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RESUMEN 

Introducción: La salud bucal en la vejéz constituye un pilar fundamental del bienestar integral, con 

repercusiones físicas, emocionales y sociales que inciden directamente en la calidad de vida de los adultos mayores. 

Objetivo: Sintetizar   la evidencia científica actual para entender de manera integrada los determinantes de la salud 

bucal y su relación con las dimensiones de la calidad de vida en adultos mayores, así como el impacto físico, emocional 

y social que genera su deterioro oral. Metodología: Se desarrolló una revisión integradora de literatura, centrada en 

estudios de los últimos 5 años, que abordan la relación entre salud bucal y calidad de vida en personas mayores, 

considerando un enfoque biopsicosocial y estructural. Resultados: Se seleccionaron 91 artículos para el desarrollo de 

este trabajo, a partir de los cuales se sintetizó que los determinantes de la salud bucal son los factores biológicos, 

conductuales, sociales y estructurales. Estos influyen en diversas dimensiones de la calidad de vida: el bienestar (físico, 

material, emocional), la independencia (autonomía y desarrollo personal) y la participación social. El deterioro oral 

afecta funciones básicas como la masticación, el habla, y compromete la nutrición, la autoestima y la interacción 

social. Conclusión: Los problemas de salud bucal generan un impacto negativo que limita la funcionalidad, la 

integración social y el bienestar emocional del adulto mayor. Una atención odontológica integral, centrada en el 

paciente y orientada por principios de equidad y dignidad, es clave para promover un envejecimiento activo y con 

calidad de vida. 

Palabras clave: Salud bucal, Calidad de vida, Adultos mayores, Envejecimiento, Determinantes sociales, Bienestar 

General. 

 

ABSTRACT 

Introduction: Oral health in old age constitutes a fundamental pillar of overall well-being, with physical, 

emotional, and social repercussions that directly impact the quality of life of older adults. Objective: To synthesize 

the current scientific evidence to understand in an integrated manner the determinants of oral health and their 

relationship with the dimensions of quality of life in older adults, as well as the physical, emotional, and social impact 

caused by oral deterioration. Methodology: An integrative literature review was developed, focused on studies from 

the last 5 years that address the relationship between oral health and quality of life in older adults, considering a 

biopsychosocial and structural approach. Results: 91 articles were selected for the development of this work, from 

which it was synthesized that the determinants of oral health are biological, behavioral, social, and structural factors. 

These influence various dimensions of quality of life: well-being (physical, material, emotional), independence 

(autonomy and personal development), and social participation. Oral deterioration affects basic functions such as 

chewing, speaking, and compromises nutrition, self-esteem, and social interaction. Conclusion: Oral health problems 

have a negative impact that limits functionality, social integration, and emotional well-being in older adults. 

Comprehensive dental care, centered on the patient and guided by principles of equity and dignity, is key to promoting 

active aging and quality of life. 

Keywords: Oral health, Quality of life, Older adults, Aging, Social determinants, General well-being 

 

INTRODUCCIÓN 

El envejecimiento de la población plantea 

nuevos retos a la salud pública, particularmente en la 

preocupación por el bienestar integral de los adultos en 

una etapa en la que la salud bucal no solo ha cobrado 

relevancia, sino que se ha convertido en un 

determinante directo de la calidad de vida en esta fase 

del ciclo vital. 

La evidencia muestra que las condiciones de 

la pérdida dental, la xerostomía, las caries y las 

enfermedades periodontales están asociadas a la 

dificultad para comer, hablar, socializar y tener una 

imagen saludable de uno mismo, lo que afecta de 

forma negativa el bienestar físico y emocional de las 

personas adultas (Lindmark et al., 2020), (Lipsky et 

al., 2024). 

Los estudios han demostrado que la mala 

salud bucal en personas de edad avanzada, además de 

afectar funciones básicas como la masticación y la 

deglución, puede contribuir al aislamiento social, al 

deterioro nutricional y a trastornos del ánimo como la 

depresión (Rizwan et al., 2022), (Ohi et al., 2022).   

