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Resumen

La presente investigacion se realizé con el fin de conocer si existe o no un nivel de satisfaccion
de los pacientes rehabilitados con coronas fijas cementadas en la clinica de adultos de la
Universidad Antonio Narifio UAN, en el afio 2015. El Objetivo fué evaluar el nivel de
satisfaccion de pacientes adultos rehabilitados con coronas fijas cementadas en la clinica de
adultos universidad Antonio Nariio (UAN). La Metodologia se desarrollé relacionando el
estudio descriptivo, retrospectivo de corte transversal, la poblacidon se constituyd en pacientes
con tratamientos de rehabilitacién con coranas fijas cementadas en la Clinica de Adultos de la
UAN, con un numero total de Historias clinicas del afio 2015 consultadas de 1597, de las cuales
se analizaron las que cumplian con los criterios de inclusion entre ellas 200 historias clinicas,
resultando 100 pacientes que atendieron al llamado de manera voluntaria al diligenciamiento

de la encuesta permitiendo el desarrollo de la presente investigacion.

De acuerdo con los objetivos del estudio se determind que las variables Odontoldgicas y
atencion clinica UAN, estudiadas incididieron satisfactoriamente en los pacientes rehabilitados
con coronas fijas cementadas en la clinica de adultos de la UAN, sede Popayan afio 2015, en
este punto se determind que el grado de satisfacion en los aspectos odontologicos fué del 81%,

relacionandose con el grado de satisfaccion estético.

En conclusion la investigacion no relaciona la satisfaccion y la percepcion de calidad de los
pacientes ya que los pacientes desconocen las caracteristicas principales de los aspectos
odontologicos siendo un tema de los profesionales, en salud oral. Lo que ellos perciben son
aspectos estéticos odontologicos muy generales, con los cuales dieron respuesta en la encuesta
aplicada. Se evidencia igualmente que el género femenino determinado en un 59%, se asocia

en mayor proporcion a experiencias positivas en la consulta.

Palabras claves: Nivel de satisfaccion, rehabilitacion, coronas fijas cementadas
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Abstract

This research was conducted in order to know whether or not there is a level of satisfaction of
patients rehabilitated with cemented fixed crowns in the adult clinic of the University Antonio
Narifio UAN, in the year 2015. The objective was to evaluate the level of satisfaction of adult
patients rehabilitated with cemented fixed crowns in the adult clinic of the Antonio Narifio
University (UAN). The Methodology was developed relating the descriptive, retrospective
study of cross section, the population was constituted in patients with treatments of
rehabilitation with cemented fixed crowns in the Clinic of Adults of the UAN, with a total
number of consulted Clinical histories of year 2015 of 1597, of which those were analyzed that
fulfilled the criteria of inclusion between them 200 clinical histories, being 100 patients who
took care of the call of voluntary way to the diligence of the survey allowing the development

of the present investigation.

According to the study's objectives, it was determined that the Odontological variables and
UAN clinical attention studied had a satisfactory impact on the patients rehabilitated with
cemented fixed crowns in the adult clinic of UAN, Popayan headquarters in 2015. At this point,
it was determined that the degree of satisfaction in the odontological aspects was 81%, related

to the degree of aesthetic satisfaction.

In conclusion, the research does not relate the satisfaction and the perception of quality of the
patients since the patients do not know the main characteristics of the odontological aspects
being a subject of the professionals, in oral health. What they perceive are very general
odontological aesthetic aspects, with which they gave answers in the applied survey. It is also
evident that the female gender determined in 59%, is associated in greater proportion to positive

experiences in the consultation.

Key words: Satisfaction level, rehabilitation, cemented fixed crowns
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Capitulo 1

Introduccion e informacion general

Este documento tiene como objetivo presentar una revision descriptiva de estudios e
investigaciones sobre el Nivel de Satisfaccion en pacientes rehabilitados con coronas fijas
cementadas que acuden en busca de soluciones a sus problemas de salud oral; En este sentido
la clinica de la Facultad de Odontologia como entidad prestadora de servicio de salud,
gradualmente han tenido que ir mejorando y certificandose en sus indicadores de satisfaccion

de calidad.

En virtud de lo anterior es necesario recalcar que la satisfaccion de los pacientes que asisten
al servicio de odontologia es el aspecto fundamental de la medicion de la eficacia que implica
una experiencia racional que deriva de la comparacion entre las expectativas del paciente y el
servicio que se ofrece en el servicio odontolédgico, la satisfaccion puede ser diferente para cada

paciente seglin sea sus circunstancias y sus expectativas.

En este contexto las causas del nivel de satisfaccion estan relacionadas con el hecho de la
atencion recibida y las expectativas cumplidas para el paciente, es por ello que la satisfaccion
del Nivel de calidad es un indicador logico de los pacientes que han consultado por el servicio
de rehabilitacion con coronas fijas cementadas, es por eso que al presentarse algin problema
con las coronas fijas cementadas les preocupa, por lo cual es la expectativa general es la de

recibir una explicacion sobre el motivo de su inconformidad por la rehabilitacion recibida.

Por lo anterior se abarca tres momentos importantes, el primer momento, es: Establecer los
factores de satisfaccion en pacientes adultos rehabilitados con coronas fijas cementadas en la
clinica de adultos universidad Antonio Narifio (UAN) sede Popayan 2015; El segundo
momento, es determinar las variables que han incidido en la insatisfacion de los pacientes de la

clinica de adultos universidad Antonio Narifio (UAN) sede Popayan; Y un tercer momento, es
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definir las pautas odontoldgicas de la clinica para permitir un nivel adecuado de satisfaccion

de los pacientes de la clinica de adultos universidad Antonio Narifio (UAN) sede Popayan 2015.

Por consiguiente, este andlisis se direcciona en determinar los contextos de la metodologia
bajo el enfoque investigativo “Mixto”, cualitativo y cuantitativo, resolviendo asi el

cuestionamiento:

(Cuadl es el nivel de satisfaccion de los usuarios atendidos en la clinica de adultos respecto a
las coronas fijas cementadas en la Facultad de Odontologia de la Universidad Antonio Narifio

en el afio 20157

1.1. El Planteamiento del Problema

Dentro del campo de la rehabilitacion oral “la protesis fija surge como uno de los métodos de
rehabilitacion que ha solucionado el problema de ausencia de dientes que por varias razones no
se encuentran en cavidad oral, esto permite que los dientes faltantes sean remplazados con
dientes artificiales que se mantienen fijos, teniendo como pilares los dientes naturales del

paciente” (Ministerio de Salud y Proteccion Social & MINSALUD, 2014).

El problema surge cuando el paciente no se encuentra conforme, con las coronas fijas
cementadas, pudiendo ser por la apariencia de la prétesis, por presentar neuralgia del trigémino,
malestar o alguna discapacidad fisica, psicologica, social o por problemas periodontales; es en
este sentido que a través de una encuesta se analizard el grado de satisfaccion que siente el
paciente al portar una protesis fija y/o corona cementadas. En este estudio solo se analizaran las
coronas fijas que fueron cementadas en la Universidad Narifio sede Popayan durante el afo

2015 .

Dentro del campo de la rehabilitacion oral la protesis en coronas fijas cementadas, surge
como uno de los métodos de rehabilitacion que ha solucionado el problema de ausencia de

dientes que por varias razones que no se encuentran en cavidad oral, “esto permite que los
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dientes faltantes sean remplazados con dientes artificiales que se mantienen fijos,
teniendo como pilares los dientes naturales del paciente, todo esto evaluado a través de
un diagnoéstico correcto y de la predisposicion del paciente a rehabilitarse de la manera en la

que el/la estudiante lo sugiera.

El problema surge cuando el paciente no se encuentra conforme con la protesis que se le ha
entregado, pudiendo ser por la apariencia de la prétesis, por presentar dolor, malestar o alguna
discapacidad fisica, psicoldgica, social o minusvalia, etc., varios factores que van a ser
analizados a través de una encuesta donde se evaluara el grado de satisfaccidon en pacientes
rehabilitados con una corona individual, protesis fija, entendiendo que la misma abarca un

puente fijo, corona o carilla

Por lo anterior la presente investigacion muestra gran interés en describir las (6) seis variables
como: sociodemograficas, variable odontologicas, variable de margenes gingivales, variable de
sensibilidad en los dientes, variable de atencion fisica y la atencidn clinica UAN; las cuales van
a identificar los niveles de satisfaccion de los pacientes adultos que se les implant6 coronas fijas
cementadas, asi como el impacto que generd la rehabilitacion en la condicion de vida de los

pacientes.

1.1.1. Formulacion del Problema

¢ Cudl es el nivel de satisfaccion de los usuarios atendidos en la clinica de adultos respecto a

las coronas fijas cementadas en la Facultad de Odontologia de la Universidad Antonio Narifio

en el ario 2015?

