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PLANTEAMIENTO
DEL
PROBLEMA




SALUD

En 1946, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
definié la salud como un “estado de completo bienestar
fisico, mental y social y no sélo como la ausencia de

enfermedad”

CALIDAD DE VIDA

La calidad de vida o de acuerdo a la OMS se define
como “la percepcidén individual de sus posiciones en la
vida en el contexto de la cultura y sistema de valores en
el cual ellos viven, y en realcion con sus objetivos,
expectativas, estandares y preocupaciones”

McGrath C, Bedi R. Can dental attendance improve quality of life. British Dental Journal 2001; 190: 262—-265.
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CALIDAD DE VIDA RELACIONADA CON SALUD

La calidad de vida relacionada con la salud (CVRS)
agrupa tanto elementos que forman parte del individuo
como aquellos externos que interaccionan con él y
pueden llegar a cambiar su estado de salud.

I Estado funcional I I Enfermedad I

Patrick y Ericsson la :
' i Accidente

CVRS es el valor IMmusvaha I I I
asignado a la Debido A
duracion de la vida IPercepciones I I Un tratamiento I
modificado:

Oportunidades I La Politica I

Sociales

UniCOC McGrath C, Bedi R. Can dental attendance improve quality of life. British Dental Journal 2001; 190: 262-265.




CALIDAD DE VIDA RELACIONADA CON SALUD ORAL

I Autoestima I
Considerar como la salud oral
afecta los aspectos de la vida I Interaccion Social I
social.
Desempeho

académico y laboral

La calidad de vida relacionada con la salud oral CVRSO, “refleja el
confort de las personas cuando comen, duermen vy
comprometiéndose en la interaccidon social; su autoestima; y su
satisfaccion con respecto a la salud oral”.

Haye MG, Rissotto RR, Crosato EM, Mendes LA, Amorim MO. Relationship between oral health and its impact

on quality of life among adolescents. Braz Oral Res 2008; 22(1): 36-42.
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ENFERMEDAD PERIODONTAL Y CALIDAD DE VIDA
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Kassebaum NJ y cols. Global, Regional, and National Prevalence, Incidence, and Disability-Adjusted Life Years for
Oral Conditions for 195 Countries, 1990-2015: A Systematic Analysys for the global Burden of Diseases, Injuries,
and Risk Factors. J Dent Res, 2017; 96(4): 380-387



Nombre del instrumento Abreviatura Autores y afo

Social Impacts of Dental Disease Cushing y cols., 1986
Geriatric Oral health Assessment Index GOHAI Atchison y Dolan, 1990
Dental Impact Profile Strauss y Hunt, 1993

Oral Health Impact Profile OHIP-49 Slade y Spencer,1994
Subjective Oral Health Status Indicators Locker y Miller, 1994
Dental Impact on Daily Living DIDL Leao y Sheiham, 1996
Oral Health-related Quality of Life @ Williams KB, Gadbury-Amyot C. 1998
Oral Impacts on Daily Performances QIDP Adulyanon, Sheiham, 1997
Oral Health Impact Profile OHIP-14 Slade, 1997

Oral Health Quality of Life UK OH-QoL UK McGrath y Bedi, 2000
Ortognatic Quality of Life Questionnaire oQLaQ Cunningham y cols.,2002
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ANTECEDENTES EN COLOMBIA

IMPACTO DEL RASPAJE Y ALISADO RADICULAR A CAMPO CERRADO SOBRE
LA CALIDAD DE VIDA EN ADULTOS CON PERIODONTITIS CRONICA TRATADOS
EN LAS CLINICAS DEL POSGRADO DE PERIODONCIA DE UNICOC - BOGOTA.
FASE | VALIDACION DE LA VERSION EN ESPANOL DEL INSTRUMENTO
CALIDAD DE VIDA RELACIONADA CON LA SALUD ORAL-OHRQL

Bodhert G., Suarez A., Vargas M., Suarez A.

