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INTRODUCC ION.,

Al estudiar las diferentes materias que inte--
‘ gran el plan de estudios de la carrera de Cirujano Dentista,—

k.descubr:l.m‘os'que como materia optativa se impartia una denoxﬁi— : .

e nadé "ODONTOIDGIA FORENSE" (nosotros la denominamos Odontolo— i
. .7 gia Legal en contraposici.on a algunos autores, no por s:mele-
'4"‘kcapric‘ho, ya que eat:.mamos que este dltimo termino es. el més—"
’:.:"usual y abarca muc.hos més aspectoa, ,como en el tranacurso de—

: eete trabajo aeﬂal&remos). Desde hace tiempo nos caueo curA

'sidad y empezamos a: inveatigar al tespecto, descubri.end B

gtan i.mportancia que t:l.ene, ya que ralaciona a 1& odontolog

con ‘1 Derecho. dando 1ugar con eato a’ que se eatudi.en aspe'

’responsabili.dad que el Cimjano Denti.sta puede tener ei el

ejercicio de su profesién y 1a Identificacién Dentaria, ‘es”de

f‘.'fcir identif:.car a un sujeto vivo. xmxerto ° sus reatoa cadavé-

ricos por medio ‘de- las 'huellas dentariaa, cuando esta no h

g sido posible por 1os medi.os comunes de i.dentificacion.‘

Todos estos aapectos quizé a: simple vista pa

crezcan poco i.mportantes. pero: tanto para el Cirujano Dentista

; como para el Abogado, serén de gran: utilidad. cuando tengan

;‘que intervenir en asuntos que req\:i.e:an su presencia, ‘es” de

: : " olry como especialistas de su profes:mn, por tal motivo, es



. nuestro propésito dar a_ conocer estas situaciones, aunque no -

jcon la profundidad que hubiesemos deseado, ya que es poca agm- -
tualmente la informacion ' conocimxento que se txene de esta -

‘importante czencia.,

Deseando sirva en algo este ttabajo para que’ el




o DEFINICION DE IA ODONTOI:OGIA LEGAL.

SU IHPORTANCIA .




" ‘teria de Identificacién Dentaria, fundamentalmente en el caso-

B de désastres aéreos en donde resulta imposible 1a identifica-~

;cién por loa medios comunes. .
l ; Es i.ndispensable establecer que en materi_a de -‘-“
freaponsabuidad profesional. la Odontologia Legal €8 de suma -
iinportanci.a, ‘ya que por medio de ella se explican 1ns causan :
»por las cuales un c:l.rujano Denti.sta wede incurrir en resp

i.iidad, dando lugar a- la aplicacion de Bancione- de ar&ct

_ SINTESIS HISTORICA.

Dabe considerarse a la 0dontologfa:Legal, como




téncia del. exdmen dentario; en 1875 en las Leyes ﬁrusianaa, ¥ -

en 1886 en las Leyes Inglesas. _
” : En 1879. el Dr. Alton H. Thompson, invest:.ga ¥y aa
'vclaaifica las huellas dentales y-las caracteristicas i.ndividua-

'1ea de'las arcadas dentari.aa, tanto en’ su morfologia como-en‘

d:l.ltrlhuci.on.

xn 1894, Plastch:.ng presem:a en’ Roma un'metod

de dentificaci_on qu" ﬂja Vlas basea en la’ cmp].eta reconat a




iito la Rugoscopia.

El Dr. Roberto Charlett ‘plantea’en 1929 al Con-i'
,fgreso Internacional de. Medicina y Famacia M:.litares en Lon~--.'
‘zdres. la neeesidad de elaborar fichas signaleticas dentarxas -_‘-

.';para el personal de av:.aci.on, basado en la alta incidencia de

"-accidentes de aviacion en 1a epoca.

: En 1932. ‘el” Teniente uedico Den!:ist:a, ‘Li.ndoxo

Ponce, prublica en .

Boletin Intemacional de Ar hi.voa




i.deﬁtwestbma—grama. Modifica la Rugoscopia y da a conocer la-
: T,E‘otorugoac:opia, :
i . 'En 1942, el entonces Director de la Escuela ﬁa-
cional de Odontolagia de la U, N .A.M., Dr. Ignaci.o Aguilar Alva

'rez. le da i.mportancm a la odontologia Legal y establece la —‘3'

: cétedra respectiva bajo la nom:.nas "HISTORIA DE IA ODON'I‘OLOGIA.'

S ODONTOLOGIA LEGAL Y DEON’I‘OLOGIA“, desapateciendo post 'iom

‘En : 1945; él’ 'obi.spo venezo"lanb.“salva



~meﬁ{:e en el Servicio Médico Forense, el Departamento de Odonto
'iioé:';a Forense; hasta la fecha e;ste servicio estd a cargo de un
"perito. k »
el En la actualidad, la Odontologia Legal ha tnma-; :
' :  " do mayor auge, ha sido i.ncorporada en 1os estudios de vari.as -
: .uni.versidades del mundo y ha ‘sido utilizada en vari.oa paiaes

"como medio de identxficaci.on. -

 DIVISION. .

PA'I'OIDGIA ORAL FORENSE.

_,'Trata las alte_raciones mle‘;l:_ztda‘seﬁ:di



& mucosas, originadas por agentes guimicos

S mecanicos en determinadas profesiones, &

~~bien por hébitos.
4) .~ LEGISLACION OmmWICl\, »
Tfat;a de log conocimientos del'o‘bimtyélo'go-:“'.' :
acerca de las leyes, decretos }‘(:req!.‘ame‘n-'—ff.

toa que rigen el ejercicio profeslonal en.

s 1a Sociedad.

. 5Yum moumwsm onoumwcxca

stablece los deberea y derechol de odon

‘ POSCBRM?II\ Y POSOME‘I'RIA

san_en'las 1eyes de Mendel pa
_tificar al individuo consi.go mismo, con

“sus ascendientes o sus deacendientes,

,do un estudio facial propuesto por el D

Luis Silva de Bras:.l en 1936.

gy ;~'cmmmomc.m ononmnoc:cA.’ o




Trata de la evidencia denté\l y su Vmanejo’-'-r
éprqpiado en el campo de 1a criminalisti--
Jeal k
om ~mmmzcac:on DENTARIA, ,
La i.danti.f:\.cacion humana es _una de 1aa px:i.

mex:as fomaa empleadaa para 11evar al cab




TRAUMATOLOGICA ODONTOLOGICA.

INTRODUCCION.

‘En el ejercicio de la profesidn odontolégiéa, -

"ixyx'\vfactor de délito son los traumatismos & ‘lesiones bucales, e

T en: la cual intervienen varios factores, de incidencia cotidia— :
na ‘como sonx

: l) - Esteri.lizaci&n defectuosa del instrumental

: ,y que provoque enf:emedad

2)‘.-‘-’fSobre exposicion a los rayos X,

'Instxumentos que se dealizan Y, causan ot

"‘dovla 1en.va 6 labi.os.

‘In ttumentos rotatori.os de alta‘ valocidad—

escapan 1e 'ionando los teji.do k‘hl doa

(aunque en estos casos 1os jueces no hayan

: 'Iencontrado negligencxa peraonal ‘en es

1«;5;@55) o

e:r'pds extrafios encv'ias‘ réspiratdria

L pacientes que ‘se: tragan obturaciones

‘ly’readores, dientes Y raices._ n : 2

)”.'—VCuerpos extraﬂos en 1as encias. como agu

; 'jas hipodermicas rotas. !

i _“’I).'-'kIncorrecta admini.stracmn de un anestesico.

-

' ;ya sea mfiltrativo <) genreral._

-~ 13 -



8Y.= Fractura de mandibula durante una extrac~ "

+ 2
oo clon.

9).~ Extracciones miltiples sin cuidados parti -/

: 'culares preoperatorios, en miocarditis é-

raumatismoa .

10).— Extraccion erronea da die.m:e aano " vez-

c del enfemo.

i '1‘643;;. é‘sta'é; zonas  de ;‘\‘mav ,x::wala,'prﬁética donto~

su vez, para“ ‘l juicio antablado po: ¢ 1 odontélogo en defens:

> su repu.tacion y estimaci.on pe i.da. -

Tampoco es imputabla al odontologo cuando el

paciente olv i}iﬁ ‘ i;eg’gvi;:, ;l.a.a ' inl'li.éaci.one"s' po‘sbtj.“é_péx':ét‘pf‘iééﬁ,




/

do que puede acarrear una agravacidén de las lesiones, resule-- .
tantes de la negligencia del paciente.
para evitar la negligencia en la relacién Odon

télogo~paciente, serd necesario en primer lugar la responsabi |

ylidac‘l profesxonal del cirujano dentista, ésta se lograré:

1.~ Evitando poner en peligro:la salud del en—~'
femo. Mediante una buena historia ‘clinica, conoc:.endo asi su
: ‘estado de salud y cuidados preoperatorios, entre estos como

‘;ya se menciono el inatrumental esteril y en. buenas condicio—

k 2; Cuidando de no agravar més au esta 5 n:[m

: voluntar:l.a en’ ambos caaos. Ademés de 1a’ lesién f:.s:l.ca si no -

3 demos una deteminada situaci.on estaremos provoca d'

provocéndonos una 1esion moral que ademés de repercutir ‘en: a

'abras, noa :l.nducen a situaciones legales. ;

No debemos olvidar el estado de stress emocio—

nal con el que entran la. mayoria de nuestros pacientes al con

ksq_ltorio. -Si el cirujano Dentlstakno tiene 1a spficiente capg_

-.15 =~



cidad de comprender esto, en un momento dado, mejor serd que. -
se dedique a otra cosa, ya que asi se evitard mayores trastor-:

_nos, tanto morales como f£isicos.

3.~ Teniendo en cuenta los cuidados postoperato

rios 'y recomendaciones dadas al paciente sobre su tratamiento,. '

‘,'aaimi’.smo se estara reéponaabilizando de su propia salud y ha~-"

ién‘dc;le riotar que kda no ’haceflo,' lo ﬁnico"tv;ue provoéaré'és"';
e agravar més su enfermedad y su estado de salud en general. ya

»que de ello dependeré el exito & fracaso de- dicho tratami.ento

La responsabilidad del odontologo radi a’ tnm

biényr en conocer 1a 1egislac16n sobre lo que a lea:l.ones se re-

fiere y en 1a vmculacion que tiene .con ‘el Coaigo Penal

: u La lesién es: todo daﬂo en. el cuerpo : la nalud
fque.v roduce una alteracion anatomica [} funcional en v:l.rtud a
~una causa violenta ajena al individuo, y qu.e produce un daﬁo

,que puede ser superficial profundo.' La 1esion que abarque Y

brdida de todos los mcisivos y- molares producirﬁ un trast:

B

fno considerable de la masticac:.on y una deafiguracion acentua
da, pud:.endo producir a. la v:'.cti.ma trastornos digestivos y
‘ j1a palabra en la fonacion. Sera mayor 1a gravedad de la 1es:Lo
_fen ﬁn orador 8 en un actor que en un obrero.k v

: CEn el concepto de gravedad de una lesion se de-

: be tener en. cuenta, asi mi.smo, la edad de 1a v:.c’cma pues tal -

“16 -




dafio es mayor a un nific 6 a un jéven que a un viejo. También -
el sexo y la profesidén influyen, pues es mayor el dafio estéti-,

co en una joven & en una persona que por la indole de sus ocu-

paciones debe hablar en piblico como un docente, un artista, =

: etc..

Debe tenerse en cuenta igualmente el estado an—‘,
,v.tarior de . 1a dentadura de 1a victi.ma. nllo esté de acuerdo con:

: la Leyv de roedeta: 5“Todo lo que no. depende propiamente de e

fnaturaleza de la 1esi6n, no podré ser i.mputado a su autor"

anos acotar si una 1uxac16n es menoa grave qu un" f.rac‘

es depande de su extension y da 1a amplitud del. trastorno fu

c:.onal que acarrea an un 6rgano. ST

toria)r 1o mismo ocurre con” la palabra, por 1as'le ,

ciadas en 1os labios. dientes, maxilares, paladar‘ 1engua,

::j.n . fnusculos de 1a articulacion, etc., que ocasio en un

constituyendo una 1esion grave.

“Cuando. la dificultad es transitoria, _la‘iesi.‘én'

: i'es leve. Los dientes desempeﬁan una tr:.ple funcion masticat




ria, fonética y estética. La pérdida de un solo diente consti- .
‘tuye una lesidn leve, salvo que ese diente sea pilar de una --

‘prétesis dental. También es lesidn leve cuando la pérdida de -

dientes es de cuatro como maximo, que puede sar reparada:gin - 7
'inconveniente's con una prétesis y que solo acarrea unalleve Bl

 aisminucién de cualquiera de las funciones masticatorias fone—vﬂ .