No obstante, en este rango etario, la atención 

dental tiene algunas barreras comunes a las personas 

mayores para acceder a la atención dental, que 

incluyen barreras económicas, falta de cobertura y 

negligencia en la integración de la salud oral en los 

programas de asistencia integral basada en el cuidado 

geriátrico; comorbilidades generales y de salud bucal; 

necesidades educativas de los adultos mayores, 

creencias erróneas y miedo (de Sam Lazaro et al., 

2023).  Esta interacción de factores puede generar una 

importante carga de enfermedad oral no tratada, 
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repercutiendo directamente en el bienestar de las 

personas mayores. 

En este orden de ideas se planteó la siguiente 

interrogante: ¿Cómo influyen los determinantes de la 

salud bucal en las distintas dimensiones de la calidad 

de vida de los adultos mayores y cuál es su impacto 

físico, emocional y social? Por lo que, el objetivo de 

esta revisión es sintetizar   la evidencia científica actual 

para entender de manera integrada los determinantes 

de la salud bucal y su relación con las dimensiones de 

la calidad de vida en adultos mayores, así como el 

impacto físico, emocional y social que genera su 

deterioro. 

 

METODOLOGÍA 

Esta revisión integrativa, se llevó a cabo 

siguiendo una estrategia de búsqueda para identificar, 

seleccionar y analizar estudios relevantes, pertinentes 

y actualizados para responder a la pregunta: ¿Cómo 

influyen los determinantes de la salud bucal en las 

distintas dimensiones de la calidad de vida de los 

adultos mayores y cuál es su impacto físico, emocional 

y social?, con un enfoque de estudios publicados en los 

últimos 5 años. El proceso de revisión se estructuró 

tomando en cuenta 3 pautas:  

1.- Criterios de inclusión y exclusión. - Se 

incluyeron estudios publicados en los últimos 5 años, 

que contestaron la pregunta de investigación. Se 

consideraron publicaciones en idiomas inglés y 

español. Se excluyeron artículos publicados antes del 

2021, estudios que no abordan específicamente la 

temática. 

2.- Fuentes de información. - Se realizó la 

búsqueda en bases de datos pertinentes al área de salud 

como PubMed, Scopus, Web of Science y Google 

Scholar, se utilizaron palabras clave combinadas con 

operadores booleanos, según se ilustra en la Tabla 1. 

 

 
 

3.- Selección de estudios, Análisis y Síntesis 

de la información. - Se seleccionaron los trabajos 

basados en los títulos y resúmenes de los artículos 

obtenidos en la búsqueda inicial. Estos trabajos fueron 

revisados para confirmar que cumplían con los 

criterios de inclusión establecidos; además fueron 

analizados y resumidos en función de sus objetivos, 

metodologías y hallazgos. Se prestó especial atención 

a como la salud bucal influía en las diferentes 

dimensiones de la calidad de vida como el bienestar 

físico, psicológicos, social de los adultos. La 

información fue sintetizada para determinar 

implicaciones para la salud pública, además se 

exploraron estrategias que pudieran mejorar la salud 

bucal y la calidad de vida de los adultos mayores. 

Sin embargo, es necesario resaltar que esta 

revisión tiene sus limitaciones debido a que se 

excluyeron estudios de más de 5 años, lo que pudo 

haberse restringido la comprensión de la evolución del 

tema en el tiempo, así también pudiera existir una falta 

de estudios específicos que aborden la calidad de vida 

en poblaciones de adultos mayores. 

 

RESULTADOS  Y DISCUSIÓN 

De los 719 trabajos recuperados  en las bases 

de datos se seleccionaron 91 que cumplieron los 

criterios de inclusión. 

Aunque la gran mayoría de los problemas 

orales no constituyen una amenaza vital inmediata, es 

evidente que afectan la calidad de vida de las personas 
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y permiten estados de dolor y sufrimiento, al tiempo 

que plantean problemas funcionales, estéticos, 

nutricionales y psicológicos. (Koenig et al., 2024); 

(Chan et al., 2023); (Lipsky et al., 2024); (Salim, 

2023). Por lo tanto, con el fin de mitigar los factores 

de riesgo a lo largo de la vida, y sobre todo aquellos 

relacionados con problemas de salud oral, es necesario 

obtener buenos hábitos desde los primeros años de la 

vida (Naidu y otros, 2021). 