Obijetivo:

FASE I. Validar la version en espafiol (Colombia) del instrumento “calidad de
vida relacionada con salud oral — OHRQL" para su posterior aplicacion en
pacientes con diagnostico de periodontitis cronica que van a recibir raspaje y
alisado radicular a campo cerrado

N unicoc

Bodhert G., Sudrez A.Vargas M., Sudrez A. Impacto del raspaje y alisado radicular a campo cerrado sobre la calidad de
vida en adultos con periodontitis crdnica tratados en las clinicas del posgrado de periodoncia de UNICOC — Bogota. Fase
I: validacion de la version en espafiol del instrumento calidad de vida relacionada con la salud oral-OHRQL. Tesis de

grado.



Procedimiento

Traduccion del instrumento al espariol
por 2 expertos (Traductor Ay B).

Fase |

-
Se realiza proceso de evaluacion del
instrumento para lo cual formalmente
se invita 18 expertos de distintas
universidades de Colombia para

La version elaborada por los expertos
se envia a dos traductores para
realizar la retro traduccion al inglés.

Envi6 de la traduccién al Profesor
Atsushi Saito para su aprobacion.

Se realizaron las correspondientes
aclaraciones y recomendaciones para
el ajuste del instrumento.

participar como evaluadores
\_
|

-
Se envid el instrumento a cada
evaluador con un instructivo de como
evaluar las categorias coherencia,
relevancia y claridad de cada
elemento sub-escala del constructo.

\_

-
De acuerdo a las puntuaciones
obtenidas en las categorias y a los
comentarios aportados por los
evaluadores, se realizan ajuste
linglistico.

\_

Bodhert G., Sudrez A.Vargas M., Sudrez A. Impacto del raspaje y alisado radicular a campo cerrado sobre la calidad de
vida en adultos con periodontitis crdnica tratados en las clinicas del posgrado de periodoncia de UNICOC — Bogota. Fase
I: validacion de la version en espafiol del instrumento calidad de vida relacionada con la salud oral-OHRQL. Tesis de
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CONCLUSIONES

En la evaluacion de los elementos sub-escala por los expertos, la calificacion de
las categorias fue variada:

Coherencia

Relevancia

Claridad

Hubo un marcado predominio por los niveles alto y moderado, razon por lo cual la
permanencia de los elementos sub-escala es recomendada

Ajuste linguistico

Bodhert G., Sudrez A.Vargas M., Sudrez A. Impacto del raspaje y alisado radicular a campo cerrado sobre la calidad de
vida en adultos con periodontitis crdnica tratados en las clinicas del posgrado de periodoncia de UNICOC — Bogota. Fase
I: validacion de la version en espafiol del instrumento calidad de vida relacionada con la salud oral-OHRQL. Tesis de
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Opciones de respuesta

Dominio Pregunta
MNunca [ )
1) gTiene usted algun dolor o malestar en sus dientes? EE\';:C:Z(( )]
A menudo ()
Siempre ()
MNunca [ )
2y ¢En sus encias tiene usted algin dolor o malestar | Rarawvez ( )
(inflamacién, sangrado, agrandamiento)? Aveces ([ )
A menudo ([ )
Siempre ()
Munca [ )
3) ATiene en su boca algunas zonas de irritacién como: Raravez { )
Dolor heridas, Ulceras o zonas de ardor o guemazon? Aveces( )

A menudo ()
Siempre ()

4} gTiene usted dolor en el maxilar o en la mandibula gue
considere se daba al estado de sus dientes o encias?

Munca [ )
Rara vez { )
Aveces | )
A menudo [ )
Siempre ()

5) APresenta dolor de cabeza gue usted considere se deba
al estado de su boca?

Munca ([ )
Rarawvez [ )
Aveces ([ )
A menudo [ )
Siempre ()

Nunca( )

1) Debido a problemas con sus dientes, prétesis o tejidos | Raravez( )
de su boca (lengua, paladar, mejillas), ¢ evita sonreir? Avwveces( )
A menuda( )
Siempre [ )
Nunca [ )
Rarawvez ( )
Aveces | )
Amenudoi( )

2) Debido a problemas con sus dientes, prétesis o tejidos
de su boca (lengua, paladar, mejillas), ;se siente incapaz de
disfrutar de actividades o eventos sociales?