'.lti.ca v estética. )

El Cédigo Penal en Bu t:.tulo decimo noveno al -

i 'hablar de 1os delitos contra 1a vida Yy 1a :Lntegridad corporal

n.su arti.culo 288 eatablece que- bajo el nombre de 1es:.on ‘se

,comprenden no solamente las heri.das, contusiones, fracturas
di.slocaciones, quemaduraay sino toda alteraci&n en 1a salud 6 -

acualquier ,otro ,daﬁo que deje huella material en el cuerpo huma

‘no si esos efe toa -son producidos por una causa externa, de

“a‘ni que 1os elementoa necesari.os para que se configure una’ 1e—

. sién aon trea-

Una alteracion en la salud

2.- 'cualqu:.er otro daﬁo que deje huell’ mate
ridl en el cuerpo, '_

‘ ;3.- Qu@sean producidos pdr'una causaf‘e‘:'ct"erna'

Ex:.sten diversos c:::.terlos para dividir 1as 1e-
: v,'sienes, ¥ encontramos 1as simples Y las calificaaas. La 1esion

' S:mele es aquelljn sin apargnte :Lntens:.on dolasa. La lesién’ Ca-

=18 -




¢ ®t:lificada es aquélla gue fué hecha con premeditacidn, alevosia,
ventéja 6‘traici'6n. Una lesién nos puede producir una muerte -

L pox shock, como en el caso. de la mala aplicaci.én de un anesté- . -

; :‘ B sicor hemorragia grave como en -‘la extraccién dentari.a de un en

' ﬂfemo de anunin: infeccién por la deficiente aaepuia del. odon-j

télogo en su equi.po de trabnjo 6 b:l.en por descuido del propio .

: paeiente. muchaa de 1“ veces agravando una enf.ermedad ya exi,

: e: fx:actu:as y quamaduzas.r






El final del articulo 305 del cédigo Penal nos’

~'dice que una 1esion no se tendré como mortal aunque muera el- . "

o individuo- _
a).- Cuando la mnerte sea’. el reeultado de \ma-:”"
'»causa anterior a 1a 1e516n y so‘bre J.a

cua]. ésta no haya influido,‘

cuando la rlesion se hubie:e agravado

~directo del p

c:\.on de’ un hecho pxesente en el momento del ex&men. Como lo,

1aﬁman di.versoa autorea, "no ‘se requiere que 1a 1esi6n ea:
n esan.avente mortal, nx se refxere a: las compl:.cac:.ones po

g »sibles- se “trata’ de un: estado presente, ccmcreto, activo que




‘objetiviza don la gfavedad real del herido”, que deduciremos -

:.“] k,de la sintomatologia que presente. Datos clinicos que pox ~=
' otra parte dabemos poner en - conocimiento del Juez, para que-
o zpueda daterminar el daﬂo.,

Por lo: que hace a las lesiones que no ponen R

"en pel:.gro 1a vida, articulo 289 del cOdigo Penal, se refie

re- a: las que curan en menos de quince dxaa, ameritando [=) 'no-‘

hospitalizaci.on y 1ae que sanan en ‘més de qui.nca dias.



©la pené, 1la gue se basa en el dictémen médico legal.
» El Dr. Torres Torija sintetizé las 'consecuem-—
cias comprendidas en los articulos sefialados, eacalonéndolae— .
“ desde b_];a marca infamante § lesiones que lzicran, (cicatriceb).

.h#ata 1aafleaionea que dejan un debilitamiento funcional 6 -

‘una disfuncién. paaando por 1as lesiones que mutil.an y 1as -

& ique :analxdan. 3

Las ‘heridas al curar dejnn cicat iz q\x x:equi.

: 10 con implantaci.on noxmal y desciende por el otro lado,

gui.endo= igual trayecto que el anterior. w k

La cicatr:.z debe ser observada en.un lugar

e bien :Llumi.nado y a: una distancxa de cinco mettos. s

En cuanto a la notabil:.dad de las cxcatrices -

23 -




-existen tres variedades:

1.~ Cicatrices perpetuamente notables;

-

2,= Cicatrices no perpetuamente notables & tem»'
poralmente notables, y

,3.— Cicatrices no notables;‘g

En vista de las modificaciones que puede' Bu~

mos olvidar que nuestro trahajo en 1a cavidad bucal‘esté en

’relacion con 1a cara- aunque la posibilidad de dejar cicatrlb

"ee més minima en el odontologo que en el medico, no dejan de
a‘tomarse en cuenta 1os acczdentes 3 lmprudenCLas cometidos ‘en=

 jel ejercic1o profesional que pueden producxr 1esiones levee 8




S




esion 8 maxi.lofaciales resultan. “en su ma




2.~ Alivio del dolor.

3.- Estimacién de la gravedad de otras lesio--
nes concomitantes.

4.- conservacién de los tejidos 1'esionados"_.'_

Vemos entonces como las lesiones pueden produ~ :

. cirse en un momento dado por agentesx MECANICOS, FISIOOS, QUI

i uIcos Y Bzomexcos .

S 'masmtm' POR AGENTES MECANICOS.

COntusiones.- Bajo este grupo se comprenden to~

vdas 1as 1esi.ones producidas por cuerpos animad
1§cidad, que son 'bmscamente detenidos en su trayectoria por—-
ei cuetpo ‘humano, (como golpes o 1n3ur:i.as fl’.sicas)
‘ Cuando 1a contuaion es 1igara, :no ocaaiona més

f’que un’ poco da dolor.‘enrojecimiento y ligera inflamacion d

la p:.el, fenomenos que desaparecen en poco tiempo ain dej X
) huella alguna. ' :
: S:. 1a contusz.on ‘es’ mas intenaa, da lugar a 1a-
‘j‘formacx.on de una equimosis, 1as equi.mosis son :mf:l.ltraciones-"
sanguineas hajo la piel 6 en los tejidos, por ruptura de va-—";
: vsos sanguineos. ’ k

Equimosis.- La infiltracion sangu:'.nea en 1a z0

- 27 -




"na afectada estd ‘en relacidn con la vascularizacidén de la re-~

gién; la sangre extravasada se extiende mis o menos, segin --
: que el tejido sea laxo 6 no, las equimosis nunca estdn bien -
_ecircunscritas. -

o Cuando 1a equimosis esté situada superficial--iv’

,‘mente, se le aprecia bajo la fcrma de una mancha "negxuzca

amoratada" la que va camhi.ando de colcr més 6 menoa répida--,




El hematoma & equimosis se.caracteriza por un —:
e .aumexité de volimen a nivel del sitio operado y un cambio de =

,éqlork de la piel vecingf este cambio de color sigue laa" vaxfii
o ci.ones‘ de la tr}ansformacién sanguinea y‘ ydeb la deécmpbni’éiéh
. de 1a heumglohina; tomando los colores caracteristi.coa de ro
“"jo vinoso, que sa hace mis’ tarde violata, amarillo violetaiy
' nmarillo. En cambio la colorac:.on de la piol dura varioa dias

o la coleccion sanqui.nea puede infectarse (e\ frecu t

que aai 10 haga), produciendo dolor local. mho

tensa,‘ reaccion ganglionar.v '.rodo est cortejo dura ap

los hematomas quirurgicos camo eatos, la; lesion no tz.ene con

secuencxas a menoa que se infecte.

Eroaiones, escoriac:.ones.— Las erosiones y es—

_‘29;’



coriaciones son heridas (utilice el término herida siempre y-

',cuanao haya solucidn de ccntinuidad en los tegumentos), super

lficiales, en las que la epidermis es destrulda Y 1a dermis -

/_ muy 1igeramente afectada; la forma de estas heridas pequeﬁas—
reproduce en general las asperezas de la superfzcxe de los --}

‘instrumentos vulnerables. '
k Tales ‘casos sucaden en'la préctica odontologi

”ﬁa, cuand/ los instrumentos se deslizan y causan 1eaiones le

nta velocidad de exodoncia que resbalan en la superflci den
tarxa y laceran & desgarran los teJidos blandos de la- cavxda
~;buca1. En ocaaiones provocan la ruptura de vasos sanguineos

‘importantes y producen hemorraglas profusas.




Sin enbargo algunas heridas contusas pueden ser

'confundidas con las producidas por instrumentos cortantes, rnuy’k .

g kespecialmente r:uando el agente contundente tiene éngulos- die-’--:;’
- ‘dros bien netos y ha golpeado s:l.guiendo una de las aristas. 6=
e ' bi.en cuando el agente vulnerable es plano y choca contra una '-

: k“reg:.on del cuerpo de forma angulosa, por ejemplo las heridas -

_'del r:ehorde orbitario & bien del maxilar.

i I-‘racturas y 1uxacxones.- Resultan de la accion

"de ‘n a ente contundenta obrando sobre \ma auperficie ¢

rior & ambas ‘a 1a vez son relativamente raras y eatas pueden
'a‘er d:.rectas é lndirectas. o '
' ' -‘ Son fracturas :.ndirectas cuando lakperaona 'ha
:sufrido un acc:.dente automov:.l.{stico, un acto de violenc:l.a :61

sica G bien una caida de altura.v




son directas cuando por accidente, iﬁprudencia

"’'6.negligencia del cirujano dentista, provoca este tipo de ==~ 17

- fracturas.
Tal es el caso de la fractura de 1a Tuberosi——,

‘[dad €el Maxilar Superior, este acc;dente es xaro y se produce

L;en general cuando 1) aplica una fuerza exagerada al sacar an:

egundo o tercer molar superior, por el uso lnadecuad del -

.»forceps al extraer dientes muy adheridos. El fragmento

'do} con ramces, con cementosxs y dllacerados. La dzsmlnucion

»de la res;stencxa osea, debida al gran alveolo del molar, ac




iktﬁa como una causa predisponente para la fractura de la mandi

bula, del mismo modo. como interviene debilitando .el hueso una
osteomielitis & un tumor quistico.

Este pxoblema debe considerarse como un: rzeagof

7 Anatural de 'la exodoncia y el hecho de que se. produzca, no 1m

fpliqainecesariamente neglxgencia de parte del cirujago-den—a

veces: minimo, o el esfuerzo del acto operatorio para producir

La luxacion del maxxlar inferior, coﬁsiste i
‘ila‘salida del condilo del maxilar de Bu; cavidad glenoxdea A
cidente-raro, ‘se produce en ocasiones de: las extracciones de
los~terceros molares inferiores. en operacxones largas y ‘fat

“gantes Puede ‘ser unilateral bilateral.

Lesiqn‘enrla,extracciéh equivoéada de un‘dien-
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‘te,- La extraccién equivocada de un diente es una situacién la

.mentable. Afortunadamente puede evitdrese, si el dentista se -

mantiene alerta y ajusta su proceder a ciertos principios im--"
: pbrtanﬁes:
) 1.~ Debe tener una nocion clara de la pxeza o -

ilas piezas que van & extraerse, un crxterio préctico es pregun:

f'tar al pacxente Bi sabe cuales son las plezas dentalea que de~.

~ben extraeree._

si e1 paciente ha sido: remitido por otro odontow

':si existe alguna duda,,es nacesario consultar al-de

s

Finalmente el operador deberé concentrarse(

.el problema que tiene en mano y no permitir que ninguna dis-

a cion interfiera 'on el manejo del caao.

cuando por razones de ortodoncia sea necesario

extraer dxentes sanos, es conveniente marcar laa co:onas de és.

'tos con un’ lépxz Lndeleble para asegurar 1a extraccién de la

: pieza correspondiente.

1a a8i~

Si el dLente ha Bldo extrazdo por error,

tuacion puade encararse de la ‘manera ya explicada. Lo. comun ‘es




mixime si. constituye el pilar

: . que' la ‘pieza no pueda reponerse,
k r’_de una protesis: de. manera que el - -odontélogo deberd enfréntar-— :

el px:oblema con el mejor criteri.o posible Y. evi.tax: que se plan"f

“‘tee una aituacion 1ega1 en - su contra.

Lesiones por agu:;as e instrumentos rotos.- c:m-




a su nueva posicidén en los intentos por extraerlas.

. ras infecciones originadas en agujas retenidas

son extraordinariament'e‘rafas y el tejido cicatrizal que se =
’ forma alrededor de la aguja es tan minimo y tan localizado --

cjue la posibilidad de que se entorpezca la f\mcién es sumamen )

te remota. En efecto, la cicatrizacién motivada. por los proce
‘bldxmientos quirurgicos amplioa px:olongados Y trauméti.coa que -
suelen requerirse para :etirar una aguja rota, puede acarre
; més diafuncion que dejarla en los tajidos sin molestarla.A
v Cuando Be rompe una aguja hay que penau ai veu-

posible retirarla enaeguida. si- esté ‘en un teji.do superfici.a’

‘ ‘sela 1ocali.za féc:.lmente con el exémen cl:[nico ¥ radiogx:i-—}

-f:.co. por lo general un c:.rujano competente puede extx:aerla

Sin embargo y a peaar de 1a localizaci.én supe
; "~ficia1, ciertas agujas Bon dificiles de extraer aﬁn por manos'
: "de cimjanos competentes. S:L el :Lntem:o por: retirar 1a aguja

fracasa traa un penodo razonable, ‘el cim'jano aensato y b

. gable abandona el procedimiento Y deja la aguja donde estﬁ'j B8i=

1*5“13 aguja se rompe en tejidos prof\mdos ‘6 si es dificil 1ocali-
; »’ifzarla, hay que pensar seriamente en dejarla ain intentar siquie
‘ -‘hra su remocion.

