¡Enhorabuena!Ha aprobado el cuestionario. Puede pasar al siguiente módulo cuando esté disponible según calendario.

Principio del formulario

1. Respecto a la evolución de la caries dental en el mundo, según la OMS, es cierto que:
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 a) Su prevalencia aumenta en países desarrollados
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 b) Su prevalencia tiende a estabilizarse en países desarrollados
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 c) Tiende a aumentar o estabilizarse en los países en vías de desarrollo
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 d) Tiende a descender en países en vías de desarrollo
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 e) b y c son ciertas

2. En el informe 2012 de la OMS sobre salud oral se afirma:
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 a) El 60%-90% de los escolares y casi el 100% de los adultos en el mundo tienen caries dental
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 b) Aproximadamente el 50% de las personas entre 65 y 74 años tienen dientes naturales

[image: image8.png]


 c) Las enfermedades orales en niños y adultos presentan baja prevalencia en grupos de población con bajos recursos.
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 d) Las incidencia de la enfermedad de caries dental se reducirá si aumentan los servicios odontológicos.
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 e) La caries dental no constituye un problema de salud pública.

3. La edad índice recomendada por la OMS para valorar la evolución de caries en una comunidad es:
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 a) 5 años
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 b) 12 años
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 c) 15 años
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 d) 35- 44 años
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 e) 65 a 74 años

4. Los índices de restauraciones en España han mostrado un considerable incremento desde 1993 a 2000 y una estabilización a partir del año 2000 hasta el 2010, a excepción de la cohorte de:
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 a) 5 años

[image: image17.png]


 b) 12 años
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 c) 15 años
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 d) 35 a 44 años
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 e) 65 a 74 años

5. Respecto a los factores que influyen en la prevalencia de caries y los índices en el estudio realizado en España en 2010, es falso que:
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 a) Los índices de caries son superiores en la población extranjera
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 b) La proporción de dientes obturados (índice de Restauración) es más baja en la población extranjera
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 c) A los 12 años la prevalencia de caries no difiere entre niños de nivel social medio y alto
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 d) Los índices de caries en dentición temporal a los 5-6 años no se asocian con el nivel social
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 e) El índice de restauración se ve afectado por el nivel social en todos los grupos de edad.

6. Sobre el estudio epidemiológico en preescolares 2007, señale la respuesta falsa:
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 a) El 17,4% de los niños de 3 años y el 26,2% de los de 4 padecen o han padecido caries
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 b) Se destaca una mayor afectación de los molares mandibulares, seguida de los molares maxilares y los incisivos maxilares
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 c) Se encuentran con mucha frecuencia afectadas las superficies interproximales
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 d) El índice de restauraciones presentó niveles muy bajos
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 e) El índice de restauraciones presentó niveles muy bajos

7. Cuál de los siguientes objetivos no se encuentra entre las recomendaciones de la OMS para el año 2020:
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 a) Aumentar el porcentaje de individuos libres de caries en el grupo 5-6 años
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 b) Reducir el índice CAOD en el grupo de 12 años incidiendo especialmente en el componente C
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 c) El índice CAOD a la edad de 12 años no debería sobrepasar la cifra de
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 d) Prestar especial atención a los grupos de riesgo de caries
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 e) Reducir el componente A en cohortes adultas

8. De los Objetivos de Salud Oral en la población para España 2020, indique cual se halla conseguido:
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 a) % de niños con cod=0 a los 5 – 6 años ≥75%
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 b) CAOM a los 12 años ≤ 0,8
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 c) % de niños con CAOD=0 a los 12 años ≥68%
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 d) ÍCAOD a los 35-44 años ≤7,5
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 e) % de personas de 65 a 74 años con más de 21 dientes funcionantes ≥ 30%

9. Los criterios que se han seguido para realizar las encuestas nacionales realizadas en España desde el año 1993 hasta el 2010, son los recomendados en la:
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 a) Primera edición del manual de la OMS
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 b) Segunda edición del manual de la OMS
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 c) Tercera edición del manual de la OMS
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 d) Cuarta edición del manual de la OMS
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 e) Las respuestas c y d son correctas

