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Determinacgio do Indice CPOD numa amostra de

1- Alunos do Mestrado Integrado em Medicina Dentéria, do Instituto de Ciéncias da
Saude - Viseu, da Universidade Catolica Portuguesa.

' | |
1314 0UTUBRO 2017 m I I I r r 2 - Professores auxiliares convidados do Mestrado Integrado em Medicina Dentaria,
do Instituto de Ciéncias da Saude — Viseu, Universidade Catdlica Portuguesa; Centro

COIMBRA de Investigagao Interdisciplinar em Saude (CIIS) — Universidade Catdlica Portuguesa.

OBJETIVOS

» Caracterizacao da saude oral numa amostra de militares portugueses, atravées da determinacao dos indices CPOD e Silness e Loe .

MATERIAIS E METODOS

= Estudo epidemiologico observacional transversal (Abril 2017).

= Amostra: militares do Regimento de Infantaria N° 14 — Viseu (n=408).
Apenas foi possivel observar 164 militares (38,5%) (os restante encontravam-se em missdes no estrangeiro, ou destacados para tarefas fora do Regimento).

= QObservacao intra-oral, com as condicoes existentes e possiveis no local, com recurso a luz natural, em duas salas do posto médico, disponibilizadas pelo Regimento, com
o intuito de determinar o indice de dentes permanentes cariados, perdidos e obturados (CPOD) e o indice de placa de Silness e Loe.

RESULTADOS

= Da amostra final obtida, 157 eram do genero masculino (95,73%) e 7 do genero = Auséncia de carie: 39,63%; sem restauracoes: 28,66%; e perdidos por carie:
feminino (4,27%). 29,88%

* |ndice CPOD: 5,42 + 3,92 (cariados: 1,39 £ 1,67, perdidos 3,35 = 3,54 e obturados = 18,29% dos militares apresentavam selantes de fissuras.

0,61+ 1,16. CPOD =0 em 11 militares (6,11%). = |ndice de placa bacteriana de Silness e Loe: nivel 2 — placa visivel (60,98%).

= Valor médio de dentes cariados superior a 1 (prevaléncia aproximada de 60%).

Caracterizacao da amostra pelo género Prevaléncia de Militares
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CONCLUSOES

Neste grupo ocupacional especifico, sujeito a situacoes de elevada exigéncia fisica e psicologica, a educacao e promocgao para a saude € fundamental para a obtencao de
niveis aceitaveis de saude oral. Da amostra analisada, foi detetado um indice CPOD consideravel entre os militares. Desta forma, urge a resolucao dos problemas dentarios
identificados, uma vez que os mesmos podem colocar em causa o seu desempenho profissional militar. .
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