. Existen amplios precedentes que juatifican la re

: tencion de las agujas rotas: En medicina y en cimgia se consi—

-35-




jdera buena prictica dejar en su sitio los cuerpos extrafios me—.

. ) télicoa que en forma accidental & -intencional hayan penetrado- :

,‘"“en los tejidos. En el tratamiento de .fracturas muchas veces ae‘
H‘introducen plaeaa. alamhrea Y broches metélicos y no se vacila_
"ven dejarlos en los tejidos. Por 1o tanto, vse acepta que 1oa‘

: 'cuerpoa extraﬁos metélicos con 1a poaible excepcion de los que

iente’ quedard convencido del acierto da la deciaién.

'En el caso de los instrumentos rotos, Bi e’

:Ex'agmento es grande y se localiza con fac::.lidad, 'hay que ex

raerlo : s:.. en cambio, es pequeﬂo o se ha desplazado con -




‘éha pfofundidad en los tejidos, en un s;txo donde su remocidn-.

'bresultaria traumitica e insumiria mucho tiempo, se le deja don»

: ;de esté e le explica Lo sucedido al paciente y se hace la --f"”

anotacion respect;va en el reglstro. haciendo constar que el -

‘paciente esté enterado de 1a sltuacion.:

Lesiones de los troncos nerviosos.- Estas 1es

nes: 1as observamos en intervenciones quirurgicas y en 1a apli—




Si existe la posibilidad de producir dafios en -

"b ‘el nervio, con las parestecias consiguientes, el paciente debe

"ser avisado de las posibles consecuencias de la intervencién.

En las extracciones del tercef’molarfy éséecia;
‘mente en' la del tercer molar retenido, la lesién sobre el n§?~‘ :
‘fio‘déntario tiéhe lugax: por el aplastamientobdei‘coﬁducto qﬁe‘ ;
fse realiza al gxrar el tercer molar retenido. El épice, trazan ;t

i,do un arco, se pone en u:ntacto con el conducto y aplasta a ég

'te y sus elementos, ocasionando anestesia definltiva, prol¢nga

Despues de la inyeccion del dentario inferior.

‘puade ocurrir que 1a anestesia se prolongue por el espacio

semanaa y aun'meses. Esta complicacion ae debe. cuand

no: ea de origen quirurgico, al desgarro del nervio por agujas~

fcon rebabas, o a la 1nyeccion del alcohol Junto con la novocai

'en aquellos cdsos’ en que se adcostumbra conservar estos instru- i

'mentos en ese material Metodo anacronico de esterilxzacion y—
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':conéerva'cién del instrumental. El nervio regenera lentameﬁt_é ¥
~.después de un periodo variable se recupera la sensibilidad'

Laa inyecciones en la mucosa bucal pueden acom-f

paﬂarse de procesos 1nfeccioaos a su nivel: la falta de eeteri'

: 1izacion de la aguja o del sitio de puncién son 1os culpable

fEn algunas ocasiones, en p\mciones mult:Lples. se’ originan zo=

’nas dolorosas e’ inflamadas. 1a inyecc:.on septica a ‘nive kde 1




: “a su vez, el dentista tendrd siempre presente la posibilidad-
v dekdue lds dientes 4 otros cuerpos extrafios calgan accidentql:'
mente, y tomar todas las precaucxonea para evitarlo. o

-Los cuerpos extrafios pueden alojarse en la la—."

L ringe y producir una obstruccion respiratoria aguaa La compli

“cacxon se_reconoce por 1oa cambios que originan ‘en la fisiolo

’cxon de este gas acarrea consecuencias gravisimas. Una obstruc
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cién completa de las vias aéreas, Qurante 3 a 5 minGtos, pro-
duce lesiones cerebrales irreversibles & la muerte. Las obg-w
. trucciones parciales no son tan criticas, aunque también pue~

den provoca_r las mismas consecuencias si el tratamiento no es .

rép:.do ' adecuado .

Hay pocos cuadros més anguatiosos que la ago--

»nia ‘de un paciente que se esté asf:l.xiando, los conoc;l.mientoa

“ne euari.os para enfrentar esta situacién, pemitir&n 3

hos casoa,' salvar una vida qne e hubiera perdido por la:.fal:

quea 6. en un bronqulo. A menos- que Ocupen un volumen importan

E los cuerpos extraﬁos ‘que’ se localx.zan en’ la profundida,
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de -las vias aéreas no producen signos inmediatos, pero éstos-
. 8e van haciendo evidentes si no se extrae el material aspira-
do. Cuando un cuerpo extrafio desaparece de la boca, como ya -
kse dijo anteriormente, y se observan signos de irritacién la~
ringea y bronquial, debe presumirse, mientras no se demuestre

lo contrario, que ha pasado al &rbol resyiratorio. Estoé pa;~j

~,cientes deben ser remitidoa inmediatamente al médico. no obs-

»,tante lo cual el dentista esté obligado a efectuar un trata~—}

miento urgente si se produce una obstruccxon completa. Pare -

f»ello debe disponer ‘dal’ equipo apropiado Y restablecer 1a vida
~fen un’ tiempo mﬁximo de 3 a 5 minutos a fin de evitar 1esiones{f

(irreversibles de la estructura cerebral y en- el peor de 1os —Ai

: casos la muerte del paciente.

o Heridas por inatrumentos nunzantea.— Las heri—,

1‘das por inatrumentoa punzantea se caracterizan por un orifi--.

;*cio PEQUENO. de profundidad variable y de trayecto casi siemi'

! rectilineor l;gera Zona de edema rodea al orificio.yLoa»-}

instrumentos cortantes obran separando los’ tejidoa, por lo -—‘1

‘tanto, 1a forma de dos orificios, de las heridas, esté en re- >

1ac10n con el del inshrumento que 1as produce en general
};" = : “; " ‘Muchas de ‘las heridas ‘en la boca'se‘debgn geng "

" ralmente a caidas 6 accidentes que ocurren mientras elﬂindivit
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k duo tiene en ella algin objeto duro y puntiagudo. Heridas si-
- milares pueden producirse sin embargo por perforaciones com-- |

pletas cuando la lesién afecta los labios, las mejillas y eif

“'paladar blando, Asimismo, este tipo de lesiones puede provo--

carlas el Propio cirujaho debide al veo inddecuado de . los‘ihs i

trumentos que en-su mayorla son punzantes, ¥ al soporte xnade’
‘chado de 1a’ ‘mano al efectuar loa movimzentos dentro de 1a ca

'v1dad bucal._

| LESIONES POR AGENTES FISICOS. . &

Quemaduraa.—-El frxo. vlas corrientes

1 calox,

eléctiicas,

Tampoco descartaremos las”quemadurasrocaéiona
das por 1nstrumentoa rotatorios Y. del calor que de ellos ae
rdesprende, 1esionando a su vez a 105 tejidos, 6 bien 1as que-
~imaduras provocadas por 1as ondas gamma de los rayos X y 1as ~

"iprovocadas por 1os rayoa ultravioleta.

- 44 -



1a fisiopatologfa de las quemaduras est& subor- = .

"dinada,a la extensién de la 1es16n1 de éstas se desprenden des

’;cargas proteimcas que al pasar a la ci.rculacion desencadenan-

_'azotemias irreversibles, soateni.das por el aumento catabolico-

proteinico y pm: la 1esion renal, casi constantea en eatoa ca=

La quanadura aumenta 1a permeabi.li.da capi.lar

uit:u‘ .favoreciendo con esto 1a huid'

espacios conjunti.vos, 10 que se traduce desde el_punto e vl

»parable a un s‘hock quirurg:.co. -




Quemaduras por electricidad.- Las lesiones que -,

B p:oduce la electricidad estdn en relacidén directa a la intensi-

.'dad de' la corriente ya 1as condiciones especiales en que se en.

cuentre. el :Lndivi.duo en el momento en que las recibe.

En la quemadura electrica no hay dolor, ni infla“'

-macién, n:L supuracion Y. cuando ‘ésta. dltima se presenta es deb:L":

: da a una infecci.on aecundaria.

: Quemaduraa por rayos x.-— Pot medio de'disposit



en la ﬁuperficie cutdnea, siendo uniforme en su comienzo; mas
tarde aparecen manchas punteadas y m&s § menos a los diez —--
dfas la piel se torna rojo violdceo y las vesiculas se fusio-
Jnan formand§ flictenas voluminosés; después, el contenido se~
'difuhdekbajo la epidermis, dando lugar a ulceraciones §ue ﬁog
presentan tendencia a la cicatrizacién. ‘ k

1a. radiodermitxs no. t;ene siempre 1a marcha -

; ”progresiva que se ha seﬂalado; algunas veces no paaa por el

-

'periodo eritematoso (] vesiculoso. otras veces las lesiones Be

ha nfen profundidad, forméndose una- escara de color ne ru‘

rgar: a imposihilitar los movimxentos de la region afectada.

Las quemaduras de Roentgen difieren de las qu

'maduras otdinarias,;en que aquellaa producen profunda alter

-1a’. nutricion de los tejido o

Los ra

Quemaduras Eor loa ra!os ultravioleta.‘
;yos ultravioleta aon capaces de producir quemaduras severas,
fperc con asta clase de quemaduras, aolamente queda demostrada
lla incompetencxa del operador.f : '
P k Son quemaduras parecidas a la producidas por -

'1os rayos solares. pero de efectos mucho mas profundos cuando'

- a7 -



se prolonga su accién. En esta clase de guemaduras se ve clara
o la relacién de causa a efecto y los peritajes de responsabili-

dad profesional no tienen dificultad alguna.

LESION POR AGENTES QUIMICOS.

Son aquellas leslones causaaas por quemaduras -
de causticos, no les daremos mayor mencxon debido a la poc:

.Hrtanc1a que tienen en 1a practica odontologica d;chas

cias quimicasL

LESIONES POR AGENTES BIOLOGICOS

oy TRAUMBTICOS..

una esion, pues s; es clerto que la alteracion de la salud .8e
maniflesta, el elemento causa externa es a veces dxfic11 de
'wpreclsar, salvo en algunos casos en que es claro y neto su pa-

ZpeI;
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LA RESPONSABILIDAD PROFESIONAL,
INTRODUCCION..

Al trnta: sobre la responsabilidad en; este tra

bajo. la quieren n'batcar diferentes aspectoa, loa cual s,nou

~:lntereun para el ejex:cicio de 1a profauién ‘ﬁudentrﬁndono



LA RESPONSABILIDAD DEL

CIRUJANO - DENTISTA.

i En un sentido amplio, responsabili.dad (del 1a ','
tin "teapondeo" yo me comprometo), eg-la: obligacion 6 nece-
udad que se. impone a una detarmi.nada persona de ) espondax

d :us actos 1ibrunente ejecutados, es decir' de recono::erse ". :

ponsabi.lidad‘ SQcial y Responaabi.lidad ci.vil‘:” P ; al y la qu

podnamo 11a.mar Adm:.ni.strativa.
La ReSponsabilidad Social, es la ohligacion ;

e tenemos de comparecer ante el Tribunal de la opinion pu-




“blica, Es sabido que. la opinién ajena falla sobre buen ndime- °

- - ro de nuestros actos exteriores y emite variedad de concep--

:tos. De ellos resulta paxa nosotros seqin el caso, admira~---

cion, estlma. desprecio, indiferencia, étc.

"' La Responsabilidad Legal, nos obliga a respon’
 ”det de nuestros actos ante los Tribunales que. representan el

poder judxcial del Estado. se reduce, en ultimo anélisis,'

lrlobligacion de reparar las violaciones de la: ley. denhro

'de penas y castig

-3

nexos al " cumplimiento G- violacionAd vl Ley

La sancion es conae encia necaaaria de caré

‘obligatorlo de 1a 1ey. Una ley sin sancio

iin: fecto, ya que nada aignificaria 1‘quebrantarla Este

isito indispensable de la Ley es ev

N eapecial, a1 tratarse de la més importante de todas ellasx

Si 1os deberes u obllgac1ones pueden raducir
se a‘dos clases' lndxviduales y sociales, es léglco deducir
'igualmente, 1a existenc;a de dos clases de sanciones~’1nd1

vduales y sociales.




Las sanciones individuales pueden ser natura
_les o externas y morales & de la conciencia. -

Se denomlna gancién social al conjunto de pe i
k‘nas Yy cast:.gos que, por parte de la sociedad, nos acarrea o

'elrmcumplim:\.ento ° vxolacion de la ley. Reviste dos formas'

la’ eanc:.on de 1a opini.on publica y 1a sancion de las 1eyes




T pa “del mismo.

La résponsabilidad del odontdlogo es ejercer: -

" su profesién con el conocimiento y habilidad prevalentes en

j‘e.].' término medid dé los éo].egaa de su comunidad y atendér a.

sus pacientes con’ sabiduria, experi.encia y razonable cui.da—,,

do en el deuempeﬁo de su profesion,' aaimiamo, el especialia'l

ta debe poseer y demostrar habilidad similar a la de,lo' e

pec

ialiltaa de su med:l.o. De ello se infiere qu e1 ‘odontol :

'e ejerza su p:ofesion con una habilidad y cuidu

'I'ampoco la mera muerte de un’ paciente en: el—.