1.2. Justificacion.

El presente proyecto se realiza con la finalidad de estudiar el nivel de satisfaccion de los
pacientes que se les ha prestado el servicio de rehabilitacion oral por parte de los profesionales

de odontologia; segun las variables a aplicar a la encuesta se podra obtener informacion valiosa,
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de esta manera realizar un seguimiento a los protocolos odontolégicos de manejo de corana fija

individual de la facultad de odontologia de la UAN.

Esta investigacion busca generar un aporte a la UAN, analizando el comportamiento del
indicador (Nivel de Satisfaccion) a los pacientes que fueron atendidos en el afio 2005 en el area
de rehabilitacion oral del servicio de odontologia, que es en si el campo de trabajo en donde se
realizard la investigacion, en conjunto con las historias clinicas odontologicas que serviran de

fuente primaria para el estudio.

De igual forma el presente trabajo de investigacion se justifica desde la parte teodrica,
metodoldgica y préctica, en la parte tedrica, porque sirve como referente a la facultad de
odontologia de la UAN, y ademas porque es preciso argumentar que se tiene un gran interés en
este tema, para ampliar los conocimientos obtenidos en el transcurso de la carrera profesional
de Odontologia y poder contribuir como futuros profesionales a velar por la calidad que se
presta en el servicio de odontologia, evitando posibles complicaciones que deterioren no solo
la salud oral, sino a nivel general, que requieren de un tratamiento adecuado y pertinente para

el mejoramiento de la calidad de los pacientes que acuden al servicio odontolédgico.

En este contexto este tipo de investigacion se hace necesario porque genera espacios cientificos
que permitan tanto a los estudiantes de pregrado como de postgrado, desarrollar proyectos de
investigacion de impacto en el area de odontologia, entendiendo y comprendiendo la
importancia de prevenir complicaciones y dafios severos por la falta de actualizacion de

protocolos de manejo de Corona individual de calidad.

1.3. Objetivos

1.3.1. Objetivo general

Evaluar el nivel de satisfaccion de pacientes adultos rehabilitados con coronas fijas cementadas

en la clinica de adultos de la universidad Antonio Narifio (UAN) sede Popayan 2015.
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1.3.2. Objetivos especificos

1. Determinar las variables que han incidido en la satisfacion de los pacientes rehabilitados

con coronas fijas cementadas en la clinica de adultos de la UAN, sede Popayan afio 2015.

2. Identificar la satisfacion o insatisfaccion de los pacientes rehabilitados con coronas fijas

cementadas en la clinica de adultos de la UAN, para poder medir su percepcion.

3. Conocer el nivel de satisfaccion de los pacientes de la Clinica de adultos de la UAN,

referente a los aspectos Clinicos odontoldgicos y atencion en salud de la Clinica UAN.
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Capitulo 2.

Aspectos Teoricos

2.1. Marco Referencial

El propdsito de la presente revision descriptiva se enfoca en una argumentacion de los
principales autores que expresan la importancia de los contextos orientados al Nivel de
Satisfaccion en pacientes rehabilitados con coronas fijas cementadas, por lo cual se tom6 como

referencia diferentes autores y estudios correspondientes al problema plateado.

En estudios e investigaciones por (Chaucala Guaman & Alexandra, 2017)titulado: “Grado
de Satisfaccion Estético a través del cuestionario OHIP, en los pacientes rehabilitados con
Protesis, en la Clinica integral de la Facultad de Odontologia de la Universidad Central de
Ecuador; el objetivo principal fué evaluar el grado de satisfaccion estética que presentaron los
pacientes rehabilitados con protesis fija en el periodo 2016-2017, siendo atendidos por
estudiantes de noveno semestre de la Facultad de Odontologia de la Universidad Central del

Ecuador”(Chaucala Guaman & Alexandra, 2017)

Estudio observacional, transversal, cont6 con 87 participantes donde se les aplico el
cuestionario OHIP - Estético, cuestionario validado internacionalmente, siendo traducido en
varios idiomas como chino, francés, japonés, portugués, sueco y espafiol, originario de
Australia, consta de 49 preguntas que han sido reducidas a 14, valoradas entre: nunca= 0, casi
nunca= 1, algunas veces= 2, frecuentemente= 3, siempre= 4, cuya suma va entre 0 a 56, donde
a menor valor, mayor es la satisfaccion o viceversa. Dando como resultado en el género
masculino: 60,6% alta satisfaccion, 30,3% mediana satisfaccion, 6,1% poca satisfaccion y 3%
insatisfaccion; en el género femenino: 75,9% alta satisfaccion, 18,5% mediana satisfaccion,

5,6% poca satisfaccion y 0% insatisfaccion ((Chaucald Guaman & Alexandra, 2017)
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Los resultados del estudio de Chaucaléa (2017), fue el grado de satisfaccion estético en los
pacientes mujeres que fueron rehabilitadas en protesis fija en Clinica Integral de la Facultad de
odontologia de la Universidad Central del Ecuador fue de un 75.90% con satisfaccion alta, el
18.5% con satisfaccion media, 5.6% poca satisfaccion y 0% de insatisfaccion de los pacientes.
Ademas La falta de minuciosidad en morfologia, la presencia de micro y macro texturas;
evidencio la poca insatisfaccion presentada, que esta asociada a la falta de detalles minuciosos
de los laboratorios en devolver la correcta estética a de los trabajos de protesis fija ( (Chaucala

Guaman & Alexandra, 2017).

Otro estudio de (Llorente Garcia, 2012)denonimado: Evaluacion Clinica y Radiogrdfica de
las Protesis Parciales Fijas sobre Implantes Cementadas versus Atornilladas”, cuyo objetivo
principal fue comparar clinica y radiograficamente los resultados obtenidos con los implantes
dentales cuando presentan una rehabilitacion atorinillada y cementada en protesis parcial fija.
La hipotesis de trabajo planteada se enfocé a que existen diferencias significativas en el
comportamiento clinico y mecéanico entre las rehabilitaciones cementadas y las rehabilitaciones

atornilladas sobre implantes dentales en protesis parcial fija con més de tres (3) afios en funcion.

Se puede evidenciar y analizar en este estudio que el grado de satisfaccion de los implantes
dentales fue valorado a través de un cuestionario, en donde se recogian diferentes variables
incluyendo /a masticacion, fonética, estética e higiene. El paciente debia valorar su agrado con
el tratamiento implantoldgico en una escala del cero (0) al diez (10). El test t-student para
muestras independientes fué utilizado para conocer la presencia de cualquier diferencia
estadisticamente significativa entre el tipo de rehabilitacion y el grado de satisfaccion del
paciente. El valor obtenido mediante el test no reveld diferencias entre los pacientes que habian
sido rehabilitados con proétesis atornilladas y protesis cementadas, en relacion a las
caracteristicas funcionales, estéticas e higiénicas. Respecto a la capacidad masticatoria, cuatro
pacientes estaban insatisfechos a nivel funcional y el 80% no encontraba modificaciones en la
fonética. El 66.3% de los encuestados estaban muy satisfechos con la estética conseguida con
el tratamiento. 13.3% puntuaron cinco o por debajo en el cuestionario sobre la estética de sus
protesis. Un 33.3% de los pacientes estaba muy satisfechos, alcanzando la puntuaciéon méaxima,

con la higiene obtenida tras la colocacion de los implantes. Dos pacientes se encontraron muy
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descontentos con la higiene a nivel de los implantes y se quejaban de la dificultad para

conseguirla ( (Llorente Garcia, 2012)).

En otro estudio por (Martin Ares, 2018)direccionado a la “Satisfaccion del Paciente
desdentado total y Evaluacion Clinica tras el Tratamiento Rehabilitador sobre implantes ”, tuvo
como propdsito principal evaluar la opinidén subjetiva del paciente mediante una encuesta de
satisfaccion y el andlisis objetivo del profesional, mediante pardmetros de evaluacion clinica y
radiologica, tras la rehabilitacion implantologica y convencional del paciente desdentado total.
El tipo de estudio fue transversal y retrospectivo, se hizo un muestreo no probabilistico de casos
consecutivos. Se reclutd a todos los pacientes que cumplieron los criterios de inclusion y
exclusion, descritos a continuacion, dentro de un intervalo de tiempo hasta que se alcanzo la

muestra deseada de 150 pacientes ( (Paredes, 2016)

Los resultados y las conclusiones del presente estudio se direccion6 a tomar en cuenta la
valoracion por mayor grado de satisfaccion funcional para los casos de rehabilitaciones
bimaxilares, mayor satisfaccion para las rehabilitaciones con menos de 10 afios en el grupo de
sobredentaduras, y valoré de forma negativa la facilidad para higienizar la prétesis en los
pacientes mayores de 81 afios. Por otra parte el porcentaje de distribucién del Indice de Placa y
Gingival por grupos observacionales ha sido homogéneo, se obtuvo una mayor pérdida osea
alrededor de los implantes que soportan rehabilitaciones fijas respecto a las removibles con

diferencias estadisticamente significativas ( (Martin Ares, 2018).

