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RESUMEN

La prétesis estomatolégica como aparato protésico tiene como funcién rehabilitar al paciente
desdentado sustituyendo los dientes y tejidos perdidos o ausentes del paciente. Se ha detectado que
existen dificultades con el aseo bucal en los pacientes portadores de proétesis dental y esto pudiera
estar dado porque no poseen los conocimientos en relacion a la limpieza del aparato protésico. Este
trabajo se propuso elaborar un plegable de autoayuda sobre la Higiene de la Prétesis Dental,
favoreciendo una adecuada salud bucal. Se realiz6 una investigacion de tipo descriptivo en el
Servicio de Proétesis, de la Facultad de Estomatologia, en Villa Clara, durante el periodo de enero a
marzo de 2013. Se utilizaron métodos teodricos: el histérico logico, el analitico sintético, de los
métodos empiricos: guias de observacion, cuestionario y criterio de especialistas. De la Estadistica
Descriptiva se utilizd el tanto por ciento y graficos para representar los datos. El diagnéstico de
necesidades arrojé dificultades para un adecuado aseo bucal en los pacientes atendidos en el
servicio, lo que condujeron a inferir que el desconocimiento pudiera ser la causa de esta situacioén y
para su solucion se elabord un plegable de autoayuda con vistas al logro de una adecuada salud
bucal, el documento por sus caracteristicas tedricas, metodoldgicas y practicas puede ser utilizado
también, como medio de ensefianza en las carreras de Protesis Estomatologica y Atencion
Estomatologica, en la Facultad de Tecnologia de la Salud en Villa Clara.
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ABSTRACT

The dental prosthesis as a prosthetic device whose function is to rehabilitate the edentulous patient
replacing lost or missing teeth and tissues of the patient. It has been found that there are difficulties
with oral hygiene in patients with dental prostheses and this may be because they do not possess the
knowledge regarding the cleaning of the prosthetic device. This study was undertaken to develop a

self-help on folding Hygiene Dental Prosthetics, promoting good oral health. Descriptive research was
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conducted in the Department of Prosthodontics, Faculty of Dentistry, in Villa Clara, in the period
January to March 2013. Impartial observation, questionnaire and judgment of specialists; empirical
methods logical historical, analytical synthetic: theoretical methods were used. Descriptive Statistics
was used the percentage and graphs to represent the data. The needs assessment showed difficulties
for proper oral hygiene in patients treated at the service, which led to infer that ignorance could be the
cause of this situation and for a collapsible self-help solution was prepared with a view to achieving a
good oral health, the document for their theoretical, methodological and practical features can also be
used as a means of teaching careers and Care Prosthodontics Stomatology, Faculty of health

Technology in Villa Clara.
Key Words: hygiene, dental prosthesis, folder.

INTRODUCCION

Desde la antigliedad la confeccién y fabricacion de la prétesis dental es una tarea importante pues “la
protesis estomatolégica es la que tiene por objeto rehabilitar al paciente desdentado mediante un
aparato que sustituya los dientes y tejidos perdidos o ausentes, restituyendo la estética y las
funciones del sistema masticatorio del paciente”. Teniendo en cuenta lo expresado anteriormente la
limpieza de la prétesis se considera un elemento importante y puede clasificarse como mecanica y
quimica; el cepillado de forma “mecanica se efectua principalmente por accion del cepillo con algun
abrasivo. Un buen cepillado permite mantener la proétesis limpia y conviene utilizar al mismo tiempo un
dentifrico, jabon, Boradem, bicarbonato de sodio. Atendiendo a las diversas formas de cepillos que se
han ideado para la limpieza de la prétesis es conveniente que sean de cerdas mas bien duras,
aunque no excesivamente”.”