‘sillon dental, impl:l.ca negligencia ni falta de habilidad en:




T el odontélogo, as{ como la fractura de una mandibula en el -;' L

’ ‘curso de una extraccion en que se han observado todas las re ,'

_-"glaa tecnicas de. una razonable prudencia operatoria.

i El CQdigo Penal Mexicano vigente en el Di.striﬂ“

to‘yf Tetritorios Federales, establece sobre la respon:abilb—

':da Profesional lo siguiente-

'AR'I‘ICUDO 228.- Los uedicos, ci.rujanos‘y demés profesionista

; "_‘similares e auxiliares.

aerén penalm te: re

aus ayudantes‘jenfermeroa aprnt; cant’fei
cuando estos obren de acuerdo con laa -
- nstrucciones de aquellos. =

Cabe seﬁalar que dentro de]. Art:.culo anterior
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"encontramos las tres clases de Responsabilidad Profesional -

1?que'aeﬂa1amos} .

Lh PENAL:. Que consiate en la privacién —/ 

de ia libertad,vvariando su du

xacion en xelaci&n al grad



- causen ; daﬂos indebidos en el e]ercicio de su-

profesion, o de un arte § actividaq tecnicaf

La dificultad en la aplicacion de 1as aancio-

s’ ue seﬁalan 1os art{culos anteriores. comienza en la ep—

imacion da lo que se conaidere como daﬁo..v—

ERCERO: Que exxsta una relacion indiscutible

‘de cauaa a. efect



Se ha hablado también de imprudencia "temera-
ria", diciendo que la caracteristiéa de ella es la de negli-
k»genci‘aké imprevisién inaxcuzcbles; el olvido de las precau--

";,"ciones heéesarias que la.prudencia mis vulgar aconseja; - ;-
; oﬁras ‘veces, dice Torres Torija, "no hay tal résponsabilidad,‘ k

B sino solo divergencia de criterio, que. sl se externa puéde -

acarrenr gravea con!acuencias" (Articulos 60, 61 y 62 del 06

E digo ‘Penal;- del:l.tos por imprudencia).

X,

“Por J.o tanto, ,debemos ser siempre muy pruden

.te. y cu:ldadosos en mxestraa actuaciones, tener muy en claro

: 1 cri.terio e nnsvmsasxumn, base v fundamento de 1a’ mey
cina y. odontologf.a. v : :

l?.l. medico u odont:élogo son penalmente respo

sablea de 1os delitos y faltas cometi.doa en: el e]ercicio pro

esional si. mediaran imperi.cia, negligancia imprudencia.

unqu' ‘no hubiere intenc:l.én criminal, es decir un delito si.
ntef:cion dolosa, que lo distingue del delito de orden comun, :
Jaunque a:l. ex:.stio culpa. por imprudencia. negligencia é i.mpe
'vricm y ello produjo como. consecuenci.a un daﬂo en el organia
_Lmo del pal_xente. Esto dara lugar a que se apliquen al profe-

-axoniata sancmnes penales que variaran segun las circunstan

fc:.as y las lesiones ocasionadas.

como Be ve las circunstancias que califican -
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) bla' culpa y‘ responsabilidad p:ofééiohal son .la "imprudencia, k—k

ne'gligenéia e i.mper:Lcia"

En una eociedad laboral conatitu:.da por dos o=

"més odontologos, ksus actos son: independi\entes ' aon responaa-f

§ bles indi.vidualmen’ce por actos de negligencia. siempre que no :

'hayan tealizado el trabajo :anr:.minado juntos, en cuyo cas

s responaabi.lidad es mutua. e

: :Jufis)_‘:rudenc,ia: “actualmente la Iégﬁi’slafcivéxi po




ksi.t'i‘va es distinta en cuanto a.la responsabilidad técnica de
los profesionistas. El médico qué por falta de precauciénF-
’jvca‘us_é la muerte o dafia la salud del paciente; el cirujano ~-
'qkueyle,sioha: el abogado que arruina a su cliente: el yingeni_vg
ra“qﬁé por- au hﬁpericié ocasiona un dafio en la prbpiédad deQ ;
‘k,n;qui.en co‘nkfi.a:‘ken su aptitud, no sdlo puede.nk ser demand’ado'sk"cki v

’”fvilmente por los perjud:.cados, sino que c.onfome al artzculo .

:230 del COdigo Penal vigente, incur:en en una rasponsahili--— :

dad punibl.e que s&" persigue de ofic:.o“. (Anales de a\xr:.spu

dencia. ,'tomo X, pag. 647).

Para mayox claridad, citaranos el " rticulad

>TY spondiente ] anterior a dicha jurisprudencia X5
v {Cuando se trate de practicar alguna opsracion
fquirurgica que por . naturaleza pong en pe-

,Tlu.gro la vida del enfermo, »cause la perdldaf

j‘ﬂe un miembro & ataque 1a :mtegridad de una’
Vfuncion vital, 105 cirujanoe estan obl:.gad‘ :

va recabar 1a autorizacxén del pac;.ente.

X 'La aceptac:.on expresa del pacxente pod!.‘
Vtitu:.rae por 1a de’ sus parientes é personas a
cuyo cu:.dado se encuentre, cuando el estado -;

: i "de su salud haga temer fundamentahnente que

e le sobrevenga 1a muerte & ‘un.mal: grave por o
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' causas emocionales.
“'ARTICULO 833.- El padre dard su consentimiento por- sus hijos

menores de edad. A falta del padre, bastard -

la voluntad de la madre, y cuando el nifio fue ‘
re huérfano, serd necesario el consentimiento

dél~tutor. Cuando éste 1o'negare o’'no pudiera‘k.

V’otdrgarlo, se recabaré la autorizacién del.~-;V!

k;Consejo Supremo de Defensa y Prevision Social,'

,'o del Juez Penal del 1ugar.

. Si se tratara de un casado, 1a aceptacion po-'

':dré substxtulrse por la:de su nyuge.

:ARTICUt0,835.- Cuandp‘el‘pagientelqea un;enajenadc.ﬂelfmédi-

‘inas que)otorquen su consentimiento,‘del resu1‘~

,tado probable de la operacion. Solo -en caao -

fd urgencia & cuando no 8e encuentren 1oadp
,rientea o 1as personas de que ‘se, hace mencxé
;; anterlormente, aeré dlspensable la aceptaczon
iprevia.=: ‘ ' ‘ v ' o ’

kLa contravencion a lo dzspuesto en: loa Articu;

 ‘105 anterlores se’ sancionara con sels meses -

l de arrestqva tres‘aﬁos de seg;egacion, y mul—-

~ 60 -




ta de quince a sesenta dias de utilidad, impo--
niéndose ademis en caso de reincidencia, suspen
siéﬁ de un mes a dos afios.
'ARTICULO 838.- La suspensién de que habla el Articulo anteriox,”
o . se aplicari cof\ el doble de las sanciones mencig ’
J‘tiadaﬁ en el mismo articulo, cuando de la opéra--':’ »
D ‘ci.on practieada ain los x:equiaitos que exigen -

L _1os azticulos a3 ¥ 832, resultara 1a muerte, la

; locura u otra mal trascendental en el paciente.
b Y si ademéa rasultaxe ].a comision de otro del:l.to

‘sa observarén las’ reglas de acumulacionf '

p.m;cumaSQ. I.os cimjanoa que apliquen una °P°ra°i°n comple—-
S e : tamente 1nnecesari.a a jui.cio de loa peritosv pv'
gara una multa de diez a trei.nta aias de uti.li--
: dad’ si no resultate daﬂo trascendental Habiendo

""“19’,‘ ge duplicaré 1a’ multa Y se suspenderé al fa—

'cultati.vo de seis a un’ aﬂo en: elge:cicio de su-

PR p:ofesion. : s:.n per;ui.ci.o ‘de apl:.car las reglas

“de acumulacion por e]. delxto que resultare conau '

mado.

Un consenti.m.ento acordado y expreso, es que ‘una

‘persona en sano juici.o tiene el derecho de toma: su propia dec

sion respecto a lo pertinente a su propio cuerpo. N:L el Estado-r
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ni ninguna otra persona tiene el derecho de obligarlo a aéeptar

- .- tratamientos que &l no desea. Un hombre es el duefio de su pro~-
.. plo cuerpo y él puede prohibir expresamente 1a reélizaci.én, de -
S una intervenci.én quirdirgica salvadora vital o cualqui.er ot::o —
tratamiento medico. Un Cirujano Dentista puede estimar que una- ‘

_V,operacion o alqun tratamiento es deseable o necesario, perc 1a-

‘ Ley no le pemite sustituir por su propio cri.teri.o el del pa—-

2

engaﬁo. Sl

‘b“bciente mediante ninguna forma de artifici.o ’
' 7 Dic'ho consentimiento, pmde ser definido por: :e
-,debex: ‘de resguardar al paciente de 1os azares de nuevas !
ri.mentales terapias, asi como de- 1ae poaibles complicaci.ones
sultantee de tratamientos no comunea. Cuando 1a posibilidad del’
je paciente aumenta, el deber de :.nformaxle. aumenta, ea
"v'decir. el paciente tiene el derecho de saber "en que se mete'
‘ Cum do un profeaional desea tratar \.ma afecci e
,: por un metodo que entraﬂa ciertos riesgos y el cox\oce que ex;La-
ten otros tratam:.entos de alternativa, aeba advertir al aci
',te de tal circunstanci.a. El paciente tiene. derecho a: décidi.r ‘
: ‘por si: mismo cual curso de acci.on prefiere. T4 omisi6n de expli.
f'car alternativas que existen, puede constituir una negligenci. g
‘Deben-’ ser dadas 1as expl:.caciones en el sentido que el pacien:ef
\ilo comprenda y que éste sepa qué es lo que haré su medi.co o ci—

rujano Denti.sta Yy el n.esqo que esa 1abor puede s:l.gm.ficar a‘su

7 salud e integridad f£isica.
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Asimismo, es de suma importancia conocer el eg
" tado clinico pre-operatorio del enfermo. También lo es al con

seguir el consentimiento escrito, como se dijo” anteriormente,

‘sobre todo en intex:venciones de :.mportancia tales como. la ex~
traccion de :meactados, operaciones maxilares, cim]ias en bo‘ o

ca, etc,, pues significa una precauc:.on valedera ante pe:so:—r

‘nas de malab £6 & .bien qhe por descuido poatbperatorié dei?:llii;s :
‘fmo paciente que olv:.da aeguir 1as indicaciones Y por ello p

,vocan mayores consecuanciaa. es cierto que se pueden plantear

algunas 'situaciones de carécter 1ega1, ante resulta lo qu no

‘se consideren satisfactorios. mas para evitar los x:i.eagos ‘de=

‘stou juicios legalea (aun cuando ae tenga la conci

haber ’r 'lizado un buen trabajo), la’ mejor proteccion es, un
"hoja clinica firmada por el paciem‘:e en el que exprese
51 senti.mi.ento" i R :

El consentimiento acordado y expreso 10 dete

w'mi.m: el. odigo Sanitar:.o ‘en’ el Titulo Noveno "De la invest

'cion para. 1a Salud", en 1os siguientes terminos:
»ARTICULO 190.- La investigacion clinica en seres humanos,
S lo podté efectuarse cuando, a Juicio da la‘ i
vtitucion medica autorizada por la SSA. no. exi'
" ta posibilldad previs:.hle de oeasionar muerte.
” mcapacidad daﬁo irrepatable al sugeto en ex" ;

= vperimentac:.on.

.63




ARTICULO 191.- En caso de que la investigacién implique algin

_riesgo, serd indispensable el consentimiento -

por escrito del sujeto en quien se realizard - I

“la investigacién, libre de toda coaccién y des

fpues de. que se le haya explicado claramente el
" proc&dimiento a seguir y sue palxgros. En caso’i'

’de incapacidad legal del sujeto a eatudio, ae
'igfdeherﬁ obtener consentimiento por escrito;
,éu representante 1egal.,' :

‘El sujeto en quien se realice la inveatigacié

“podré dar p r tarminada aquella en cualqui

“de sus. etapas.

‘medic r sponsable auapender& 1a in'es

“eid en cualquier etapa de u desarrollo cuan4

7su Juicio, la ccntinuacion de aquélla

u da ocasionat lesiones gra“es. invalidez

muerte del aujeto en quien se xealice 1a inves

igaczon'e 1nformaré a -1a SSA en un termino

~diez dxas, sobre los motivos que origxnaron 1a

w

‘;auspenaion, especificando 1a tcxicidad a- otra

'forma de pelxgr051dad de los productos 8% pro e

B dimientos utilizados en la xnvestigacion.
'RTiCUﬁ01194.'VEn el. tratamiento de una. persona enferma, el —g

.fmedico ‘podrs utillzar nuevos ‘recursos terapeu-”
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ticos & de diagn6sticq, cuando exista posibili 7

dad fundada de salvar la vida, restablecer la-

salud 6 dieminuir al sufri.mi.éhto del paciente.

