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I NTRODUCCION

A ffiedida que la odontologia ensancha sus horizontes para

pre star t rat am ie rites a un numero mayor de pacierites. se
requieren estudios que pueden servir como guias para el

aun al protest ona1 odon161ogo que sirvenestudiante y
para ampliar conocimientos y ofreoen una facil transioion

e nt e ndimiento de tecnioas y resuItados estad1sticosal
actuales.

Para tai efeeto se tomaron unas muestras cuyos resuitados
son dates que contienen valiosa informacion que serviran

estudios posterlores donde el objetivode base para
concentranion del estudiante de odonto-pr inc ipa1 sea la

logia acerca de su salud oral y per su parte tome medidas
disminuirlo de eliminarlo,necesarias tratarpara o

teniendo en cuenta el p’oco tiempo se cuenta
para este fin.

ilustraolones sene illas, analisis estadis-Se incluyen
con resultados porcentuales, faeiles de entender.tic os

con el que
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par-a el lector don.de creemos que seran favorablea para la
literatura odontologica y ace-ptados por el profesional.

nivel de las directivasTratamos de erear la inquietud a
de la Universidad para trabajosapoye y promuevaque

puedan medir la saludinvestigativos que oral existente
estudiantil de 1 Colegio Odontologicola comunidaden

Colombiano y ponga en consideracion medidas encaminadas a
e 1 iminar este P’roblema.

don.de


FOTmUTACION DEL PROBLEMA

Descubrir la situacibn an qua sa aactantran los astudian-
pravalencia da caries dental y enten­tes en cuanto a la

los alumnos de 7Qmedad periodontal existentes en a 10Q
Semestre en el Colegio Odontoldgico Colombiano.



JUSTIFTCACION

Este estudio se realize con el fin de evaluar el grade de
Odo nt o1og ia frente adel estudiante deconciencia su

problema de salud oral.



4 PHOTOS I OX J

estudio rodica establecerEl fin de este que tanen
consciente es el estudiante de odontologia de la preva-

tenien-leneia de caries dental y enferrnedad periodontal.
do en cuenta que los alumnos tienen horarios extendidos y

suficlente para efectuar buenano cuentan con el tiempo
higiene oral.

de la Un i ve r s i dadinquietud a las directivasOrear la
promover campanas y estudios sobre salud oral quepara

significativos con los cualespuedan arrojar datos se
trate esta anomalia.



OBJETIAFOS5

5 „ 1

Conocer el indice de C.O.P.S, place blende y piece

le feculted de Odontologie del Cole-celcificede en

le poblecidn estu-gio Odontologico Colombieno pere

diantil de VII e X semestre de pregredo.

frente e leDiferencier los he1lezgos encontredos

esistencie odontologics recibidn P'or el estudiente.

OBJETIVOS ESPECIFICQS5.2

utili-Explicer y describir les diferentes tecnices

odontologo y el peclente pare la pre-zadas por el

describir los progra-vencidn de estas patologias y

especiales para el cuidado de la salud oral.mas

C.O.P.S. y de place blende yConocer el indice de

feculted de Odontologie del Cole­calc if icado en la

OBJETIVOS GENERALES
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gio Odontologico Colonibia.no para la poblacion estu-
diantil de pregrade.

Evaluar las necesidades orales de la poblacion estu-
diantil y crear espectativas en los d i rect ivos para
una po sib1e solucion.

caries dental en losla prevalencia deDescribir

prevalencia de dental ycariesDeterminar
es elevada para laenfermedad periodontal ■poca o

servicio odontoldgico por partenula prestacion del
de la Universidad a sus miembros.

que la

grup’os de edad, sexo, horario de clinica.

Colonibia.no


MErronoxjcxs x /x6

de Los objetos taiEs un e stud io erapirico observacional

cual como estan.

TEH A6.1

y enfermedadtema escogido es prevalencia de cariesEl
VII a X sesiestre del Cole-periodontal de los alumnos de

gio Odont o16g ico Co1ombi ano.

POBLACIOH6 2

Se tomo un universe que corresponde
del Colegio Odo ntologicode pregradoVII a X semestre

Estos se examinaron en la sede centra locali-Colombiano.
zada en la Calle 13 N2 9-52 en los correspondientes pisos
de cada semestre.

a los estudiantes de
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& . 3 MUESTRA

de 712 estudiantes,referencia un universeSe tome come
de 250 limite decorrespendiente a una muestra con un

y margen deconfiabi1idad dei 95%; probabilidad de 0.50
error 5.

