 0,002), siendo Ia
autopercepcion baja mas comun entre las mujeres
(79,2 %). También se encontré correlacién con el
estado civil casado (p < 0,001), con el manejo de un
solo idioma (p = 0,004) y con el bajo nivel educativo (p
= 0,014; rho = 0,199). Finalmente, se hallé una
correlacion notable con el tipo de actividad y con el
no empleo de prétesis dental (ambos con p < 0,001).
No se encontré una asociacion significativa con las
variables determinantes de edad (p = 0,232), lugar de
origen (p = 0,635), duracidon del uso de proétesis (p =
0,957) y ultima visita al dentista (p = 0,422).
Conclusion: Existe correlacion significativa entre la
calidad de vida relacionada con la salud bucal de los
adultos mayores y los determinantes como el estado
civil, idioma hablado, nivel educativo, tipo de
actividad y uso de protesis dentales.
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ABSTRACT

Objective: To determine the relationship between
the determinants and the Oral Health-Related
Quality of Life (OHRQolL) of older adults attending
a Health Center in Tacna, Peru.

Material and Methods: Observational, relational,
prospective, cross-sectional, and quantitative
approach design. The sample consisted of 152
adults aged 60 years and older attended at the
Vinani Health Center during 2024. They were
selected by non-probability convenience sampling,
prior to obtaining informed consent. Those with
mental or physical incapacity were excluded. The
Geriatric/General Oral Health Assessment Index
(GOHAI) questionnaire was applied. The Chi-
square test and the Spearman's rank correlation
coefficient were used for statistical analysis.
Results: It was evidenced that Oral Health-Related
Quality of Life presented a low self-perception in
711% of participants. This low self-perception was
prominent in the physical (69.7%), psychosocial
(56.6%), and pain (57.9%) dimensions. A significant
correlation was observed with sex (p = 0.002), with
low self-perception being more common among
women (79.2%). Correlation was also found with
married status (p < 0.001), speaking only one
language (p = 0.004), and low educational level (p =
0.014; rho = 0.199). Finally, a notable correlation was
found with the type of activity and the non-use of
dental prostheses (both with p < 0.001). No
significant association was found with the
determinant variables of age (p = 0.232), place of
origin (p = 0.635), duration of prosthesis use (p =
0.957), or last dental visit (p = 0.422).

Conclusion: There is a significant correlation
between the Oral Health-Related Quality of Life of
older adults and determinants such as marital
status, language spoken, educational level, type of
activity, and use of dental prostheses.

Keywords: older adults, quality of life,
determinants
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INTRODUCCION

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), en 1966,
definid la calidad de vida (CV) como la manera en que
una persona percibe su posicion en el mundo dentro
del sistema de valores y cultura donde vive, asi como
respecto a sus aspiraciones, expectativas e intereses
(2). La OMS indica que, a nivel mundial, la poblaciéon de
adultos mayores de 60 anos se duplicara entre 2015 y
2050, pasando del 12 % al 22 %. En el ano 2020, habia
menos ninos menores de cinco anos que personas
mayores de sesenta (3).

La OPS y la OMS afirman que, en América y Europa, la
poblacion de adultos mayores ya es mayor al 20 % del
total. Este incremento es el producto de los avances en
medicina y ciencia, la higiene y la nutricion, ademas de
habitos de vida saludables. No obstante, a través del
tiempo existen requisitos propios que no pueden ser
desconsiderados y es preciso asegurar que el gran
esfuerzo sea imprescindible para alcanzar la edad
adulta y se vea compensado con una vida de calidad en
la vejez (4, 5). La ONU proyecta un aumento del 15 % en
la poblacidon mundial de ancianos para el ano 2025 (6).
La presencia de ciertas afecciones, los habitos de
alimentacion, la actividad fisica, el entorno y los
factores geneticos contribuyen a que se deterioren las
condiciones bioldgicas y a que crezcan los problemas
de salud en la vejez. La investigacion se enfoca ahora
en los elementos que impactan la calidad de vida, a
medida que esta se vuelve un indicativo del
envejecimiento satisfactorio (7).

En el Peru se utilizé informacion recolectada por el
INEI, la cual indica un 8,6 % de la poblacion del pais en
el 2019 (6). En el 2023, la INEI reveld que los peruanos
de 60 anos o mas constituian el 13,6 % del total de la
poblacion. En los hogares, habia una mayor cantidad
de mujeres a cargo que hombres: el 276 % eran
mujeres y el 26,3 % eran hombres. El 15,0 % de las
personas de 60 anos o mas tampoco podia leer ni

escribir (8).