‘La investi.gacién clinica en deres humanoa. queA

‘se xeali.ce en cont:avencién a lo dispuesto en

: este capitulo. haré incurrir al responsable,

‘."en 1as 'sanci.ones admi.nistrativas 6 penales co-




IDENTIFICACIOR DENTARIA.

e . CONCEPTO Y FORMAS.

‘Para egtablécer 1a‘ideht1dad‘de un individuo -

.. vivo, muerto, o sus restos cadavéricos,: llevamos a cabo una -

'f serie de procadindentou que nos conducen a tal fin. y que ‘co~
nocemos comos " Identificacién "

Identidad- es el conjunto de caracteres que'-- =

,;airven para individualizar a una persona, diferenciéndola pot,
1o tanto de’las’ deméis,

Lﬂ identificacién tiene doa formas:

1) Judicial.- Tiene como £in principal la idan

P

N ,-ftifica‘ciox’; ae aeunegén’tés

2)aMedica.— sirve para el reconocimiento de un

sujeto vivo, muerto, o sus res

tos cadaverieos.r

Identificacion primaria,ves un termino que

p aplicar ya sea al primer Lndicio descubierto en un' a

dado. para la 1dentxdad en evidencxa bastante firme o insubs

‘tancial o a 1a.clave de mayor valor deducxdo por rettospac-
i{;ion cuanGO'toda ev;dencia ha'SLdo aduclda. Sin embargo, la;

:fcategorizacion de 1a idantxficacion en primaria ‘o secundaria—H
-:resulta poco practlca " Un método mas virtual es estahlecer la

91dentidad por todos o varios de los dxferentes metodos y no -

'_estar satlsfecho hasta que larxdentidad se hayavegtab}ecldq y
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confirmado por lo menos por dos medios diferentes.

Los medios de identificacién se observan en la

: grafica basada en la identidad establecida de victimas de tre .

ce accidentes de transporte p\iblico.

250

VCTIMAS: ; o
IDENTIFICADAS 577 .
SIN IDENTIFICAR 28

200
: TOTAL 605

vestoof- -
":‘Jnvéyp‘g'm e
‘MEDico|

po‘cuﬁéﬂrds R

: R
T g a - >
Zzia e a
8.gvasa
'<

_‘ IDENTII-‘ICACION JUDICII\L :

’ METQDO VISUAL

' El metodo visual. es un metodo standard acostum

hrado por 1a pol:.cia para establecer ‘1a identidad de nn cada-
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ver gue esté dentro de la jurisdiccién correspondiente.

La identificacién visual de los rasgos fisond- .

-micos puede ser confiable cuando un cuerpo estd :Lni:acto [¢] pdé-
co daftado exterlormente. Los efectos del fuego Y las’ 1eaione
'ﬁtraumatxcaa reducen ‘su valor considerablen\ente en muchaa si—

’tuaciones. ya que pueden conduc:.r a una identidad inccrrecta

'En e.stos casos, se deberé considerar como clave y no “como

pme‘ba de 1a identidad del cadﬁver.

. ROPA, DOCUMENTACION, JOYRRIA.

Despues de 1a fotografia inicial,

mover del cuerpo, 1a ropa, documentacion y JoyerJ.a.»Se debe:




- . rén examinar y catalogar, esto normalmente lo lleva a cabo -
el cuerpo policiaca que probablemente tomard muestras del ma

terial de cualquier vestidura distintiva, etiquetas de fabri -

cacidén o marcas de lavanderia, las cuales pueden ser de va--

lor para el establecimiento de la identidad del indlviduo.

Durante la remocién y examinacion de la ropa,"
'431 patologo dehera tener 1a oportunidad de examinarla ‘por si
h>y]évidenéi§ de sangre o-vémito'y vétificar_ai,laijéégé

pertenecen al cuerpo en estudio,

| EXAMINACION MEDICA. .

En la examinacxon medica externa se rocurax,

determina el‘sexo de 1a vict:ma. Se 1levar5n a cabo medicio,

es'antr omét:icas y se regxstraran caracteristieaa talea

'olor de pelo, 1ocalizacion y abundancia, color de -

jos ai ea pcsible, color de piel; anormalidades éxternas =]

a naclmiento, cicatrices quirurgxl

:caa, seﬁas particulares y cualquier anomalia congenita o ad

. RADIOGRAFIAS.

' Es ‘necesario considerar si se deberd. realizar
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la examinacidén radiogrdfica, lo ideal seria tomar una serie-

' completa ﬁe radiografias del esqueleto de cada victima.

Cuando un cuerpo estd extremadamente quemado-

y puedan surgir dificultades para su identidad, las radiogra'.

‘fias pueden resultar un elemento dtil revelando la presencia -
~de fragmentos :meactados profundamem:e en el misculo quemado,‘
L : 1os cuales no serian obaervadoa a simple vista. En van.as - ‘
bocaaxones, talea objetos reveladoa nos ‘han llevado a 1a iden
tidad del cuerpo. ‘

: Ot:ra ventaja de una inspeccion osea. : es qu :

se obtiene un‘ record pe:manente de 1esionea oseaa y reduc
el tiempo ut:i.li.zado en organizar y anotar estas durante 1a

«‘autopa:.a.,

", AUTOPSIA.

g Durante el curso de 1a autopaia s ‘,tomar

para el' esta‘blacimiento de 1a iﬂen’cidad, tal como
usenci.a qu:.rurgica de organoa internos, estado post-operato
rio como de una gastroenterotom:.a, ev:.dencia de una enferme
ad preex:.stente, 1eslones internas y causa precisa de la -
Tmuerta., Durante 1a autopsia se tomar:’m muestras de ciertos -
‘organos y tej:.do- para la: examinac:.on rutmaria h:.stopatolo-

'*gica,y quimicotoxicoldgica, pudiendo :evelarnos alguna enfg_x;
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. medad de la victima, En 1964 se establecid la identidad de-

‘un cadiver por la presencia de enfermedad de Hodkin.

DACTILOSCOPIA,

‘La dactiloscopia tiene .como base el eatudio - .’

de 1as i.mpres).ones de]adas por los x:el:.eves pap:.larea de las i

ymas de los dedos de las manos. Estos relieves son permanen

: tes. constantes, :mvariables en el mismo indiv:.du“ desde 175

; aeis meses de vida i.ntrauterina haeta 1a muerte, no. habiendo‘

,:impresiones dactilares iguales. S:.n embargo, el valor de 1as

.'huellas d:.gitalee ha sido limitado, especialmente en desa
res mas:l.voa donde existen peraonas de diferente nacionali—-

Cuando las v:.ctimas no identificadas se han li.mitado

nas cuantas y cuando toda evidencia posible se 'ha rec‘”

: se investigarén de aer posible las huellas digitales

L EXAMEN DENTAL.

& El (‘)’dc/)bnty:’éb.logéy forens'av/'evs 1a p"erson‘akéutof‘ir.é'é\d‘a
k‘legalmente para dar su opinién’ acerc“ del estado dental del
: ind:.viduo en 1nvestigacion, para ello deberé. hacer una exami
'::nac:.cm de los max:.lares y los dientes, un estudio minuc:.oso

“de las les:.ones que presente,. tratamxent;os, sefiag. particula-f—

- 71 -




res, caracteristicas poéo comunes, para lograr establecer la
identidad del sujeto desconocide.

El valor de la evidencia dentaria en la iden-
tificacidén, hace mucho fué establecida. Se ha reconocido am-

pliamente en aflog recientes, particularmente los résultados—;

 de los trabajos del odontologo Keiser Nielson (1963) qua de— :
’£1ne la odontologia Forense como. " EL mane]o apropiado y e

"’examxnacion de la evidenc;a dental en' el interes de la. justi

cia, para que los descubrimxentos dentales puedan ser: debida
"te presentados y evaluados "~:'

La resistencia de 1os tejidos dentalea permi.

: ten por su alto grado de mineralizacion, 1ograr 1a 1dentidad

,de su]etos‘ yo cadaver esta despadazado, en pxoceso de

composicion, incinerado, o ‘en tal estado que otroa medioa de

:resultar;an con un- alto procentaje de falla.

'»’de Odontologla Forense ‘se practiea actualml,

'téfén;méxiédla nivel de perxtaje.rj ,‘

~Por el conocnﬁanto que tiene al Odontokog

Forense de las” regiones odontomaxilcfaclales y sus anexos
:‘:su 1ntervencion no’ solo ayuda a establecer la ldentldad de
{un indlviduo, sino a clasmficar lesiones y mutilacxones de

'1v;ila cavidad oral, sus componentas Y sus secuelas.
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ODONTOLOGIA FORENSE.

La Odontologia Forense es un método de identji
ficécién, destinado a establecer la identidad de individuos,
‘baséndoéé en el estudio de cada una de sus caracteristicas -

; odontomaxilofaciaies.
Las tecnicas utilizadas orientan a determinar'
,'edad, 8exo, grupo rac;al, ocupacion. probable posicion socio
i economica, habitos y aporta datos para la’ reconstruccion'fa- ;

'cial. ‘para. facilitar“el 1ogto de dichas determxnacxones, cla ]

axficaremos a 1a Odontologxa Forense en comparativa y reconsf'
'tructiva. , ’
Ia Odontologia Forense Camparativa. se utili-:;j
Jza cuando el numero ‘de’ v1ctimas no: es excesivo Yy cuando la. —:
‘}identidad de 1& victima no se desconoce completamente. Tal -
;:seria el caso ‘de accxdentea en donde se tenga referencia. de— f}1

f 5cada Juno de 1os zndividuos afectados. por ejemplo. incendio—‘xif

?de hoteles, donde se lleva un record o sa presuma de tener -L 
Tdatos de identidad de 1oa ocupantea. :
La odontologia Forense Reconstructiva es un -}1

. conjunto de estudioa que ‘se llevan a cabo cuando la: victlma- .

l;es completamente desconocida, sea por falta de referencias 0‘ 

:poxque su estado no permite conocer su ldentidad, como ser;aﬁ
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en el caso de un incendioc en un almacén.o en un desastre ma-
- sivo. ‘

. Los dientes pueden revelar mucho sobre su dug
fio, posiblemente el pafs de origén por las carécter:‘.sticas_ -
restaurativas o su morfologia, su ocupacidn, también se pue-
:de estimar la edad Y sexo de la vicf.ima. ‘

En caso necesario, para complemento de estos- = i

; estudios, se auxi.lia' de ahtropélogoe £isicos, antropélogés"'- A
‘ ,dentalea, radiologos, anatomopatologos, quimicotoxi.cologos y

i 1aboratorios dentales.

- ODONTOLOGIA FORENSE COMPARATIVA.

'.En virtud del factor de que la mayoria de 1aa

ersonas ’en algun ti.empo tienen tratamiento odontologi.co. y V

que aupueatamente los dentistas mantienen loa expedi.entes -

'lim.cos de cada uno de sus pac:.entes. ‘es posible detennina::‘

la kldentidad individual pox: comparecion en un momento daﬂo.
: ) Eate estudio comparativo se ha uti.lizado e \
: ;'forma lunitada a consecuencia de la: falta de conocim:tento ;def‘
yv‘.la ex:.stenc:.a de esta espec.\.ahdad :

v para lograr 1a Ldentidad post-—mortem, se ela-
’b[bora un idento-estoma-grama que servxré de basge para 1a: ccm- :

.- paracién con" el expediente clinico que estd en manos del_ci_- ’
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rujano dentista que se presume atendid al sujeto problema.
. Evidentemente, entre m&s avanzado y extenso-
‘sea el tratamiento al que se ha sometido un individuo, ma--

" yor’ serd la posibilidad de llegar a su identidad. Puede lo-

'Vgrﬁarkse una identidad positiva cuando existe un cierto nime-
ro da puntos de'similitud, tal como piezas faltantes, pun-=-
tos de igualdad de restanraciones de un diente en particu-- )

; :"1ar, y donde no. existen puntoa de incompatihil:.dad inconsia

. tentea. El numero mim.mo de puntos de si.mi.litud requeridoa

pa:a'y na identidad segura no se puede deteminar dogmﬁtic"'

mente, general.mem:e 7 a 8 se di.ce que es un numero QO e

niente, pe!:o cada caso deber& set considerado en sus medi.-

'as. y el. cru:e:io de esos meri.tos es parte de 1a experien» o

ia requerida por el odontologo forense. :

" observaciones segun un estud:l.o hec‘ho por ].osA
”doctores- Sni.g'h, ?entel. Gorel, Levine y Lowel en: 1973, delx :

¥4

nes. bﬁsicas: exémen clinico v:.sual y ex&men rad:.ogréfico Pa

fnorémi.co. El estudio fué realizado :en 100 paciantes adultos,
48 de ellos pertenecientea al sexo masculino y 52 al Bexo -
f_'femenino, con edades fluctuantes entre los 18 y 64 aﬂos. Se
obtuvo de ellos la’ clasif:.cac:.on- 1a primera categoria ee - ~  &
"'el exémen vi.sual clmxco que comprende 1as caracterx.st:.cas-

. dentarias,ry la segunda categor:.a es del tipo que se obtie- )
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ne solamente por exam:macion radiogrifica.