1) ¢Usted siente su boca seca o percibe poca cantidad de
saliva en su boca?

Munca [ )
Rara vez { )
Aveces | )
A menudo ()
Siempre ()

Boca seca 2) 4Tiene usted dificultad para tragar los alimentos?

Nunca [ )
Raravez({ )
Aveces ([ )
Amenudo [ )
Siempre [ )

3) sMNecesita usted beber liquidos para ayudar a tragar los
alimentos?

Nunca [ )
Rara vez{ )
Aveces( )
A menudo [ )
Siempre [ )

iSe siente usted incomodo comiendo algunos alimentos
debido a problemas con sus dientes, protesis o con los
tejidos de su boca (lengua, paladar, mejillas)?

Funciégn al

MNunca [ )
Rara vez ( )
Aveces( )
A menudo ()
Siempre [ )

tragar ¥

SUEHERY 2) ¢Sus dientes, protesis o tejidos de su boca (lengua,

paladar, mejillas) le interfieren al comer o masticar?

Nunca [ )
Rara vez ( )
Aveces ([ )
A menudo [ )
Siempre ()

1) ¢Sus dientes, protesis o tejidos de su boca (lengua,
paladar, mejillas) le interfieren al hablar?

Funciégn al

Munca [ )
Rara vez ( )
Aveces( )
A menudo [ )
Siempre ()

Funcién Siempre ()
wER 3) Debido a problemas con sus dientes, prétesis o tejidos g:nrac?eéz () ]
de su boca (lengua, paladar, mejillas), gle resulta dificil Aveces ([ )
compartir con otras personas? A menudo [ )
Siempre ()
4) Debido a problemas con sus dientes, profesis o leiidos | Rar g () ]
de su boca (lengua, paladar, mejillas), gintenta hablar Aveces [ )
menos? Amenudo [ )
Siempre [ )
Nunca( )
1) Debido a problemas con sus dientes, protesis o tejidos de | Raravez ()
su boca (lengua, paladar, mejillas), ;se siente apenado? Avwveces( )
A menuda( )
Siempre [ )
2) Debido a problemas con sus dientes, protesis o tejidos de g:nrac?eéz () ]
su boca (lengua, paladar, mejillas), gsiente que su Aveces ([ )
apariencia fisica es afectada negativamente? A menudo [ )
Funcion Siempre [ )
sicolégica Nunca [ )
3) Debido a problemas con sus dientes, protesis o tejidos de | Raravez ()
su boca (lengua, paladar, mejillas), ¢se siente deprimido? Avwveces( )
A menuda( )
Siempre [ )
Nunca( )

4) Debido a problemas con sus dientes, protesis o tejidos de | Raravez ()
su boca ({lengua, paladar, mejillas), 2se mantiene | Aveces( )

hablar
2) ¢Otras personas tienen dificultad para entender sus
palabras?

Munca [ )
Raravez ( )
Aveces( )
A menudo ([ )
Siempre ()

preoccupado? A menuda( )
Siempre [ )
- Mejor{ )
1) En comparacion con otras persenas de su edad, 2C0mo | jquai¢
considera su estado de salud general? Peor{ )
Percepcién -
de salud 2) En comparacion con otras personas de su edad, ;jcémo IMP"Cl'r( ]
cansidera el estado de sus dientes y su boca? F%;‘é'r{( ;

RECOMENDACIONES:

VALIDACION ESTADISTICA

Bodhert G., Sudrez A.Vargas M., Sudrez A. Impacto del raspaje y alisado radicular a campo cerrado sobre la calidad de
vida en adultos con periodontitis crdnica tratados en las clinicas del posgrado de periodoncia de UNICOC — Bogota. Fase

N unicoc .

