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UNIVERSIDAD CATÓLICA SANTIAGO DE GUAYAQUIL 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Abstract: 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Palabras claves: “Total edentulous and mucosal lesions”, “Total edentulous and total 

prothesis”, “Geriatric patient and mucosal lesions”, “Geriatric patient and total 

prothesis”. 

Objetivo: Analizar y sintetizar la literatura obtenida relacionada a la prevalencia de lesiones en la 

mucosa oral en pacientes edéntulos totales. 

Materiales y métodos: Se realizo un trabajo de revisión de literatura de carácter cualitativo y 

transversal, donde se buscó bibliografía sobre la prevalencia de lesiones en la mucosa oral en 

pacientes edéntulos totales usando buscadores para recolectar información como: Pubmed. Google 

scholar, Cochrane library y scopus. 

Resultados: En cuanto a la lesión más prevalente en pacientes edéntulos totales fue la estomatitis 

protésica siendo más prevalente en el género femenino con un 90%, localizándose más estas 

lesiones en el maxilar superior con un 82%, en cuanto a la aparición de estas lesiones según la edad 

fue mucho más prevalente en edades de 61-80 años con un 53% y que las enfermedades sistémicas 

si interfieren en la aparición de las lesiones en los pacientes edéntulos totales. 

Conclusión: Con base de los resultados obtenidos mediante la revisión de la literatura se puede 

determinar que el presentar una enfermedad sistémica en pacientes edéntulos totales puede ser un 

factor que agrava el ambiente de la cavidad oral lo que desencadena la aparición de lesiones en la 

mucosa oral, por lo cual se recomienda tener una buena higiene oral lo cual ayuda a prevenir estas 

lesiones orales. 
 

Objective: To analyze and synthesize the literature obtained related to the prevalence of lesions in 

the oral mucosa in total edentuous patients. 

Materials and methods: We carried out a qualitative and cross-sectional literature review, where 

we searched for literature on the prevalence of lesions in the oral mucosa in total edentuous patients 

using search engines to collect information such as: Pubmed. Google scholar, Cochrane library and 

scopus. 

Results: As for the most prevalent lesion in total edentuous patients was prosthetic stomatitis being 

more prevalent in the female gender with 90%, locating more these lesions in the upper jaw with 

82%, as for the appearance of these lesions according to age was much more prevalent in ages of 

61-80 years with 53% and that systemic diseases if they interfere in the appearance of lesions in 

the total edentuous patients. 

Conclusion: Based on the results obtained through the review of the literature it can be determined 

that presenting a systemic disease in total edentuous patients may be a factor that aggravates the 

environment of the oral cavity which triggers the appearance of lesions in the oral mucosa, so it is 

recommended to have good oral hygiene which helps prevent these oral lesions. 
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Introducción: 

La pérdida de los órganos dentales 

representa un serio problema para 

la calidad de vida de los pacientes, 

los dientes además de ser un 

órgano funcional de la masticación, 

constituye un componente 

fundamental de la apariencia 

individual, el habla y la 

comunicación con personas. La 

prótesis total convencional ha sido 

el tratamiento rehabilitador de 

elección que permite devolver al 

paciente su función masticatoria y 

estética facial. (1)  

El uso prolongado de prótesis 

removibles desajustadas crea el 

ambiente ideal para el desarrollo de 

patologías orales, lo que suele 

resultar en el desarrollo de 

estomatitis subprotésica, 

candidiasis, queilitis angular e 

hiperplasia fibrosa o épulis y está 

relacionada a dentaduras dentales 

mal ajustadas, mala higiene, edad 

del paciente y tiempo de uso de las 

prótesis dentales. (1) 

La carencia de la higiene de la 

prótesis, es un ambiente favorable 

para la proliferación de la candida 

albicans; los pacientes con 

candidiasis pueden reportar varios 

síntomas, como sensaciones 

dolorosas, malestar local, dificultad 

para deglutir, enrojecimiento en la 

boca, lengua y encías blancas, una 

sensación de ardor en la mucosa 

de la cavidad oral o una alteración 

en el gusto, pero por lo general 

estas infecciones son más a 

menudo asintomáticas. (2) 