Entre las caracteristicas del paciente que han influido en la satisfaccion se obtuvieron que,los
pacientes de menor edad fueron los menos satisfechos con el tratamiento, los pacientes
fumadores tuvieron mayor pérdida 6sea e indice de placa, y no hubo influencia del sexo en la
satisfaccion. “Por ultimo la satisfaccion de los pacientes desdentados totales, con protesis fija
fue mayor que los rehabilitados con sobredentadura y protesis completa convencional de forma
correlativa y con diferencias estadisticamente significativas y los pacientes rehabilitados con
protesis fija, tuvieron mayor satisfaccion estética y funcional que los grupos de protesis
removibles, sin embargo la satisfaccion higiénica fue peor, con diferencias estadisticamente

significativas” (Martin Ares, 2018).
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En otra investigacion por (Paredes, 2016) titulada:“Los Resultados Clinicos de la
Rehabilitacion Oral Fija sobre Implantes en Pacientes Edentulos Totales”, cuyo objetivo
general fue valorar el tratamiento con rehabilitacion oral fija sobre implantes en pacientes
edéntulos totales maxilares. Se realizo un estudio descriptivo de los hallazgos clinicos del
estudio, con referencia a las variables demograficas de los pacientes, las caracteristicas de los
implantes (didmetro y longitud), la existencia de complicaciones (pérdidas, periimplantitis), asi
como de la carga funcional y las restauraciones prostodoncicas realizadas (rehabilitaciones
fijas).Todas las variables anteriores fueron analizadas estadisticamente. Las variables Pacientes
y Me¢étodos cualitativos fueron analizadas segun el test de la chi-cuadrado, mientras que las
variables cuantitativas fueron analizadas, segin la prueba no paramétrica de la U de Mann-

Whitney, ya que las variables numéricas no seguian una distribuciéon normal.

Los resultados del estudios de (Manterola et al., 2019), arrojo que un total de 34 pacientes
edéntulos totales maxilares fueron tratados con implantes dentales con superficie de titanio
arenada y grabada y una carga funcional precoz con una rehabilitacion oral fija
implantosoportada en el maxilar superior el 100% de los pacientes fueron rehabilitados con 34
rehabilitaciones orales fijas maxilares. Se realiz6 la carga funcional precoz a los 2 meses de la
insercion de los implantes, las rehabilitaciones orales fijas se realizaron de forma cementada

sobre los implantes con los pilares mecanizados individualizados ( p.124).

En este sentido el concepto de la satisfaccion es un fendmeno esencialmente humano, que va
mas alla de lo fisico y que se da cuando hay una sensacion de plenitud por lo que se espera,
ademas que va acompaifiado por la seguridad racional de haberse hecho bien las cosas y que

ademas tiene un cierto grado de éxito.

Siguiendo con el andlisis documental descriptivo de los estudios encontrados referente al tema
en cuestion, (Paredes, 2016)elaboré una maestria titulada: “Eficacia del Tratamiento con
Protesis Parcial Fija y Removible en relacion al grado de satisfaccion del Paciente adulto que
acude a la clinica docente asistencial Odontologica Uladech Catolica Trujillo segundo
semestre 2015 ”. La investigacion tuvo como objetivo general, determinar la relacion que existe

entre la eficacia de los tratamientos con protesis parciales fijas y/o removibles y el grado de
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satisfaccion del paciente adulto atendido por los alumnos en el curso de clinica integral del
adulto I y II. en la Clinica docente asistencial odontologica Uladech catélica Trujillo, segundo
semestre 2015. La metodologia fue cuantitativa — descriptiva correlacional de corte transversal,
retrospectivo, la poblacion muestral fue la totalidad, los 40 pacientes atendidos, la técnica para
la recoleccion de datos fue la entrevista para aplicar la encuesta y el andlisis documental

(Paredes, 2016).

Los resultados fueron respecto a la eficacia en el tratamiento de prétesis parcial fija, el 95%
eficacia y 5% con ineficacia. Respecto a la eficacia con protesis parcial removible, se observa
que el 85% fue con eficacia y el 15% present6 ineficacia. Respecto a la distribucion del grado
de satisfaccion de los pacientes adultos con protesis parcial fija se observa que el grado de
satisfaccion del paciente es de un 85% satisfecho, 15% medianamente satisfecho y ninguno
insatisfecho. También se encontrd que el grado de satisfaccion de los pacientes adultos con
protesis parcial removible es de un 95% satisfecho y 5% medianamente satisfecho y ninguno
insatisfecho. Respecto a la relacion de la eficacia del tratamiento con protesis parcial fija y
removible con la satisfaccion del paciente se observa que en la protesis parcial fija presenta
eficacia y satisfaccion el 100% y eficacia con medianamente satisfecho el 66,7% y el 33,3%
ineficacia con medianamente satisfecho, ninguno con ineficacia e insatisfecho. Aplicando el X2
se aprecia que existe significancia estadistica p< 0.05 tanto en el tratamiento con proétesis fija 'y

removible en relacion del paciente probandose la hipdtesis propuesta. (Paredes, 2016, p. 5)

Una vez expuestos los estudios e investigaciones que se han realizado en el marco del nivel
de satisfaccion en pacientes rehabilitados con coronas fijas cementadas en clinicas de adultos,
se procederd a describir los conceptos y tedrias en los temas tratados en la presente investigacion

como: Satisfaccion de la atencidn, protesis fija, coronas fijas, rehabilitacion oral, corona dental.

(Paredes, 2016) la Satisfaccion es:

[...] esestar conforme con algo o con alguien, que tiene que ver a su vez con
algo que se quiere obtener, se espera o se desea y con lo que entra en relacion

a la espera de cierto efecto en el estudio, es lo que el paciente espera del
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tratamiento al que se ha sometido es por eso que para que exista satisfaccion
como algo sentido en un sujeto, debe haber al menos una intencion en otro,
alguien que al realizar una acciéon determinada provoque un determinado
resultado que sea valorado como positivo o no, como satisfecho o

insatisfecho.(p.54)

De igual manera, “la satisfaccion de los usuarios depende de la calidad de los servicios que
se ofrece y del trato que se percibe del personal de salud, mejorar la calidad de la atenciéon no
necesariamente implica aumento de recursos humanos, materiales, financieros, sino que a veces
se trata de utilizar racionalmente los recursos para lograr la eficiencia en la gestion del servicio

que se brinda” (Chaucald Guaman & Alexandra, 2017).

Es por eso muy importante explicar al usuario sobre sus problemas y necesidades en aspectos

preventivos y cuidados con su protesis fija o removible seglin haya sido su tratamiento.

Como refiere, (Chaucald Guaman & Alexandra, 2017).

[...] la mayoria de los casos de insatisfaccion del paciente a veces no lo llega
a expresar, por lo tanto, puede ser preciso acudir a estudios de investigacion.
Es asi que, el grado de satisfaccion se entendera por la conformidad que tiene
el paciente teniendo en cuenta los aspectos técnicos e interpersonales del
personal de odontologia y se determinard por las expresiones del mismo

paciente (p,43).

En otro aparte, cuando se requiere una rehabilitacion oral, el paciente llega con una
expectativa muy grande, “para los pacientes, las expectativas relacionadas con aspectos
comunicativos son las mas importantes. En general, los Odontologos coinciden en esta
valoracidn; sin embargo, sobrestiman los deseos de los pacientes de recibir ciertos servicios
relacionados con la atencidn, como recetas, derivaciones y pruebas complementarias” (Zuluaga

Lopez et al., 2015).
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Es por ello que uno de los primeros pasos para establecer una relacion de colaboraciéon entre
Odontologo y paciente es la necesidad de que el primero identifique las expectativas que tienen
los pacientes para la consulta, al optar por la rehabilitacion oral ~debe haber una comprension
y la satisfaccion de estas expectativas que es una responsabilidad de primer orden y existen
evidencias de que ello conlleva un incremento de la satisfaccion de los pacientes, pero también

la mejora de otros resultados de la consulta.

Aunado a lo anterior las expectativas de los pacientes por perdida de piezas dentarias es la

Rehabilitacion atraves de coronas fijas, por lo que refiere (Zuluaga Lopez et al., 2015)

[...]la corona fija se aplica como tratamiento en la pérdida de piezas para evitar
la alteracion del estomatognatico, como es la masticacion, la fonética y la
estética. La masticacion forma parte del proceso continuo de alimentacion. La
masticacion entraia dos actividades sencillas pero sincronizadas: La division
del alimento por la fuerza aplicada y la manipulacion selectiva de la lengua y
mejillas para separar las particulas gruesas y conducirlas a las superficies

dentales para su ulterior trituracion.” (p.11).

Cuando hay pérdida de dientes “la eficacia masticatoria disminuye lo cual puede conducir a
una variaciéon de dieta por parte de la persona, forzando a nuevas practicas alimentarias
determinadas con un mayor consumo de alimentos blandos y faciles de masticar, ocasionando
restricciones dietéticas y comprometiendo el estado nutricional de la persona adulta “(Zuluaga

Lopez et al., 2015).