I: validacion de la version en espafiol del instrumento calidad de vida relacionada con la salud oral-OHRQL. Tesis de
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PREGUNTA DE INVESTIGACION

¢Qué fiabilidad y validez de constructo
tiene el instrumento OHRQL para
evaluar calidad de vida en pacientes
sometidos a terapia periodontal no
qguirurgica?
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JUSTIFICACION




INSTRUMENTOS DE MEDICION DE CALIDAD DE VIDA RELACIONADA A
SALUD ORAL

Equivalencias:

- Semanticas

VALIDACION TRANSCULTURAL ‘ - Conceptuales
- Técnicas

- De Criterio

Factores Psicométricos:
VALIDACION ESTADISTICA ‘ - Fiabilidad
- Validez

- Sensibilidad
- Factibilidad

Carvajal A, Centeno C, Watson R, Martinez M, Sanz Rubiales A. ¢ Cémo validar un instrumento de medida de la salud? .

An Sist Sanit Navar. 2011; 34(1): 63-72
Lujan-Tangarife JA., Cardona-Arias JA. Construccion y validacion de escalas de medicion en salud: revision de

“ U n ic 0 c propiedades psicométricas. Archivos de Medicina, 2015; 11(3): 1-10




PROCESO DE VALIDACION ESTADISTICA

unicoc

COMPRUEBA QUE:

MIDE APROPIADAMENTE
CONSTANTE EN LAS MISMAS CIRCUNSTANCIAS
ES SENSIBLE A LOS CAMBIOS

FACIL APLICACION

Carvajal A, Centeno C, Watson R, Martinez M, Sanz Rubiales A. ¢ Cémo validar un instrumento de medida de la salud? .
An Sist Sanit Navar. 2011; 34(1): 63-72

Lujan-Tangarife JA., Cardona-Arias JA. Construccion y validacion de escalas de medicion en salud: revision de
propiedades psicométricas. Archivos de Medicina, 2015; 11(3): 1-10



VALIDACION EN UN IDIOMA DIFERENTE

“ADAPTACION CULTURAL DEL CUESTIONARIO AL MEDIO DONDE SE
QUIERE UTILIZAR Y VOLVER A COMPROBAR QUE SE CONSERVA LAS
CARACTERISTICAS PSICOMETRICAS ADECUADAS PARA MEDIR
AQUELLO PARA LO QUE FUE DISENADO”

COMPARACION CON ESTUDIOS NACIONALES E INTERNACIONALES QUE HAYAN
UTILIZADO EL MISMO INSTRUMENTO

Carvajal A, Centeno C, Watson R, Martinez M, Sanz Rubiales A. ¢ Cémo validar un instrumento de medida de la salud? .

An Sist Sanit Navar. 2011; 34(1): 63-72
Lujan-Tangarife JA., Cardona-Arias JA. Construccion y validacion de escalas de medicion en salud: revision de

'l un icoc propiedades psicométricas. Archivos de Medicina, 2015; 11(3): 1-10




PROPOSITO

El propdsito del estudio es llevar a cabo la fase Il de
validacion estadistica del instrumento OHRQL en espanol
(Colombia) dentro la linea de investigacion cualitativa en
periodoncia, para su posterior aplicacion en los pacientes

usuarios de las clinicas de UNICOC Sede Bogota.

N unicoc
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MODELO OHRQL

“El modelo OHRQL mide la salud y la enfermedad a lo largo de una
dinamica continua, que abarca la salud y la enfermedad preclinica,
variables biologicas y fisiologicas (clinicas), dominios de calidad de vida
relacionada con la salud (estado de los sintomas, estado funcional, salud
oral y salud general), una calidad de vida global. Caracteristicas sociales,
culturales y econdmicas que influencian y modifican estos dominios son
otros elementos que hacen parte del modelo.”