Los adultos mayores  suelen tener diversos 

problemas bucales, como caries (Chan et al., 2021); 

(Gkavela et al., 2024); (Hayes y & McReynolds, 

2023); (Joshi et al., 2023); enfermedad periodontal 

(Elabdeen et al., 2025) (Ju et al., 2022) (Al Subait et 

al., 2022); edentulismo (Sarmiento et al., 2022); (Melo 

et al., 2023); (Vemulapalli et al., 2024); (Ravindranath 

et al., 2025); dentaduras postizas no funcionales 

(Junior y Cardoso, 2021); (Serpa et al., 2024) (Reis et 

al., 2022); daños en  la mucosa bucal (Ankit et al., 

2024); (Petrovski, 2024); (Fernández-Chaves et al., 

2024); (Radwan-Oczko et al., 2022); cáncer bucal 

(Sapna et al., 2024); (Lipsky et al., 2024); (Tranby et 

al., 2022); (Contreras et al., 2023); (Sattayut et al., 

2024); (Borbor et al., 2024); (Navarrete et al., 2023) y 

xerostomía (Sonpanao et al., 2023); (Guimarães et al., 

2023) (Sánchez et al., 2024); (Johansson et al., 2023). 

La salud bucal es una función integral porque 

permite a los individuos: comer, hablar y realizar 

expresiones faciales con confianza; claro está sin 

padecer una enfermedad del complejo craneofacial y 

malestar, sin embargo, a lo largo de sus vidas, más de 

la mitad de la población mundial se ve afectada por 

enfermedades orales. En cuanto al impacto de estas 

enfermedades  orales  en la calidad de vida de las 

personas, incluyen dolor y molestias, limitaciones 

funcionales como la nutrición y el crecimiento 

comprometidos, en la asistencia a la escuela o el 

trabajo, en la autoestima y otros en la esfera de la salud 

general, ya que los temas están directamente 

relacionados con el entorno de formación, crecimiento 

y desarrollo (Kaewkamnerdpong et al., 2023); 

(Krishnan et al., 2024). 

Gozar de buena salud bucal se refiere a una 

funcionalidad sin restricciones, así como a la ausencia 

de inflamación y quejas de todos los órganos de la 

cavidad oral; ésta  es una parte integral de la salud 

general ya que tiene varios efectos en todo el 

organismo. Esto se puede explicar por la periodontitis 

que contribuye a la carga inflamatoria sistémica. 

Existe una posible interacción entre la periodontitis 

con la compleja patogénesis de la diabetes mellitus y 

la enfermedad cardiovascular, así como la endocarditis 

y la neumonía recurrente en la edad avanzada. Por lo 

tanto, la buena salud bucal puede contribuir a la salud 

general y a la prevención de patologías y permitiría 

mantener una buena calidad de vida general (Block y 

otros, 2022). 

Determinantes de la salud bucal en adultos 

mayores. 

Los determinantes de la salud bucal de las 

personas de edad mayor pueden ser clasificados en 

cuatro grandes categorías: biológicos, conductuales, 

sociales y estructurales. Una serie de estudios apoyan 

esta clasificación, ya que demuestran que la salud oral 

en la ancianidad es el resultado de la suma de un 

conjunto de factores relacionados entre sí, y no de una 

causa única.  

En el plano biológico, incluye las 

alteraciones fisiológicas propias del envejecimiento, 

las enfermedades crónicas, así como efectos dañinos 

debido a la administración simultánea de múltiples 

medicamentos (Colombo y Wu, 2023).                                        

Los determinantes conductuales incluyen las 

costumbres de higiene bucal, la alimentación y el uso 

de alcohol o tabaco, que actúan de forma directa en el 

número de  dientes con caries, periodontitis y pérdida 

dental (Díaz-García et al., 2022), (Thompson y Chen, 

2021) (Alsulami et al., 2024).  

En cuanto a los determinantes sociales, existe 

una asociación directa entre algunos aspectos del 

estatus socioeconómico, características familiares, 

condiciones de vida y acceso a redes de apoyo y la 

mala salud bucal en los ancianos (Montano-Silva et al., 

2024); (Şevik y Davas, 2024) (Yanagisawa et al., 

2023) (Hong et al., 2024) (Slack-Smith et al., 2023) 

(Jung, 2024) 

Finalmente, los determinantes estructurales 

están relacionados con la disponibilidad y 

organización de los servicios de salud bucal, incluidas 

las políticas públicas que promueven el acceso 

equitativo a la atención preventiva y restaurativa 

(López et al., 2022) (de Sam Lazaro et al., 2023); 

(Broomhead y Baker, 2023).  