En este sentido su higienizacion es un componente fundamental para mantener el buen estado de la
misma ya sea Completa o Parcial, pues cada una “presenta determinadas indicaciones, de las cuales
el paciente debera ser informado debido a la importancia del mantenimiento de su prétesis y al
mejoramiento de su salud bucal y por ende, de su calidad de vida”.2
Con frecuencia la presencia de depdsitos en las superficies de los pilares constituye un irritante local
suficiente como para generar un fracaso progresivo de los tejidos, por lo que la eliminacion de tales
depositos sera necesaria, mediante el cepillado de los dientes remanentes. De esta forma se elimina
la placa dental bacteriana que se forma a partir de restos de alimentos y bacterias, ya que constituye
la principal causa de las caries y enfermedades bucales.®

Es por ello que el cepillado de la prétesis dental cobra vital importancia para mantener una adecuada
salud bucal, por lo que resulté preocupante la elevada cantidad de pacientes con aparatos protésicos
en mal estado que acudieron a la consulta de Prétesis Estomatolégica de la Facultad de
Estomatologia de la Universidad de Ciencias Médicas de Villa Clara Dr. Serafin Ruiz de Zarate Ruiz y

que estan asociadas con deficiencias en la higiene de la prétesis por las consecuentes afectaciones
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que esto ocasionaria en la salud bucal de la poblacion.

Los elementos anteriormente expuestos evidencian que el estado actual pudiera estar dado por la
falta de conocimientos que poseen los pacientes en relacién al habito higiénico de la Prétesis Dental
lo que motivd a un estudio en funcién de: elaborar un plegable de autoayuda sobre la Higiene de la
Prétesis Dental, para los pacientes atendidos en el Servicio de Prétesis Estomatolégica, de la
Facultad de Estomatologia, de Villa Clara favoreciendo una adecuada salud bucal.

Se propuso como Obijetivos Especificos:

Identificar las necesidades de aprendizaje relacionadas con la Higiene de la Prétesis Dental, para los
pacientes atendidos en el Servicio de Proétesis Estomatoldgica, de la Facultad de Estomatologia en
Villa Clara, favoreciendo una adecuada salud bucal.

Elaborar el plegable de autoayuda atendiendo a las necesidades de aprendizaje relacionadas con la
Higiene de la Prétesis Dental, para los pacientes atendidos en el Servicio de Protesis Estomatoldgica,
de la Facultad de Estomatologia en Villa Clara, favoreciendo una adecuada salud bucal.

Valorar por criterios de especialistas el plegable de autoayuda para la Higiene de la Prétesis Dental,
favoreciendo una adecuada salud bucal en los pacientes atendidos en el Servicio de Protesis

Estomatolégica, de la Facultad de Estomatologia en Villa Clara.

METODOLOGIA

Se realizé un estudio descriptivo en el Servicio de Protesis Estomatolégica, de la Facultad de
Estomatologia, en Villa Clara con un enfoque cuantitativo durante el periodo comprendido de enero a
marzo de 2013. Se utilizaron los métodos tedricos: el historico légico, el analitico-sintético e inductivo-
deductivo. De los métodos empiricos se utilizé la guia de observacion, el cuestionario, la guia para la
valoracion por criterio de especialistas.

Se utilizé de la Estadistica Descriptiva, el tanto por ciento. Los datos se procesaron mediante el
Microsoft Excel version 2010 y para la confeccién del plegable se utilizé la aplicacion Microsoft Word
version 2010, computadora Pentium IV con sistema operativo Windows XP.

Se tomé una muestra no probabilistica e intencional la cual estuvo conformada por 63 pacientes que
fueron atendidos en el Servicio de Prétesis Estomatoldgica, de la Facultad de Estomatologia, en Villa
Clara. El criterio de seleccion fue a partir del interés de los pacientes que solicitaron reparar la
prétesis dental.

Criterios de inclusion: los pacientes que solicitaron reparacion de la prétesis dental.

Criterios de exclusion: los pacientes que solicitaron otro tipo de servicio y los que no estuvieron de
acuerdo con participar en la investigacion.

Se utilizaron varios instrumentos para la recogida de informacion y se confeccion6 una primera guia
de observacion con el objetivo de: observar el comportamiento de la higiene de la Prétesis Dental en

los pacientes seleccionados para el estudio. Se analizaron aspectos como restos de alimentos, placa
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dental bacteriana en las superficies protésicas y dientes artificiales, presencia de detritus, el color de
los materiales de base protésicos, restos de polvos adhesivos u otras sustancias y manchas en las
superficies de las bases protésicas para su medicion se utilizé la escala valorativa de abundantes y
€scasos.

