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RESUMEN 

Antecedentes: La pérdida parcial o total de las piezas dentales en la actualidad es 

considerado un factor que se encuentra vinculado al nivel de calidad de vida, ya que 

las patologías que se presentan en la cavidad oral pueden llegar a afectar de forma 

social, física, psicológica o limitación funcional. Objetivo: Analizar el nivel de 

calidad de vida de las personas que requieran una prótesis dental en la clínica de la 

Carrera de Odontología de la Universidad Católica de Santiago de Guayaquil en el 

periodo mayo – septiembre 2023. Materiales y métodos: Se analizaron las 7 

dimensiones del índice de calidad de vida (OHIP 14) y se realizo la recolección de 

datos de sexo, edad, nivel de instrucción, ingresos y estado civil. Se realizó un 

análisis estadístico comparando los valores del OHIP-14 según las variables 

planteadas mostrando los resultados a un nivel de confianza del 95%. Resultados: Se 

encontró que el nivel de instrucción e ingresos mensuales está vinculado a la calidad 

de vida, así como también el dolor físico fue la dimensión de mayor valor. 

Conclusiones: Se concluyo que en general la calidad de vida de los participantes fue 

buena según OHIP-14 y la calidad de vida está directamente relacionada con el nivel 

de instrucción, edad e ingresos económicos. 

 

Palabras Claves: OHIP-14; Sexo; Edad; Nivel de Instrucción; Ingresos Económicos; 

Estado Civil; Calidad de Vida; Salud Oral. 

 

SUMMARY 

Background: The partial or total loss of dental pieces is currently considered a 

factor that is linked to the level of quality of life, since the pathologies that occur in 

the oral cavity can affect socially, physically, psychological or functional limitation. 

Objective: Analyze the level of quality of life of people who require a dental 

prosthesis in the clinic of the Dentistry Career of the Catholic University of Santiago 

de Guayaquil in the period May - September 2023. Materials and methods: The 7 

dimensions were analyzed of the quality-of-life index (OHIP 14) and the collection 

of data on sex, age, level of education, income and marital status was carried out. A 

statistical analysis was carried out comparing the values of the OHIP-14 according to 
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the variables raised, showing the results at a confidence level of 95%. Results: It was 

found that the level of education and monthly income is linked to the quality of life, 

as well as physical pain was the dimension with the highest value. Conclusions: It 

was concluded that in general the quality of life of the participants was good 

according to OHIP-14 and the quality of life is directly related to the level of 

education, age and economic income. 

 

Keywords: OHIP-14; Sex; Age; Educational Level; Economic Income; Marital 

Status; Quality of Life; Oral Health. 
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INTRODUCCIÓN 

De acuerdo con la Organización 

Mundial de la Salud (OMS), la salud 

bucal se refiere al buen estado 

orofacial de la persona con ausencia 

de dolor, infección y enfermedades 

que impiden el buen funcionamiento 

de la cavidad bucal y el bienestar 

psicosocial.(1) En la actualidad, la 

salud bucal se ha convertido en un 

factor determinante en la calidad de 

vida de las personas, ya que existen 

múltiples enfermedades bucales como 

son la gingivitis y periodontitis, 

mismas que pueden causar la perdida 

de piezas dentales. Debido a esto 

muchas personas tienden a presentar 

una baja autoestima o se sienten 

limitados a realizar sus distintas 

actividades. (2) 

En pleno siglo XXI la salud bucal es 

poco reconocida por las personas, 

servicios de salud pública y la 

sociedad, como una parte fundamental 

para la salud en general. Entre las 

funciones más descuidada está la 

masticación. Muestra de eso, es que la 

mayoría de investigaciones en el 

campo odontológico tratan sobre 

aspectos clínicos, descuidando otros 

aspectos como la estrecha relación 

entre la cavidad oral y la calidad de 

vida de las personas.(3) El edentulismo, 

por ejemplo, es un problema que se 

relaciona indirecta o directamente con 

las actividades funcionales normales 

de masticación y nutrición y su 

desequilibrio funcional puede acarrear 

en una disminución de la calidad de 

vida, cuya definición (Organización 

Mundial de la Salud, 1991) es la 

manera en la que un individuo percibe 

su situación de vida en el ámbito 

sociocultural en relación con sus 

expectativas e intereses que va a 

influir en su estado de salud física, 

nivel de dependencia, estado 

psicológico y en su relación con el 

entorno.(1)  

