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1. INTRODUCCION

Hemos visto que a través del tiempo que ha sido de gran importancia la
identidad, ya que cada uno de nosotros nos distinguimos por nuestra
individualidad. A través del tiempo la ciencia ha evolucionado ya que
actualmente nos podemos apoyar en diversos métodos de identificacion.
Hace algunos afios solo era posible tomando en cuenta los datos
generales, como nuestra firma, nombre, direccion y nuestra fotografia; sin
embargo hoy es posible identificar a cada individuo, tan solo con algunas
caracteristicas fisicas, por mencionar algunos de estos métodos:
Dactiloscopia (ldentificacion a través de huellas digitales)

Métodos genéticos

Tatuajes

Palametoscopia (ldentificacion de huellas de las palmas de las manos)
Pelmatoscopia (ldentificacion de las huellas de los pies )

Queiloscopia (ldentificacion a través de huellas de los labios)

La Rugoscopia, la cual se basa principalmente en el estudio detallado de
las rugas palatinas; a través de este método podemos obtener datos de
identificacion de cada individuo ya que tiene numerosas ventajas.

En este estudio revisaremos la rugoscopia como medio de identificacion,
mediante un analisis de la forma, numero y disposicion de las rugas

palatinas en poblacion de 17 a 22 afios de edad.
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2. ANTECEDENTES
2.1 ldentificacion

Se ha definido la identidad como el conjunto de caracteristicas que hacen
auna persona distinta de las demas y sélo igual a si misma
Por Identificacion se entiende los métodos para establecer la
identidad.(Vargas, 1991 )
Los métodos para identificar a las personas han variado a lo largo de
la historia en un principio se utilizo recursos verbales como el nombre Yy
apellidos, y posteriormente, recursos escritos: la firma y la filiacion .
Hubo tiempos en que las marcas infamantes eran el método para
identificar, sobre todo a determinado tipo de personas; marineros,
delincuentes y otros
A fines del siglo XIX, cuando Niepce realiza la primer fotografia se creyd
tener la el recurso ideal para la identificacion, pero fue Alphonse Bertillon
el que ided, en 1879, el sefalamiento antropométrico y la fotografia
signalectica.
En 1881Juan Vucetich logré reducir los centenares de clasificaciones de
huellas dactilares a solo cuatro tipos fundamentales, implantando asi la
dactiloscopia como unico sistema de identificacion, utilizando para ello
las huellas de los diez dedos de las manos, esto se extendid rapidamente
por todo el mundo civilizado implantandose como el documento capaz de
despejar cualquier incognita respecto a la identificacion humana.
Existen circunstancias que se han de tener en cuenta en los procesos de
identificacion estos son:
Identificacion de

+ Sujetos vivos

+ Cadaveres recientes

+ Esqueletos y restos cadavéricos

+ En sujetos vivos
En materia civil
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Nifios perdidos, ancianos y dementes extraviados
Personas con documentos extraviados por incendios o guerras
Amnésicos, trastorno de conciencia
Menores sin familia
Personas sin registrar
Paternidades
En materia Criminal
Reincidentes
Criminales

-+ Cadaveres Recientes
Accidentes de masa

Avidn

Tren

Incendios de locales publicos
Desastres colectivos
Terremotos

Inundaciones

Victimas deformadas
Bombas, cremaciones

+ Esqueleto y Restos Cadavéricos

Segun grado de esqueletizacion

Cadaveres con elevado indice de putrefaccion
Cadaveres mutilados

Restos arqueoldgicos (Moya, Roldan, Sanchez, 1994).

A través del tiempo se han suscitado casos notables en los que los
indicios bucodentales han servido como medio de identificacién. A
continuacion se citan algunos de ellos: varios casos en las cuales la
forma de Identificacion es odontoléogica como el caso de Joseph

~Warren:
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Paul Revere practicé la odontologia de 1768 a 1778 y fue alumno de
John Baker dentista inglés. Revere fue el primer dentista que segun
consta, realizé una identificacion dental.