+—t . William KB, Gadbury-Amyot CC, Krust Bray K, Manne D, Collins P. Oral Health-Related Quality of Life: A
'l un Icoc Model for Dental Hygiene. Journal of Dental Hygiene, 1998; 72(2): 19-26




OHRQL ANTECEDENTES

Oral Health-Related Quality of Life: 1998
A Model for Dental Hygiene

Karen B. Williams, RDH, MS; Cynthia C. Gadbury-Amyot, RDH, MS; Kimberly Krust Bray,

RDH, MS; Deborah Manne, RDH, BS, RN; and Patricia Collins, RDH, BS

Validity and Reliability of the Oral Health-Related
Quality of Life Instrument for Dental Hygiene

Cynthia C. Gadbury-Amyot, RDH, MS; Karen B. Williams, RDH, MS; Kimberly Krust-Bray, RDH,

Application of an oral health-related quality of life model to the dental hygiene

curriculum. 2001
Keselyak NT, Gadbury-Amyot CC - J Dent Educ - March 1, 2001; 65 (3); 253-61

Kikuchi M, Saito A, Matsumoto Sh, Hayakawa H,
Ueshima F y cols. Assesment of Oral Health-related
Quality of Life in Periodontal Treatment: A Pilot Study.
The Japanese Journal of Conservative Dentistry, 2009;

52(2): 138-144 2009

MS; Deborah Manne, RDH, RN, MSN, OCNR; and Patricia Collins, RDH, BS 1999
Y Sato Application of the Dental
A Saito .
A Nabamura-Misra Hygiene Human Needs
E Kato Conceptual Model and the Oral
G Cathcart Health-Related Quality of Life
Model to the dental hygiene
curriculum in Japan 2007

unicoc

Effect of Initial Periodontal Therapy on
Oral Health-Related Quality of Life in
Patients With Periodontitis in Japan

Atsushi Saito,* Yasuo Hosaka,! Momomi Kikuchi,* Mayako Akamatsu,’ Chie Fukaya,*
Shinya Matsumoto,* Fumie Ueshima,t Hiroki Hayakawa,* Koushu Fujinami,* 20 10
and Taneaki Nakagawa'




OHRQL ANTECEDENTES

Potential impact of surgical
periodontal therapy on oral
health-related quality of life in
patients with periodontitis: a pilot
study

Atsushi Saito’, Kei Ota?, Yasuo
Hosaka®, Mayako Akamatsu®, Hiroki
Hayakawa?, Chie Fukaya®, Atsushi
Ida?, Koushu Fujinami?, Hiroki
Sugito® and Taneaki Nakagawa®
'Department of Periodontology, Tokyo Dental
College, Chiba, Japan; “Department of
Clinical Oral Health Science, Tokyo Dental
College, Tokyo, Japan; *Department of
Dentistry and Oral Surgery, School of
Medicine, Keio University, Tokyo, Japan;
*Division of General Dentistry, Tokyo Dental

College Chiba Hospital, Chiba, Ja)
2011

IMPACTO DEL RASPAIJE Y ALISADO RADICULAR A CAMPO CERRADO SOBRE LA
CALIDAD DE VIDA EN ADULTOS CON PERIODONTITIS CRONICA TRATADOS EN LAS
CLINICAS DEL POSGRADO DE PERIODONCIA DE UNICOC — BOGOTA. FASE I:
VALIDACION DE LA VERSION EN ESPANOL DEL INSTRUMENTO CALIDAD DE VIDA
RELACIONADA CON LA SALUD ORAL-OHRQL

Bodhert G., Suarez A., Vargas M., Suarez A.

2014

Effect of periodontal surgery
on oral health-related quality
of life in patients who have
completed initial periodontal
therapy

A. Makino-0i', Y. Ishii’,

T. Hoshino?, N. Okubo',

H. Sugito?, Y. Hosaka®,

C. Fukaya®, T. Nakagawa®,

A. Saito™*

"Department of Periodontology, Tokyo Dental
Collags, Tokyo, Japan, *Dapartment of Clinical
Oral Health Science, Talyo Dental College,
Tokyo, Japan, *Depariment of Dentistry and Oral
Surgery, School of Madicine, Keio Universtty,
Tokyo, Japan and “Oral Health Scisnce Centar,