El primer cuestionario se realizé con el objetivo de conocer los habitos higiénicos relacionados con el
uso de la prétesis dental, para la determinacion de las necesidades de aprendizaje sobre la higiene
bucal, en los pacientes que se atendieron en el Servicio de Protesis Estomatoldgica de la Facultad de
Estomatologia en Villa Clara se midieron nueve indicadores que se describen a continuacion. Se
analizaron aspectos de interés para el estudio, en la pregunta 1 dirigida a datos generales donde se
tuvo en cuenta indicadores como edad y sexo. La pregunta 2 estuvo dirigida a la cantidad de afios
del uso de la protesis. En la pregunta 3 relacionada con el habito del suefo y el uso de la prétesis
que se midid a través de los siguientes indicadores: duerme con la protesis durante el suefio
nocturno o si retira la prétesis antes del suefio. La pregunta 4 dirigida al momento del dia en que
realiza el proceso de higienizacion de la protesis dental se midid6 mediante la siguiente escala:
después del desayuno, almuerzo y comida, siempre que ingiere alimentos sélidos, en la noche antes
de dormir u otros momentos evaluando el proceso de adecuado e inadecuado. En la pregunta 5 sobre
los productos que se utilizaron para la limpieza se midieron indicadores como: Hipoclorito de Sodio,
Boradem, Salfuman, cepillo y pasta, jabdn, detergente, Bicarbonato de Sodio u otros productos
evaluando el producto de adecuado e inadecuado.

La segunda guia para el criterio de los Especialistas con el objetivo de: valorar la utilidad del Plegable
de autoayuda para la higiene de la prétesis dental. Se midieron aspectos relacionados con los datos
generales de los especialistas entre ellos nhombre y apellidos, centro de trabajo, cargo que ocupa,
afnos de experiencia, grado cientifico y categoria docente. La primera pregunta estuvo dirigida a si se
considera aceptable la propuesta del plegable de autoayuda sobre higiene de la prétesis dental,
analizado con la siguiente escala: Si o No. La pregunta 2 estuvo dirigida a los aspectos que
consideraria debe afiadirse o suprimirse en la propuesta del plegable de autoayuda sobre higiene de
la prétesis dental. La pregunta 3 y ultima estuvo dirigida a la opiniéon sobre la utilidad tedrica,
metodoldgica y practica del plegable de autoayuda para la higiene de la prétesis dental.

El segundo cuestionario: se realizé con el objetivo de conocer el criterio de los pacientes sobre la
utilidad del plegable de autoayuda para la higiene de la protesis dental. Se midieron aspectos
relacionados con la claridad y precisiéon del lenguaje utilizado, la calidad en la visualizacion de las
imagenes asi como la utilidad de la informacion ofrecida, se utilizaron indicadores de bien, regular y
mal.

Se tuvo en cuenta los aspectos éticos que implica el estudio con seres humanos donde se le explicé
a los pacientes en qué consistia el estudio se solicité el consentimiento Informado el cual fue obtenido

por escrito a través de la firma de los pacientes en el modelo confeccionado para ese fin.
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ANALISIS Y DISCUSION

La distribucién de los pacientes segun el sexo sobre el estudio realizado en el Servicio de Protesis
Estomatoldgica de la Facultad de Estomatologia de Villa Clara (Pregunta.1) mostré que con mas de
60 afios la muestra estuvo representada por 11(17.46%) pacientes de los cuales 7(11.11%) son
femeninos y 4 (6.34%) masculinos. El mayor nimero de los pacientes se ubicd en el rango de edad
entre los 41 a 59 afios donde se reflejé un total de 44(69.84%) pacientes, de ellos 30 (47.61%) del
sexo femenino y 14(22.22%) del sexo masculino. Entre los 19 a 40 afios se ubicaron 8(12.69%)
pacientes, de los cuales 5 (7.93%) son femeninos y 3 (4.76%) son masculinos.

Relacionado con el uso de la prétesis en el sexo femenino se observé mayor limpieza dental en las
usadas por las mujeres, pues mostraron ser mas pulcras en el lavado del aparato protésico. El
estudio arrojé como dato relevante mayor predominio del sexo femenino como pacientes portadoras
de prétesis dental constituyendo un factor determinante el sexo ya que “la aparicion de caries y la
pérdida de dientes estan asociados, entre otros, a factores de riesgo como: la Diabetes Mellitus,
embarazo, hipotiroidismo, personas sometidas a radioterapia, personas medicadas con
psicofarmacos, sedantes o tranquilizantes producto a enfermedades mentales o stress sistémico,

siendo estos factores mas predominantes en las mujeres.”4

Y “se plantea, de modo general, que las
féminas son las mas afectadas por el mayor nimero de eventos psicolégicos asociados a cambios
hormonales que influyen en ellas tales como: el embarazo, la menopausia y también su mayor
preocupacion por la estética hace que acudan con mayor frecuencia a solicitar tratamientos

rehabilitadores™

otras investigaciones reflejaron que “el sexo femenino con mayor frecuencia sufre
de estomatitis subproétesis.

