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Resumen 
 
 

Objetivo: Analizar y sintetizar la literatura disponible relacionada al uso de prótesis y la 

presencia de patologías orales en pacientes adultos mayores. 

Materiales y métodos: Se realizó una revisión sistemática de carácter cualitativo y transversal, 

donde se buscó bibliografía de lesiones de la mucosa oral en pacientes adultos mayores 

portadores de prótesis, la búsqueda bibliográfica de las publicaciones se realizó en las 

siguientes bases de datos: Cochrane, Pubmed/ Medline, Scopus y Web of scence, Además se 

utilizaron artículos de un intervalo de tiempo entre 2002 – 2019. 

Resultados: En cuanto a las lesiones de la mucosa oral relacionadas al uso de prótesis en 

adultos mayores podemos observar que las patologías que guardan una relación al uso de 

prótesis en adultos mayores fueron la Estomatitis subprotésica, candidiasis, úlceras traumáticas, 

épulis y queilitis angular. La estomatitis subprotésica es la patología oral asociada al uso de prótesis 

que reporta mayor número de casos en la literatura con un total de 3689 (30.1%) pacientes. Se 

determinó que las patologías orales relacionadas al uso de prótesis en adultos mayores tuvo 

mayor índice de prevalencia en el género femenido con un 37.2%. Además se identificó que el 

74.19% de los pacientes evaludos poseían prótesis en mal estado. 

Conclusión: El estado de las prótesis juega un papel significativo en la aparición de patologías 

orales relacionadas al uso de prótesis además los pacientes adultos mayores poseen mayor 

suceptibilidad a la aparición de las patologías debido a distinto componentes como son los 

sistémicos, además de las limitaciones para realizar una buena higiene oral. 
 
 

Palabras clave: Patologías Orales, Estomatitis, Candidiasis, Úlceras, Adultos 

Mayores, Prótesis Dentales. 
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Keywords: 

Abstract 
 

Objective: To analyze and synthesize the available literature related to the use of prostheses 

and the presence of oral pathologies in older adult patients. 

Materials and methods: A qualitative and cross-sectional systematic review was carried out, 

where a bibliography of oral mucosa lesions in older adult patients with prostheses was 

searched, the bibliographic search of the publications was carried out in the following databases: 

Cochrane, Pubmed / Medline, Scopus and Web of scence, In addition, articles from a time 

interval between 2002 - 2019 were used. 

Results: Regarding the lesions of the oral mucosa related to the use of prostheses in older 

adults, we can observe that the pathologies that are related to the use of prostheses in older 

adults were sub-prosthetic stomatitis, candidiasis, traumatic ulcers, epulis and angular cheilitis. 

Subprosthetic stomatitis is the oral pathology associated with the use of prostheses that reports 

the largest number of cases in the literature with a total of 3689 (30.1%) patients. It was 

determined that oral pathologies related to the use of prostheses in older adults had a higher 

prevalence rate in the female gender with 37.2%. In addition, it was identified that 74.19% of the 

evaluated patients had prostheses in poor condition. 

Conclusion: The status of the prostheses plays a significant role in the appearance of oral 

pathologies related to the use of prostheses, in addition, older adult patients have greater 

susceptibility to the appearance of pathologies due to different components such as systemic 

ones, in addition to the limitations for perform good oral hygiene. 

 

 

Key words: Oral Pathologies, Stomatitis, Candidiasis, Ulcers, Older Adults, 

Dental Prosthesis. 
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INTRODUCCIÓN 
 
 