La estomatitis protésica es un 

trastorno que se caracteriza por 

inflamación de la mucosa, 

sensación de ardor, xerostomía, 

halitosis y sabor desagradable que 

afecta a menudo a los pacientes 

edéntulos totales. Loster et al., 

(2016) sugieren que dos tercios o 

más de los pacientes que usan 

prótesis totales removibles pueden 

sufrir de estomatitis relacionada al 

uso de prótesis. (3) 

Las prótesis dentales pueden ser la 

causa directa de estas 

alteraciones, debido a las 

condiciones cambiantes de la 

cavidad oral y la carga de la 

mucosa oral, sin embargo, 

pacientes con condiciones 

sistémicas o enfermedades 

generales pueden influir en el 

entorno oral y alterar las respuestas 

y la resistencia tisular; Dundar e 
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IlhanKal informaron que la diabetes 

mellitus es un factor de riesgo de 

producir estomatitis en pacientes 

edéntulos que usan prótesis 

totales. (4) 

La inflamación de las comisuras de 

la boca es conocida como queilitis 

angular, conocida también como 

estomatitis angular o perleche, su 

etiología se da por presentar una 

dimensión vertical baja y falta de 

soporte labial, en esta lesión oral se 

afectada la mucosa y piel que se 

caracteriza por un agrietamiento de 

las comisuras, eritema, labios 

secos, muchas veces pueden 

describir una sensación de ardor y 

puede afectar a una o varias 

comisuras labiales. (5) 

Aunque no se descrito ninguna 

evidencia substancial, lesiones 

como carcinoma de células 

escamosas y carcinoma gingival se 

lo asocia a la irritación crónica. Por 

lo tanto, el objetivo de este estudio 

es reconocer las lesiones que se 

presentan en pacientes edéntulos 

totales. (2) 

Los pacientes edéntulos totales 

muestran cambios en la morfología 

de los maxilares como la reducción 

media en la altura anterior del 

proceso maxilar que es cuatro 

veces más pequeña que la de la 

parte alveolar de la mandíbula, la 

razón es que es un área superficial 

más amplia que permiten una 

transferencia y distribución fácil de 

las fuerzas de masticación. La 

resorción de las crestas alveolares 

residuales da lugar a la rotación de 

la mandíbula, disminuyendo la 

dimensión vertical oclusal y 

aumentándola en el prognatismo 

mandibular. (6) 

Langlais et al., 2010 determino que 

el 86% de los pacientes edéntulos 

totales que usaban prótesis tenían 

60 años o más, teniendo una edad 

media de 65 años y que tenía 

mayor prevalencia significativa la 

aparición de lesiones en la zona del 

maxilar a comparación de la 

mandíbula. (7) 

La importancia de este estudio es 

conocer la prevalencia de las 

lesiones en la mucosa de los 

pacientes edéntulos totales la cual 

tiene un efecto negativo en la 

población geriátrica debido a que 

son más susceptibles a este tipo de 

lesiones y pueden provocar en un 

futuro lesiones mucho más graves. 

 

Materiales y métodos: 

Para realizar este estudio se realizó 

una revisión de literatura de 
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carácter cualitativo, donde se 

buscó bibliografía de lesiones de la 

mucosa oral en pacientes 

edéntulos totales, usando 

buscadores para recolectar 

información como: Pubmed. 

Google scholar, Cochrane library y 

scopus. Para la búsqueda se 

utilizaron términos mesh como: 

“Total edentulous and mucosal 

lesions”, “Total edentulous and total 

prothesis”, “Geriatric patient and 

mucosal lesions”, “Geriatric patient 

and total prothesis”. Después de la 

selección de los artículos se realizó 

una tabla madre con un universo 

total de 60 artículos, seleccionando 

30 artículos como muestra para la 

elaboración de este trabajo de 

investigación. 