La forma de definir si la calidad de 

vida presenta algún cambio es al 

término del tratamiento dentario, de 

esta forma se podrá medir una relación 

directa entre el impacto social y la 

necesidad de cuidados odontológicos 

inmediatos. El uso de prótesis dentales 

en teoría ayudaría al mejoramiento de 

la calidad de vida de las personas 

edéntulas con respecto al estado 

psicológico y su autoestima. Sin 

embargo, la literatura no ha mostrado 

de manera clara como realmente afecta 

o beneficia el uso de prótesis dentales 

en la calidad de vida del individuo.  (4) 
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Según la Organización Mundial de la 

Salud (OMS), aproximadamente 280 

millones de personas alrededor del 

mundo sufren de depresión, lo que 

representa alrededor del 3,8% de la 

población.(5) Existen varias causas por 

las cuales una persona puede sufrir de 

depresión, como antecedentes 

familiares, ciertos medicamentos, 

eventos estresantes de la vida. 

Además, pueden influir en la 

depresión factores sociales y 

ambientales, entre los más relevantes 

se encuentra el autoestima y la 

autopercepción de las personas sobre 

su estado físico (6). 

La prevalencia del edentulismo varía 

según el país y el grupo de edad. En 

los Estados Unidos, la prevalencia de 

edentulismo entre adultos mayores de 

15 años es de 4,9%. En Canadá, la tasa 

general de edentulismo en 2010 fue 

del 6,4% al 21,7% entre los adultos de 

60 a 79 años. La prevalencia general 

del edentulismo fue del 16,3% en 

India y del 95 en China. México tuvo 

la tasa de prevalencia más alta con un 

21,7%, seguido de Rusia con un 18% 

y Sudáfrica con un 8,5%. La tasa de 

menor prevalencia fue Ghana con una 

tasa del 3%. (7) 

La fragmentación de los servicios de 

salud de la mayoría de los países hace 

cada vez más difícil acceder a los 

servicios de salud integrales y de 

calidad, con poca capacidad resolutiva 

en primer nivel de atención lo que 

genera ineficacias. Lamentablemente 

las personas más vulnerables son las 

más afectadas por esta segmentación 

en los servicios de salud. Actualmente 

las diferencias en el acceso a servicio 

de salud son notorias en las 

poblaciones más pobre y más 

adineradas. (8) 

En 2020, aproximadamente 41 

millones de estadounidenses 

informaron que usaban dentaduras 

postizas parciales o completas, y se 

prevé que aumente a 

aproximadamente 42,5 millones para 

2024. (9) Alrededor del 15% de la 

población edéntula tiene algún tipo de 

prótesis removible o fija cada año. 

Más de 36 millones de 

estadounidenses no tienen dientes y a 

120 millones les falta al menos un 

diente. (10) 

Uno de los principales problemas que 

tienen las personas edéntulas, es el 

costo de fabricación de la prótesis 

removibles o fijas, este costo 

dependerá del material en el cual serán 

confeccionados y el tipo de prótesis a 

realizar. En la ciudad de Guayaquil, 

según datos personales del 
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investigador, el costo promedio de una 

prótesis removible de acrílico es de 

entre 80 a 90 dólares americanos, 

mientras que las prótesis removibles 

de estructura metálica varían entre 250 

a 300 dólares americanos. Las prótesis 

más costosas son las fijas, el costo de 

cada corona se encuentra entre 130 a 

200 dólares americanos. A todos estos 

costos hay que sumar los honorarios 

del odontólogo o especialista que lleva 

el caso. 