Una prótesis dental es un elemento 

artificial que sirve para restaurar la 

anatomía de uno o varios dientes 

perdidos, consiguiendo que el 

paciente recupere la función y 

estética oral. 8 Las prótesis dentales 

se fabrican de manera personalizada 

en materiales como el acrílico o la 

porcelana. La base de la prótesis 

dental imita al tejido natural de la 

encía, estas son elaboradas de 

acrilico, material que previene la 

acumulación de bacterias cuando se 

encuentra en condiciones 

adecuadas. Estas prótesis pueden 

clasificarse en mucosoportadas 

cuando el paciente es totalmente 

edentulo, mucodento soportada si el 

paciente es parcialmente edentulo y 

la mayor parte del soporte protésico 

se lo realiza la mucosa, dentomuco 

soportadas, cuando la mayor parte 

del soporte protesico se lo atribuye a 

los dientes remanentes y por ultimo 

implanto soportadas si su soporte se 

basa mediante el uso de implantes 

dentales. 5 

Los materiales con que se fabrican 

estas prótesis, pueden favorecer a la 

aparición de lesiones, es por ello que 

estos productos deben ser 

biocompatibles con los tejidos con 

los que entrará en contacto, para 

lograr ser biológicamente 

aceptables, tanto a corto como a 

largo plazo deben mantener sus 

propiedades, así como su estructura 

en el entorno biológico donde estas 

seran soportadas.3 El éxito completo 

de los tratamientos rehabilitadores 

mediante prótesis dentales, requiere 

de un meticuloso estudio de cada 

caso, una correcta planificación y 

diseño del tratamiento, así ́ como de 

la elección de los sistemas y 

materiales apropiados, por lo cual es 

preciso y de suma importancia 

instruir convenientemente al 

paciente sobre el cuidado y la 

higiene constante, tanto de la 

cavidad oral como de la prótesis. De 

este modo se minimizan las 

manifestaciones patológicas, se 

devuelve la normalidad a los tejidos 

y mejora la calidad de vida de los 

afectados. Es por estos motivos que 

una correcta rehabilitación oral 

constituye un aspecto fundamental 

en la prevención y desarrollo de las 

lesiones que afectan a la mucosa 

oral.1,2,3,8 
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Envejecer no es sinónimo de 

enfermedad, sin embargo, se 

considera que la cavidad oral puede 

variar en gran manera cuando las 

personas envejecen. De todos los 

componentes del sistema 

estomatognático es la mucosa oral la 

mas susceptible a presentar o 

desarrollar patologías relacionadas 

al uso de prótesis .1,2.4 La perdida 

dentaria y el envejecimiento de la 

cavidad bucal, al igual que el 

envejecimiento global del 

organismo, es un proceso natural y 

multicausal, por lo tanto los adultos 

mayores son los mas susceptibles a 

la aparición de patologías orales, 

debido a algunos factores, entre 

ellos la mala higiene, uso de prótesis 

por periodos largos de tiempo y las 

condiciones inadecuadas en las que 

se presentan las prótesis en la 

mayoría de los casos. La mucosa 

oral sirve como barrera protectora 

contra traumatismos agentes 

patogénícos  y agentes 

cancerígenos, esta puede verse 

afectada por una amplia variedad de 

lesiones y afecciones algunas de las 

cuales son inofensivas mientras que 

otras pueden generar 

complicaciones graves1,2,3 

Varios estudios demuestran que el 

uso de prótesis, sobre todo cuando 

estas se encuentran en malas 

condiciones, falta de higiene, 

desajustadas o elaboradas de 

manera incorrecta, podrían contribuir 

a un estado insatisfactorio de salud 

bucal, y debido a que los adultos 

mayores son mas susceptibles por la 

presencia de varios factores 

sistémicos y locales.2,3 Existen varias 

patologías las cuales se encuentran 

asociadas al uso de prótesis entre 

estas encontramos; úlceras 

traumáticas, estomatitis 

subprotésica, épulis fisurado, 

queilitis angular y candidiasis. Las 

lesiones de la mucosa oral, resultan 

en afecciones que involucran el 

correcto funcionamiento del sistema 

estomatológico, y afectan la 

masticación, deglución y fonación 

correcta, todas estas patologías 

poseen diferentes etiologías, pero a 

su vez todas tiene como factor 

predisponente el uso de prótesis en 

condiciones no ideales, además de 

la susceptibilidad que cada paciente 

pueda tener para desarrollar la 

aparición de la patologia.1,3,6,11 

Autores como Mohammad Ali Bobby 

y Joseph Devipriya Sundaram en el 

2019 mencionaron que la 
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identificación y el tratamiento de las 

patologías son una parte importante 

del cuidado total de la salud bucal, 

por lo tanto, el examen oral de los 

tejidos blandos es crucial y debe 

hacerse de manera sistemática e 

incluir todas las partes de la cavidad 

oral, debe realizarse en todos los 

pacientes que se evalúan 

diariamente, presenten o no piezas 

dentarias la evaluación debe ser de 

forma integral. 8 

MATERIALES Y MÉTODOS 

 