Las causas son atribuidas a que las mujeres poseen caracteristicas como el frecuente aumento de la
fragilidad capilar a partir de la tercera década de la vida y de alteraciones psicosomaticas, tanto las
que se producen por estrés, como las que aparecen durante y después del periodo menopausico, con
influencia sobre los tejidos bucales, al alterar la irrigacién, el flujo de salivacion y los anticuerpos
circulantes™

Relacionado con los elementos de la guia de observacién donde se analizé el comportamiento de la
higiene de la protesis dental en los pacientes seleccionados para el estudio se constaté que 51
(80.95%) de ellos presentaron abundantes restos de alimentos y placa dental bacteriana en las
superficies protésicas y dientes artificiales, en 13 (20.63%) pacientes se manifestd escaso este
indicador. Se observo abundante presencia de detritus en las prétesis de 40(63.49%) sujetos y en 23
(36.50%) pacientes se observd escaso este indicador. Presentaron abundantes manchas y cambios
de color en los materiales de base protésicos un total de 57(90.47%) individuos, mostrandose
escasos en 6(9.52%) pacientes. Un total de 46(73.01%) pacientes mostraron la presencia de
abundantes restos de polvos y otras sustancias sobre las superficies de los aparatos protésicos,

mientras que este indicador se evalué de escaso en 17 (26.98%) pacientes.
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En cuanto al tiempo de uso de la prétesis dental (Pregunta. 2), segun el rango de afios, como
portadores del aparato protésico, los datos mostraron que: 8 (12.59%) pacientes la usan por un
tiempo de 0 a 5 afos siendo este el periodo recomendado, 4(6.34%) pacientes de 6 a 10 afos
siendo esta etapa poco recomendable, 6 (9.52%) pacientes de 11 a 15 afos para un periodo no
recomendable, 9 (14.28%) pacientes usaron proétesis de 16 a 20 afios y por mas de 20 afios 36
(57.14%) pacientes siendo estos indicadores evaluados con la cualidad de nocivos a la salud bucal
del ser humano. Estos datos evidenciaron la posible relacién entre el deterioro por uso prolongado y
las dificultades en la higienizacion del aparato protésico debido a la acumulaciéon de gran cantidad de
desechos sdlidos y detritus, ya que pudieran estar influyendo en la pérdida del ajuste de la prétesis
desapareciendo su primitiva eficacia.

Estudios como el de Abreu de la Huerta demostraron que “el uso de la Protesis en un periodo de tres
a cinco afos proporciona una adecuada salud bucal en la poblacién, y por ende se logra una mayor
higiene elevandose asi su calidad de vida, dado a que los aparatos pierden su eficacia después de
este tiempo como consecuencia de elevados periodos de uso de los mismos”.” “se puede ver
realmente que mas que el tiempo de uso, el factor que mas influye en la aparicion de lesiones en las
mucosas bucales es el estado desajustado y desgastado de las protesis, lo que indica que el tiempo
de uso por si mismo no constituye un factor de riesgo determinante y de accion directa sobre la
aparicion de las lesiones, sino que en la medida en que se prolonga el tiempo de uso de una proétesis
ésta tiene mucha mas posibilidad de desajustarse y desgastarse y este deterioro, si potencia de
manera significativa el riesgo de que aparezcan lesiones bucales, mas aun si la higiene de las
personas es deficiente.