En los inicios de 1775 Revere construyé un puente dental con alambre
de plata para el doctor Joseph Warren, quien fue uno de los dirigentes
coloniales responsables de desencadenar la Guerra de la Independencia
de Norteamérica, murid por una bala que le perford el craneo en la
batalla de Bunker Hill, y lo enterraron los britanicos, Paul Revere y los
hermanos Warren buscaron su cuerpo para recuperarlo pero su tumba
carecia de referencia alguna por lo que Revere tuvo que identificar el
cuerpo por los restos del puente dental que habia construido.

En el caso de Napoledn IV. En 1879 fue asesinado por la tribu Zulles en
Africa Austral. Posteriormente, su cadaver fue identificado gracias al
examen de sus dientes practicado por su odontélogo

Ofro caso fue el de José Marti.

El 21 de Mayo de 1895 el doctor Pablo Valencia y Foros (médico
cirujano), procedid a identificar un cadaver conducido a ese lugar por las
fuerzas espafiolas. En 1907 se trasladaron los restos de Marti al
cementerio de Santiago de Cuba. El doctor Montero Zambrano examiné
el craneo y los maxilares y registro los trabajos dentales realizados a los
dientes. Como habia duda por parte del gobierno, se comisiono al Doctor
Mascaro junto con su odontdlogo el Dr Zayas Bazan asistieran al
cementerio para comprobar la identidad del caudillo José Marti.

El caso de el Bazar de de la Caridad.

Paris 4 de Mayo de 1897

En este bazar, las mujeres acaudaladas de Paris reunian dinero
anualmente para efectuar proyectos a favor de los pobres, fue
destruido por un incendio y perdieron lavida 126 personas.

La identificacion se realizd con base tanto en trozos de ropa como en
objetos personales y solo quedaron 30 cadaveres que no se pudieron
identificar por medio de los métodos convencionales.

sils
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El consul de Paraguay, Alberto Haus, sugiri6 que se efectuara un
peritaje odontolegal, gracias al cual los estomatélogos reconocieron a
muchos de sus pacientes y concluyo que era necesario establecer un
sistema internacional de trazo uniforme de diagramas de la denticion vy
de una sola nomenclatura.
También hubo el caso de una protesis dental.

En marzo de 1919, el Doctor Rodriguez Cao, legista del Instituto
Médico Legal de Rio de Janeiro, encontrd en un bosque un cadaver en
estado de descomposicion. En la boca se le encontrd una prétesis dental
que consistia en un puente de dos incisivos, uno central derecho y otro
lateral izquierdo. Los diarios publicaron diversas fotografias de dicha
protesis y tiempo después, llegé un profesional Aleman a las oficinas
de la jefatura de policia, quien reconocit el trabajo dental que habia
realizado hacia algun tiempo a un ciudadano de origen Aleman llamado
Alfredo Sheneck .

Otro sonado caso John Hamilton.

En 1930 John Hamilton, un famoso gangster norteamericano fue, herido
por la policia del FBI al tratar de huir al norte de Chicago.

El FBI encontré el cadaver cuatro meses después pero este resultaba
ireconocible, ya que le habian destruido los tejidos blandos, a excepcion
de los huesos y los érganos dentarios, en los cuales habia pequefias
obturaciones de amalgama, que fueron comparadas con el registro
dental existente en la penitenciaria del estado de Indiana (Segun Correa
1990).

El problema de la identidad es tan antiguo como el hombre mismo,
representa una tarea muy dificil de cumplir. Cada individuo se distingue
de otros por un conjunto de signos que permiten reconocerlo.

Identificar consiste en determinar estos signos que lo distinguen de los
demas estableciendo asi su individualidad (Moya, Roldan,Sanchez,1994).
Para poder establecer si es 0 no un elemento de identificacion la

rugoscopia es necesario analizarla morfolégicamente.

RN,
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2.2 MORFOLOGIA DEL PALADAR

En el desarrollo normal del paladar, las células mesengimatosas de Il
cresta neural migran la cavidad oral primitiva formando el proceso maxilar
en asociacion con el ectodermo craneofaringeo.