Tokyo Dental College, Tokyo, Japan
2016
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OBJETIVO GENERAL

Validar estadisticamente la version en
espanol (Colombia) del instrumento OHRQL
de percepcion de la calidad de vida en
pacientes con enfermedad periodontal.
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OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Evaluar la Fiabilidad del instrumento OHRQL en
pacientes atendidos en la facultad de odontologia de
UNICOC que van a recibir terapia periodontal no
quirurgica

- Evaluar la Validez del Constructo del instrumento
OHRQL en pacientes atendidos en la facultad de
odontologia de UNICOC que van a recibir terapia
periodontal no quirurgica

N unicoc



METODOLOGIA

TIPO DE ESTUDIO: INSTRUMENTO DE MEDICION:
Descriptivo de corte transversal Encuesta OHRQL versidon en espanol
tipo encuesta (Colombia)

OBJETO DE ESTUDIO:
Calidad de Vida Relacionada con MUESTRA:

Salud Periodontal 110 pacientes

UNIDAD DE OBSERVACION:

Paciente TECNICA DE MUESTREO:
No probabilistico intencional

POBLACION DE ESTUDIO:
Usuarios de las clinicas de UNICOC
sede Bogotd, periodo |y Il del 2017.

Campo-Arias A, Oviedo HC. Propiedades psicométricas de una escala: la consistencia interna. Rev Salud

Publica, 2008; 10(5): 831-839
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METODOLOGIA

CRITERIOS DE ELEGIBILIDAD:

CRITERIOS DE INCLUSION:

* Paciente diagnosticado con enfermedad periodontal con profundidad al
sondaje = 5mm en 2 o mas sitios interproximales en dientes distintos, 2 o mas
sitios interproximales con un CAL 21mm en dientes distintos y pérdida 6sea
evidente radiograficamente.

* Pacientes con 14 o mas dientes presentes en boca, con minimo 4 molares.

* Pacientes tratados en las clinicas de periodoncia de UNICOC.

* Pacientes que no hayan recibido raspaje y alisado radicular a campo cerrado
o abierto en los ultimos 6 meses.

* Pacientes que no hayan recibido administracion de antibidtico en los ultimos
6 meses.

* Pacientes mayores de 18 afios.

N unicoc



METODOLOGIA

CRITERIOS DE ELEGIBILIDAD:

CRITERIOS DE EXCLUSION:

* Mujeres embarazadas.

* Mujeres en estado de lactancia.

* Pacientes con caries activa significativas

* Pacientes con otras enfermedades orales

e Paciente con compromiso sistémico que contraindique la terapia periodontal
no quirurgica

unicoc




METODO

-La investigacion se desarrollo durante el periodo 11-2016 a 11-2017.

-Se desarrollo un manual del encuestador para estandarizar el proceso de
encuesta, el cual se discutid y socializdé con los encargados de la

recoleccion de la informacion.

-Para la recoleccion de datos se contd con el instrumento de Calidad de
Vida Relacionada con la Salud Oral — OHRQL en su version en espanol

(Colombia).

-Consta de 7 dominios con un total de 22 elementos subescala, que se
califican mediante la escala de Likert con puntuaciones de 0 a 4.
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METODO

-El trabajo de campo consistio en la presentacion de los investigadores con
los pacientes.

-La evaluacion de la historia clinica aprobada por los docentes encargados
en el area de Periodoncia.

-Revision de ayudas diagnosticas para determinar el cumplimiento de los
criterios tanto de inclusion como de exclusion.
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METODO

-Una vez determinada la posibilidad de inclusién de los pacientes dentro
del estudio, se les explicaron los objetivos del trabajo de investigacion.

-Se diligencié el consentimiento informado aprobado por el comité de

ética de UNICOC de manera voluntaria por parte de los pacientes para su
participacion.