10. Sobre la encuesta de salud oral es cierto que sirve para:
[image: image47.png]


 a) Comparar el estado de salud oral entre países o regiones
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 b) Proporcionar una base sólida para estimar las necesidades de salud bucodental de la población
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 c) Proporciona datos de base fiables para el desarrollo de programas de salud bucodental de carácter nacional o regional
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 d) Planificar el número y los tipo de personal necesario para la asistencia bucodental
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 e) Todas las respuestas son ciertas

11. Sobre las características esenciales que definen un estudio epidemiológico de salud oral con metodología OMS es falso que:
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 a) Una encuesta piloto Incluye solamente uno o dos grupos de edades índice
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 b) Para obtener la cantidad mínima de datos necesaria para la planificación de un programa es suficiente con realizar una encuesta nacional

[image: image54.png]


 c) Una encuesta nacional incorpora suficientes lugares de examen para cubrir todos los subgrupos importantes de la población
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 d) Una encuesta nacional Incluye por lo menos tres grupos de edades índice
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 e) Una encuesta nacional se indica para la recogida de datos para planificación y monitorización de servicios en todos los países

12. En la encuesta de 2015 en España, es cierto que:
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 a) La población de origen español presentó los mismos índices de enfermedad que la extranjera
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 b) La población extranjera presentaba mayor índice de restauraciones que la española
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 c) La población extranjera, en todas las edades presentaba mayores niveles de enfermedad
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 d) Solo se hallaron diferencias de acuerdo al origen de las personas para los niños
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 e) El nivel social de la población no influyó en los índices de enfermedad en dentición permanente

13. El grupo estándar de vigilancia del estado de salud de los adultos para la OMS es:
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 a) 30-40 años
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 b) 35-44 años
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 c) 36-48 años
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 d) 65-74 años
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 e) 64-72 años

14. Cual o cuales son los objetivos del entrenamiento para los estudios epidemiológicos:
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 a) Asegurar criterios uniformes de diagnóstico para todos los examinadores
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 b) Medir la coherencia intraexaminador
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 c) Medir la coherencia interexaminador

[image: image70.png]


 d) Calibrar la enfermedad
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 e) a,b y c son ciertas

15. El índice de Kappa, se utiliza en la calibración de los examinadores. Cual o cuales de las siguientes ventajas ofrece respecto al porcentaje de concordancia:
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 a) Elimina los errores derivados del azar
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 b) Es más sencillo de utilizar
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 c) No está basado en probabilidades
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 d) Es aleatorio
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 e) No elimina los errores debidos al azar

16. Según los criterios para encuestas epidemiológicas propuesto por la OMS, una corona cariada es aquella que:
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 a) Presenta una mancha blanca
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 b) Presenta una mancha marrón
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 c) Presenta una cavitación en fosas, fisuras o superficies lisas

[image: image81.png]


 d) Presenta una traslucidez del esmalte
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 e) Presenta un cambio de color

17. Un diente que presenta una restauración provisional según los criterios OMS para estudios epidemiológicos se considera:
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 a) Se considera como obturado
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 b) Se utiliza una nomenclatura con doble código
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 c) Existe un código específico para esta situación
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 d) Se considera como cariado
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 e) No se codifica

18. Un diente que forma parte de un póntico en un puente fijo perdido por caries se codifica como:
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 a) Diente repuesto
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 b) Diente perdido por caries
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 c) Diente anulado
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 d) Diente obturado
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 e) Dispone de un código específico para ello

19. Mediante el sistema ICDAS, el código 1 hace referencia a:
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 a) Lesión de mancha blanca visible con el campo húmedo
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 b) Lesión de mancha marrón visible con el campo húmedo
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 c) Cambio visible en el esmalte con el campo seco
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 d) Translucidez en el esmalte
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 e) Mancha extrínseca en el diente

20. Según la fundación ICDAS, los códigos que se incluyen en la codificación epidemiológica de la OMS son:
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 a) Códigos 2 al 6
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 b) Códigos 1 al 6
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 c) Códigos 5 y 6
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 d) Códigos 3 al 6
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 e) Códigos 3 al 5

Final del formulario