De igual forma, “la pérdida de dientes sobre todo en el sector anterior conlleva a un gran
impacto estético, en ocasiones mas lesivo para el paciente que la propia perdida de la funcion.
La sociedad actual generalmente percibe la pérdida de dientes visibles especialmente los

anteriores como un estigma social” (Martin Ares, 2018).

Por otra parte “el reemplazar los dientes perdidos es entonces una necesidad, las protesis
parciales fijas y proétesis parciales removibles son alternativas econdmicas y faciles frente a

otros procedimientos mas costosos como las protesis sobre implantes, por lo que se debe
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cumplir con las exigencias en su confeccion para lograr la eficacia en su uso y la comodidad y

satisfaccion del paciente” (Flores, 2017., p.54).

Segtn la et al., 2013)

[...] la satisfaccion es el estado mental que padece el ser humano, que
comprende el bienestar o placer que se tiene cuando se ha colmado un deseo
o cubierto una necesidad, de haber obtenido algo ya sea objetivo o subjetivo,
en el caso de los pacientes la satisfaccion esta relacionada con la colocacion
de proétesis dental fija para la cual tendremos que considerar varios factores.
“Es el resultado de comparar su percepcion de los beneficios obtenidos con
la compra de un producto o servicio, en relacion con la expectativa de

beneficios a recibir del miso” (p.10).

Por lo cual existen Factores que determinan la satisfaccion de la atencion ideal, como lo

manifiesta (Llorente Garcia, 2012)

[...] Es el conjunto de actividades interrelacionadas que ofrece un
suministrador en este caso el odontdlogo, con el fin de que el cliente
(Paciente) obtenga el producto en el momento y lugar adecuado y se asegure
de dar las indicaciones para el uso correcto del mismo, de la forma mas
comprensible a fin de dejar marcadas claramente las condiciones favorables
o desfavorables del producto suministrado, en este caso la protesis dental, ya

que con estos parametros el paciente sentira confianza y seguridad (p.76).

2.1. Marco Conceptual

La rehabilitacion oral es una especialidad de la odontologia cuyo proposito es devolver el
estado funcional del sistema estomatognatico, entendiéndose como el conjunto de 6rganos que
conforman la cavidad oral y la articulacion temporo mandibular, es el conjunto de habilidades
educativas, sociales, médica y de formacion profesional para devolver al paciente la seguridad

para seguir con su rutina normal, permitiéndole sonreir, hablar, alimentarse y expresarse de la
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mejor manera sin tener incomodidades o miedos por discapacidades orales” (Amolca, 2004.,

p.9).

La protesis dental, “se remonta desde cientos de afos atras en la historia, ya que, en restos
encontrados en excavaciones, es notorio claramente el uso de prétesis dentales rusticas, en las
cuales para su elaboracién se empleaban materiales como oro de consistencia blanda, o en
alambre y rollos de oro, asi como la utilizacion de dientes humanos y animales unidos mediante

fajas de oro usadas como puentes” (Salud OMdI, 2016., p.33).

El uso de dientes artificiales como producto de belleza y” para la trituracion de la comida fue
durante mucho tiempo en la historia de la humanidad un procedimiento descuidado, de poco
éxito, aunque el hombre se preocupd muy pronto de la reposicion de los dientes ausentes. Ya
en el 700 a. C. se llevaban a cabo sustituciones de dientes, como muestran las excavaciones

etruscas en la region de la actual Toscana” (Shillingburg, 2006, p.81).

La Prétesis parcial fija, “es el arte y la ciencia de sustituir dientes ausentes que se han perdido
0 no existieron. Estas restauraciones no pueden ser retiradas de la boca por el paciente solo por
el especialista en caso necesario,( el éxito del tratamiento con protesis fija es determinado a
través de tres criterios: longevidad de las protesis, salud pulpar y gingival de los dientes
involucrados y satisfaccion del paciente, los que se deben tener presente en cada tratamiento
que se realice el fracaso de las protesis fijas se debe a una falta de planificacion y mayormente

a una mala preparacion para la realizacion de las protesis” (Montagna, 2008., p.31).

La Corona dental, “se considera a una corona dental como una restauracion individual para
una pieza dentaria determinada, en ocasiones son malamente llamadas fundas, sobre todo por
el paciente, ya que las coronas se colocan sobre una pieza dental propia del paciente, que habra
sido primeramente tallada, como en toda protesis fija, los dientes son realizados artesanalmente,
personalizados para cada paciente y cifiéndose a las necesidades de su anatomia dent6 bucal, y
debe tomarse muy en cuenta una correcta terminacion cervical a fin de que esta sea
imperceptible a la vista del ojo humano. “La forma y ubicacién de la linea de terminacioén

cervical representa sin lugar a dudas el talon de Aquiles respecto a la supervivencia de las
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restauraciones protésicas fijas en boca, en otras palabras, representan la mayor posibilidad de

fracasos protésicos” (Corella, 2017)., p.89).

La corona artificial, “es una restauracion extra coronaria cementada que sustituye a la corona
clinica natural de los dientes cuando esta se encuentra en mal estado, cuando solo la raiz de
diente es utilizable, mejorando el aspecto o alineacion de un solo diente. Siendo una restauracion
similar en morfologia y contornos de las partes deterioradas, para que cumplan sus funciones
normales, ademds de proteger la estructura remanente que ha sido tallada para su adaptacion”

(Manterola et al., 2019).,p.78).
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Capitulo 3.
Metodologia

3.1. Tipo de Estudio

Para esta investigacion se utiliza el tipo de estudio: Descriptivo, retrospectivo de corte
transversal, modalidad inspeccion de archivo. En esta clase de estudios “el investigador se
limita a medir la presencia, caracteristicas o distribucion de un fendmeno en una poblacion en
un momento de corte en el tiempo, una determinada enfermedad, mortalidad en la poblacion,
etc, pero siempre referido a un momento concreto y sobre todo, limitindose a describir uno o
varios fendémenos sin intencion de establecer relaciones causales con otros factores” (Monterola

y cols, 2019)

En este sentido" para Monterora ( 2019); estos estudio permiten estudiar distintas variables de
resultado de forma simultanea, pueden ser la Uinica forma de determinar la secuencia temporal

entre variable de exposicion y variable resultado.

La Metodologia se realizard por medio de las siguientes Fases:

Fase 1. Inspeccion de archivo.

Revision de Historias clinicas de acuerdo a criterios de inclusion periodo 2015

Fase 2. Aplicacion de la Encuesta

Se realizara en el archivo de la Clinica odontologica UAN, la revision de las historias clinicas
que cumplan con los requisitos de inclusion se llena el formato, aclarando que la informacion
es netamente confidencial, sin necesidad de aparecer el nombre de los pacientes. Posteriormente
se contactan a los pacientes y se les informa que la participacion es voluntaria, netamente con
fines académicos y se procede a encuestar a esta poblacion con las variables respectivas. La

encuesta se hard por medio telefonico y virtual
Fase 3. Recoleccion de la informacion, tabulacion y codificacion.

Fase 4. Analisis e interpretacion de la informacion.
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3.2. Poblacion y Muestra

3.2.1. Poblacion

La poblacion la constituyen los pacientes con tratamientos de Rehabilitacion con coranas fijas
cementadas en la Clinica de Adultos de la UAN, durante el afio 2015. El nimero total de
Historias Clinicas del afio 2015 fueron 1597, de las cuales se deben analizar cuales cumplen los

criterios de inclusion.

3.2.2. Muestra

Pacientes con apertura de historia clinica en tratamientos de Rehabilitacion con coranas fijas
cementadas en la Clinica de Adultos de la UAN, durante el afio 2015 y que por voluntad propia

quieran diligenciar la encuesta para la presente investigacion. Numero preliminar de la muestra

200 H.C.

3.2.3. Variables

1. Sociodemograficos.

e Frecuencia de género. Masculino, Femenino.

e Rango de Edad: 35 a 44 45 a 54 55a64 65 a 75 anos.
2. Odontologicas

e Color: Acorde o no acorde, dependiendo de las piezas adyacentes.
e Texturas: Ausentes o presentes
e Formas: Adecuada o no adecuada, dependiendo de las piezas.

e Lineas: Media interincisal superior vs inferior, concuerda o no concuerda.

3. Analisis Gingival segun la percepcion o vision del paciente.

Cenit: Regulares o irregulares.

Papilas: Presentes o ausentes.
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Aspectos Fisicos
Sensibilidad en los dientes.
Areas dolorosas en el sistema bucal.
Preocupacion por problemas dentales.
Inconformidad sobre la apariencia de la protesis fija.
Ha sentido menos sabor en los alimentos por problemas con sus dientes, boca o protesis.
Se ha sentido avergonzado por problemas con los dientes, boca o protesis?.
Ha evitado salir por problemas con los dientes, boca o protesis?.
Ha tenido usted dificultades para el trabajo habitual por problemas con sus dientes, boca o
Protesis.

Insatisfaccion por problemas en la rehabilitacion con coronas fijas.

5. Atencion Clinica UAN

Informacion oportuna acerca del tratamiento de Rehabilitacion con coronas fijas cementadas
en la Clinica de Adultos de la UAN.