 

 

 

MATERIALES Y MÉTODOS 

MATERIALES 

Para la siguiente investigación se usó 

la encuesta certificada OHIP14S. 

La investigación se llevó a cabo en la 

Universidad Católica de Santiago de 

guayaquil en el periodo Mayo-

septiembre del 2023 

Recursos empleados: 

Recursos humanos: Pacientes que 

acudieron a las respectivas cátedras de 

la universidad católica de Santiago de 

guayaquil, donde se realizan prótesis 

dentales removibles y fijas. 

Recursos físicos: laptop, celular, hojas, 

bolígrafos.  

Universo: Pacientes que acuden a 

todas las clínicas en donde se entregan 

prótesis dentales en la carrera de 

odontología de la universidad católica 

de Santiago de Guayaquil, a saber:  

Prótesis total y parcial removible II, 

Prótesis fija II, Clínica integral I y II. 

 

Muestra: Se estima según los datos de 

la parte administrativa a de clínicas un 

promedio de pacientes mensual de 155 

personas. Este número será la 

población para calcular el tamaño de 

la muestra para lo cual se utilizará un 

nivel de confianza del 95% un margen 

de error del 5% y una frecuencia 

esperada del 50%. El cálculo muestral 

se realizará con la calculadora 

estadística de EPI INFO. Con estos 

datos, la muestra mínima será de 110 

personas. 

Criterios de inclusión de la muestra: 

Pacientes que acudan a la clínica de la 

Carrera de Odontología de la 

Universidad Católica de Santiago de 

Guayaquil en el periodo mayo – 

septiembre 2023 que requieran la 

confección de una prótesis dental y 
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acepten la participar en la 

investigación. 

Criterios de exclusión de la muestra: 

Todos los pacientes que no cumplan 

con los criterios de inclusión y se 

nieguen a participar en la 

investigación. 

MÉTODOS 

Para la siguiente investigación se 

realizó un estudio tipo observacional 

con enfoque cuantitativo, el tipo de 

estudio es transversal retrospectivo. El 

alcance del estudio es descriptivo y 

correlacional. Para la recolección de 

datos se utilizará la encuesta de 

calidad de vida OHIP-14 la cual 

consta de 14 preguntas de 7 

dimensiones (Limitación funcional, 

dolor físico, malestar psicológico, 

incapacidad física, incapacidad 

psicológica, incapacidad social y 

obstáculos)  

Cada pregunta consta de 5 opciones de 

respuesta por la cual se asigna un 

puntaje (0= nunca, 1= casi nunca, 2= 

ocasionalmente, 3= frecuentemente y 

4= siempre). 

Cada dimensión está constituida por 2 

preguntas y se obtiene una puntuación 

de 0 a 8 por dimensión. El valor final 

de OHIP-14 se obtiene mediante la 

sumatoria de sus 7 dimensiones dando 

como resultado una escala de 0 a 56, 

donde los valores más bajos 

representan una mejor calidad de vida. 

La puntuación obtenida de la encuesta 

de calidad de vida será la variable 

dependiente de esta investigación y las 

variables socio demográficas e 

información sobre otros factores como 

el tiempo de uso de la prótesis, el 

material y el tipo de prótesis serán las 

variables independientes para 

correlacionar. Para el análisis de los 

datos se utilizará el programa SPSS en 

su versión 25, para decidir entre 

pruebas paramétricas y no 

paramétricas a ser utilizadas se 

realizarán pruebas de homogeneidad y 

normalidad, a saber: prueba de Levene 

y kolmogorov – Smirnov 

respectivamente, comprobando los 

supuestos de homogeneidad y 

normalidad se usarán las pruebas 

paramétricas de t test y Anova, en caso 

de no paramétricas se usará la U de 

Mann Whitney y Kruskal Wallis. 