‘-Posteriormente se realizo la aplicacidon de la encuesta.
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METODO

-El trabajo cumplié con las normas de investigacion en seres
humanos segun lo dispuesto en |la Resolucion No 008430 de
1993 del Ministerio de Salud, que ademas la clasifica en su
articulo 11 como un estudio sin riesgo, el cual fue aprobado por
el Comité de Etica de la institucién.
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ANALISIS ESTADISTICO

- Base de datos (Excel-Microsoft)

- Paguete estadistico para ciencias sociales SPSS Version 22 ( SPSS
Inc., Chicago, IL, USA).

- Para determinar la Fiabilidad se uso la Consistencia Interna,
medida por medio de la prueba de Alfa de Cronbach.

- Para la Validez se utilizo la evaluacion de la Validez de Constructo
por medio del Analisis Factorial tanto exploratorio como
confirmatorio.
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RESULTADOS

NUumero de Pacientes

Total: 110
60 mujeres (54.5%)
50 hombres (45.4%)

Edad:

18 a 82 afnos
Promedio 45.13 anos

NUMERO DE PERSONAS

NIVEL DE ESCOLARIDAD




FIABILIDAD

| ALFA DE CRONBACH GLOBAL: 0,892 |

DOLOR 0,677
BOCA SECA 0,506
FUNCION AL TRAGAR Y MASTICAR 0,814
FUNCION AL HABLAR 0,615
FUNCION SOCIAL 0,898
FUNCION PSICOLOGICA 0,872
PERCEPCION DE SALUD 0,531
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VALIDEZ DE CONSTRUCTO

KMO: 0,839
Bartlett: P: 0,000

Varianza Total Explicada

Compon Autovalores iniciales Suma de extraccién de cargas al Suma de rotacidn de cargas al
entes cuadrado cuadrado

Total % % Total % % Total % %
Varianza ~ Acumula Varianza ~ Acumula Varianza ~ Acumula

do do do
1 33.132 33.132 7.289 33.132 33.132 5.485 24.934 24.934
2 11.426 44,558 2.514 11.426 44,558 2.997 13.622 38.556
3 8.289 52.847 1.824 8.289 52.847 2.123 9.651 48.207
4 6.415 59.262 1.411 6.415 59.262 1.538 6.992 55.199
5 4.929 64.192 1.084 4.929 64.192 1.522 6.916 62.115
6 4.577 68.769 1.007 4.577 68.769 1.464 6.654 68.769

7 0.991 4.504 73.274
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P1

P2

P3

P4

P5

P6

P7

P8

P9

P10

P11

P12

P13

P14

P15

P16

P17

P18

P19

P20

P21

P22

VALIDEZ DE CONSTRUCTO

MATRIZ DE COMPONENTE ROTADO

FACTORES
2 3 4 5 6
,751
,690
,466 ,445
,527
,594
,767
,699
,420 ,675
,789
,613
,704
,780
,820
,899
,854
,741
,866
,871
,745
,465 ,468
,750
,827




DISCUSION

| RELEVANCIA: |

OHIP-14 Sp CHILE | Vs OHIP-14 TAIWAN

unicoc

OHIP-14 CHINA
OHIP-14 KOREA

Discrepancias importantes por factores sociales y culturales

Ledn S, Bravo-Cavicchioli D, Correa-Beltran G, Giacaman RA. Validation of the spanish version of the Oral Health Impact
Profile (OHIP-14 Sp) in elderly chileans. BCM Oral Health, 2014; 14: 1-9



DISCUSION

| VALIDACION GLOBAL: |

OHIP-14 POLONIA
Alfa de Cronbach de 0,9

OHRQL Sp Colombia: ‘/
Alfa de Cronbach de 0,892

OHIP-14 Sp CHILE
Alfa de Cronbach de 0,91

Carvajal A, Centeno C, Watson R, Martinez M, Sanz Rubiales A. ¢Como validar un instrumento de medida de la
salud? . An Sist Sanit Navar. 2011; 34(1): 63-72

Leon S, Bravo-Cavicchioli D, Correa-Beltran G, Giacaman RA. Validation of the spanish version of the Oral Health
Impact Profile (OHIP-14 Sp) in elderly chileans. BCM Oral Health, 2014; 14: 1-9