Criterios de inclusión:  

Artículos que tengan información 

sobre las lesiones de la mucosa 

oral en pacientes edéntulos totales, 

artículos que se encuentren 

publicados en revistas con Q1, Q2, 

Y Q3 Y que contenga al menos 3 de 

las 5 variables de nuestro trabajo 

de investigación. 

Criterios de exclusión: 

Artículos que no contenga 

información sobre lesiones de la 

mucosa que presentan los 

pacientes edéntulos, artículos que 

no se encuentren publicados dentro 

de revistas con Q1, Q2, Y Q3. Y 

artículos que contengan de 1 a 2 

variables de nuestra tabla madre. 

Para tabular los datos obtenidos de 

nuestra tabla madre utilizamos 

Microsoft Excel usando una técnica 

de estadística descriptiva.  

 

Resultados: 

 

Gráfico#1 Prevalencia de las 

lesiones en relacion con el 

género. 

Después de hacer una revisión de 

literatura referente a que genero 

tiene mayor prevalente las lesiones 

de la mucosa oral, nuestra muestra 

para este trabajo de investigación 

fue de 30 artículos, separando la 

información tenemos que 27 

artículos mencionaban que el 

género femenino tiene una mayor 

prevalencia dándonos un 

porcentaje del 90%, y el género 

masculino tuvo un total de 3 

artículos mencionados dándonos 

un resultado del 10%. 
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(grafico#1) 

 

Gráfico#2: Prevalencia de 

las lesiones en relacion con 

la edad. 

Del total de los datos se logró 

obtener un resultado del 53% en 

pacientes edéntulos totales en un 

rango de edad de 61-80 años con 

mayores lesiones en la mucosa 

oral, seguido de pacientes 

edéntulos con rango de edad desde 

los 41 a 60 años con un 40% y 

finalmente con un resultado más 

bajo están los pacientes edéntulos 

totales de 29 a 40 años de edad 

representados en un 7%. 

  

(Grafico#2) 

  

Gráfico#3 Resultados de 

lesiones más comunes 

Mediante el análisis de la literatura 

se evidencia que la lesión más 

prevalente en los pacientes 

edéntulos totales es la estomatitis 

subprotésica con un 57%, luego la 

candidiasis con un total del 27%, 

posteriormente la hiperplasia 

fibrosa con un 13% y por último la 

queilitis angular con un total del 3%. 
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(Grafico#3) 

 

Gráfico#4 Maxilar que 

presenta mayores lesiones 

orales 

En cuanto al maxilar más afectado 

a las lesiones orales tales como 

estomatitis protésica, candidiasis e 

hiperplasia fibrosa en pacientes 

edéntulos totales fue el maxilar 

superior con un resultado del 82% 

evidenciando que presenta mayor 

lesión con el uso de prótesis 

totales, mientras que el maxilar 

inferior presenta menos lesiones 

con un 18%. 

Con la queilitis angular tuvimos una 

prevalencia del 28% en 

presentarse en pacientes edéntulos 

totales y un 72% en no presentar 

esta lesión los pacientes edéntulos 

totales. 

 

 

(Grafico#4) 

 

Gráfico#5 Relacion de las 

lesiones con enfermedades 

sistémicas. 

Mediante la revisión de la literatura 

se logra concluir con el 87.5% que 

hay una relación suficientemente 

amplia de lesiones de la mucosa 

oral en pacientes edéntulos totales 

cuando se encuentran 

sistémicamente comprometidos y 

como resultado de la no relación de 

las lesiones de la mucosa en 

relacion a una enfermedad 

sistémica con un 12,5%, lo cual es 

muy bajo 
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 (Grafico#5) 

 

Discusión 

T. Baena, en el 2005 determinó que 

la estomatitis protésica es un 

proceso inflamatorio de la mucosa 

bucal, siendo más frecuente en el 

género femenino y localizada 

principalmente en el maxilar 

superior a nivel del paladar,(8) lo 

cual coincide con Manuel A. León, 

2018 que en su trabajo de 

investigación también refiere que 

las lesiones con mayor prevalencia 

de la mucosa oral asociada al uso 

de prótesis odontológicas en 

pacientes edéntulos totales es la 

estomatitis protésica con un 

71.43% ,(9) lo cual respalda los 

resultados de este estudio donde 

se obtuvo una mayor prevalencia 

con un 57% de los pacientes 

edéntulos totales analizados.  