. El resultado del estudio comprendid un total

., de 78 sujetos que dependian del criterio clinlco dental, dey

:ellos. 32. dependian de presencia o 'ausencia de dientea; ———
" otros 32 de que si cada diente estaba o no restaurado, 4 ae,

"-'-basaban en la presenc:.a de proteais £ija, 4 en caracteristi’

; cas_qclusalesvpoco comunes, y. 6 de la presencia de: d;Lastqna

- EXAMEN CLINICO VISUAL..

P esenci.a o auaencia de k ada diente

e anota preaente un di.ente solamente ‘cuando

en por, una t.apa de tejido blando.

‘Un dienta faltante en cad&ver (no resultante‘

de) tx:auma del acci.dente), pero an »tado como preae te en 1a

:Ls_oria'clinica de"la persona conocida. no es un: medi de-_~
_denti.ficacion aun cuando existen varios rasgos si.mi.lares

—,eapeci.almente cuando la historia clini.ca dental no ea x:e-

v'_‘cz.ente. un di.em:e presente en- el cad&ver. anotado como ex
.traido en ‘1a- historia clim.ca de una’ peraona conocida, ea

f-guna incompati.b:.lidad inconsistente. :

i Bstado reetaurativo de cada d:.ente.
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Un diente se clasifica como restaurado, sin =~
. tomar en cuenta la extensidén o nimero de restauraciones. Por
ejemplo: un diente se anota como restaurado aungue tenga s6-

1o uha restauracién, restauraciones miltiples, una corona tg

tal.”

Son: de mayox valor dos coronas acrilicaaken‘- e

' loa inci.sivoa que una obturacion de amalgama ocluaal superfi.

,cial de t!es o cuatro molares.

El material da rastauracion se deberé tomar -

'cuenta, ya que nos podr:‘.a proporcionar datoe acerca d '1

ptocadencia del individuo.

Una restauracién px:alente en el cue:po.

nnotnda‘en 1anhistori.av clini.ca s la persona conocida : no e

’ onsi.stente. :

Deberé uno tener en cuenta el principi“ de com

patibil:.dad e incompatibxlidad de’ inconaiatencia, solamente

kpuede ser ignorado en’ el aspecto de una fuerte evidencia abru

"madora, que la inconsistenci.a se deba a. una equivocacion u=
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: ~:otro motivo, probablemente a un error en la transmisién del -
N teiegrama de las notas dentales como cuando se trata de un ex
. tranjero.

pPxdtesis Removible. :

Se incluyen préteais removihlea, ya que po-—~-—v

dr.\'.an estar presentes ‘en el  exfmen post—mortem. Las prétesia—"

- deberén ser ohjeto de eatudi.o mi.nucioso. ya que en a].qunos ca
_uon podrf.an darnos datos :meortantes como ha sucedido en qu 3

~éltax llevan el nombre del labora(:orio, o bien al. nombre del=~



La presencia de un-diastema es anotada solamen

;Nﬂté,chéndo por lo menos los 3 dientes contiguos estés presen--

‘tes y en pos;cxon normal.

caracteristicas poco_comunes.

En ocasiones, 1a mencién de caracteristicas ta'~"

lea como: preaencia de epul;s fibroso, arco extraordinariamen

'te largo. dlenteu supernumerarioa, dientes en giroversion. o-—

17 existencla de Bcbreposicion de dientes, serla una eviden-

ciane gran valor.

El aeﬂalar peculiarldadea anatomicas o patolc~

gicas en:la historia clinica es. de gxan"tilidad, pudia ,'

mento pequeﬁo del maxilar izquierdols 6 7}fLa historia clini—

c rtificaba que el pacienta traia una dentadura con loa

fponticos 4 2'

1 2 la cual no se- encontro, y que el sujet

pres Ataba 'as‘sigulentes piezaa._'

7 5 34J 35677
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- Esto fué insuficiente en las c1rcunstancias -

para hacer una identificacidn dental positiva; si se hulue—- :

- sen incluido las restauraci.ones en la historia clinica ‘den=—

“tal hibiera sido posible establecer la identidad.

Cuarpo AV/38/3/64 i

: En este cuerpo. 3 dientes espec:.ficoa tenian—

'bturacmnes con amalgama (su 1ocalizacion preciaa no fue

escrlta), y el ‘segundo molar inferior derecho tenia n

nica detallada y pred. sa, como tambien 11evar un record de

caractcustxcas relat:.vamente excepcionales de la boca de

pa.cxente enaq de la presancxa de rostauracioneq y p],eza




.. faltantes, porque frecuentemente el inico medio de i'denti.fi.‘_}

e cacién es el de la evidencia dental.

'ESTUDIO RADIOGRAFICO.

""En un désastre masivo en el cual las fuerzas

t:i'aumétii:as éoﬁ séveras, ‘el valor de los éuadros deﬁtéie'é

' % reducido, y el valor de 1as radiograf:.aa es ‘aum; "\tado.

3 ] omun q‘ue un cuerpo haya retenido uno’ o dos fragmen

COn un examen rad:.ogréfico se’ pueden obtene :
E datos :.mportantes de un sujeto. como Bon-' tratamientos endo'
¢dont ' os, d:.entes impactados, dientes deciduos retenidoa,

dientes supernumerarios no erupc:.onadoa u otraa caractens-ff



ticas'que no se pueden observar visualmente.

presencia de tratamiento endodéntico en -' f

luno o més dientes es anotada por cuadrantes. El maxilar ¥y -

41a mandibula ‘8@ dividen en 4 cuadrantes (anterior derecho a

izquxerdo, posterior derecho e izquierdo). Asi se podra in

7'01 ir un méxlmo de 8 caracterlaticas por persona. -

- DIENTES IMPACTADOS. '

8 considerada la presencia da dientes im],

No se intenta dxstinguir entre impactacio

de” e]ido blando y tejido oseo.’; | f{

' 'DIENTES DECIDUOS RETENIDOS, . =

La cavidad oral se divide en 4 cuadrantes'-

‘(maxilar y mandibular derecho e 1zquierdo) y se’ anota 13

preaencia de dientes decxduos retenidos por cuadrantes,‘es—

Jto nos da 4 datos por indlvxduo. Pueden anotarse 4 factores




adicionales, basados en la evidencia de haber alguna pieza. -=~

<. —permanente que le suceda.

' SEGUNDO PREMOLAR Y SU RELACION

"CON EL SENO MAXILAR.

Para el lado derecho e izquierdo del -arco- maxi"i

ilar, el aegundo premolar se. anota como. (l) ausente sin més

‘datos,;(Z) presente con’ 1a punta de la ra;z invadiendoiel 5n

trum, (3) presente con la punta de la ralz l mm adentro‘d

jéntrum v (4) presente con la punta de la raxz con mas

dentro del antrum.q

. DIENTES SUPERNUMERARIOS .

La presencia ‘de dientes supernumerarios no

erupcionadoa, es anotada por cuadrantea.,Es de mayor valor

1a preseneia de un diente lmpactado o de un diente aupernume'

rari 'que 1a ausencia de estos ya.que la incidencia por pcr—
centaje ‘e’ menor y esto es aumentado por el patron del hueso
£taveculado ¥ la confxguracion anatémxca del diente (espe—
f c1a1mente de las raices) Habré mayor estabilidad.:_

El valor de las’ radlografxas se demuestra en-

i los siquientes,ejemplos:
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Cuerpo Av/l'l/3/64.‘

“ ’ » tn estey caso, el fragmento de la madibula re-
cobrade tenia algunas réstauréciones de un tipo comin. Se to
’maron radiografias post-mortem, vpara compararlas con plaéasf-
4t9madas antes de la muerte y lo que por examinacidn visual .= L

podia solamente ser considerado como una poaible identifica- :

cién, fué demostrada ser cierta. No solo lés obturaciones 8u

perficlales parecxan ser similares en; forma en: las dos radio'k;

: grafias, 1a evidenc1a mas 1mportante fue la presencia de una"

caracterlstica menos comun- la presencia de una obturacion

cen la raiz del segundo premolar inferior derecho.

cuerpo . AV/21/3/64.
En esLe caso ‘se 'hace rpaten(:e que hasta 1as. ra'f
iografias dentales no son siempre completa.mente adecuada

_Se‘ hizo una comparacion entre .una radiografia tomada antes
de la muerte y una post—mortem.‘ Aunque habia ciertas cara'cte
r:.sticas sim:.lares que sugerian fuertemente una identifica--:'
. c:.on posit:.va, ex:.stxan obturaciones en seg\mdo premolar y -

pr:.mer molar :mferiores derechos que no.se asemejaban en las

; radlograf:.aa. Esto pod:’.a deberse’ a dlferencias en angulac:.on, :

pero una explicacion més satisfactorxa se requena anteq da...

‘,que ‘se ‘aceptara’ sin ninguna duda como una identificacién po-'
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sitiva. En este caso-la explicacién se encontrd en las notas -
’ff detalladas del tratamiento, donde se explica que la radiogra--

fia tomada anterior a la muerte databa de 3 aflos atrés y que -

 poster1ormente las obturacxones se aflojaron habiendo reinc;——

“ deneia de caries por 1o que se obturaron nuevamente.'v
. IDENTO~ESTOMA-GRAMA.

- Eara lograr establecer la Ldentidad post-morten

n indi; iduo, es necesaria la elaboxacion de ‘un ident estp,

‘:‘IbENTO = Identificacion- ESTOMA - Boca, GRAHA

*huella. trazado.j

_ ’Descripcion de idento-estoma-grama.i«

’»El idento—estoma-grama utilizado por 1a 'rocura

'eral de Justicia,vesté compueato eaencialment de’ un-

31atema numerico de inscripcion, un esquema dental y un cuest

en el que se utilzza un sistema nemotecnico da anota

| ANVERSO DE LA FICHA.

3 7- caszlla que  se encuentra en la parte aupe--

rior derecha de la ficha ests daalgnada para 1a anotacion del—'
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nimero de archive o cronologia.

§~ ;“ ) Abajo apreciamos un esquema dental gue es la -

proyéccién de los dientes sobre un plano. Los dientes estén,-{v

“‘representados por figuris gsométricas donde se manifiestankcg_fﬁ'”

*. da una de sus carasg. b

En 1a parte inferior del esquema, del 1ado iz=

'3quierdo se- sol;citan datos como - son el nombre y apellldos -
fdel indivxduo que en” estos casos seré "sujeto desconocido"7
iiedad y ‘nimero de ficha rugoscéplca. “ 7

Del 1ado derecho sa- haré referencia delisexo ¥

‘raza del sujeto utilizando 1a s;guiente nomenclatura

‘ Sexo‘masculino Ml Raza blanca

Sexo.femeniqp» Ez« .Raza negra"

. Raza amarilla

k Mestizosii;'”‘

REVERSO DE LA FICHA

' Anotaremos las particularidades tales ‘como’:

,forma de arcada, oclusion, tipo-de dientes, tipo faciév;iabra
sion u oclusion traumétxca, y estado de las encxas. Abajo,
:ilos datos obtenxdos antsriormente se resumen en una ficha nu
Vmerica.‘ ‘

De ser pogiblg'seli@primenilas:hgellééldigitgr
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" les de'los pulgares del sujeto problema. Enseguida se anow=-

:‘tan las obturaciones y el color de éstas.

lLas abreviaturas utilizadas para la designa?~

cién de los materiales de -obturacién son:

) Am S ,Amalgama;

oro.

=Adri11bp¢ﬂ;

,éndodénCia.

":ffgaétuiadoﬂ;

ffeémpiazadoé';fﬁ'"”

como” soporte

‘con.caries. '




:Dientea en giroversidn ' (6r)
Dientes incluidos oot {d. In)

para la’ ubicaclon de algun traatorno u obtura

1as abteviaturas utllizadas sons 1a an--

cion,

b - Bucal.

gual. m - Mesial. d = Distal, i - Incisal, Q= oalusal,ng

En prétesis, el sistema  némotéchico esiel’s

2 2 4 45‘6‘8;8

88664 4)”2-:'2

87654321 | 12345678

87654302 ‘1}] 12345678
88664422 22446688=80

' .‘~3,8; RSN



80 indica funcionalidad completa. si alguno -
80
de los elementos ha desaparecido, su funcxonalldad no es com-
'pleta y por lo tanto indica un estado de salud alterado.