El paladar primario nace de la fusion de las dos prominencias nasales que
forman el segmento intermaxilar, el cual se desarrolla hacia la quinta
semana de vida intrauterina. Consiste en dos porciones: un componente
labial que forma el filtrum del labio superior y el componente del triangulo
palatal 6seo que incluye los cuatro dientes anteriores incisivos. El paladar
primario se extiende posteriormente hacia el foramen incisivo. El paladar
secundario comprende casi el 90% del paladar duro y blando.

La degeneracion del epitelio del borde medial permite que las células
mesenquimatosas fluyan a través del paladar horizontal intacto. En 1989
Fitcher y Hay mencionan la posibilidad de las células del epitelio del
borde medial migren al interior del cuerpo del mesenquima y se
transformen el células mesenquimatosas. Este proceso es conocido como
una transformacion epitelio-mesenquima (EMT). Otra alternativa es que
las células del epitelio del borde medial migran nasal y oralmente fuera del
epitelio del borde medial del rafe incorporandose al epitelio oral y nasal en
la superficie palatina. La osificacion es vista durante la condensacion de
las células mesenquimatosas, el tejido que lo rodea vasculariza y
diferencia las células en osteoblastos. Existen numerosas moléculas
involucradas en este proceso, que son las responsables de regular el
patrén de diferenciacion mesenquimatoso.

Las rugas aparecen antes del abovedamiento del paladar,
subsecuentemente, los fibroblastos y tejido conectivo acumulado cerca del
tejido engrosado asumen una orientacion distintiva. Las fibras de
colagenas corren de anterior a posterior dentro de la curva y en curvas
concéntricas a través de la base de cada ruga determinando su

orientacion. Al término del desarrollo embrionario hay de cinco a siete
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rugas dispuestas simétricamente, las anteriores comienzan en el rafe y las
otras mas lateralmente ( Segun, Kerrigan, et , 2000).

Las rugas son relativamente prominentes y ocupan la mayoria del ancho
de la boveda palatina al tiempo de su elevacion. En el embridn el
espesamiento del epitelio oral en la region de las laminas dentarias es el
primer estadio morfologico de la odontogénesis. Los estudios histolégicos
permiten demostrar que los dientes, las papilas palatinas y el vestibulo
oral son estructuras homélogas desde el punto de vista del desarrollo,
apareciendo las rugas palatinas en las primeras etapas de la vida
intrauterina, hacia el tercer mes del embarazc (Moya, Roldan y
Sanchez,1994). Hacia el final de la vida intrauterina, el patrén de las rugas
llega a ser menos regular, algunas posteriores desaparecen y las
anteriores se vuelven mas compactas y pronunciadas (Segin Kapali ,et
al,1997).

Cabe destacar que no obedecen a un patrén genético hereditario
(Thomas y Kotze, 1986).
Anatomicamente el paladar es concavo en ambos sentidos sus dos
tercios ventrales poseen un esqueleto 6seo, en tanto que el dorsal es
membranoso. Se le llama respectivamente paladar duro y blando, solo el
primero forma el techo de la cavidad oral, y el piso de la cavidad nasal,
en tanto que el segundo, separa parcialmente las porciones oral y nasal
de la faringe.

EL paladar duro se proyecta sobre la columna vertebral en el nivel de la
segunda vertebra cervical (Fuentes y De Lara, 1997). Esta limitado
anteroposteriormente por la sutura palatina media (Ozawa,1995). Su
esqueleto esta formado por el proceso palatino de la maxila, articulandose
dorsalmente con la lamina horizontal del palatino. Esta revestido por una
capa mucoperiostica, obviamente muy adherente y rico en vasos y
nervios (Fuentes y De Lara, 1997).
La encia carece de submucosa propiamente dicha, pero el paladar duro si
tiene una capa de submucosa bien definida en toda su extension excepto

una estrecha zona periférica donde su capa se confunde con la encia y
o
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también en la zona media del paladar duro; sin embargo la mucosa se
inserta y se une firmemente a los huesos palatinos y maxilares por una
serie de trabéculas y bandas densas de tejido conectivo fibroso.

La papila y las rugas palatinas estan formadas por un tejido conectivo
denso; cada una de estas rugas esta formada por una capa de tejido
conectivo denso cuyas fibras se entrelazan firmemente entre si en forma
ondulada (Ozawa, 1995).