PROCEDIMIENTOS 

Se realizo una solicitud a la directora 

de carrera de odontología de la 

universidad católica de Santiago de 

guayaquil, con el fin de ingresar a 
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cada una de las cátedras donde se 

realicen prótesis fijas y removibles. 

Una vez aceptada la solicitud, los 

pacientes del estudio deberán aceptar 

su participación en la investigación. Se 

les explicara detalladamente el motivo 

de la investigación a cada uno de los 

participantes. 

Se aplicará la encuesta OHIP14S 

usando como herramienta de 

investigación Google forms. 

Se preguntará de forma oral cada una 

de las preguntas que conforman la 

encuesta OHIP14S a cada participante 

de la investigación. 

Una vez terminada la recolección de 

datos, estos serán tabulados en una 

hoja de Excel.  

 

 

 

 

 

RESULTADOS 

El presente estudio se lo realizó con 

una muestra final de 145 participantes. 

La tabla 1 nos proporciona las 

características descriptivas de las 

personas que participaron en este 

estudio, que en este caso representan 

los pacientes que acudieron a la clínica 

odontológica. 

Según los resultados obtenidos por la 

medida de tendencia central, la media 

o promedio de la calidad de vida de las 

personas que participaron en este 

estudio fue de 16,6. 

El mayor número de frecuencias de 

este estudio fueron: femenino en sexo, 

48 a 58 años en grupo etario, tercer 

nivel en nivel de instrucción, quintil 1 

en quintil de ingresos y casado/unión 

libre en estado civil. 

 

En la figura 1 vamos a observar las 7 

dimensiones que abarcan este estudio. 

En una escala del 0 al 8 (0 igual a una 

mejor calidad de vida y 8 igual a una 

peor calidad de vida) se evidencia que 

la dimensión que presento una mayor 

frecuencia fue el dolor físico. 

Los outliers encontrados en esta escala 

fueron en las dimensiones de molestias 
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psicológicas, incapacidad psicológica, 

incapacidad social y obstáculos.  

 

La tabla 2 nos indica las medidas 

estadísticas de las variables usando las 

pruebas t-test y ANOVA.  

En las variables sexo, rango de edad, 

quintil de ingresos y estado civil las 

pruebas t-test y ANOVA nos indica 

que el p valor fue mayor a 0,05, por lo 

cual estas variables no influyen en la 

calidad de vida de los participantes.  

La única variable que resulto 

estadísticamente significativa y que 

influye en el nivel de calidad de vida 

es el nivel de instrucción (P valor 

0,041). 

 

 

La tabla 3 muestra una diferencia 

estadísticamente significativa entre el 

nivel de escolaridad y la calidad de 

vida de los participantes, esta 

diferencia la pudimos identificar 

mediante la prueba de Tukey que se 

encuentra entre los participantes que 

alcanzaron un nivel de escolaridad 

primaria y tercer nivel. 

Los participantes que obtuvieron un 

nivel de instrucción primaria 

obtuvieron 7 puntos más en la escala 

de calidad de vida en comparación a 

los participantes que alcanzaron un 

nivel de instrucción de tercer nivel, lo 

que significa que los participantes que 

alcanzaron un nivel de instrucción 

primaria tienen una peor calidad de 

vida. 

 

La tabla 4 según la prueba ANOVA, 

muestra todas las variables que 

resultaron estadísticamente 

significativas respecto a las 7 

dimensiones de la calidad de vida, es 

decir cada variable arrojo un pvalor 

menor a 0,05 puntos.  
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La tabla 5 nos muestra las diferencias 

de las dimensiones encontradas en la 

tabla 4. Los resultados obtenidos 

mediante la prueba tukey nos muestran 

que las personas menos a 25 años 

obtuvieron 1 punto menos en la escala 

de calidad de vida en comparación de 

las personas de 37 a 47 años dentro de 

la dimensión de limitación funcional.  

Las personas de 70 años o mas 

obtuvieron 2 puntos menos en 

comparación a las personas de 37 a 47 

años en la dimensión de molestias 

psicológicas. 