ESTUDID.6,4 DURACIOM DEL

Septiembre a Noviembre deentre les meses deSe realize

.1995.

ESTUDIO.6.5 TIRO DE

les objetos taiempirico observacional deEs un estudio
cual come son.

INSTRUMENTOS . 6

realize una encuesta a cadaPara obtener informacion. se
estudiante con un examen clinico dental.

Se infermo a los examinaderes las bases para tai estudio.
mediante los siguientes criterios de evaluacion.
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Oral simp1ifioado de Greene y Vermi-Indice de Higiene
Ilion.

Se examinaron las siguientes superficies.

36 (37) Lingual(17) Vest ibular16
31 (41) Labial(21) Labial11
46 (77) Lingual(27) Vestibular26

No se usd en los siguientes cases:

Piezas dentarias con banda ortoddntica1.
Erupcidn parcial de piezas dentarias2.
Fracturas coronarlas3.
Presencia de protests4.
Menos de 2 superficies5.
Gran destruccidn de estructures dentarias.6.

67 METODO

y luego la placala placa b lands.primeroSe examine
placa bacterianarevelador deutilizandocalcificada.

liquida.
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MODO6 „ S

de gingival haciaun angulo deEl explorador en
del lado derecho i z qu i e r do - de r e -Incisal u Oclusal y

cho (21g 2 ag).

Placa blanda

Ausencia de placa0
Menos de 1/3 gingival1

sobrepasar 1/3gingival pero sinMas de 1/32

sriedio.

Mas de 2/3 de la svperficie examinada3
No aplicable.9

Placa Calcificada

Ausencia de placa0
C-alculos supragingival menos de 1/3 gingival.1
Mas de 1/3 gingival sin sobrepasar el 1/3 medio2

separadoscalculossupragingival. A1gunos en
subgingival.

cadena de1/3 medio y unaCalculos de mas de3
calculos subgingivales.
No aplieable.9

™f“ >ra 
e,8“®« : cs ca-M

45°
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Indice de Klein y Palmer'

explorador en fosetas y fisu-Cuando al penetrar el
detecta tej ido neblandecide.ra. se

C-uando hay car-lee clinicamente visible.

Cuandc hay cambio de color- u opacidad a tr-as luz.

Cuando hay obtur-ac-ion desadaptada.

Cuando hay obtur-acion provisional.

Diente Obturado

re staurac ione smas obturac-iones oCuando presenta una o
adaptadas, sin frac-turas o consin caries recidiva, bien

material definitive como amalgamas.

Dte. Cariado:

or-o, re s ina, compue s-
to y otr-os materiaies dentales, liamados definitives.
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Dlente Perdido

memento del examen el dlente no estd pre-Cuando al
hab iendo sido extraidoestarlo 7deberlasente y

exolusivamente par rasones de caries.

or1terios perdida cuandoCons ideramos otros para
se encuentra un dlente tem-ocnpando el mismo sitio
se desecha dejando el perma-poral y un permanente,

nente.

Dlente Sana

histarla de ca-no haya presentadoTodo diente que
ries.

Los dientes que hayan sufrido exodoncia profilactica
para tratamiento de ortodoncia, necesidades protesi-
cae o traumatismos.

que no hayan erupcionado en boca per noLos dientes
haber sufrido experiencia de caries, come les terce-
ros molares.
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re a1izaron e ncuestas 5Para este estudio se de pregunta
cerrada con escogencia de seleccion multiple.