Por ende, los adultos mayores que tienen mala salud
general suelen tener tambien una salud bucal
deficiente, lo cual tiene un impacto negativo en su
calidad de vida (9). De acuerdo con estudios
efectuados en Moquegua y Arequipa, una porcion
significativa de los ancianos tenia un nivel bajo de
calidad de vida en terminos de la salud oral geriatrica
(10, 1).

En Tacna, el 5,8 % de los habitantes de tienen 65 anos o
mas, segun reporto en 2016 el INEI Asimismo, senalo
que para el afo 2025 aumentaria hasta el 8,2 % (12).
Esto supone que la cifra de personas mayores se
duplicara en los siguientes veinte anos. El 73 % de los
adultos mayores vive en zonas urbanas, mientras que el
27 % lo hace en areas rurales. Un estudio realizado en el
Centro Integral de Atencioén al Adulto Mayor (CIAM) de
Tacna revela que un porcentaje mas alto de personas

mayores tiene una percepcion negativa acerca de su
salud bucal. Los factores mas relevantes que se
asociaron con la calidad de vida fueron el estado civil,
la edad, el uso de protesis y la ultima visita al dentista

(13).

MATERIAL Y METODOS

Se trata de un estudio observacional, de nivel
relacional, prospectivo de corte transversal (14). La
poblacion de estudio estuvo compuesta por adultos
mayores de 60 anos a mas que acuden al Centro de
Salud Vinani de |la Red de Salud Tacna, en el ano 2024,
seleccionados bajo un muestreo no probabilistico por
conveniencia, estimando un total de 152 Adultos
Mayores. Se excluyeron del estudio aquellos adultos
mayores con dificultades de escuchar y hablar, con
incapacidad mental y discapacidades fisicas que
dificulten la toma de la encuesta. La técnica que se
aplicd una encuesta por medio de una ficha de
recoleccion de datos la cual fue escogida segun
criterios propuestos por otros autores (15) y validada
por juicio de expertos por Vargas J. (1), y el GOHAI
siendo validado por Atchison y Dolan en 1990, con un
Alfa de Cronbach de 0,79 (16), se permitio el registro de
cada uno de los items formulados con relacidon a la
calidad de vida relacionada a la salud bucal en adultos
mayores de 60 a mas anos cuya encuesta se lleno por
los mismos o apoderados, previo consentimiento
informado.

Una vez obtenida la recoleccion de datos, estos se
clasificaron, asignando codigos para su tabulacion, se
empled los programas Microsoft Office Excel 2019 y
programa SPSS version 26.0 para Windows.

En cuanto a los aspectos éticos, el estudio contod con la
aprobacién del comité de ética del Centro De Salud
San Francisco de la Micro Red Cono Sur, de la Red de
Salud Tacna Unidad Ejecutora 402.

RESULTADOS

Se examindé una muestra de 152 adultos mayores, que
resultd ser en un 69,7 % de sexo femenino. En cuanto a
la edad, se denota que el grupo mas numeroso fue el
de las personas entre 60 y 70 anos, con un 47,4 %. Con
una edad promedio de 72 anos y una desviacion
estandar de 7,02.

El nivel bajo de calidad de vida relacionada con la salud
bucal fue el mas predominante, afectando al 71,1 % de
la poblacidn adulta mayor. Por su parte, el nivel alto
representd el 22,4 % y el nivel moderado el 6,6 % (Tabla

1).
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TABLA 1: CALIDAD DE VIDA RELACIONADA A LA
SALUD ORAL EN ADULTOS MAYORES DEL CENTRO
DE SALUD VINANI, TACNA-2024

Calidad de vida relacionada a

la salud oral : 4
Alto 34 224
Moderado 10 6,6
Bajo 108 711
Total 152 100,0

De acuerdo con las dimensiones del indice de Salud
Oral Geriatrico (GOHAI), el nivel bajo fue el mas
prevalente en las tres dimensiones: la dimension fisica
tuvo un 69,7 %; la dimensidn psicosocial, un 56,6 %; vy la
dimension del dolor, un 57,9 % (Tabla 2).