Para evitar un rápido deterioro de la salud 

bucal de las personas mayores y fomentar el 

envejecimiento saludable, es fundamental abordar 

estos factores de manera holística. 
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Dimensiones de la calidad de vida 

Cada persona llega a los conceptos de vida 

con calidad basado en sus propias experiencias: vidas 

diferentes, percepciones distintas, experiencias 

diversas, dependientes de varios principios. Desde este 

punto de coacción, las personas tienen  características 

individuales, percepciones, experiencias, creencias y 

expectativas yuxtapuestos de cómo se ve una vida 

ideal. Tal percepción está moldeada por factores 

sociales, culturales, aspiraciones, valores personales, 

entre otros. Por lo tanto, estas percepciones 

contradicen la conceptualización de calidad de vida, ya 

que juntas forman un indicador multidimensional de 

calidad de vida y bienestar humano (Potluka, 2023) 

(Reyna et al., 2025); (Suárez et al., 2022).  

Cada dimensión se otorga de acuerdo a un 

aspecto importante en la vida de cada persona y de esta 

forma aumenta la capacidad de determinar el estado 

real de la calidad de vida del individuo. Se clasifican 

en tres categorías principales: bienestar, 

independencia, participación social (Cegarra et al., 

2023) (Suárez et al., 2022). 

Categoría de Bienestar: La salud se divide en 

tres dimensiones: bienestar físico, material y 

emocional.  

Dimensión física 

La dimensión física en el adulto mayor se 

define como la habilidad de ser sano, nutrido, móvil y 

funcional para su desenvolvimiento diario. Está muy 

relacionada con la salud bucal porque enfermedades 

orales como pérdida dentaria, dolor o molestias al 

masticar afectan negativamente la alimentación, la 

locomoción y la calidad de vida general (Chan et al., 

2023); (Shyu et al., 2024); (Irigoyen et al., 2024).  Esta 

dimensión es esencial, ya que una buena salud física 

facilita una mayor participación en la vida cotidiana y 

contribuye a una mayor sensación de bienestar. Un 

ejemplo de ello es la atención sanitaria, sueño, salud y 

sus alteraciones, actividades de la vida diaria, acceso a 

ayudas técnicas y alimentación (Carrión Berrú y Reyes 

Masa, 2022); (Suárez et al., 2022). 

Dimensión material 

El ingreso económico permite satisfacer 

necesidades básicas como la alimentación, el 

transporte o la atención de salud, influyen en la salud 

bucal (Şevik y Davas, 2024); (Jung, 2024); (Hong et 

al., 2024), ya que limita o permite el acceso a 

productos de higiene oral, así como a los servicios 

odontológicos; por lo tanto la capacidad adquisitiva es 

un determinante clave en la inequidad oral (Alobaidi 

et al., 2022). 

Dimensión emocional 

Se relaciona con la salud general, pero 

implica la sensación de seguridad, satisfacción y la 

tranquilidad afectiva y en el manejo del estrés. 

Problemas mentales como la ansiedad a más de la 

depresión son comunes en los adultos mayores y la 

salud bucal desmejorada pueden tener consecuencias 

psicosociales (Papi et al., 2022); (Shin y Lee, 2024); 

(Nitschke & Slashcheva, 2024). Estudios recientes 

aseveran que existe una asociación  la   salud bucal y 

el bienestar psicológico (Klimecki et al., 2024), 

(Prabhu, 2024),  de tal forma que una mala salud oral 

impacta la autoestima (Billa et al., 2023), (Alharbi et 

al., 2023). 

Categoría de independencia: esta incluye la 

dimensión del desarrollo personal y la 

autodeterminación. 

Dimensión del desarrollo personal 

Es la capacidad de aprendizaje, adquisición 

de habilidades, competencias y capacidades del 

desarrollo de las aptitudes personales, incide 

directamente en la salud bucal de los adultos mayores, 

aun mas cuando se trata de fortalecer la educación en 

salud para el cuidado personal y la toma de decisiones 

de cada individuo en su ambiente circundante, (Suárez 

et al., 2022); (Carrión Berrú y Reyes Masa, 2022). 