En ese sentido, el analisis de regresion mostré que las personas con protesis en mal estado y con
deficiente higiene tienen un riesgo de 6 y 4 veces mas respectivamente, de tener algun tipo de lesién
por prétesis, independientemente de la edad, el sexo, el tiempo de uso o de la presencia de habito de
fumar,” [8] también puede estar asociado a “aspectos controversiales y polémicos con respecto al
papel de ciertos factores, asi como su posible forma de actuar. Entre los factores locales mas
importantes a tener en cuenta en el desarrollo de las lesiones orales, parecen ser los de caracter
traumatico, la mala higiene bucal y la sequedad bucal. Los primeros incluyen las quemaduras,
mucosa mordisqueada, maceracion, abuso local de caramelos, efecto local del tabaco y la accion de
las protesis, las cuales al estar mal adaptadas, originan continuos microtraumatismos sobre la
mucosa de soporte que cubren”.®
Se analizo6 la distribucion de la cantidad (Pregunta.3) de individuos que portaron la proétesis durante el
suefio nocturno, de ellos retiraron el aparato protésico para dormir 12 (19,04%) pacientes aspecto
muy recomendado por los especialistas y 51 (80.95%) de los pacientes duermen con ella
evaluandose como no recomendable para la salud bucal. indicador que se corresponde con, un

incorrecto habito que influye de manera notable en la salud bucal.
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Se considera importante el retiro de la prétesis en horario nocturno para garantizar un adecuado
descanso y relajacién de las mucosas bucales de las presiones a que fueron sometidas durante el
dia, asi como un aumento de la irrigacion sanguinea que resulta estimulante para los tejidos bucales,
ademas favorece la disminucion de las fermentaciones que se producen como causa de la adhesion
de los alimentos que fueron ingeridos durante el ciclo masticatorio y que pueden quedar interpuestos
entre las placas y las mucosas, elementos fundamentales a tener en cuenta para “la correcta higiene
de la protesis que evita lesiones de las mucosas, principalmente la estomatitis subprotesis, las
enfermedades periodontales y las lesiones de caries en los dientes remanentes”"® exponiéndose al
peligro de padecer una infeccion como “la estomatitis subprétesis, que con frecuencia se diagnostica
dentro de las patologias bucales, es una alteracién de tipo inflamatoria, que puede degenerar en una
lesion hiperplasica si no se trata oportunamente. Generalmente se presenta en la mucosa de soporte,
en pacientes total o parcialmente desdentados portadores de protesis mucosoportadas,
dentomucosoportadas o dentosoportadas removibles, las cuales se encuentran casi siempre en mal
estado,” [5] que unido a la inadecuada higiene actian como un factor de riesgo y puede ocasionar
estados irritativos en la mucosa bucal que afectan la salud del paciente, de esta forma se provoca un
dafo irreparable porque la boca no esta en condiciones de recibir una prétesis satisfactoria.

Ademas, la retirada de la Protesis durante el suefio nocturno implica que los tejidos descansen
durante la noche, lo que propicia la circulacidon sanguinea de los tejidos mucosales que se
mantuvieron durante el resto de la jornada bajo presiones anormales y que es recomendado
mayormente para las protesis acrilicas cuya accion irritante sobre la mucosa es mayor que en las
metalicas. Coincidimos con los estudios realizados por Menéndez Vazquez & Gutiérrez Bilbao donde
refieren que “la retirada nocturna de la prétesis ha demostrado ser uno de los elementos claves para
disminuir las lesiones en las mucosas por el uso de los aparatos durante el suefio nocturno, aspecto
que también favorece la higiene de los mismos”."

Relacionado con el momento del dia en que higienizan la protesis dental (Pregunta.4), 12 (19.04%)
pacientes efectuaron la limpieza después del desayuno, almuerzo y comida; 7 (11.11%) pacientes lo
realizan después de ingerir alimentos sdlidos, evaluandose de adecuados estos indicadores; como
dato interesante, una cantidad de 25 (39.68%) de los sujetos, realizan el aseo del aparato protésico
en la noche antes de dormir y en otros momentos del dia 19 (30.15%) pacientes evaluandose de
inadecuados estos indicadores pues la presencia de detritus y el depdsito de alimentos durante largos
periodos de tiempo, favorecen la formacion de placa dental bacteriana tanto en las superficies de las
bases protésicas como en los tejidos orales. Esto se confirma con los estudios realizados por Sharry
& Swenson, citado en Menéndez, que expresaron que “Las prétesis deben ser cepilladas después de
cada comida, enjuagarlas no es suficiente, los tejidos bucales, carillos, lengua y paladar deben ser
cepillados con un cepillo blando para ayudar a mantener un estado de buena salud y, es bueno que el

paciente tenga periodos de descanso para evitar acciones continuas y prolongadas y favorecer la
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reaccion del organismo”.?