‘En cuanto” al coeficiente estetico, se estable-" ';

o ce numerando 1a denticion de incisivos centrales a terceros -

: molares. dando wayor valor a loe dientea anter;ores ya que re‘

:“sultan ser los més meortantaa estetlcamente hahlando._Se oh-

'endré de 1a puntuaci6n un total de 104 por arcada.‘*‘

‘10101086422""

4 6 8 10 10 10

37456 7,. 8

g ;_;;4 5 678

8 6 4 2 2 = 104;

aibilidades de confusion despues de un desastre masivo en ‘el

7rue‘ e involucra gente de diversa nacionalidad ¥ en el que se

tec:be 1a informaclon dental telegréficamente.i5 v‘f:

En 1a ]unta realxzada por ia’ Federacion Dental

:Internac nal el afio de 1970 en Bucareat, se propuso un siste

 ma bidigltal para uso Lnternacional (comprende denticion per—' i

L




manente y decidua). El sistema es muy sencillq, consta cie un-
) .r»cu‘adrante que toma una‘ direccién en sentido de 1as manécillas-
del reloj. se enumera del 1 al4 comenzando con el cuadrante~
superior :.zquierdo en la denticion pemanente, Y 1os diglta--”

‘lea 5 al 8 se utilizan pa:a' indicar la denticién dec:Ldua.

 Denticién Permanente,.




fx':e'p.resent'a al primer molar superior derecho; 51 indica al ip ;

éiéivo central superior derecho; 74 se refiere al primer mo-.
o tlar inferiox izquierdo. .

Esta nueva nomenclat:ura ha- sido incorpox:ada a

la forma Interpool, si.stama utilizado en 1a ciudad de’ Mexico e
por el Serv:.cio Médico Forense. ' :

En algunos paisea como en Eatados Unidos e

robo violaciones, debiendo aer evaluadocada ca

or’ sus px:op:.as caracter:.at:.cas de acuetdo a’ sus cxrcunstan-,
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‘cias particulares y tenierdo en consideracidn la textura del te
' ) jido, nordido.
» El discernimiento inicial de una marca, no es -- '
asegurar que tenga calidad como evidencia en un. caso, los, facto
'res que determi}.{ax:én su validéz como evidencia, serdn la clari--
: ’, dad y calidad de’ la marca, de preferencia tridi.mencional, la -f—-

presencia de” caractaristlcas particulares, resultadoe fotogréfi'

‘cos. y tecnicaa de 1aboratori.o [ impres:.ones.

o Eas 'huellas de mordiscos las causan més a menudo_

,'los ani.males que los seres humanos. :
» Cuando ‘se ha descubiezt:o la huella de un mordia
debe intentarse anallzarla ‘en todos sus detalles ¥ sintet:.
; a partir de este anélisis, en 1o que sea’ posible, unav' :.mé-
Vgen exacta de la dentadura del perpetrador. :

Los anallsis de 1as marcas de mordida se. dividen

‘Va).- Agentes qua han producido 1as marcas.

. Z-b) - Materiales o sustancias que han axh:.b:.do -

marcaa .

’Entre los primeros se encuentran.

"HUM,ANOS., Pueden ser niﬂos en juegoa violentos —"' 2

generalmente dados a hexmanos o- amigos,

o adultos pr:_.ncipalmente asaltos, ata- :
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ques o crimenes.
H - : : ' . ANIMALES.- Existen numerosos casés de ataques -
provocados y no provocados por anima -
les domésticos o salvajes que pueden. .

ser objeto de investigacién.-

Las marcas producidas por metales en forma de _ 

;'peine, cadenaa de bicicletas, palos en forma de masos medieva-—f

: les y ruedas dentadas como las elerras, han sido confund:.das Sy
: ccn marcas de mordida.

Entre los materiales en que @8 encuentran ‘hue‘

llas dentales estan-

La piel humana.— Es- frecuente en mujeres victi-‘

,mas de ataques, violaciones. o crimenes sexuales, estas marcas

eden aer numeroaas y estar o no bien def:.m.das. tambien los—

cr:unenes en: los que ‘el asaltante muerde a su victima’ como par
: ‘Ate del asalto, o el asaltante es mordido por su v:.ctima como -

7-“de£ensa. D:Lchaa marcas aparecen generalmente en: s:Ltios descu-—

: b:.ertos Y més o menos prcminentes del cuerpo (cara, nariz, ore"
f.;jas,‘ manos). dejando netas impres:.ones dentarlas que afectan
:lk_vla forma “de dos lJ.neas curvas equimoticas miréndose por su con* y
cavidad. sin solucion de  continuidad epidermica- a ‘veces ai -=

',~forman colgajos, por ejemplo en loa labios. Dado que estas ----—'
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huellas varian répidamente, es necesario registrar con pronti—
tud todos ios detalles. v

Comestibles.- Entre los que se han encontrado -
marcas de mordida son: manzané, pera, plétano, naranja,’carné,'

;... queso y dulces. Estos materiales estds sujeto a una contrac—-4 o

“ielén considerable, ademés de una distorcidén que deforma las. --

marcas en cueation, por 10 que 105 analisis deben ser 1levadosf

" ;a ‘cabo en: ‘un_ lapso de tlempo corto.. Las manzanas y el queso -
 son los que mis han serv1do como evidencia, pues con ciertaa,‘
- medidas tomadas se pueden conservar en su forma original por
‘fmas tiempo.
: Otros materiales como plumas, 1ép1ces, etc.. o
»han s;do investigados para comparacién ‘de marcas. Los materia

les duvos y rigldos usualmente no son ‘un. buen mater1a1 de estus

dxo. por no quedar hien impresas 1as huellas en ellos
Reconoclmiento de 1as marcas _por mordida.—-Laa—‘

‘marcas por mordida, deben ser examinadas cuidadosamente para ~-

\'lograr la revelacion de todos los detalles de 1& dentadura del

';;que las produjo.
Este examen lo debe efectuar el Odontologo Foren
vise una. vez descubiertas las marcas por el medico Legista (fre——.
% cuentemente son detectables por. los ofic1a1es de la pollcxa y

109 patoloqos), éste exfmen debe sexr. primero que la autopsia,
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pues la destruccidén de tejidos durante ésta, puede distorcio~-
~ ‘nar las marcas,
‘ Al comenzar el exdmen de una marca en el cuerpo .
-concieme al OdontSlogo Forense inicialmente determinar si la- -
marca fué producida por dientes humanos. '

" .Un arco de forma consistente como el de’ 1a boca'f

humana, en donde 105 dientes maxilares se distinguen de los ——

"_»bmandibulares Y sus caracteristicas que producen, podrian veri ;
f:.car el hecho de que la maxca fué hecha por. d:.entea hu.manos.

El investigador debe hacerae ‘una imégen mental—

: ,de las peculiaridades de 1a mordedura y ser: capaz de dar una
‘descripcion verbal de ellaa: es muy :I.mpox:tante hacer eato an-

es de 1levar a cabo cualquier comparacion con 1os dientea de

. ospachoso, ya que es fécil dejarse influ:.r por el conocimi.en
:to previo de la dentadura del sospechoso. i

En la dem:icion del sospechoso deben existir

;1as var:.aciones observadas en 1as ‘huellas de la mordedura-
embargo, hay excepciones ya que la aparienci.a de un diente pue
dev variar despues de- producida la mordedura. Se’ ‘han descrit '
kkk%“‘casoa de ello y tal puede ocurrlr en particular cuando 1os
"adientea del sospechcso son frégiles por presentar carles 6.

grandes obturacionea,,o se han roto en el momento del crimen 8

- pocp.antes de la ,de_tenc:.on accidental o :.ntenc:.onalmente‘. Asi,
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’vlas anomalias dentales son valiosas en estos casos, las pecu=--

~liaridades mas pertinentes visibles en las huellas de mordeduf'}
'_:asbson la falta de dientes o brechas en el arco dental, tales 0
como. un diastema en los incisivos centrales superiores; en el-..

caso de una denticidn incompleta, los dienfes existentes pue--;;

k‘_ den producir lesiones mucho més penetrantes--los éngulos rotos

de un diente ° los contornos. afilados de una cav1dad. causan4
‘tambien traumatismos no habituales: en algunas mordeduras,»l
,dientes més prominentes se ponen ‘en contacto antes que lo

dlentes vecinos, razén por la cual no todos los dientes deja

dL“un patron aplanado, en individuoa muy jovenes o con maloclu

szoh, pueden pers;st;r 1os mamelones originales.

cada detalle de las marcas,fdeba compararse y

reconocerse con los dlentes del sospechoso,VSe deben observar

verdaderas anomalias en varloa aspectos antes de poder h cer

una afirmacion positiva de 1a identldad de un sospechoso._
Brogedimiéntos genetales‘para'eﬁamiﬁa:‘ma:daé

;fppr‘mdfdida;
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El Odontélogo Forense debe determinar en el exi

-men, si la marca fué producida por dientes humanos, los cuales

presentan caracter;sticas diferenciales en comparaci.on con los:

o di.entes de los animales,

1.~ OBTENCION DE LA SALIVA,

Ias marcas, 1esiones y.xopa. donde haya seﬁales .
“de mord:.da, deben ser exami.nados con._una 16mpara ultravi.oleta—
‘para extraer ‘la fluorescencia dela- saliva o cualq\uer marca -

'prev:.a en el cuerf:o que podria ser no visible -al’ ojo human

x.a salwa debe ser examinaaa para el poaible grupo sanguineo

‘del perpetrador. limiténdose aolo a 1os t:.pos A, B u 0.

; La mnrca se lava con \ma torunda de algodén em:

4papada en’ solucion aal:.na, esta totunda se aella en un. tubo d

”enaayo camo contzol. una segunda tonmda de algodon ee em

si se obtienen resultados defini.tivos pruede. er
';-por qua no. se encontraba saliva en la marca, porque esta fue -
‘rmnov:.da por prccedi.mientos anteri.ores o por fallo en el proce

: dim:.ento de ohtencion. _: k



Aunque Gtil a veces, éste procedimiento no es -

E ‘infalible, y, a pesar de que no es suficiente para probar la -

'7~,_'cu1pa' de un_sospechoso, la evidencia puede ser usada paré ex—x
o cluirlo. Cuando se trata de obtener este tipo de evi.dencia‘, dg_ :

,be'»énblearse un control para verificgr los resultados. .-

2,- po'rosmm DE LA MARCA..

LQ fotograf:.a proporciona un reg:.stro permanen

de las marcas de mord).da en su lugar de origen yic 0 consa

cuencia se: pueden tamar medidas directamente de 13 f to

usando una‘ _egl.a m:.limetx:ada. Para moatraz la. fotografi'

amaﬂo a; escala, ae de‘be coldcar cuidadosamente_una' regl mili.

metrada o una cinta autoadherihle con las mismaa cara eristi

as ‘én una 'posicién que no obs mya la vxsib:.lidad de las-m

Se deben tomar fotograf as: con un buen equipo

ken blancovy negro de diversos éngulos de 1 ' 0

e area de la marcav Yy el cuerpo en general :anluyendo los pu
de referencia anatomi.cos. bx ‘
veevuna representacxon plana de un objeto en tres dimensiones—
y las marcas en la pxel usualmente son en superfic:.es curvask -y
'»1as marcas en comestibles y otras sustancias son curvas o- angu»

;:" 1ares por lo que la cémara debe ser or:.entada para fotograf:.as :
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sucesivas para ser tomada la supexficie curva o angular, con -~
el objeto principal paralelo a la pelicula y los &ngulos rec-—-
tos al eje mayor del lente. Se hacen dos acercamientos de las-

marcas con la exposicidn correcta y otros dos adicionales, uno -

con mayor exposicién y otro con menos para compensar la sobre- .

: exposicién o la falta de ella y para tener oportunidad de recg,

i ger otra ev:.dencia que puede no ser vista al natural.

cuando las depresiones en:los tejldos cauaadas-

; por los dientes pueden ser detectadas, se ilum:ma un- poco més
e]. 1ado méa firme cuando se trata de reproducir._: :
: tas fotograf:.as en color tamb:.en deben ser toma
das para most:rar el mati.z de 1a marca, a\:mque a causa de eilo-
nor se reproduzcan ampliamente los datalles en 1as éreas més"

ilumi.nadas. La: seleccion de’ 1a pel:.cula es usualmente blanco y.

negxo que proveeré un negativo claro Yy bien defini.do y conse-

cuentemente una ‘buena :mereaion positi.va. Las tranaparenc;as -

:', en. color son de gran valor, si son de buena calidad y las fnar
:',cas han':sido re-fotografiadaa con :Lntervaloﬁ de 24 horas. :
: : La 11um1.nacion debe ser “eénfocada en un 6ngulo
:“haci.a la sombra de 1as indentac:.ones que aparecerén maa defini
:das en’ el posit:.vo de la :meres:.on, tomando precauciones para

B evitar la distorc:.on del material donde aparece la marca por
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el exceso de calor de las ldmparas fotogrdficas. Se pueden —-

usar filtros para realzar o desvanecer varias sombras de colo

racldn que estén asociadas con las marcas. En muchos casos se w

puede usar el flash para iluminacién, pero debe ser angulado‘—b

" correctamente para proveer proyecciones de las indentaciones. .-

ta iluminacién ultravioleta e infraroja podr:.av ;

ser necesaria bajo alg-unas circunstancias, como bm.ndar algu-‘:

ngs detalles que; podrxan no ser obvms en una impres:.on nor

Cuando 1a5 marcas aparecen tenuea pueden tor

narse confusaa, y confluentes, con poca def:.niciom en gene

ral. 1a fotografza provae los medios més seguros para obten .

un reg:.stro permanente de marcas de mord:.d

3 - TOMA DE IMPRESIONES PZ\RA OB'I‘BNER MODELOS

S e ESTUDIO.

i Se efectuan despues de que se han obtenido ‘1a

kfmuastras de saliva Yy que las fotografias han sido to'ada,
‘:que ‘en el ‘momento- de tomar las impresiones pueden d:.storci.o =
: 7} narse: las marcas.b ‘ E
' : . En un- pnnc:.p:.o se’ ut:.li.zaba el yéso dentalvp

To al mezclarse con. agua, algunas veces puede daﬁar el mate
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‘.rial sujeto a investigacidén a causa de las substanciasbsolu—m—
bles en aqua en. el niaterial que filltrard y destruir}é las deli;
‘ _Jcadas lesiones superficiales.