(Crittenden et al., 2024); (Janrak et al., 2023) 

Dimensión de la autodeterminación 

La autodeterminación es el derecho y la 

capacidad de la persona de definir sus objetivos de 

vida, deseos, rumbo. Tiene un componente de 

identidad y voluntad propia. La autodeterminación en 

la vejez es la capacidad del adulto mayor para decidir 

sobre aspectos del diario vivir, como a donde ir, con 

quien quiere compartir el día, como ocupar su tiempo 

libre, cuáles son sus objetivos de vida. Concepción que 

no se restringe a la independencia funcional sino a todo 

aquello que le lleve a sentir una vida plena y digna 

(Júnior et al., 2023).  En el contexto de la salud bucal, 

existe evidencia de que los adultos mayores con menor 

poder de decisión suelen presentar condiciones orales 

no óptimas, menor satisfacción con la atención 

recibida, lo que lleva a la necesidad de enfocar la 

atención centrada en los pacientes (Oh et al., 2025). 

Así también, la autonomía no solo mejora el bienestar 

emocional y físico, sino que influye en la adherencia a 

los tratamientos odontológicos y en la percepción de 
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empoderamiento de su propia salud (Abrantes et al., 

2022). 

 Desde el punto de vista de la bioética, el 

acompañamiento en la toma de decisiones, 

especialmente en el caso de personas mayores con 

deterioro cognitivo, es elemental para garantizar el 

derecho a elegir y vivir basados a los propios valores 

y preferencias (Cunha y Garrafa, 2023).  

Categoría de Participación social:  

Las relaciones interpersonales, la inclusión 

social y el respeto de los derechos humanos son 

elementos clave de la participación social. Las 

relaciones interpersonales consisten en conectarse 

emocionalmente con los demás. La inclusión social es 

cuando las personas son parte de un grupo, participan 

en él y son bienvenidas por él. El poder de pedir y 

asegurarse de que otros respeten sus derechos básicos, 

así como las reglas establecidas por su país, está 

conectado con su poder de pedir y asegurarse de que 

otros respeten sus derechos básicos (Suárez et al., 

2022). La deficiente salud oral afecta   la interacción 

social (Takeuchi et al., 2023); así también en el 

ausentismo laboral (Sato et al., 2022) (Masuko et al., 

2023) 

 

Impacto de la Salud Bucal en la Calidad de 

Vida de los Adultos Mayores 

1-Impacto Físico 

La capacidad de mantener una función bucal 

óptima, especialmente la masticación, es fundamental 

para mantener la calidad de vida relacionada con la 

salud bucal. Al comprometerse esta función da como 

resultado limitaciones en las personas y por 

consecuencia se ven afectadas diversas áreas 

esenciales para el bienestar general como la nutrición 

(Angst et al., 2024); (Nitschke & Slashcheva, 2024); 

(Rizwan et al., 2022); (Díaz-García et al., 2022). 

La desnutrición afecta el crecimiento y 

desarrollo de los componentes bucales y faciales y 

aumenta el riesgo de enfermedades de la mucosa 

bucal, problemas dentales y cáncer bucal. Por otro 

lado, los riesgos para la salud bucal afectan la dieta 

diaria y, por tanto, amenazan el estado nutricional 

(Chan et al., 2023); (Strączek et al., 2023); (Gezimu et 

al., 2022); (Passabehji et al., 2024); (Sánchez y otros, 

2024) 

Las investigaciones muestran que la 

integridad, funcionalidad y salud de los tejidos bucales 

tienen un impacto directo en la calidad nutricional. Los 

riesgos para la salud bucal pueden dificultar la 

masticación y la alimentación adecuada, lo que puede 

repercutir negativamente en la salud general de las 

personas mayores provocando desnutrición (Hussein 

et al., 2021); (Chan et al., 2023); (Santana-Delgado y 

otros, 2023). 

La mayor ventaja de los dientes es la 

capacidad de comer una variedad de alimentos con 

diferentes texturas y una amplia gama de valores 

nutricionales. Perderlo reduce la eficiencia de la 

masticación. Los adultos mayores son un grupo 

particularmente vulnerable a los cambios en la dieta 

que a menudo incluyen un consumo reducido de 

frutas, verduras, carne, nueces, semillas, productos 

lácteos, panes y cereales (Chan et al., 2023), (Díaz-

García et al., 2022), (Rakyoo et al., 2023), 

2.-Impacto Emocional y Psicológico 

Es importante para la calidad de vida de una 

persona el impacto emocional y psicológico, no solo 

por sus implicaciones en la salud dental y general, sino 

también por su impacto en aspectos socioafectivos. 