Sebnem et al., (2014) Determino 

que la edad media en que los 

pacientes edéntulos presentaban 

mayor prevalencia de lesiones era 

57,5 ± 10,5, los porcentajes según 

el género en mujeres y hombre fue 

63% y 37% respectivamente y que 

más de la mitad de los pacientes 

(62.8%) presentaban un tipo de 

enfermedad sistémica. (10) 

Según W. Páez, en el 2017 

menciona que la estomatitis 

protésica es un proceso 

inflamatorio que se da en la mucosa 

oral, asociada a la presencia de 

Cándida u otros microorganismos, 

por el uso de prótesis dentales, pH 

salival ácido, ingestión alta de 

carbohidratos, terapia antibiótica a 

largo plazo, terapia hormonal, 

diabetes mellitus o hipertensión 

arterial que generan consecuencias 

directas en el contexto de la 

cavidad bucal. Por otro lado, Esin 

Bozdemir, 2019 determinó que la 

mayoría de los adultos mayores 

con enfermedades sistémicas 

(79,7%) tenían lesiones de la 

mucosa, lo cual se reafirma con los 

resultados del presente trabajo de 

investigación dando a conocer la 

relación de lesiones en la mucosa 

oral en pacientes sistémicamente 

comprometidos con el 87.5%. (11) 
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El género donde presentan mayor 

prevalencia de lesiones de la 

mucosa oral con mayor prevalencia 

es en el género femenino con un 

90% a diferencia del género 

masculino con un 10%; lo que 

coincide con el estudio realizado 

por Gendreau y Loewy. (2011) 

donde nos dice que la incidencia de 

las lesiones de la mucosa oral es 

más prevalente en pacientes 

edéntulos totales del género 

femenino, debido al uso continuo 

de aparatos protésicos, cambios 

hormonales y visitas más 

frecuentes al odontólogo en 

comparación con el género 

masculino. (12) 

Los pacientes edéntulos totales en 

presentar mayor prevalencia de 

lesiones de la mucosa oral son de 

61 a 80 años con un 53%, similar al 

estudio realizado por Hasan 

Huseyin. (2019) donde dividieron 

tres categorías por rango de 

edades en el que determinó que el 

grupo de 65 a 75 años de edad 

tenían mayor pre disposición a 

sufrir lesiones de la mucosa oral 

con un 43.7%. (13) 

N. Guadalupe, en el (2016) informó 

que existe una gran evidencia que 

muestra que las lesiones se ubican 

con más prevalencia en la mucosa 

del paladar del maxilar superior por 

debajo de la superficie de la 

prótesis superior que comparando 

con los resultados del presente 

estudio, se concuerda que las 

lesiones de la mucosa se presentan 

con mayor prevalencia en el 

maxilar superior de los pacientes 

edéntulos totales. (14) 

Conclusión 

Con base a los resultados 

obtenidos mediante nuestra 

revisión de la literatura se pudo 

determinar que las lesiones que se 

presentan con mayor prevalencia 

en los pacientes edéntulos totales 

es la estomatitis subprotésica 

siendo más común en el maxilar 

superior y en el género femenino. 

De acuerdo a la literatura, sí hay 

una relación significativa entre las 

lesiones de la mucosa y si los 

pacientes edéntulos totales 

presentan alguna enfermedad 

sistémica; sin embargo, se 

recomienda mantener una buena 

higiene oral acompañada de visitas 

al odontólogo cada 6 meses para 

evitar lesiones orales por el uso de 

prótesis totales. 

En cuanto a la edad más frecuente 

que se presentan estas lesiones, 

no se obtuvo un rango de edad 
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especifico que coincida con toda la 

literatura revisada, pero si una 

coincidencia positiva en que el 

rango de edad que mayor lesión 

presenta es de 61 a 80 años. 
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