Para la higienizacion de la protesis dental se analizaron los productos que utilizaron los pacientes, 28
(44,44%) individuos, realizaron la limpieza mecanica y quimica utilizando para ello cepillo y pasta,
siendo el procedimiento adecuado para la higiene de la prétesis y de la cavidad bucal; 17 (26.98%)
pacientes, mediante el método quimico utilizando Hipoclorito de Sodio, Jabdn y Detergente,
evaluandose de inadecuado este proceder puesto que el empleo de estas sustancias pueden producir
irritaciones locales de los tejidos bucales; 13 (20.63%) pacientes utilizaron solo el agua para la
limpieza del aparato protésico evaluandose de inadecuado, ya que esta sustancia por si sola no
elimina los microorganismos de la placa dental bacteriana; 4 (6.34%) pacientes utilizaron el Boradem
evaluandose como el producto adecuado para el aseo de la protesis dental, ya que es una sustancia
con caracteristicas especificas que la hacen apropiada para actuar como antiséptico y desincrustante
capaz de eliminar manchas de las superficies de las bases protésicas logrando con su efecto
desengrasar y desprender todas las suciedades evitando su reposicion sin causar danos en las
estructuras bucales.

En la guia utilizada para la valoracién por criterio de especialistas se midieron aspectos relacionados
con los datos generales entre ellos: el centro de trabajo, cargo que ocupa, afios de experiencia, grado
cientifico y categoria docente. De un total de 7 (100%) especialistas consultados 1(14.28%) es Doctor
en Estomatologia, 3 (42.85%) son Especialistas de Primer Grado en Prétesis Estomatoldgica, y los 3
(42.85%) restantes son Licenciados en Tecnologia de la Salud en el Perfil Prétesis Estomatoldgica.
En la categoria de Instructor se hallaban 2 (28.57%) especialistas, en la categoria de Asistente 4
(57.14%), 1 (14.28%) especialista en la categoria de Auxiliar y en el grado cientifico de Master 3
(42.85%) especialistas; todos docentes con mas de 10 afios hasta alcanzar los 25 afios de
experiencia laboral, los mismos pertenecen a diferentes centros asistenciales entre ellos el: Hospital
Militar Manuel Piti Fajardo, Facultad de Estomatologia y Facultad de Tecnologia de la Salud en Villa
Clara.

De los 7(100%) especialistas consultados se reflejé como criterio en comun la aceptacién de la
propuesta, del mismo modo no sugirieron agregar ni suprimir los elementos que muestra el
documento, declararon como positiva la utilidad tedrica, metodolégica y practica relacionada con la
propuesta del plegable de autoayuda sobre higiene de la prétesis dental. Los especialistas en su
totalidad consideraron pertinente la aplicacién de la propuesta, ya que cuenta con todos los aspectos
necesarios para satisfacer las necesidades de la poblacion relacionadas con la higiene de la prétesis
dental y cuenta con los requisitos necesarios para ser utilizado como medio de ensefianza en los
programas de las Perfiles de Proétesis Estomatologica y Atencion Estomatoldgica con vistas a
extender su uso a otros pacientes, estudiantes y docentes.

Por ultimo, se aplicd un cuestionario para conocer el criterio de los pacientes sobre la utilidad del

plegable en funcién de la higiene de la prétesis dental, los 63(100%) pacientes valoraron de bien el
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documento, expresaron que ofrecié un lenguaje claro y preciso con buena visualizacién de las
imagenes, también consideraron util la informacion ofrecida en el plegable como procedimiento para
la realizaciébn de una adecuada higiene de la prétesis y de la cavidad bucal; los pacientes
agradecieron la consejeria brindada a través del plegable como promocion de salud, indicador
relevante en “la educacién para la salud bucal que es el primer y mas importante pilar de la

prevencion en Estomatologia que contribuye a las metas de salud”."

CONCLUSIONES

-Existen deficiencias en la adecuada higienizacion de la prétesis dental lo que evidencié necesidades
de aprendizaje sobre el adecuado cepillado protésico y aseo bucal.

-Se elaboro el plegable de autoayuda relacionado con la higiene de la prétesis dental, a partir del
diagnostico realizado.

- Se considerd por parte de los especialistas que la propuesta es aplicable.

- Los pacientes expresaron criterios favorables sobre la utilidad del plegable en funcién de la higiene

de la prétesis dental.
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