Calidad de materiales en la Rehabilitacion con coronas fijas cementadas.

Atencion eficiente en el manejo al paciente.

Comodidad en el servicio ofrecido.

3.3. Criterios

3.3.1. Criterios de Inclusion

Pacientes adultos rehabilitados con coronas fijas cementadas durante el afio 2015.
Pacientes adultos rehabilitados con coronas fijas que presenten de 1 a 4 coronas, tanto en
el sector anterior como posterior.

Pacientes que quieran participar en la encuesta de la presente investigacion.

Pacientes que hayan firmado el consentimiento informado.

3.3.2. Criterios de Exclusion

Pacientes con protesis removible.

Pacientes con protesis total.
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e Pacientes que no hayan firmado el consentimiento informado.
e Pacientes con discapacidad intelectual.

e Pacientes que no quieran participar en el estudio.
3.4. ANALISIS DE LA INFORMACION.

Se analizard la informacion por medio de estadistica descriptiva, tabulacion, graficacion
(bivariado) e interpretacion de la informacion, de acuerdo a los datos arrojados por la técnica

de recoleccion de informacion “Encuesta”.
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Capitulo 4.
Resultados

Se tomaron las siguientes variables segun formato de recoleccion de datos como: Aspectos
sociodemograficos (frecuencia de género y rango de edad); aspectos odontologicos; aspectos
fisicos y atencion clinica UAN, los cuales se analizaron teniendo en cuenta la revision de un
total 1597 Historias Clinicas de pacientes con tratamientos de Rehabilitacion con coronas fija
cementadas en la Clinica de Adiltos de la UAN, durante el ano 2015, por esta razon se
seleccionaron de acuerdo a los criterios de inclusion dando como resultado una muestra

representativa de 200 Historia Clinicas.

En este sentido se llegd a una depuracion de la informacidon al encuestar a la poblacion
seleccionada dando respuesta que de las 200 historias clinicas que cumplian los criterios de
inclusion 100 pacientes atendieron al llamado de manera voluntaria al diligenciamiento de la

encuesta, permitiendo el desarrollo de la presente investigacion.

4.1 ANALISIS ASPECTOS SOCIODEMOGRAFICOS

Se tomaron las siguientes variables independientes segun formato de recoleccion de datos, como

aspectos sociodemograficos como: Género, Edad, los cuales se analizaron a continuacion.

Tabla 1. Frecuencia de género.

Descripcion Porcentaje Cantidad
Masculino 41% 41
Femenino 59% 59
TOTAL 100% 100

Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020



Grafico 1. Frecuecia de género.

Frecuencia de género

41%

= Masculino Femenino

Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020
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Con relacion a la variable generd; se evidencié que del total del 100% de la poblacion

encuestada el 59% correspondien al género femenino, el 41% son hombres, representando el

menor porcentaje. En este sentido se evidencia que el tratamiento lo continian de mayor

proporcion el género femenino por estar mas enfocadas a la estética y la forma.

Tabla 2 . Rango y edad

Descripcion Porcentaje Cantidad
35 a 45 afos 24% 24
45 a 54 anos 29% 29
55 a 64 afios 39% 39
65 a75 aios 8% 8
TOTAL 100 100

Grafico 2. Rango y edad

Rango de edad

65 a75 afios l 8%
55a64ai0s NN 39%

45 a 54 afios 1 29%

35 a 45 afios J) 24%
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Fuente: Elaboracion presente estudio. Afo 2020
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El grafico 2, del 100% de los encuestados el 39% se encuentran dentro del rango de edad de
los 55 a 64 aios, el 29% se encuentran dentro del rango de edad de 45 a 54 anos, el 24% estan
dentro del rango de edad de los 35 a 45 afios, y en un rango menos significativo 8% establecen
dentro del rango de edad de 65 a 75 afos. En este punto se puede analizar que la edad mas
prevalente es la adulta prevalece entre los 55 a 64 afios que siguen su tratamiento de

rehabilitacion con coronas fija cementadas en la Clinica de Adultos de la UAN

Tabla 3. Aspectos Odontologicos. (El color del diente esta acorde o no dependiendo a las piezas

adyacente).

Descripcion Porcentaje Cantidad
SI 81% 81
NO 19% 19
TOTAL 100% 100

Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

Grafico 3. Aspectos Odontologicos. (El color del diente esta acorde o no dependiendo a las piezas

adyacente).

El color del diente esta acorde o no dependiendo a
las piezas adyacente.

-~

=S| = NO

Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

Con relacion a la variable Aspectos Odontologicos; se evidencio que del total del 100% de la
poblacion encuestada, el 81%, manifestaron que el color del diente esta acorde a la corona y a
la rehabilitacion, tan solo un 19% de los encuestados manifestaron inconformidad, debido que

han llevado mucho tiempo con espacios, dientes destruidos.
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Tabla 4. Aspectos Odontologicos.

Descripcion Porcentaje Cantidad
Nunca 15% 15
Casi nunca 5% 5
Algunas veces 3% 3
Frecuentemente 17% 17
Siempre 60% 60
TOTAL 100% 100

Fuente: Elaboracion presente estudio. Afo 2020

Grafico 4. Aspectos Odontologicos. Ha notado usted que un diente no se ve bien?
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Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

Con relacion a la variable aspectos Odontologicos; se evidencio que del total del 100% de la
poblacidon encuestada, el 60% manifestd que siempre, por presentarse un color de diente
diferente, por el tamafio, la posicion; el 17% frecuentemente, el 15% nunca, debido que no han

tomado consciencia y prioridad a la salud oral, el 5% casi nunca y el 3% algunas veces.

Tabla 5. Aspectos Odontologicos. (Ha sentido que la textura del diente natural a cambiado)

Descripcion Porcentaje Cantidad
SI 85% 85
NO 15% 15
TOTAL 100% 100

Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020



Grafico 5. Aspectos Odontologicos.

Ha sentido que la textura del diente natural a
cambiado.
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Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

36

Con relacion a la variable Aspectos Odontologicos; se evidencio que del total del 100% de la

poblacion encuestada, el 85% manifestaron que SI, han sentido que la textura del diente natural

a cambiado por la forma, posicion, color, funcidn, tan solo un 15% si han sentido que la textura

del diente natural NO ha cambiado, por la génetica del diente de la poblacion adulta vulnerable

y cientificamente por la pérdida de calcio de esta poblacion.

Tabla 6. Aspectos Odontologicos. (Ha sentido que la forma de sus dientes esta adecuada o no

dependiendo de las piezas colocadas?

Descripcion Porcentaje Cantidad
SI 83% 83
NO 17% 17
TOTAL 100% 100

Grafico 6. Aspectos Odontologicos. (Ha sentido que la la forma de sus dientes esta adecuada o no

dependiendo de las piezas colocadas?).

Ha sentido que la forma de sus dientes esta

17%
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adecuada o no dependiendo de la piezas colocadas

Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020
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En la grafica 6, con respecto a la variable Aspectos Odontologicos; se evidencio que del total
del 100% de la poblacion encuestada, el 83% manifestaron que si han sentido que la forma de
sus dientes esta adecuada y que las piezas estdn bien colocadas, tan solo un 17% de los
encuestados manifestaron que no han sentido que la forma de sus dientes esta adecuada y que
las piezas no estdn bien colocadas, demuestran inconformidad porque no hay una buena

educacion en la salud oral.

Tabla 7. Aspectos Odontologicos. (Ha tenido usted dientes sensibles debido al calor o al frio?).

Descripcion Porcentaje Cantidad
Casi nunca 17% 17
Algunas veces 45% 45
Frecuentemente 10% 10
Nunca 28% 28
TOTAL 100% 100

Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

Grafico 7. Aspectos Odontologicos. (Ha tenido usted dientes sensibles debido al calor o al frio?).
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al frio?

Nunca [N 25%
Frecuentemente -10%
Algunas veces [ 459

Casi nunca '1 7%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

Con relacion a la variable Aspectos Odontologicos; se evidencio que del total del 100% de la
poblacion encuestada, el 45% manifestaron que algunas veces han tenido dientes sensibles
debido al calor o al frio y a la pérdida del calcio, el 28% de los encuestados refirieron que nunca

han tenido dientes sensibles debido al calor o al frio, un 17% manifestaron que casi nunca han
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tenido dientes sensibles debido al calor o al frio, y tan solo un 10% refirieron que frecuentemente

han tenido dientes sensibles debdio al calor o al frio.

Tabla 8. Aspectos Odontologicos. (Ha tenido 4reas dolorosas en su boca?).

Descripcion Porcentaje Cantidad
Nunca 18% 18
Casi nunca 17% 17
Algunas veces 47% 47
Feecuentemente 13% 13
Siempre 5% 5
TOTAL 5% 100

Fuente: Elaboracién presente estudio. Ano 2020

Grafico 8. Aspectos Odontologicos. (Ha tenido areas dolorosas en su boca?).