 
Estrategia de Búsqueda: 

 
Para la elaboración de este estudio 

se realizó una revisión sistemática 

de carácter cualitativo, donde se 

buscó bibliografía de lesiones de la 

mucosa oral en pacientes adultos 

mayores portadores de prótesis, la 

búsqueda bibliográfica de 

publicaciones fueron realizadas en 

las siguientes bases de datos: 

Cochrane, Pubmed/ Medline, 

Scopus y Web of scence, además 

para la búsqueda bibliográfica no se 

aplicó limite en cuanto al el idioma de 

las publicaciones, para la búsqueda 

adicional se implementó la utilización 

de términos MeSH y un grupo de 

palabras claves con sus respectivos 

conectores de búsqueda como 

patologías de la mucosa oral, 

queilitis, épulis, estomatitis, cándida, 

edentulismo. Los artículos 

encontrados después de la 

búsqueda en todas las bases de 

datos mencionadas, se almacenaron 

en Zotero. Además, se complementó 

con una búsqueda de las revistas en 

donde fueron publicados todos los 

artículos seleccionados, en Scimago 

para verificar el impacto. Después 

de la selección de los artículos, se 

realizó una tabla madre con un 

universo total de 225 artículos 

seleccionados, en esta tabla se 

procedió a colocar los siguientes 

datos: autores, fecha de publicación, 

instituto de origen, título del articulo, 

nombre de la revista, SJR, cuartil, 

categoría media y una breve 

descripción del artículo, para de esta 

forma simplificar el analisis de cada 

articulo. 

Criterios de inclusión: 

 
Artículos que contengan información 

sobre lesiones de la mucosa oral en 

pacientes adultos mayores 

portadores de prótesis, además de 

artículos que se encuentren 

publicados en revistas Q1 Y Q2, y 

que contengan al menos una de las 

variables del trabajo de investigación 
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(tipo de lesión, frecuencia en la que 

se presento la patología, localización 

de la patología, tipo de prótesis 

utilizada, tiempo de uso de la 

prótesis, tipo de edentulismo, estado 

de la prótesis, genero, rango de 

edad). Cabe mencionar que debian 

ser publicados en un intervalo de 

tiempo entre 2002 – 2019. 

Criterios de exclusión: 

 
Artículos que no contengan 

información sobre lesiones de la 

mucosa oral en pacientes adultos 

mayores, artículos que no contengan 

información sobre si los pacientes 

eran portadores de prótesis, 

además de artículos que no se 

encuentren publicados en revistas 

de Q1 y Q2, y además de artículos 

que no contengan al menos una de 

las variables consideradas para este 

trabajo de investigación. 

Después de aplicados los criterios de 

exclusión se realizó una selección 31 

artículos los cuales determinaron 

nuestra muestra total, se procedió a 

colocarlos en una nueva tabla 

añadiendo las variables del estudio 

las cuales ya fueron anteriormente 

mencionadas y adicionalmente  en 

la tabla se adjuntaron mas datos 

considerados   relevantes   de estos 

artículos seleccionados para nuestra 

muestra, con los resultados de esta 

tabla paso a realizar la estadística 

de las variables respecto al tema de 

revisión y determinar nuestros 

resultados finales. 

 

RESULTADOS 

 

 
El principal objetivo de este estudio 

fue analizar y sintetizar la literatura 

disponible relacionada al uso de 

prótesis y la presencia de patologías 

orales en pacientes adultos 

mayores. 

Después de haber revisado la 

literatura disponible en cuanto las 

patologías orales asociadas al uso 

de prótesis hemos podido determinar 

los siguientes resultados; en cuanto 

a las lesiones de la mucosa oral 

relacionadas al uso de prótesis en 

adultos mayores podemos observar 

que las patologías que guardan una 

relación al uso de prótesis en adultos 

mayores fueron la Estomatitis 

subprotésica, candidiasis, úlceras 

traumáticas, épulis y queilitis 

angular. 