Skoskiewicz-Malinowska K, Kaczmarek U, Zietek M, Malicka B. Validation of the polish version of the Oral Healt Impact

-
“ UNICOC Profile-14. Adv Clin Exp Med 2015; 24(1): 129-137




DISCUSION

| VALIDACION POR DOMINIOS: |

Alfa de Cronbach Alfa de Cronbach
(0], [3{0] BLY) (Colombla) OHRAQL

DL 080 | Tamario de
BOCA SECA @ 0,74 muestra
FUNCION AL TRAGAR Y 0,814 085 | Diterencias
MASTICAR culturales y
FUNCION AL HABLAR 0,88 sociales
FUNCION SOCIAL 0,898 0,88 | . Comprension
FUNCION PSICOLOGICA 0,872 0,89 de las

. preguntas
PERCEPCION DE SALUD 0,84

Gadbury-Amyot CC, Williams KB, Krust-Bray K, Manne D, Collins P. Validity and Reliability of the Oral Health-Related
Queality of life instrument for dental higiene. Journal of Dental Hygiene, 1999; 73(3): 126-134

“ . Navabi N, Nakhaee N, Mirzadeh A. Valdiation of a Persial version of the Oral Health Impact Profile (OHIP-14). Iranian J

UNICOC Publ Health, 2010; 39(4): 1356-139
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DISCUSION

| VALIDEZ DE CONSTRUCTO |

OHRAQL Sp (Colombia) OHRAQL

Analisis Factorial MANOVA

Coeficientes de 0,482 a 0,899 0,01, 0,06, 1,6
Cargando a los 6 factores

Gadbury-Amyot CC, Williams KB, Krust-Bray K, Manne D, Collins P. Validity and Reliability of the Oral Health-Related
Queality of life instrument for dental higiene. Journal of Dental Hygiene, 1999; 73(3): 126-134

Carvajal A, Centeno C, Watson R, Martinez M, Sanz Rubiales A. ¢Como validar un instrumento de medida de la salud? .
An Sist Sanit Navar. 2011; 34(1): 63-72
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DISCUSION

LIMITACIONES

- METODOLOGICAS
- IDIOMATICAS

Carvajal A, Centeno C, Watson R, Martinez M, Sanz Rubiales A. ¢ Como validar un instrumento de medida de la salud? .
An Sist Sanit Navar. 2011; 34(1): 63-72

Gadbury-Amyot CC, Williams KB, Krust-Bray K, Manne D, Collins P. Validity and Reliability of the Oral Health-Related
Queality of life instrument for dental higiene. Journal of Dental Hygiene, 1999; 73(3): 126-134

Kikuchi M, Saito A, Matsumoto Sh, Hayakawa H, Ueshima F y cols. Assesment of Oral Health-related Quality of Life in
Periodontal Treatment: A Pilot Study. The Japanese Journal of Conservative Dentistry, 2009; 52(2): 138-144
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CONCLUSIONES

- El instrumento OHRQL en su versidon en espaiol (Colombia)
se considera fiable para la evaluacion del constructo calidad
de vida.

- El instrumento OHRQL en su versiéon en espaiol (Colombia)
se considera valido para la medicion del constructo calidad de
vida.

- Los resultados en este estudio validan estadisticamente la
version en espanol (Colombia) del instrumento OHRQL.




RECOMENDACIONES

- Fortalecer la validacion del instrumento mediante la validacion de estabilidad por medio
del test-retest, y el analisis de factibilidad por medio de la medicion del tiempo de
cumplimentacion.

- La aplicaciéon clinica del instrumento OHRQL en su versidon en espafiol (Colombia) en
pacientes con enfermedad periodontal sometidos a tratamiento periodontal no quirurgico
y quirurgico.

- Dentro de la linea de investigacion cualitativa se sugiere la validacion de otros
instrumentos que esten orientados a la medicion del mismo constructo en busca de
realizar estudios comparativos y validaciones de sensibilidad.
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