Ha tenido usted areas dolorosas en su boca?
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Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

Con relacion a la variable Aspectos Odontologicos; se evidencid que del total del 100% de la
poblacion encuestada, el 47% manifestaron que alguna veces han tenido areas dolorosas en su
boca, debido a la falta de higiene, pérdida de sus dientes y dientes que no han sido bien tratados,
el 18% de los encuestados afirmaron que nunca han tenido areas dolorosas en su boca, el 17%
de los encuestados refirieron que casi nunca han tenido areas dolorosas en su boca, un 13% de
los encuestados mencionaron que frecuentemente han tenido areas dolorosas en su boca, y tan

solo un 5% de los encuestados afirmaron que siempre han tenido areas dolorosas en su boca.
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Tabla 9. Aspectos Odontologicos. (Ha estado usted preocupado por problemas dentales).

Descripcion Porcentaje Cantidad
Nunca 10% 10
Casi nunca 7% 7
Algunas veces 13% 13
Frecuentemente 18% 18
Siempre 52% 52
TOTAL 100% 100

Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

Grafico 9. Aspectos Odontologicos. (Ha estado usted preocupado por problemas dentales).

Ha estado usted preocupado por problemas dentales?
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Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

Con relacion a la variable Aspectos Odontologicos; se evidencio que del total del 100% de la
poblacion encuestada, el 52% manifestaron que siempre han estado preocupados por los
problemas dentales, por la pérdida de dientes, por la forma, el color y el deterioro, por ello
justifican que es importante un buen tratamiento de rehabilitacion con coronas fijas cementadas
para el mejoramiento de su dentadura y calidad de vida, el 18% consideran que frecuentemente
sienten dolor por las razones mencionadas, el 13% algunas veces el 10% nunca, no considera

que sus problemas dentales sean causa de su preocupacion y el 7% casi nunca.
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Tabla 10. Aspectos Odontologicos

Descripcion Porcentaje Cantidad
Nunca 45% 45
Casi nunca 11% 11
Algunas veces 22% 22
Frecuentemente 12% 12
Siempre 10% 10
TOTAL 100% 100

Fuente: Elaboracion presente estudio. Ano 2020

Grafico 10. Aspectos Odontologicos. (Se ha sentido insatisfecho sobre la apariencia de sus dientes

rehabilitados con coronas fijas?).

Se ha sentido insatisfecho sobre la apariencia de
sus dientes rehabilitacion con coronas fijas
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Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

En el grafico 10, el 45% del 100% de encuestados, consideran que cuando han empezado el
tratamiento de rehabilitacion con coronas fijas, nunca se han sentido insatisfechos sobre la
apariencia de sus dientes, consideran que el tratamiento odontologico les ha mejorado la estética
y la salud oral de sus dienes, el 22% argumentan que algunas veces se han sentido instatisfechos,
el 12% frecuentemente, el 11% casi nunca y el 10% siempre, con un porcentaje bajo. En este

punto se puede evidenciar que los pacientes se han sentido satisfechos por el tratamiento.



Tabla 11. Aspectos Odontologicos.

Descripcion Porcentaje Cantidad
Nunca 74% 74
Casi nunca 9% 9
Algunas veces 13% 13
Frecuentemente 4% 4
Siempre 0% 0
TOTAL 100% 100

Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020
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Grafico 11. Aspectos Odontologicos. (Se ha sentido usted que hay menos sabor en sus alimentos

por problemas en sus dientes rehabilitados?).
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Con relacion a la variable Aspectos Odontologicos; se evidencid que del total del 100% de la

poblacion encuestada, el 74% manifestaron que nunca han sentido que hay menos sabor en sus

alimentos por problema en sus dientes rehabilitados, el 13% de los encuestados manifestaron

que algunas veces han sentido que hay menos sabor en sus alimentos por problema en sus

dientes rehabilitados, el 9% de los encuestados afirmaron que casi nunca han sentido que hay

menos sabor en sus alimentos por problema en sus dientes rehabilitados, y tan solo el 4% de los

encuestados afirmaron que frencuentemente han sentido que hay menos sabor en sus alimentos

por problema en sus dientes rehabilitados.
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Tabla 12. Aspectos Odontologicos. ( Se ha sentido avergonzado por problemas con los dientes

rehabilitados?).
Descripcion Porcentaje Cantidad

Nunca 89% 89
Casi nunca 6% 6
Algunas veces 3%

Frecuentemente 2%

Siempre 0% 0
TOTAL 0% 100

Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

Grafico 12. Aspectos Odontologicos. (Se ha sentido avergonzado por problemas con los dientes

rehabilitados?).
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Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

Con relacion a la variable Aspectos Odontologicos; se evidencio que del total del 100% de la
poblacién encuestada, el 89% manifestaron que nunca se han sentido avergonzados por
problemas con los dientes rehabilitados, el 6% respondieron que casi nunca veces se han sentido
avergonzados por problemas con los dientes rehabilitados, el 3% de los encuestados
manifestaron que algunas veces se han sentido avergonzados por problemas con los dientes
rehabilitados, tan solo el 2% de los encuetados respondieron que frecuentemente se han sentido

avergonzados por problemas con los dientes rehabilitados.
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Tabla 13. Atencion clinica UAN. (Han tenido informacion oportuna acerca del tratamiento de

rehabilitacion con coronas fijas cementadas?).

Descripcion Porcentaje Cantidad
Nunca 7% 7
Casi nunca 12% 12
Algunas veces 33% 33
Frecuentemente 21% 21
Siempre 27% 27
TOTAL 100% 100

Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

Grafico 13. Atencion clinica UAN. (Ha tenido informaciéon oportuna acerca del tratamiento de

rehabilitacion con coronas fijas cementadas?).
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Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

Con relacién a la variable Atencion Clinica UAN; se evidencid que del total del 100% de la
poblacion encuestada, el 33% manifestaron que algunas veces han tenido informacion oportuna
acerca del tratamiento de rehabilitacion con coronas fijas ccementadas en la clinica UAN, el 27
% de las encuestadas respondieron que siempre han tenido informacioén oportuna acerca del
tratamiento de rehabilitacion con coronas fijas ccementadas en la clinica UAN, el 21% de los

encuestados afirmaron que frecuentemente han tenido informacién oportuna acerca del
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tratamiento de rehabilitacion con coronas fijas cementadas en la clinica UAN, el 12% de los
encuestados respondieron que casi nunca han tenido informacion oportuna acerca del
tratamiento de rehabilitacion con coronas fijas cementadas en la clinica UAN, tan solo el 7% de
los encuestados manifestaron que nunca han tenido informacidn oportuna acerca del tratamiento

de rehabilitacion con coronas fijas cementadas en la clinica UAN.

Tabla 14. Atencion clinica UAN. (Esta de acuerdo con la calidad de materiales de rehabilitacion

con coronas fijas cementadas?).

Descripcion Porcentaje Cantidad
ST 92% 92
NO 8% 8
TOTAL 100% 100

Fuente: Elaboracion presente estudio. Ano 2020

Grafico 14. Atencion clinica UAN. (Esta de acuerdo con la claidad de materiales de rehabilitacion con

coronas fijas cementadas?).
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Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

Con relacién a la variable Atencion Clinica UAN; se evidencid que del total del 100% de la
poblacion encuestada, el 92% manifestaron que si estdn de acuerdo con la calidad de materiales
de rehabilitacion ci coronas fijas cementadas, tan solo el 8% de los encuestados manifestaron
que no estan de acuerdo con la calidad de materiales de rehabilitaciéon ci coronas fijas

cementadas.
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Tabla 15. Atencion clinica UAN. (Esta Usted satisfecho del trato del personal odontoldgico de la

clinica UAN con su tratamiento de rehabiltacion?).

Descripcion Porcentaje Cantidad
Nunca 0% 0
Casi nunca 7% 7
Algunas veces 4% 4
Frecuentemente 13% 13
Siempre 76% 76
TOTAL 100% 100

Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

Grafico 15. Atencion clinica UAN. (Esta Usted satisfecho del trato del personal odontolégico de la

clinica UAN con su tratamiento de rehabiltacion?).
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Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

Con relacién a la variable Atencion Clinica UAN; se evidencid que del total del 100% de la

poblacion encuestada, el 76% manifestaron que siempre han estado satisfechos del trato del

personal dontologico de la clinica UAN con su tratamiento de rehabilitacion, el 13% de los

encuestados respondieron que frecuentemente han estado satisfechos del trato del personal

dontologico de la clinica UAN con su tratamiento de rehabilitacion, el 7% de los encuestados

afirmaron que casi nunca han estado satisfechos del trato del personal dontologico de la clinica
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UAN con su tratamiento de rehabilitacion, tan solo 4% de algunas veces han estado satisfechos

del trato del personal dontologico de la clinica UAN con su tratamiento de rehabilitacion,

Tabla 16. Atencion clinica UAN. (Se ha sentido comodo con el tratamiento de rehabilitaciéon con

coronas fijas en la UAN?).

