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• Identificar la calidad de vida relacionada con salud
oral en pacientes del municipio de Tuluá con
antecedentes de cáncer oral y la necesidad de
tratamiento oral percibida en el periodo 2018 -
2021.

Estudio observacional descriptivo con corte
transversal.

La población universo corresponde a pacientes
diagnosticados con cáncer oral, en el periodo de 2018
a 2021, según registró de la Secretaría de Salud de
Tuluá.

El cáncer oral según la Organización Mundial de la 
Salud (OMS) abarca los desarrollados en la región 
labial, las mucosas orales, la lengua y la orofaringe.

La incidencia mundial de los cánceres orales está 
estimada en 4 casos por cada 100.000 personas.  

Este tipo de cáncer genera alteraciones en la 
calidad de vida de quien la padece, afectando 
aspectos funcionales, estéticos y emocionales. 
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Se aplicó el instrumento a seis pacientes con diagnóstico confirmado;
5 mujeres, 1 hombre, en edades entre 33 a 77 años (ver tabla 1).
Respecto al resultado del OHIP-14, el puntaje máximo fue de 44
puntos y el mínimo de 6. Según la escala del instrumento la
puntuación oscila entre 0 y 56, a mayor cercanía el umbral máximo
menor calidad de vida.

Sexo Edad Estrato Ocupación Tipo de 
vivienda

Total prueba 
OHIP -14

Hombre 77 Estrato 5 Pensionado (a) Propia 14

Mujer 50 Estrato 2 Desempleado (a) Familiar 44

Mujer 36 Estrato 2 Ama de casa Alquilada 12

Mujer 62 Estrato 2 Ama de casa Alquilada 8

Mujer 77 Estrato 4 Ama de casa Propia 6

Mujer 51 Estrato 2 Ama de casa Alquilada 6

Tabla 1. Resultado consolidado.

De los seis pacientes consultados, uno; mujer de 50 años,
desempleada, y residente en vivienda de estrato socioeconómico 2,
presenta un mayor deterioro de la calidad de vida.

El OHIP -14 aplicado de forma oportuna permite diseñar una
estrategia de atención acorde a diversas dimensiones de la salud oral
del paciente.
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Se encontró que ninguno de los pacientes se encuentra en
tratamiento de rehabilitación oral, y el 67% NO presenta prótesis
extraorales o intraorales que le ayuden a restablecer lo perdido por
medio de sustitutos artificiales.
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