De acuerdo con el nivel de instrucción 

las personas que alcanzaron un tercer 

nivel presentaron 2 puntos menos en 

comparación a las personas que 

terminaron solo la primaria en la 

dimensión de incapacidad física y 1 

punto menos en las dimensiones de 

incapacidad psicológica y obstáculos. 

En la variable quintil de ingresos el 

quintil 1 obtuvo un punto mas en 

comparación al quintil 5 dentro de la 

dimensión de incapacidad física. 
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DISCUSIÓN 

 

En la actualidad existen diversos 

factores en las cuales la calidad de 

vida de las personas puede verse 

afectada o beneficiada.(2) La ausencia 

parcial o total de piezas dentales, así 

como también el uso y no uso de 

prótesis dentales son factores que 

modifican significativamente la 

calidad de vida de las personas.  Todo 

esto se ve claramente reflejado en 

pequeños detalles como son la 

incomodidad de las personas con 

problemas bucales al estar en áreas 

sociales debido a que se altera su zona 

de confort.  También, en los 

individuos que se ven forzados a 

modificar o cambiar su alimentación 

ya que el consumo de ciertos 

alimentos limita su función 

masticatoria. Finalmente existe el 

grupo de individuos que se les 

dificulta realizar o desempeñar sus 

actividades cotidianas por presentar 

dolores bucales y como resultado de 

este, alteran la concentración del 

individuo. (11) 

En el presente estudio se evidencio 

que la calidad de vida de los 

participantes es significativamente 

buena. Según los valores obtenidos 

mediante la aplicación de la encuesta 

OHIP-14 no existió una relación 

directa entre el sexo y el nivel de 

calidad de vida teniendo en cuenta que 

la media de calidad de vida del género 

masculino fue de 17,3 y femenino de 

16,12. Se observan resultados 

similares en el estudio realizado por 

los doctores Alexandra Chavez Rivera, 

Rodrigo Choy Zapata  a 201 

participantes en la universidad 

Peruana Cayetano Heredia, donde la 

media  de OHIP-14 fue de 16,8 para el 

sexo masculino y 18,5 en el sexo 

femenino.(12) (13)  (14) 

Una de las principales limitaciones 

que tuvieron las personas que 

necesitan prótesis fue la dimensión de 

dolor físico, esto debido a múltiples 

factores como son las laceraciones 

producidas por no uso de prótesis, 

prótesis en mal estado, sensibilidad 

dental, caries, etc.(15) 

Todos estos factores desencadenan 

dolor en el individuo lo que hace que 

acuda a la clínica odontológica de la 

UCSG para que le confeccionen una 

prótesis dental. Considerando el 

estudio realizado por el doctor De la 

Fuente-Hernández y col, se confirma 

los resultados obtenidos en este 

estudio en la cual especifica que las 
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dimensiones con un mayor porcentaje 

fueron las de dolor físico y limitación 

funcional.(16) 

Los resultados obtenidos mediante la 

prueba Tukey de obtuvo que los 

participantes que solamente 

alcanzaron estudios primarios tienen 

una menor calidad de vida que los 

participantes que alcanzaron estudios 

de tercer nivel. Lo que evidencia que a 

mayor nivel de instrucción mejor será 

la calidad de vida de las personas.  

Individualizando las dimensiones 

respecto a las variables obtuvimos que 

las personas adultas de entre 37 a 47 

años obtuvieron un valor mayor en la 

dimensión de limitación funcional y 

malestar psicológico. Se observaron 

resultados similares en el estudio del 

doctor Padilla Sánchez quien encuesto 

a 100 personas con una edad promedio 

de 40 años para determinar la relación 

entre el índice CPO y la calidad de 

vida, concluyo que la dimensión con 

mayor impacto negativo fue la 

limitación funcional y el malestar 

psicológico.(17) 

Dentro de la variable nivel de 

instrucción, se buscó determinar si el 

nivel de estudios influye en la calidad 

de vida, en los resultados de esta 

investigación se encontró que las 

personas que solo alcanzaron un nivel 

de primaria tuvieron una mayor 

puntuación negativa en las 

dimensiones de incapacidad física, 

incapacidad psicológica y obstáculos. 