El total de pacientes atendidos en la 

sumatoria de nuestra litereratura 

fueron 12223 adultos mayores. La 

estomatitis subprotésica es la 

patología oral asociada al uso de 
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prótesis que reporta mayor número 

de casos en la literatura con un total 

de 3689 (30.1%) pacientes, seguido 

de la candidiasis que reporta un total 

de 1684(13.77%) casos reportados, 

el épulis reportó un total de 

426(3.48%) casos, seguido por la 

queilitis angular que reportó 

230(1.88%) pacientes y por último, 

en cuanto a las úlceras traumáticas 

se encontró en 195 (1.59%) 

pacientes de total analizados, lo que 

determina que las patologías 

asociadas al uso de prótesis en 

pacientes adultos mayores se 

presentan en un 50.82% del total de 

los casos (Gráfico #1). 

 
 

 

 

 
Gráfico #1: Prevalencia de 

patologías orales relacionadas al 

uso de prótesis. 

Del total de datos obtenidos en 

cuanto a la variable género se 

determinó que las patologías orales 

relacionadas al uso de prótesis en 

adultos mayores tuvo mayor índice 

de prevalencia en el género 

femenido con un 37.2%, en relación 

al género masculino que presentó un 

13.62% (Gráfico #2). Se plantea, de 

modo general, que las mujeres de la 

tercera edad son las más afectadas 

por el mayor número de eventos 

psicológicos asociados a cambios 

hormonales que influyen en ellas, 

tales como: el embarazo y la 

menopausia. Esta sucede debido al 

aumento con mayor frecuencia de la 

fragilidad capilar; cambios de las 

mucosas y alteraciones 

psicosomáticas, tanto las que 

producen el estrés como las que 

aparecen durante y después del 

climaterio, las cuales tienen 

influencia sobre los tejidos bucales al 

alterar la irrigación, el flujo salival y la 

tasa de anticuerpos circulantes. 

 

 

 
Gráfico #2: prevalencia de 

patologías orales relacionadas al 

uso de prótesis según el género. 
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En cuanto al tipo de edentulismo se 

identificó a los pacientes edéntulos 

totales como los que presentaron 

mayor índice de prevalencia de 

patologías orales relacionadas al uso 

de prótesis con 73% en relacion a los 

edéntulos parciales que presentaron 

un 27%. 

De los datos obtenidos apartir de 

nuestras bibliografías se identificó 

que el 74.19% de los pacientes 

evaludos poseían prótesis en mal 

estado, mientras que el 25.81% 

presentaba prótesis en condiciones 

regulares (Gráfico #3). 

 

 
Gráfico #3: Prevalencia de 

patologías orales según el estado 

de las prótesis. 

En referencia al tipo de prótesis 

observamos que en las prótesis 

mucosoportadas se obtuvo un 48% 

de pacientes que presentaron alguna 

de las patologías orales relacionadas 

al uso de prótesis, seguido de los 

pacientes que presentaban prótesis 

mucodento soportadas con un 14% 

mientras que los pacientes con 

prótesis dentomuco soportadas que 

presentaban patologías 

relacionadas al uso de prótesis fue 

de un 11% (Gráfico #4) 

 

 
Gráfico #4: Prevalencia de 

patologías orales según el tipo de 

la prótesis. 

 

DISCUSIÓN 

 

 
Sadeg Ali Al-Maweri, en el 2005 

determinó que un 6,9% del total de 

pacientes portadores de prótesis de 

su estudio presentó estomatitis 

subprotésica, (1) lo cual no coincide 

con los valores obtenidos en nuestro 

estudio donde del total de pacientes 

analizados el 30.1% presentó 

estomatitis subprotésica, por otro 

lado María del Sagrado Corazón 

Rodríguez, en el 2015 en su 
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publicación denominada; Lesión 

