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Infroduccion

A nivel global, las enfermedades bucales son un importante problema de Salud Publica por su alta carga de enfermedad, prevalencia e impacto en la sociedad en
cuanto a acceso oportuno y tratamiento (OMS, 2022). En Chile, los estudios nacionales concentrados en la zona central y sur indican una alta prevalencia de enfermedad
periodontal, caries, desdentamiento y lesiones de mucosa oral (Gamonal, 2020) sin embargo, se desconoce el diagnostico en salud oral en la zona norte.

Durante la pandemia se produjeron una serie de eventos que afectaron a los servicios esenciales de salud, entre ellas la suspension de atencidn odontoldogica oportuno
como también la ejecucion de programas de salud en todo el pais. Por tal moftivo, se desconoce si estas determinaciones generaron un cambio en la percepcion en la
calidad de vida y en la situacion de salud oral de la poblacion, sobre todo en comunidades vulnerables de la costa del norte del

El objetivo de este estudio es determinar la relacidon entre calidad de vida con la salud oral en habitantes de la caleta Abtao de la region de Antofagasta durante el
periodo de pandemia.

Palabras claves pandemia, calidad de vida, OHIP-14sp.

Materiales y Metodos

Estudio observacional de fipo descriptivo y transversal. Entre |os criterios de inclusion ser mayor de 15 anos, aceptar el consentimiento informado y ser residentes.

Se recopilaron datos sociodemogrdaficos y clinicos_infraorales utilizando un Instrumento de recopilacion de datos. Esta informacion fue transcrita a planillas Microsoft Excel.
La confidencialidad se mantuvo a travées de codigos alfanumeéricos. Se realizd un examen intraoral no invasivo por 2 odontdlogos previamente calibrados. Para medir o
calidad de vida relacionada con la salud bucal, se utilizd la encuesta OHIP-14Sp, validada previamente en Chile.

En cuanto al andlisis estadistico se utilizd el software SPSS vy pruebas especificas para establecer asociaciones entre variables categdricas y continuas. Este estudio cuento
con la autorizacion del comité de ética de la Universidad de Antofagasta.

Conclusion

Durante el periodo de pandemia por COVID-19, los resultados de este
estudio piloto indican una percepcion desfavorable de la calidad de

Resultados

Dimensiones de Calidad de Vida Relacionada con Salud Oral de
Habitantes de Caleta Abtao (N=21)

Resultado OHIP-14sp
Sin problemas Con problemas
N=8 (38.1%) N=13(61,9%) N=21((100%)

25-44 anos

Rango Etario 45-64 aios

65 anos y mas

Hombre
Género del

participante Mujer

Basica incompleta

Basica completa

Nivel educacional

del participante

CPI (Prof. Sondaje)

NIC (Severidad o
dano acumulado)

Rango de Dientes
en Boca

Desdentamiento

Tabla N°1: Relacion variables sociodemogrdficas y clinicas

Media incompleta
Media completa

Técnica Profesional

Menos de 5

Mas de 5

Mas o igual 10% BOP

Menos del 10% BOP

4-5 mm

6 mm o mas

0-3mm
4-5mm
6-8mm

12 o mas

Menos de 20 dientes

Mas de 20 dientes

Sin desdentamiento
Parcial

Total

4(19.0%)
2(9.5%)

2(9.5%)

2(9.5%)

6(28.6)

0(0%
2(9.5%)
2(9.5%)

3(14.3%)

1(4.8%)

0(0%)

7(33.3%)

4(19%)

4(19%)

4(19%)

4(19%)

1(4.8%)
4(23.8%)
2(9.5%)

1(4.76%)

4(19%)

4(19%)

0(0%)
8(38.1%)

0(0%)

2(9.5%)
8(38.1%)

3(14.3%)

4(19%)

9(42.9%)

3(14.3%)
1(4.8%)
5(23.8%)
3(14.3)

1(4.8%)

3(14.3%)

11(52.4%)

10(41.6%)

3(14.3%)

10(47.6%)
3(14.3%)

3(14.3%)
7(33.3%)
3(14.3%)

0(0%)

7(33.3%)

6(28.6%)

2(9,5%)
10(47.6%)

1(4.8%)

6 (28,6%)
5 (47.6%)

4(23.8%)

6(28.6%)

15(71.4%)

3(14.3%)
3(14.3%)
7(33.3%)
6(28.6%)

2(9.5%)

3(14.3%)

18(85.7%)

14(66.6%)

7(33.3%)

14(66.7%)
7(33.3%)

4(23.8%)
11(52.4%)
5(23.8%)

1(4.76%)

11(52.4%)

10(47.61%)

2(9,5%)
18(85.71%)

1(4.8%)

Limitacién psicolsgica
Limitacién fisica
Incomodidad Psicolsgica
polorfisico -

20% 30%

40% 50% 60%

Hm Sin problemas m Con problemas

Fig. N°1: distribucion porcentual segin dimensién del cuestionario OHIP-14sp.

La muestra final fue de 21 adultos entre 30y 74

anos, con una media de 54.52 ¥13.692 anos.
Un 71,4% son mujeres, €l 28,6% completo su
educacion media, un 76,2% pertenece a
FONASA vy solo 3 personas refirieron su
pertinencia al pueblo originario Chango.

Respecto a la situacion de salud oral, el indice
COPD fuvo una media de 12.90%1.43 y €l BOP,

una media de 38.2%. Solo 2 personas tienen

mas de 20 dientes en boca con una media de

18.90+1.649, de las cuales un 85,7% presenta

denticion parcial.
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vida relacionada con la salud oral en habitantes de caleta Abtao,
reflejado en los indicadores clinicos.

Si bien se sugiere un tamano muestral mas grande (nN=219) para
obtener un mayor impacto estadistico en futuros estudios en
diferentes caletas para comparacion y seguimiento, en estas
comunidades por su condicidon sociogeografica en la costa de la
regidn de Antofagasta presentan factores adversos para el acceso
oportuno a salud por cuanto se requiere explorar y conocer mas de
ellas de manera de poder establecer nuevos mecanismos o0
estrategias que permitan disminuir esta brecha; oportunidad |latente
que facilitard la implementacion de politicas publicas e
Infervenciones basadas en las necesidades de estas comunidades y
el Plan Nacional de Salud Bucal 2021-2030.
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