Descripcion Porcentaje Cantidad
Nunca 0% 0
Casi nunca 7% 7
Algunas veces 14% 4
Frecuentemente 13% 13
Siempre 66% 76
TOTAL 100% 100

Fuente: Elaboracion presente estudio. Ano 2020

Grafico 16. Atencion clinica UAN. (Se ha sentido comodo con el tratamiento de rehabilitacion con

coronas fijas en la UAN?).
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Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

En el presente grafico se puede evidenciar que el 66% de los encuestados se han sentido bien y

comodos con el tratamiento de rehabilitacion de coronas fijas en la UAN, tan solo un porcentaje

del 7% argumentaron que casi nunca.
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Tabla 17. Atencion clinica UAN. (Considera que en la Clinica UAN, existen garantias para los

tratamientos de rehabilitacion con coronas?).

Descripcion Porcentaje Cantidad
SI 86% 86
NO 14% 14
TOTAL 100% 100

Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020
Grafico 17. Atencion clinica UAN.

Considera que en la Clinica UAN, existen garantias para
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Fuente: Elaboracion presente estudio. Afio 2020

En el grafico 17, del total del 100% de personas encuestadas el 86% afirmaron que consideran
que en la Clinica UAN existen garantias para los tratamientos de rehabilitacion con coronas, tan
solo el 14% argumentaron que hay algunas variables de insatisfaccion como la espera para ser
atendido, la cancelacion de citas médicas, en algunas ocasiones la fala de informacion oportuna,

la demora por parte del médico, entre otras.
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Capitulo 5.

Discusion

La satisfaccion es un concepto muy amplio y dinamico, que va mas alla de lo fisico y que se
da cuando hay una sensacion de plenitud por lo que se espera, para Diaz (2011) “tiene que ver
a su vez con algo que se quiere obtener, que se espera o se desea y con lo que entra en relacion
a la espera de cierto efecto en el estudio”, en este sentido para el paciente que va ingresar al
servicio de odontologia las expectativas son muy importantes, para Florez, “la satisfaccion
depende de la calidad de los servicios que se ofrece y del trato que se percibe del personal de

salud” (Florez, 2017)

En este contexto este estudio muestra un alto grado de satisfaccion en la varible aspectos
odontologicos en pacientes rehabilitados con coronas fijas cementadas en la clinica de Adultos
de la Universidad Antonio Narifio sede Popayan donde el 81% de los pacientes encuestados
afirmaron que el tratamiento recibido es satisfactorio de acuerdo a el color del diente y que es
acorde a las piezas adyacentes; Ademas un 83% de los encuestados manifestaron que si han
sentido que la forma de sus dientes es la adecuada y que las protesis fueron bien colocadas, el
74% manifestaron que nunca han sentido que hay menos sabor en sus alimentos por problema
en sus dientes rehabilitados, el 89% manifestaron que nunca se han sentido avergonzados por

problemas con los dientes rehabilitados.

De igual forma se evidencia en la variable atencion clinica UAN, un grado de satisfaccion del
33% no tan significativo, referente a la informacion oportuna a cerca del tratamiento de
rehabilitacion con coronas fijas cementadas en la clinica UAN, se evidencio que del total del
100% de la poblacion encuestada, el 92% manifestaron que si estdn de acuerdo con la calidad
de materiales de rehabilitacion con coronas fijas cementadas, el 76% manifestaron que siempre
han estado satisfechos del trato del personal odontologico de la clinica UAN con su tratamiento
de rehabilitacion, el 66% de los encuestados se han sentido bien y cdbmodos con el tratamiento

de rehabilitacion de coronas fijas en la UAN, tan un porcentaje del 7% argumentaron que casi
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nunca. el 86% afirmaron que consideran que en la Clinica UAN existen garantias para los

tratamientos de rehabilitacién con coronas.

Segun el analisis, y los resultados obtenidos en este estudio, si se cumplen con las
expectativas de los pacientes rehabilitados con coronas fijas cementadas en la clinica de adultos
de la universidad antonio narifio sede Popayan, considerando que los pacientes que fueron
rehabiitados con coronas fijas cementadas presentan unos niveles de satisfaccion buenos
referente con la variable aspectos odontologicos; Los niveles de satisfaccion a nivel global son
superiores en las personas de 55 a 64 afios con un 39% respecto a las que presentan edades

comprendidas entre 65 y 75 afos. No existen diferencias respecto a sexo.

La respuesta acerca de ;Cudl es el nivel de satisfaccion de los usuarios atendidos en la
clinica de adultos respecto a las coronas fijas cementadas en la Facultad de Odontologia de la
Universidad Antonio Narifio en el anio 2015?, corresponde al nivel de satisfaccion del 83%
donde los pacientes se sienten a gusto con la rehabilitacion, manifestando que estan bien
colocadas y cementadas las coronas, es una variable muy significativa en el nivel de satisfaccion
como lo menciona Florez (2017), “las protesis parciales fijas, deben cumplir con las exigencias
en su confeccion para lograr la eficacia en su uso y la comodidad y satisfaccion del paciente”

( Florez, 2017, p. 23)

Se determino que los aspectos positivos en la variable Aspectos Odontologicos a los pacientes
quer ecibieron rehabilitacion con coronas cementadas en la Clinica de la Facultad de
Odontologia de la Universidad Antonio Narifio de Popayana, esta relacionado con la variable
Atencion Clinica de la UAN; por otra parte se considera que referente a los aspectos negativos
un 10% refirieron que frecuentemente han tenido dientes sensibles debido al calor o al frio; y
tan solo el 5% de los pacientes encuestados afirmaron que siempre han tenido areas dolorosas

en su boca.

El presente estudio objeto de discusion no relaciona la satisfaccion y la percepcion de calidad
de los pacientes, ya que los pacientes desconocen las caracteristicas principales de los aspectos

odontoldgicos, es un tema de los profesionales, lo que ellos perciben son aspectos odontoldgicos
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muy generales, con los cuales dieron respuesta a la encuesta aplicada. Se evidencia igualmente
que el género del clinico tratante y la percepcion de satisfaccion del paciente tienen correlacion,
ya que el sexo femenino 59% se asocia en mayor proporcidon a experiencias positivas en la
consulta, como lo manifieta Chaucala (2017), el grado de satisfaccion estético en los pacientes
mujeres que fueron rehabilitadas en protesis fija en Clinica Integral de la Facultad de
odontologia de la Universidad Central del Ecuador fué¢ de un 75.90% con satisfaccion alta, el
18.5% con satisfaccion media, 5.6% poca satisfaccion y 0% de insatisfaccion de los pacientes,
ademas refiere que “El Grado de Satisfaccion Estético es mayor en el género femenino
evidenciado a través del cuestionario OHIP, en los pacientes rehabilitados con Protesis, en la

Clinica integral de la Facultad de Odontologia de la Universidad Central de Ecuador”.(p.62)

Con este analisis de satisfacion, se puede evidenciar que el servicio de salud de la clinica
odontologica Antonio Nariio UAN, de la ciudad de Popayan, tendra que fortalecer un poco
mas las estrategias de comunicacion e informacion, para mantener la confianza de sus pacientes;
En este sentido, el nivel de satisfaccion del paciente encuestado es un hecho consecuente de la
atencion y el servicio prestado, por tanto es 16gico que de acuerdo con las condiciones del mismo
enfocado desde todas las variables que se tomaron en consideracion, el paciente juzgue de forma

positiva o negativa su calidad.
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Capitulo 6.

Conclusiones

La poblacion objeto de estudio, la constituy6 los pacientes con tratamientos de Rehabilitacion
con coranas fijas cementadas en la Clinica de Adultos de la UAN, para un total de Historias
clinicas del afio 2015 de 1.597, de las cuales se revisaron, analizaron y se tuvieron en cuenta las
que cumplian con los criterios de inclusion. De acuerdo con los objetivos de la presente
investigacion se determiné que las variables estudiadas incididieron satisfactoriamente en los
pacientes rehabilitados con coronas fijas cementadas en la clinica de adultos de la UAN, sede
Popayan afio 2015, en este punto dio como resultado que el grado de satisfacion en los aspectos
odontologicos fue del 81%, este grado satisfacion esta ralacionado con el grado de satisfaccion
estético, como lo manifiesta “el estudio realizado en la Clinica integral de la universidad central
del Ecuador, donde 60.60% con satisfaccion alta, el 30,3% con satisfaccion media, 6.1% poca

satisfaccion y 3% de insatisfaccion de los pacientes™.

En conclusion las variables Aspecto Odontologico y la Atencion de la Clinica UAN, dejan ver
que hay un componente de prevencion en la atencién odontoldgica muy significativo que eleva
el nivel de satisfacion de los pacientes por la atencion de la clinica odontologica, que incide
positivamente en la practica de la rehabilitacion con coronas fijas cementadas, lo que conlleva
a que se fortalezca mas la educacion al paciente en cuanto al cuidado de la salud oral para tener
una buena funcidn, nutricion, fonacion, adecuada planificacion, programacion del tratamiento

del estado de salud estomagtomatico y realizar un adecuado estado dental y periodental.