& . 9 VARIABLES

Sexo

Edad

Turno de clinioa

Frecuencia de visita al odontologo



TEORICOV

La caries se conoce coma afeccion de ios tejidos dentales
qu.e va de fuera hacia adentro y es de naturaleza quimico-

Diversos conceptos han atribuido la etiolo­rn icr obi ana .
causales coino: desequ.ilibriosgia de la caries a agentes

la destruccion interna del diente.c o rper ales, gusanos o
"Emil Magilotla teoria vital deComo se enuncio en en

observactones de Pasteurque mostro apoyado en las1367
azucares en acidoque ciertos microorganismos concentran

azucares causaban diso­lo que comprobo que loslactico.
lucion de las estructuras dentarias.

la caries dentalel Dr. Wilier dijo queEn 1390, es un
fases: des-quimioparasitario compuesto per dosproce se­

re si duodisolucion dellos tejidosc a 1 s i f ic ac ion de y
ablandado creando asi la teoria quimioparasitaria.

las enzimaela teoria -protectitica dondeGottlieb, cred
proteoliticas atacan primero lamelas, vainas de bastonci-



16

las paredes de Losadaffientinos y por ultimotos, huesos
tubuLos adantaminos.

donde hay un at ague i n io i a1Teoria de la guelacion que
e sma11e, produ-los componentss organicos delinvolucra
de las bacte-dentaria por mediociendo una destruccion

rias.

base en la prevalencia y morbi-Este estudio se hizo con
placa calcificada y caries dentallidad de placa blanda.

de las cuales adjuntamos sus conceptos respectivos.

MOREIL I DAD7.1

poblacion de unde enfermedad entre laEs la proporcion
area determinada y es la condicion de estar enfermo.

del efecto de unacomo el estudiopue de man i fe starSe
enfermedad sobre la poblacion.

PREVALENCIA7 - 2

memento dado e1numero de cases existentes en unEs el
los oases dividido por el numero decual se saca sumando

personas examinadas dando el promedio y la prevalencia.
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7 - 3

Es el acumulo de residues metabolicos que se ubican en la
superficie externa del diente y que pueden ser facilmente
removibles.

PL.ACA CALCIFICADA7.4

la placa blanda o de les residuesEs la calcificaeien de

al no haber side removidosmetabolicos que se calciflean
oportunaraente. Esta placa es de dificil remocion.

ENFERMEDAD PERIODGNTAU7.5

Lasso st e n de 1 d i e nt e .afeccion de les tejidos deEs la
de sc rites t aiab i e nsideper iodontales hane n f e rmedades

difusa.sucia, atrofiaalveolar piorreapierreacome
Riggs,enfermedad depe riodonteclas ia,alveoleelasia,

pericementitis fibrosante rarefaciente y muches mas.

describio la fisiologfa de la adherencia epite-Gottieb,
mod i f i c ac i one s p^e r iodont aleslaseno faiiai de la y

afectan loslas enfermedades periodontales queseniles.
la historia deltejidos de sosten

elrevelacraneosde antiguoshombre, e1 queexamen
son tan antiguas come

PLACA BLANDA
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causa principal dedel pericdcntc fueestado patoidgico
la perdida de les dientes.
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CX^ISTCLAJS IO1SI !’■ so

la poblacion. estudiantilSe puede apreciar qua para
deOdonto16gioo Co1omb iano la mayorladel Colegio

las necesidad.es de tratamiento tienden a operatoria.

Con respecto al estudio realizado y a los resultados
odontologiac o nc1u ido que nuestraar ro jado s he mo s

debe estar mas enfocada a la P'revencion.

Esta investigaoion nos hace reflexionar acerca de la
de 1salud oral de los futures odontologos egresados

Coleg io Odontolog ico Colomb iano.

y enfermedad periodontalde caries dentalEl nivel
some s e stud i ante s dees alto teniendo en cuenta que

odontologia y conocedores del tema.

Queremos dejar en claro que quien imparte y promueve
salud oral, debe ser ejemplo de ella.

necesidad.es
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que imparts salud, tiensentidad universitariaLa
consi-sus al’amnoBnecesidad de mantener a y per

guiente sus operadores un optimo estado bucal.

una dife-la variable sexo? no hayIndice cops con
rencia significativa.

blanda y calcificada es mas altoEl indice de placa
en los hombres que en las mnjeres.

El indice de caries es mayor en la poblacion femeni-
24 ahos y el porcentaje de obturadosna de 20 a es

mayor entre los 25 y 29 ahos.

dientes perdidos es mayorEl porcentaje de
29 ahos.

mas alto en losde placa blanda fueE1 porcentaje
turnos de la tarde y noohe.