La limitacion posterior de la zona de la ruga palatina fue determinada de
manera definida por los dientes y como una distancia lineal absoluta. La
limitacion posterior mas frecuentes unilateral y bilateral fue el segundo
molar deciduo (segundo premolar permanente) (Kratzsch y Opitz 2000)
Mucosa masticatoria: Esta mucosa estd sometida directamente a las
fuerzas intensas de friccion y presion originadas por el impacto
masticatorio (Goémez y Campos, 2002). La encia y el paladar duro tienen
en comun el grosor y cronificacion del epitelio; el grosor, densidad y
firmeza donde la lamina propia y ademas su insercion fija a las
estructuras mas profundas (Ozawa,1995).

Cerca del rafé palatino y en la porcion gingival periférica del paladar duro
de la lamina propia, firme consiste en su mayoria de fibras de colagena
arregladas como redes de nodos fibrosos descansando paralelos ambos y
perpendiculares hacia la superficie.

Estan conformadas principalmente por colagena tipo |, Il y también
colagena V y VI, no habiendo fibras elasticas, la lamina propia del paladar
duro tiene una estructura papilar y la Iamina basal contiene colagena tipo |,
IV y V nodosas amplias que atraviesan la submucosa dividiendo en
pequefios compartimientos uniendo la estructura papilar de la lamina
propia al periostio (Schroeder,1991).

El paladar blando es la continuacion posterior del paladar duro. Sus
funciones son diferentes, ya que no tiene que resistir el empuje de la
lengua sino que debe ser mavil, de manera que al deglutir puede elevarse
y cerrar la nasofaringe evitando que el alimento pase a la nariz. Presenta

un epitelio plano estratificado no queratinizado con botones gustativos,
-8 -
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que se continua, tras rebasar el contorno, continua el trayecto el borde
posterior del paladar, con el epitelio de la superficie faringea. El corion es
liso, sin papilas pero muy vascularizado y con fibras elasticas que lo
separan de la submucosa. Esta submucosa es un tejido conectivo laxo y
posee una capa continua de glandulas salivales. La mucosa es de color
rojizo intenso que contrasta el color rosa palido de la béveda palatina. La
mucosa de revestimiento cumple con la funcién de proteccion. Este tipo
de mucosa lo encontramos en los labios y carrillos en el fondo o surco
vestibular en los rebordes residuales, en la superficie interior de la lengua,
en el piso de la boca y en el paladar blando. (Gomez y Campos,2002). La
mucosa de revestimiento del paladar blando representa una mucosa de
la transicion entre la mucosa adherida firmemente en los labios y la
mucosa unida en forma laxa del fondo del vestibulo como redes de nodos
fibrosos descansando paralelos ambos y perpendiculares hacia la
superficie.(Ozawa, 1995)

Topogréficamente en el paladar duro existen dos diferentes regiones
debido a la estructura variable de la submucosa.; las regiones marginal y
del rafé medio. Estan intimamente unidas al hueso lo que dificulta limitar
donde comienza el periostio y termina la submucosa. En la zona antero y
posterolateral la submucosa presenta fibras de colagena en haces que se
insertan perpendicularmente al hueso. En |la zona antero lateral hay gran
cantidad de células adiposas por eso se le llama zona grasa o adiposa.
En la zona posterolateral hay acinos con glandulas salivales mucosas que
constituyen la zona glandular. La papila palatina o insiciva, ubicada en el
tercio anterior del rafé esta formada por un cumulo de fibras de colagenas
(tejido conectivo denso), que en la region central contiene las partes
bucales de los conductos nasopalatinos (Gomez y Campos,2002). En
sentido antero posterior y en la parte media, la mucosa palatina presenta
una relieve en forma de cresta, estrecha y blanquecina, que en mitad de
su trayecto se transforma en surco es lo que se llama rafé palatino, en su
porcion mas proxima a la papila y detras de los incisivos centrales

parten hacia cada lado de 3 a 7 pliegues mucosos mas duros y
-9
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divergentes, hacia fuera con muy diversas formas, que han recibido los
nombres de rugas palatinas, pliegues palatinos, plicas palatinas, crestas
palatinas, plegamientos palatinos, papila palatina o rugae palatae. En el
hombre son vestigios de unos pliegues mucho mayores e iregulares que
desempenan un papel importante en el proceso de la masticacion
(Moya,Roldan y Sanchez,1994).