De igual forma la Atencidon del paciente en el manejo transpersonal de la informacion
referente al tratamiento y valoracién del mismo, es muy importante para que se dé una adecuada
comunicacion y contacto con el paciente con informacién precisa, concreta del tratamento por
medio de la difusion a través de folletos, cartillas, videos, aplicativos y otros. Es necesario que
de la misma forma se brinde una adecuada atencion integral al paciente, este se comprometa al

asumir el tratamiento de rehabilitacion de coronas fijas cementadas.
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El tema de educacion en salud oral y la motivacion, corresponden a elementos fundamentales
de la promocion de la salud al paciente; para ello se hace necesario que haya una buena

comunicacion donde interactuen conjuntamente los odontoélogos y los pacientes.

Se debe fortalecer los procedimientos de evaluacion (satisfactores de calidad) continua en los
servicios odontoldgicos, que incorpore todas las dimensiones de calidad y que sea la expresion

del trabajo colectivo entre el equipo de salud y los pacientes.

El mejoramiento de la calidad de los servicios odontolégicos requiere de la incorporacion de
un modelo de gestion que permita articular las necesidades de la atencion odontologicas de la
poblacion con el desempefio del equipo de salud, la oferta del servicio y la evaluacion continua.
El mejoramiento de la calidad igualmente implica crear un modelo de gestion participativa, que
involucre al equipo de salud en conjunto con las organizaciones de base de la comunidad, en el
que se definan estrategias que permitan incluir la participacion comunitaria y la satisfaccion
tanto de los usuarios como de los proveedores como indicadores de la evaluacion de la calidad

de estos servicios.
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Recomendaciones

Se recomienda realizar estudios sobre satisfaccion de la calidad de aspectos odontdlogicos y
atencion de Clinica odontologicca, acorde a cada uno de los tratamientos que se realizan en

clinicas, obteniendo asi datos de satisfaccion especificos de cada area a rehabilitar.

Se sugiere crear consciencia de que los trabajos que se realizan en las practicas pre-profesionales
son una manera de contribuir a la sociedad, ayudando a mejorar la calidad de vida del paciente,

siendo la razén por la que acuden.

Concientizar que la manera que se trata a los pacientes repercute con el prestigio de las clinicas

y por ende de la Facultad de Odontologia.

Se recomienda dialogar con los laboratorios acerca de los problemas que se presentan y buscar
soluciones para poder llegar a un objetivo en comln, como es mejorar la satisfaccion estética

del paciente.

Se sugiere a los laboratorios dentales, mejorar su calidad de servicio, optando por charlas de
actualizacion en manejo de materiales usados en protesis, capacitindose de mejor manera y

entregando servicios de calidad con beneficio mutuo entre la Facultad y los laboratorios dentales
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Anexos A
Modelo de Encuesta

ENCUESTA NIVEL DE SATISFACCION EN PACIENTES REHABILITADOS CON

CORONAS FUJAS

La presente encuesta se realiza con el propdosito de evaluar el nivel de satisfaccion de pacientes adultos
rehabilitados con coronas fijas cementadas en la Clinica de adultos de la Universidad Antonio Nariiio (UAN)
sede Popayadn, registrados durante el afio 2015, para recopilar datos con fines unicamente estadisticos y no se

pretende divulgar ninguna informacion personal de las personas que contesten la enuesta. Se realiza la encuesta
por una estudiante de la Universidad UAN, Facultad de Odontologia.

La informacion suministrada consignada en este instrumento es confidencial y serd utilizada solo

para fines académicos.
1.¢Desea contestar el formulario?
Fila 1.

Si su respuesta es NO, agradezco su
atencion.

A. Aspectos Sociodemograficos

Si

]

1. Frecuencia de género Masculino
2. Rango de
edad 35 a 44 aios
65a 75
afos

B. Aspectos Odontdlogicos

No

L]

Femenino

45a54 55a 64

3. El color del diente esta acorde o no dependiendo a las piezas

adyacente.

Si

4. Ha notado usted que un diente no se ve bien?

Nunca Casi Nunca

Algunas V

No

Siempre
Frecuentemente
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5. Ha sentido que la textura del diente natural a cambiado?
Si No

Porque?

6. Ha sentido que la forma de sus dientes esta adecuada o no dependiendo de las piezas
colocadas?
Si No

I .

Porque?

C. Aspectos Fisicos
7. Ha tenido usted dientes sensibles debido al calor o al
frio?
Nunca Casi Nunca Algunas V Frecuentemente Siempre

8. Ha tenido usted areas dolorosas en su boca?

Nunca Casi Nunca Algunas V Frecuentemente Siempre
9. Ha estado usted preocupado por problemas dentales?
Nunca Casi Nunca Algunas V Frecuentemente Siempre

| | 1 L]

10. Se ha sentido insatisfecho sobre la apariencia de sus dientes rehabilitados con
coronas fijas?

Nunca Casi Nunca Algunas V Siempre

Frecuentemente

11. Ha sentido usted que hay menos sabor en sus alimentos por problemas en sus dientes
rehabilitados?

Nunca Casi Nunca Algunas V Frecuentemente Siempre
12. Se ha sentido avergonzado por problemas con los dientes rehabilitados?
Nunca Casi Nunca Algunas V Frecuentemente Siempre

D Atencion Clinica UAN
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13. Ha tenido inormacidén oportuna acerca del tratamiento de rehabilitacion con coronas
fijas cementadas

en la clinica de adultos de la

UAN.

Nunca Casi Nunca Algunas V Siempre

Frecuentemente

14. Esta de acuerdo con la calidad de materiales de rehabilitacion con coronas fijas
cementadas?
Si No

Porque?

15. Estd usted satisfecho del trato del personal odontolégico de la clinica UAN con su
tratamiento de rehabilitacion?

Nunca Casi Nunca Algunas V Frecuentemente Siempre

16. Se ha sentido cdmodo con el tratamiento de rehabilitacién con coronas fijas en la
UAN?

Nunca Casi Nunca Algunas V Siempre

Frecuentemente

17. Considera que en la Clinica UAN, existen garantias para los tratamientos de
rehabilitacion con coronas?

Si No

18. Qué sugerencia tiene para que la clinica odontologica de la UAN, continue prestadando

un servicio
que cubra los niveles de satisfaccon en pacientes rehabilitados con coronas
1.

Gracias por su valiosa colaboracion.

GLORIA ELIZABETH DAZA ORDONEZ Un' .
Estudiante Facultad de ANTONIO NARING
Odontologia.

Universidad Antonio Narifio UAN
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Anexo B
Cronograma
PROYECTO: Nivel de Satisfaccion en pacientes rehabilitados con coronas fijas cementadas en la Clinica de Adultos de la Universidad Antonio Narifio sede Popayan afio 2015.
ANO 2020
ACTIVIDADES MAYO - JUNIO JULIO - SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE
2 3 1 2 3 2 3 1 2 3 4 1 2 3 4

Revision documental estudios e investigaciones

Realizacion Anteproyecto

Observaciones Anteproyecto

Desarrollo Metodologia

Determinar las variables

Realizacion Encuesta Telefonica

Aplicacion de la Encuesta

Recoleccion de la informacion

Analisis de la informacion

Sistematizar los datos tabulacion graficacion

Establecimiento de los factores de satisfaccion

Analisis en la identificacion de las variables de
insatisfaccion

Evaluacion del nivel de satisfaccion en paciente

Definicion Pautas odontologicas Clinica UAN

Descripcion de resultados

Discusion

Conclusiones y recomendaciones

Terminacion del Trabajo final

Presentacion trabajo de grado

Observaciones finales

Presentacion a comité

Sustentacion final del Estudio

Fuente: Elaboracion presente investigacion afio 2020
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Anexo C
Presupuesto
PRESUPUESTO DEL PROYECTO
. VALOR VALOR
ITEM | CANTIDAD DESCRIPCION UNITARIO TOTAL
PAGOS DE SERVICIOS EXTERNOS
1 Glb Trabajo digitalizado correccion Normas $480.000 $480.000
Apa, empastado y articulo

SUB TOTAL $ 480.000

2 1 EQUIPOS DE CAMPO
Computador 1.200.000 1.200.000
Memorias USB 50.000 50.000
SUB TOTAL $1.250.000

SOFTWARE
3 1 Internet. Factura. $49.000 X 7 meses $49.000 343.000
Recarga Celular $32.000 X 7 meses $32.000 224.000
SUB TOTAL $567.000
INSUMOS DE OFICINA
4 2 Resma de papel $ 12..000 $24.000
Glb CDS, lapiceros y otros x 7 meses $32.000
SUB TOTAL $56.0000
IMPRESOS Y PUBLICACIONES

5 Glb Impresiones Encuestas $ 100 $ 12.000
Fotocopias x 7 meses $ 100 $ 15.000
Sub Total $27.000

6 TALENTO HUMANO
Glb Investigadora Transporte x 7 meses 120.000 $840.000
Imprevistos... $300.000
SUB TOTAL $1.140.000
TOTAL PROYECTO SON: Tres millones quinientos veinte mil pesos m/cte. $3.520.000

Fuente: Elaboracion presente investigacion afio 2020.