El porcentaje de placa calcificada fee similar en ia
mahana y en la tarde.

de 25 a
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INDICE DE COPS SEGUN SEXO
SEXO No. PERSONAS CARIES OBTURADOS SANOS PERDIDOS

FEMENINO 186 1112 846 3113 881

MASCULINO 64 378 288 1090 292

Tabla No. 1



INDICE DE PLACA BLANDA Y CALC1FICADA BEGUN SExo

PLACA BLANDA PLACA CALCIFICADA
SEXO No. PERSONAS 0 1 2 3

FEMENINO 186 318 544 206 23 25

MASCULINO 64 106 154 85 19 20

Tabla No. 2



INDICE DE COPS SEGUN EDAD Y SEXO
SEXO-EDAD No. PERSONAS CARIES OBTURADOS SANOS PERDIDOS

160 991 712 2930 487
22 107 138 340 87

48 251 196 729 41
20 158 83 350 17

Tabla No. 3

FEMENINO
20-24 ANOS
25-29 ANOS

MASCULINO
20-24 ANOS
25-29 ANOS



PLACA BLANDA PLACA CALCIFICADA
HORARIO No. PERSONAS 0 1 2 3

7:00AM-1:00PM 140 265 398 148 17 18

1:00PM-7:00PM 110 183 307 119 19 32

Tabla No. 4

INDICE DE PLACA BLANDA Y CALCIFICADA SEGUN HORIO DE CLINICA 
MANANA-TARDE



FRECUENCIA DE VISITA AL ODONTOLOGO

PERIODOS PERSONAS PORCENTAJES

0-3 MESES 24 9.60%

3-6 MESES 40 1 6.00%

6 MESES 0 MAS 186 74.40%

Tabla No. 5



INDICE DE COPS SEGUN SEXO

14% OBTURADOS
18% CAR1ADOS

14% PERDIDOS

54% SANOS

MUESTRA REALIZADA EN 64 HOMBRES



INDICE DE COPS SEGUN SEXO

CAR1ADOS19%

14% OBTURADOS

MUESTRA REALIZADA EN 186 MUJERES

1 5%perd,dos

52%sanos



INDICE DE COPS SEGUN SEXO Y EDAD

10% PERDIDOS 19% CARIES

14%obturados

57%

MUESTRA REALIZADA EN 160 MUJERES DE 20-24 ANOS

INDICE DE COPS SEGUN SEXO Y EDAD

13% PERDIDOS 16% CARIES

aifcOPTURADOS

50%

MUESTRA REALIZADA EN 21 MUJERES DE 25-29 ANOS
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INDICE DE COPS SEGUN SEXO Y EDAD

3% PERDIDOS 21% OPTURADOS

16X CARIES

MUESTRA REALIZADA EN 47 HOMBRES DE 20-24 ANOS

INDICE DE COPS SEGUN SEXO Y EDAD

3% PERDIDOS

MUESTRA REALIZADA EN 19 HOMBRES DE 25-29 ANOS

57% 
SANOS

60% 
SANOS

_  26% CARIES

! ^^^^^14%opturados



18% 28% CLAS 0

CLAS.1

5% CALCinCADACLAS.3 5%
28% CLAS. 0

CLAS. 2

MUESTRA REALIZADA EN 64 HOMBRES

INDICE DE PLACA B LAN DA Y CALCIFICADA SEGUN 
SEXO

INDICE DE PLACA BLANDA Y CALCIFICADA SEGUN 
SEXO

50% 
MUESTRA REALIZADA EN 186 MUJERES

CLAS.3 Y CALCIFICADA 
2%2%

♦0% CLAS. 1



CLAS. 2 17% 31%CLAS. 0

48% CLAS. 1

MUESTRA REALIZADA EN 140 PERSONAS

5% CALSIRCADA

28%CLAS. 0
CLAS. 2 18%

MUESTRA REALIZADA EN 110 PERSONAS

CLAS. 3 Y CALSIRCADA 

2%2%

INDICE DE PLACA B LAN DA Y CALSIFICADA EN LA 
MANANA

CLAS. 3 
3%

INDICE DE PLACA BLANDA Y CALSIFICADA EN LA 
TARDE

46% CLAS 1



10%0-smeses

16%3-6MESES

FRECUENCIA DE VISITA AL 
ODONTOLOGO

74%
6 MESES o MAS 

REALIZADA EN 250 PERSONAS