E1l silicén es, hasta la fecha, el material mis-,’:“
ekéctb‘ en ﬁnpresiones dentales y el utilizado en la impresién-‘-“

de las huellas dentalea. este, después de ser de‘bidamente pre- B

"'v'parado, se coloca cu:n.dadosamente y sin burbu]as sobre el érea

5:'completa de 1a morxrdida“ abarcando mis allé ‘de* esta- ya que ‘na -

"polimerizado se aplica otx:a capa de s:.licén més” espeso para fi'

gar el material. Pina].mente. para aoportar el silicon y mante

. ner el contorno del material de :meresion se. agrega yeso den

tal en cayas y ya fraguado se remueve del 6rea.

El material en contacto con el tejido, dehe re

_producir la- marca de la. mord:.da- ya.que. 1a j.mpresién es un ne
at;.vo de la marca, cualquier indentacion hecha en la piel por
loa bordes incisales de los dientes, estara representada ahor
“por éreas elevadas que pueden ser detectadaa con una buena il
‘m:LnacJ.on. k
Despues de examinadas las marcas, se procede‘a—‘»
ompararlas con 1a dentadura del o.de los aospechosos.“ B

‘ ‘ Nof‘sie:mpre‘ es 'p'psiblé “examina‘r,- a un séééééhq;o

: después»d_e que g'n'bér:l.m'en 4. sido cometido, por io, ‘qué eB suma
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ﬁente importante que el registro original de las marcas sea dg
tallado lo mejor posible.

Es importante que el sospechoso sea examinado. ~

v lo mds répido posible, para evitar que la evidencia denﬁ&l'sea

destruida a través de una alteracidn accidental o prdvocaaagsiib

" procedimientos denexales para el exémen del sosnechosot
.- Se lleva a cabo el exdmen haclendo una descri°

f;'cxon detallada de los dientes presentes, indicando si hay au-

}sentes, caries, restauraciones, malnosiciones, anomal;a en

orma del aiente y del arco, diastemas, medidas de l's diantes

y de los eapaclos existentes y tipo - de mordida. ;

Fotoqrafza del sospechoso.

‘ Las futograf;as deben ser en color y en blanco
negro incluyendo 1a cara completa. una vista anterzor de los
dientes en oclus;on, otra viata incisal de dientes aupe io es

e: Lnferiores y vistas inclsales de los bordea con espej

Toma ds 1m2resxones.
: _ Se toma la 1mpresion del maxllar y la mandi"la
v.usando dos juegos de bnpresxones, una para comparaclon y el

jotro para ev;dencia dlrecta.,

'~.105‘—‘
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Toma de mord:.da

Se toma el reg:l.stro de mordida en cera en oclu-'_

5idn céntrica, mordida de borde a borde, en protrusién mand:.bu"

k‘lar Yy en: excursiones laterales de la mandibula'o también se 'hg '

- rén por duplicado..

Se procede a la comparacion de las ma:cas de

"mordida con’ 1a dent:.cion del sospec‘hoso.

o El Odontologo Forense debe ‘hacer una demoatr

on’ clara de las comparaciones usadae como evi.denci.a conside

ndo e]. ‘hec'ho de que una marca de mordida no es unarrep




RUGOSCOPIA., .

Como complemento de las fichas dentales se hﬁ&.

liza la ‘rugoscopia y fotorugosconia.

Basada en la variedad de las rugas palatinas -

que presenta el ser humano en la parte anterior del paladar -

'. ’duro, la rugoscopia resulta un elemento util para’ la determl
.nac;on de la 1dentidad de un 1nd1viduo. Las rugosidades pala

. txnas son diferentas en’ cada persona y es debido a ello que

: pueden ser de gran utxlldad.

Las rugoszdades palatxnas se forman aproximad

‘ﬁmente al tercer mes de vida intrauterina ¥ no. deaaparecen

'if;no hasta- la completa desintegracion de 1os tegidos ‘por la ‘muer

kte del individuo."
El Profesor Slea ha reallzado estudios a eat

‘respecto ¥ ha llegado a formar un sistema propio y facil de

‘.elaborar, dlferenciando las rugas segun 1a forma que dibu n

,e“ el paladar.;¥

‘1as rggas_pa;afinés se dividen en simpleé Y;_b

‘pdesﬁas; :"3"
Las simples son::

“Rectas - .l

: Angulares ’ 3

,‘Cﬁrvas‘ oz ':(g” f
4
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Circulares 4 @
Sinuosasg 5 M :

v .. -Puntos 6 *r

Las lz.neas compuestas son las formadas. po:;'dgé

[-) mis ai.mples y se anotan depend:.endo de sus’ pérticuiax;idad'qs.
Una Linea formada por una

representaré como 12.

tro"extremc, 1a anotac:.on sera- 1

Cuando una sinuosa tiene en una de sus extrem

dades un éngulo dirigido hac:.a arr:.ba y-en- la: otra extremidad




una curva con un punto adentro, anotaremos: 3

5

2(6)

.- Las dlSPOSLCiOﬂeS de los numeros nos daran porfu

;sx solos la morfologla de 1las rugosxdadas palatinas.

: El rafé o papila palatina situada en. 1a linea—

'media Be presenta en cuatro formas-

‘Una pap;la simpla. casiun punto.:

fUna papila con una prolongacién que 1le

y -Cuando la prolongac10n‘sobrepaaa 1a lix A e

[transversa que va de premolar a’ premolar

En ocasxones aparece una prolongacion o dupla ~

que'podré aer independiente © estar ligada al rafé o sar una -

) prolongacxon de las pap;las 1ateralea.,k

Para su descrLPCLOn se util;zan las 1etra8

riores y ‘se agrega alguna de las s;guientes, dependxendo del



'ﬁcasb.

‘ l (d) con dupla prolongaciédn.
(id) con prolongacién independiente a la dere-
T chan
.(ii)’cbnﬂprolongacién independiente érlﬁriz;+-;'

B vquierda., : ’ . T

con prolongacion unida a 1aa papilas

En‘ a parte superior izquierda se anotaré o1

que ocupa dentro de ays-

o, del lado derecho ae anotaré el numero de regxstro ‘gen

Abajo de 1os datos Bolicxtados anteriormente
encontramos del 1aao derecho un’ dxagrama en el que se- anota—
rén utilizdndo 1a nomenclatura correspond;ente las rugas pala

tlnas derechas e quulerdas y. el rafe medio, y del lado izA



cdierdo un éasillero en el gque se anotarén el total de rugas
. de acuerdo a su clas:.flcacxon.

bajo del casxllero se anotard el nimero de -
1a f:.cha rugoscop:.ca dado por la suma de lmeas J.guales tan-‘{

to del lado derecho como del 1zqu:.erdo del paladar y por el—

"numero tota!. de’ lmeas compnestas.




implantar su signa.
Abajo, en la parte central, encontramos un es-

guema representativo del paladar en el que el investigador de

" berd dibujar las rugas palatinas ybel rafé, segun observe. ==
.Por debajo del esquemar‘encontramos nuevamente el diagrama é.n-
el que se harén las anotaciones corrqspondientes a 1as'fr\'igaé-

palatinas‘y rafé medioc presentes utilizando la nomenclatira =

: correspondiente.

Una ficha en “esta forma ademés de su variabili.

dad de combinac:.ones tiene una g:an aencillez para remi.tirl

S ’rf’o:ponucos‘c_bgl;i.

e Sistema del Dr. Jorge A' castroverde

La Fotorugoscopia se 1leva a cabo utilizando

a hoja de cera rosa recortada al ”tamaﬂo del arco, “ge

t 1:|.gex:amente a la flama y 86 lleva con el dedo ind:.ce con-—'
tra la boveda palatina cuidando de que se :.mpresi.one tod 1

supetfic;.e Se ret:ira J.nmediatamente Yy si. las rugr.\s palatina

ff'han s:.do copiadas fJ.elmente se procede a aplanar al maxi.mo,
; gnc_lureciendo;postex:n.ormente.»‘Procedremos _ensegu‘:.da a espolvo--«'-

"‘rehr grafito sobre la impresién, vy de inmediato pasamos-un




;plncel flno de tipo dactxloscopico y observamos qgue el polvo

1:'es incluldo en la parafina excepto en las zonas donde estdn-

' presentes los surcos y depresiones donde solo caen pequeﬁas-

: partxculas que serén desprandldas al colocar la 1mpreslon deV"

—7;, bajo de an chorro de agua suave,.. Secamos despues con’ un paﬂo 2

7,suave y flno. :

Eosteriormente se aumerge la placa en una Eo-

rlucion de alcohol o de goma laca por un segundo, dejamos que
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CONCLUS I'ONES.

s i - La odontolbgia Legal, es 1a ciencia de las =

fconexxones entre 1a odontolog:.a Y el Derecho.

’ 2 ~:5u importanc:.a, va crec:.endo a paaos ag:.gan
tados, ya que més £recuentemente se requiere la presencia de B
itos odonto—hegistas. : Ll

'3.-‘Lesion, ee todo daﬂo en el' ciérpo. o lasalu

to lxbremente ejecutados., =

Las les:.ones que puede llegar a poeasionar:

Ain Citu]ano Dent sta en el ejercic.l.o profesxonal, norm (




:son imprudenciales.
7.~ Al causar una lesién por imprudencia, el Ci- =~

'rujano Dentista de acuerdo con el Cddigo Penal puede incurrir: - *

en tres tipos de responsabilidades: Penal, civil y la quevheﬁos G

; denominauo Adminiatrativa. La primera de las citadas, conslste-";

fen la prlvacion de 1a libertad, variando su duracién en rela-
;cion al grado de la leslon, la Lntenclon de causarlo y la impru:
fdencia punxble. La civil consiete en reparar e1 daﬂo causado
:forma economica y por ultimo ia Administratxva, consiste enrla
:*suspension temporal en’ el e;erc;cio profesional o definitiva
‘icaso de’ reincidir.

:f 8.- Las circunstaciaa que califican 1a culpa

:?1a responsabilidad profesional son 1a "imprudencia, negli

'vlmpericia" tfﬁf

. "9> cuando se practiqua alguna operacion quirur~
;gica bucal, extraccion de piezaa dentales, etc, loa Cirujanos

';Dentistas estan obligados a recabar 1a autor;zacmon del pacien

1t o en ‘su caso de sus parientes <) personas a. cuyo cuidado

9encuentren.

: " 10.- Para evitar que en un momento dado el ci‘
 3ano Dentista pueda ser acusado de; Responsabxlxdad Profesiona
;1a mejor proteccion es. una buena "hOja clinica, firmada por el
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??ciente en- el que exprese su consenﬁimiento“.

11.- El odontdlogo que realiza un tratamiento - |
dental determihado, no implica asegurar el éxito del tratamien
to.empfendidb, un fracaéo terapeutico no supone que el Odontd- .

1ogo sea negligente.

12 - La identiflcacion dentaria en los ultimos—
‘aﬂosha cobrado xmportancia capltal, ya que al través de: ella
vse puede identificar a.un sujeto vivo, muerto o sus reatos ca—

j;davericos.}riu

£ 13 = Para 11evar a: cabo 1o citado en. el punto

nterior, la oaontologia Legal se basa en el 1dento—Estoma-Gr

ma; la Rugoacopia y la Fotorugoscopi'

14 ~"Se propone modlficar las leyes correspon

ientes, a efecto de que se establezca como una ohligacxén ‘de

Lrujano Dentista una completa hoja clinica, ya que actualmen-

te nos: encontramos que ‘son muy pocos los que realmente Ta: 11e

‘[gan en 1os traba:os que realizan su razon social, con ello se=

C-17 -




fagilita;ria 1la localizacidn del Cirujano Dentista, que pc;si--
“‘blemente haya tratado al desconocido.

' 16, - Es ‘necesario la apl:.cac:.én de una nomencla g
i tura dental comin a nivel internacxonal, ya que los diversos -

: sistanas utilizados por los dent:.stas en diferentes paises. —-
‘khan dificultado la :Lde.nti.ficac:.on por el medlo dental. Asim:.s-

;mmo se propone intercamhios constantes de datos de los materia—

1es dentales empleados en cada pais, ya que estos varian en

g da uno de ellos. : -
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