Teniendo en cuenta el estudio de 

Braun PCB realizado a personas de 44 

años edad promedio, de nivel de 

instrucción básica y dedicados a la 

actividad doméstica. Encontraron que 

las dos dimensiones con mayor 

impacto fueron la incomodidad 

psicológica y obstáculos, de esta 

forma se confirma lo obtenido en 

nuestro estudio.(18) 

En la variable de quintil de ingreso 

pudimos identificar que los 

participantes con menores ingresos 

económicos (Quintil 1) presentan un 

mayor valor en la dimensión de 

incapacidad física, esto debido a que 

un alto porcentaje de las personas que 

se encuentran dentro del quintil 1 son 

adultos mayores, los cuales padecen 

ciertas enfermedades debido a su edad 

avanzada lo cual los limita a realizar 

ciertas actividades.   Bartnetche y 

Bellamy estudiaron respectivamente 

poblaciones de adultos mayores de 50 

años. Coincidieron al igual que este 

estudio que el dolor físico, 

inconvenientes corporales y la 

incapacidad física estuvieron entre las 

dimensiones que tuvieron mayor 

impacto.(19)(20)   
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CONCLUSIONES 

El presente estudio determino que 

fueron las personas con un menor 

nivel de instrucción quienes tuvieron 

un menor nivel de calidad de vida ya 

que presentan dificultades laborales, 

socioeconómicas o demográficas. 

Además, se precisó que el sexo es 

independiente al nivel de calidad de 

vida, lo cual refleja la igualdad de 

género que se está dando en este siglo. 

De igual manera el promedio de edad 

que obtuvo un menor nivel con 

relación a la calidad de vida fueron los 

participantes de 37 a 47 años, lo cual 

evidencia la falta de empleo, 

problemas políticos y sociales. 

Un factor importante en la calidad de 

vida fue los ingresos económicos, en 

los cuales los participantes con menor 

ingreso monetario mensual 

presentaron menor calidad de vida. 

En conclusión, la calidad de vida esta 

directamente relacionada con el nivel 

de instrucción, edad e ingresos 

económicos. 
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ANEXOS  

Tabla 1. Características descriptivas de las personas que necesitaban prótesis 

dentales en las clínicas de la UCSG. 
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Figura 1. Dimensiones de limitaciones en la calidad de vida de las personas que 

requerían prótesis dental en la clínica de odontología de la UCSG 

 

Tabla 2. Calidad de vida de las personas que requerian una prótesis dental en la 

Clínica de Odontología de la UCSG 
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Tabla 3. Identificación de las categorias con diferencias significativas en las medias 

mediante la prueba de Tukey. 

 

Tabla 4. Análisis de las dimensiones de limitación estadísticamente significativas 

por las características de la población estudiada según la prueba ANOVA. 
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Tabla 5. Identificación de las diferencias entre variables y dimensiones de calidad de 

vida mediante la prueba Tukey. 

 

 

Anexo 1. Autorización de toma de datos e ingreso a clínica odontológica UCSG 
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Anexo 2.  Objetivo de la investigación y aceptación de participación del estudio. 

 

ANEXO 3. Encuesta de calidad de vida OHIP-14 



 
 

 
 

   
 

 

DECLARACIÓN Y AUTORIZACIÓN 

 

Yo, Chico Zavala, Erick Josue, con C.C: # 1003710405 autor del trabajo de 

titulación: Calidad de vida de las personas que requieran unas prótesis 

dentales en la clínica de la Carrera de Odontología de la Universidad 

Católica de Santiago de Guayaquil en el periodo mayo – septiembre 

2023, previo a la obtención del título de Odontólogo en la Universidad 

Católica de Santiago de Guayaquil. 

