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RESUMEN

En la presente investigación se determinó el perfil epidemiológico bucodcntal en la
población de los distritos de Sullana, Bellavista y Miguel Checa en el año 2012.

La muestra total fue de 1001 personas, divididas en grupos etarios de 3-5, 6-12, 13-
20, 21 a más y gestantes en el año 2012, constituyendo así un instrumento básico en la
planificación de los programas de prevención y asistencia dental del mismo lugar. Las
personas que constituyeron la muestra fueron consultadas y diagnosticadas con caries,
enfermedad periodontal y maloclusiones, quienes otorgando su consentimiento para
participar en la investigación y a quienes se les realizó el examen bucal minucioso.

El diseño de estudio fue no experimental transversal y el tipo de estudio descriptivo
y correlaciona!. Se desarrolló un muestreo aleatorio simple. Las variables evaluadas
fueron: caries dental, enfermedad periodontal y maloclusión. Los datos fueron registrados
en una ficha de diagnóstico aprobada por la Organización Panamericana de Salud.

Como resultados se obtuvo que una prevalencia de caries de 90,37 %; índice ceod
promedio de 3,98; mientras que el índice CPOD promedio de la población evaluada fue
6,19; la prevalencia de maloclusión fue de 38.95 %. tipo I con27,29 % y el tipo 2/3 con

7,52 %. La prevalencia de la enfermedad periodontal 59.31 %, tipo 1 con 36,57%, tipo 2
con 21,09 %, tipo 3 con 0,33 % y sextante excluido con 0,82 %. Se concluyó que existe

una correlación negativa muy baja entre maloclusión y el ceod (-0,083 );una correlación
baja entre la maloclusión y CPOD (0,108); una correlación negativa moderada entre el
ceod y el CPOD (-0,467)y una correlación baja entre la maloclusión y la enfermedad
periodontal (-0,128).

Palabras clave’. Caries dental, enfermedad periodontal, maloclusiones, índice ceo (d),
índice CPO (D).



ABSTRACT

In this study we determined the oral epidemiológica! profile of the population
Sullana, Bellavista y Miguel Checa.

In this research the sample population is divided into age groups of 3-5, 6-12, 13-
20, 21 and over and pregnant in 2012, constituting a basic tool in planning prevention
programs and dental care the same place. The sample population was 1001 distributed in
the age groups above, who attendcd the consultaron, diagnosed with caries, periodontal
diseasc and malocclusion that was a dental emergeney and gave their consent to
particípate in research, those who underwent the thorough oral exam.

The study design was cross-sectional and non-experimental type of study was
descriptive and correlalional. We developed a simple random sampling. The variables
were dental caries, periodontal disease and malocclusion. Data were recorded on a
validated diagnostic tab as the Pan American Health Organization.

As results were obtained than a prevalence of caries 90.37 %; average ceod Índex
of 3.98; Whilc the average CPOD índex of evaluated population was 6,19; the prevalence
of badly occlusions was 38,95 %, type 1 with 27.29 % and type 2/3 with 7,52%. The
prevalence of periodontal discase 59,31%, Type 1 with 36,57%, type 2 with 21,09 %,
type 3 with 0,33 % and with 0,82 % sextant exeluded.. It was concluded that there is a
very low negative corrclation between badly occlusions and the ceod (-0,083); a
correlation modérate betwccn badly occlusions and the CPOD (0,108); a negative
correlation modérate between the ceod and the CPOD (-0,467) and a correlation is very
low among badly occlusions and the disease periodontal (-0.128).

Keywords: Dental caries, periodontal disease, maloclusión, indexceo(d), índex CPO(D)
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