TABLA 2: CALIDAD DE VIDA RELACIONADA A LA
SALUD ORAL EN ADULTOS MAYORES, SEGUN SUS
DIMENSIONES DEL CENTRO DE SALUD VINANI,
TACNA-2024

) .. Alto Moderado Bajo
Dimensién
n % n % n %
Dimension fisica 40 26,3 6 3,9 106 69,7
Dimension psicosocial 66 434 0 0,0 86 56,6
Dimension de dolor 56 36,8 8 53 88 57,9

Respecto a la distribucion de las variables, se observo
que, en el sexo masculino, el 52,2 % presentd una
autopercepcion baja, mientras que este porcentaje se
elevd al 79,2 % entre las mujeres. En cuanto a la edad, el
78,6% de los adultos mayores de 81 anos a mas
manifesto un nivel bajo de calidad de vida. Respecto al
origen de los participantes, el 66,7 % de los sujetos
procedentes de Tacna tenia un nivel bajo, en
comparacion con el 71,4 % de los que venian de Puno y
el 77,8 % de otras ciudades. Finalmente, el 51,1 % de
quienes usan  protesis dentales tuvo una
autopercepcion baja, en contraste con el 794 % de
aquellos que no las usaban, quienes también
reportaron un nivel bajo (Tabla 3).
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TABLA 3: DETERMINANTES DEL ADULTO MAYOR
CON LA CALIDAD DE VIDA RELACIONADA A LA
SALUD ORAL DEL CENTRO DE SALUD VINANI,
TACNA-2024

Calidad de vida relacionada a la salud oral

Determinantes
Baja Moderada Alta Total

n % n % n % n %

Sexo

Femenino 84 792 6 57 16 151 106 100
Masculino 24 522 4 87 18 391 46 100
Edad

60 a 70 56 778 6 83 10 13,9 72 100
71a80 30 57,7 4 7,7 18 346 52 100
81 a mas 22 786 0 00 6 214 28 100
Lugar de Procedencia

Tacna 24 66,7 4 111 8 222 36 100
Puno 70 7114 6 6,1 22 224 98 100
Otros 14 778 0 00 4 222 18 100
Estado Civil

Soltero 37 725 4 78 10 196 51 100
Casado 31 795 4 103 4 10,3 39 100
Viudo 40 714 2 36 14 250 56 100
Divorciado O 00 O 00 6 100,0 6 100
Idioma hablado

Un idioma 39 796 2 41 8 16,3 49 100
Bilingue 67 67,7 6 6,1 26 26,3 99 100
Trilingle 2 500 2 50,0 0O 00 4 100
Nivel Educativo

Analfabeto 44 846 2 38 6 11,5 52 100
Nivel primario 45 65,2 4 58 20 290 69 100
Nivel secundario 17 630 2 74 8 296 27 100
Superior técnico 2 100,0 O 00 O 00 2 100
Superior Universitario 0O 00 2 1000 O 00 2 100
Tipo de actividad

Agricultor 2 500 2 50,0 0O 00 4 100
Comerciante 19 100,86 0 00 O 00 19 100
Ama de casa 70 636 8 73 32 291 110 100
Otros 17 895 0 00 2 105 19 100
Uso de Prétesis Dental

Si 23 511 2 44 20 444 45 100
No 8 794 8 75 14 13,1 107 100
¢, Cuanto tiempo lleva

usando la Protesis?

Menos de 1 ano 3 1000 0 oO00 O 0,0 3 100
1 a4 anos 6 429 0 00 8 571 14 100
5a 9 afnos 8 500 O 00 8 500 16 100
10 a 19 afos 0O 00 2 1000 O 00 2 100
20 a mas anos 6 600 O 00 4 400 10 100
¢ Cuando fue la ultima vez

que visito a un dentista?

1 semana 4 286 6 429 4 286 14 100
1 mes 7 1000 O OO0 O 0,0 7 100
3 meses 21 91,3 0 00 2 87 23 100
6 meses 20 833 O 00 4 16,7 24 100
1 afio a mas 56 66,7 4 48 24 286 84 100

La aplicacion de la prueba estadistica de Chi-cuadrado
para los determinantes y la calidad de vida en relacion
con la salud bucal, que son considerados significativos
(p < 0,05). Se trata del uso de prétesis dental (p < 0,001),
el estado civil (p < 0,001), la actividad que se realiza (p <
0,001), el idioma que se habla (p = 0,004) y el sexo (p =
0,002). De igual forma, los determinantes del nivel
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