1.- Declaro tener pleno conocimiento de la obligación que tienen las 

instituciones de educación superior, de conformidad con el Artículo 144 de la 

Ley Orgánica de Educación Superior, de entregar a la SENESCYT en 

formato digital una copia del referido trabajo de titulación para que sea 

integrado al Sistema Nacional de Información de la Educación Superior del 

Ecuador para su difusión pública respetando los derechos de autor. 

2.- Autorizo a la SENESCYT a tener una copia del referido trabajo de 

titulación, con el propósito de generar un repositorio que democratice la 

información, respetando las políticas de propiedad intelectual vigentes. 

 

Guayaquil, 7 de septiembre del 2023 

 

f. ___________________________ 

 Nombre: Chico Zavala, Erick Josue 

C.C: 1003710405 



 
 

 
 

   
 

REPOSITORIO NACIONAL EN CIENCIA Y TECNOLOGÍA 

FICHA DE REGISTRO DE TESIS/TRABAJO DE TITULACIÓN 

TEMA Y SUBTEMA:  
Calidad de vida de las personas que requieran una prótesis dental en 

la clínica de la Carrera de Odontología de la Universidad Católica de 

Santiago de Guayaquil en el periodo mayo – septiembre 2023. 

AUTOR(ES)  Chico Zavala, Erick Josue 

REVISOR(ES)/TUTOR(ES)  Armijos Briones, Fernando Marcelo 

INSTITUCIÓN: Universidad Católica de Santiago de Guayaquil 

FACULTAD: Medicina 

CARRERA: Odontología 

TITULO OBTENIDO: Odontólogo 

FECHA DE PUBLICACIÓN: 7 de septiembre del 2023 No. DE PÁGINAS: 19 

ÁREAS TEMÁTICAS: Odontología, salud pública, social, paciente. 

PALABRAS CLAVES/ 

KEYWORDS: 
OHIP-14; Sexo; Edad; Nivel De Instrucción; Ingresos Económicos; 

Estado Civil; Calidad de Vida; Salud Oral. 

RESUMEN:  

Antecedentes: La pérdida parcial o total de las piezas dentales en la actualidad es considerado un factor que 

se encuentra vinculado al nivel de calidad de vida, ya que las patologías que se presentan en la cavidad oral 

pueden llegar a afectar de forma social, física, psicológica o limitación funcional. Objetivo: Analizar el 

nivel de calidad de vida de las personas que requieran una prótesis dental en la clínica de la Carrera de 

Odontología de la Universidad Católica de Santiago de Guayaquil en el periodo mayo – septiembre 2023. 

Materiales y métodos: Se analizaron las 7 dimensiones del índice de calidad de vida (OHIP 14) y se 

realizó la recolección de datos de sexo, edad, nivel de instrucción, ingresos y estado civil. Se realizó un 

análisis estadístico comparando los valores del OHIP-14 según las variables planteadas mostrando los 

resultados a un nivel de confianza del 95%. Resultados: Se encontró que el nivel de instrucción e ingresos 

mensuales está vinculado a la calidad de vida, así como también el dolor físico fue la dimensión de mayor 

valor. Conclusiones: Se concluyo que en general la calidad de vida de los participantes fue buena según 

OHIP-14 y la calidad de vida está directamente relacionada con el nivel de instrucción, edad e ingresos 

económicos. 

ADJUNTO PDF:       SI        NO 

CONTACTO CON AUTOR/ES: Teléfono: +593 0991996271 E-mail: erick.chico@cu.ucsg.edu.ec 
CONTACTO CON LA 

INSTITUCIÓN (C00RDINADOR 

DEL PROCESO UTE): 

Nombre: Ocampo Poma Estefania del Rocio 

Teléfono: +593-0996757081 

E-mail: estefania.ocampo@cu.ucsg.edu.ec 

SECCIÓN PARA USO DE BIBLIOTECA 

No. DE REGISTRO (en base a datos):  

No. DE CLASIFICACIÓN:  

DIRECCIÓN URL (tesis en la web):  

 