bucales asociadas con el uso de 

prótesis en pacientes de la 

comunidad de kantunil Yucatan, 

menciona en su estudio que el total 

de pacientes que presentaron 

estomatitis subprotésica fue del 32% 

del total de la muestra,(3) lo cual 

coincide significativamente con los 

valores determinados en este 

estudio, tambien podemos 

mencionar que Aneta Wieczorek 

Bartłomie en el 2016 menciona que 

el 80.8% de los paciente analizados 

en su estudio presentaron 

estomatitis subprotésica la mayoría 

de ellos debido a las 

desadaptaciones que estas prótesis 

presentaban. El desajuste del 

aparato por largos períodos de uso, 

conlleva a la falta o disminución de la 

retención y estabilidad, lo que 

provoca a su vez, degeneración de 

las glándulas salivales y bloqueo 

mecánico de sus conductos 

excretores, lo cual disminuye la 

secreción salival y su pH, además 

incita la aparición  de  la  

estomatitis. 12 Mientras mayor es el 

tiempo de uso de la prótesis, la 

probabilidad de su desajuste en la 

boca se hace más evidente, debido 

a los cambios que sufren las 

estructuras que le sirven de soporte, 

así como los que se producen en los 

mismos aparatos protésicos, donde 

se deterioran gradualmente su 

utilidad e influye en la aparición de 

lesiones bucales. 

 
Haciendo referencia a la candidiasis 

determinamos que en el presente 

estudio el 13.77% del total de 

pacientes evaluados presentaron 

esta patología, valores similares 

mencionan Coelho y Sousa, en el 

2002 cuando hacen referencia a que 

la candidiasis se presenta en el 18% 

de los pacientes portadores de 

prótesis de su estudio, ellos 

mencionan que la mala higiene de la 

prótesis además del tiempo de uso 

es un factor clave para el desarrollo 

de esta patología, pero también se 

debe de tener en cuenta que la edad 

del paciente genera una 

susceptibilidad producto de 

envejecimiento corporal y 

limitaciones funcionales que este 

podría tener. 

En estudios anteriores se ha 

demostrado que la duración del uso 

de dentaduras está relacionada 

positivamente con el aumento de la 

presencia de lesiones de la mucosa 

oral, sin embargo las lesiones de la 

mucosa relacionadas con el uso de 
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las dentaduras podrían producirse 

tambien en relación con la mala 

higiene, el uso continuo de las 

mismas durante el día y la noche 

ademas de las condiciones en que la 

protesis se encuentre, en este 

artículo hemos podido determinar 

que el 74.19% de los casos 

presentaban prótesis en malas 

condiciones y el 25.81% en 

condiciones regulares lo que tiene 

similitud con lo descrito por F. 

Rivera-Hidalgo en el 2005 donde 

menciona que es el estado de las 

prótesis el factor determinante para 

la aparición de patologías orales 

relacionadas al uso de prótesis, 

además menciona que el 73.2 % de 

los pacientes analizados en su 

estudio tenían prótesis en muy malas 

condiciones de higiene y además no 

poseían un buena adaptación en 

boca. 7,9 

Si bien el tiempo de vida de las 

prótesis de los pacientes que 

desarrollaron las distintas patologías 

orales no se pudo establecer, 

distintos autores como es el caso de 

la publicación realizada por Sebnem 

Ercalik en el 2014 menciona que las 

prótesis deben de ser cambiadas o 

rebasadas cada 3 a 5 años ya que 

posterior a este tiempo las 

desadaptaciones al área de soporte 

de la prótesis se suelen acentuar los 

que puede llevar al paciente a 

desarrollar patologías orales como 

la estomatitis subprotésisca y 

múltiples ulceras traumáticas. 7,9 

CONCLUSIONES 

 

 
Los datos obtenidos en el presente 

estudio proporcionan información 

importante sobre la prevalencia de 

las lesiones de la mucosa oral 

relacionada al uso de prótesis, en 

pacientes adultos mayores. 

 
En cuanto a la edad no pudimos 

obtener un valor específico, sin 

embargo pudimos determinar que el 

rango de edad de 60 años en 

adelante lo que corresponde a 

adultos mayores es muy suceptible a 

la aparición de patologías orales 

relacionadas al uso de prótesis por 

presentar una suceptibilidad 

sistémica debido a su edad, además 

de presentar una higiene deficiente 

debido a la pérdida de motricidad 

producto del envejecimiento natural 

y tambien se determinó que en la 

mayor parte de los casos las 

condiciones en las que se 

encontraban las prótesis eran malas 

o regulares, por lo que además se 
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pudo determinar que es el estado de 

las prótesis un factor significativo en 

la aparición de patologías orales 

relacionadas al uso de prótesis. 
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