Afecta la comunicación verbal, la función sexual oral 

y la aceptación social, lo que subraya su importancia 

como parte integral de la salud general de los pacientes 

psiquiátricos hospitalizados. El cuidado adecuado de 

la salud oral contribuye significativamente a su 

bienestar emocional y social, facilitando una mejor 

integración en su entorno (Castrillón et al., 2022), 

(Guerra et al., 2022), (Seo et al., 2024). 

El ámbito psicológico del ser humano es 

donde se enmarca la relación entre la salud bucal y la 

calidad de vida porque hace referencia a cómo las 

personas perciben y relacionan sus condiciones orales 

y cómo afectan actividades como hablar, comer, 

cuidar la higiene bucal, descansar, mejorar el estado 

emocional, reír y participar en actividades escolares o 

sociales, además de otros factores que influyen en su 

vida diaria (Nazar et al., 2023), (Malekpour et al., 

2023) (Xin et al., 2024) 

En adultos mayores, autorreconocimiento de 

los problemas de salud incluídas las condiciones de 

salud bucal es un elemento esencial que suele ser el 

primer paso para acceder a servicios de salud, no 

reconocerlos puede llevar al estrés, ansiedad y 

depresión (Xin et al., 2024). Por otro lado, los 

trastornos mentales pueden influir en la salud dental al 

dificultar la higiene oral adecuada debido a la falta de 

motivación, la negligencia o el olvido (Papi et al., 

2022). 
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La percepción de estética dental inadecuada 

en adultos mayores puede tener un impacto 

significativo en su calidad de vida. tanto a nivel   

emocional como en el físico. La forma en que una 

persona se percibe a sí misma físicamente puede 

influir profundamente en su autoestima lo que puede 

llevar a sentimientos de inseguridad, aislamiento 

social o malestar psicológico. Estudios han 

demostrado que el edentulismo, los signos de vejez en 

la cara, el uso de prótesis mal adaptadas puede limitar 

la participación en actividades sociales, como hablar, 

sonreír o relacionarse con otras personas. Por lo que, 

la estética dental no solo se considera un componente 

funcional sino un factor clave para el bienestar integral 

de la vejez (Figueira et al., 2024), (Caquimbo et al., 

2024).  

3.-Impacto Social 

La presencia de problemas bucales como 

caries, enfermedad periodontal, ulceras,  tiene un 

impacto significativo en la confianza de adultos 

mayores, el problema  son las  manifestaciones 

clínicas, especialmente el dolor, lo que provoca este 

efecto. Se hace referencia que estos problemas orales 

pueden llevar a dificultades en la pronunciación y el 

habla, que a su vez pueden afectar la confianza en los 

adultos  y la interacción social (Papi et al., 2022), 

(Rizwan et al., 2022), (Kim, 2024), (Malekpour et al., 

2023). 

Para la OMS (OMS, 2022) el aislamiento 

social y la estigmatización debido a problemas 

dentales examina cómo las condiciones dentales 

pueden afectar el bienestar social y emocional de las 

personas. Los problemas dentales, entre estos las 

caries, la pérdida de dientes o problemas estéticos, 

pueden llevar a la estigmatización y al aislamiento 

social. 

En este sentido se conoce que las personas 

con problemas dentales a menudo enfrentan juicios 

negativos y estereotipos, que conducen a actitudes 

como el rechazo social en diferentes contextos, como 

en el ámbito laboral y social. Este estigma puede 

causar que las personas eviten situaciones sociales, lo 

que a su vez puede aumentar el aislamiento social e 

influir negativamente al bienestar oral y autoestima 

(OMS, 2022). 

 

 

 

 

CONCLUSIONES 

La salud bucal en los adultos mayores se ve 

influenciada por múltiples determinantes y repercute 

en dimensiones fundamentales de la calidad de vida 

como la funcionalidad, el bienestar emocional y la 

participación social. El deterioro oral limita funciones 

esenciales, afecta la autoestima y puede conducir al 

aislamiento social, comprometiendo el envejecimiento 

activo. Por tanto, una atención odontológica integral, 

centrada en el paciente, equitativa y sensible al 

contexto social, es imprescindible para garantizar una 

vejez digna, saludable y con calidad de vida. 
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