Las rugas tienen dos funciones; sentir tactimente Ia posicion de los
objetos o alimentos y ayudar a la lengua a estar en un lugar adecuado
para formar ciertos sonidos al hablar (Woelfel Scheid,1997). Las rugas
palatinas forman relieves mas o menos prominentes y adoptan diversas
configuraciones. Su dibujo y su estructura no cambian ni son alteradas
por sustancias quimicas enfermedades o traumatismos; en el caso de
destruirse, se reproducen exactamente .

Son mas abundantes en el hombre que en la mujer (Moya,Roldan y
Sanchez, 1994).

Son mas evidentes en personas jovenes. (Woelfel Scheid, 1997).

Su forma, disposicion vy caracteristicas no se ven afectadas por los
procesos de erupcion de los dientes ni por la pérdida de estos,

El hecho de llevar una prétesis sobre el paladar no alteran su morfologia.
En la primera fase de la deglucion se eleva la punta de la lengua, separa
una porcién del bolo ingerido a lo cual ayudan las rugas palatinas en la
boca y lo desplaza al centro de la base de la lengua y el paladar duro.

Los labios y la mandibula se cierran, el paladar blando se eleva,
mientras que la parte anterior de la lengua presiona el bolo hacia atras a
la porcidon superior de la faringe.

El paladar y los musculos palatofaringeos contraidos forman una pared de
separacion entre la cavidad oral propia y el espacio nasofaringeo,
cerrandolo (Ewe y Karbach, 1993)

-10-
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2.3 PALATOSCOPIA

Se refiere al estudio general del paladar desde el punto de vista
identificacion y cuando utilizamos el término rugoscopia nos referimos
al estudio concreto de las rugosidades de la mucosa. En el estudio del
paladar (palatoscépia) es necesario distinguir entre el paladar 6seo y el
mucoso; este Gltimo esta dividido a suvez en dos partes paladar anterior
0 paladar duro, y el paladar posterior, paladar membranoso o paladar
blando.
Las rugas palatinas tienen pues las siguientes caracteristicas :

+ Son invariables

+ Son inmutables , aunque pueden variar ligeramente de tamafio vy

de posicion con la edad

+ Son permanentes , aparecen en el tercer mes de embarazo y duran

toda la vida

+ Son diferentes de unos individuos a otros ,incluidos los gemelos .

La identificacion de rugoscopia es aplicable:

Al sujeto vivo

A cadaveres recientes

Al cadaver momificado antiguo o reciente (Moya, Roldan y Sénchez,
1994).

Existen dos formas de archivar la ficha rugbdscopica una es en
expedientes con numeros y la otra es |la fotorrugoscopia. (Gisbert,1991).
En 1897 Kuppler fue el primero que se ocupo del estudio del paladar éseo,
con el objetivo de establecer caracteristicas Oseas raciales
diferenciadoras. La aplicacion del rugograma a la identificacion, la utilizé
por primera vez el Dr Luis Da Silva en un trabajo que tituld "ldentificacion
odonto-legal del desconocimiento de Collegno®, publicado en Rio de
Janeiro en 1934,

=
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En 1937 Carrea propone un sistema e clasificacion tomado como base
por la mayoria de los autores. Da Silva un afio después propuso sus
sistema de clasificacion.

En 1944 Juan Ramén Beltran publica su obra de Medicina legal para
la ensefianza de la odontologia social y legal en la que desarrolla su
propio sistema de clasificacion .

En 1955 Carrea y Lysell publican sistemas de clasificacion Fiene, en
1958, aplica estas caracteristicas y su herencia al diagnostico de la
paternidad. Penalver y Basauri (1966) aportaron varios rugogramas
demostrativos de su valor probatoria y sus sistemas de notacion.

Brifion (1982) propone diversas modificaciones en la formulaciéon para el
envio por telex de la formula rugoscopica. (Moya, Roldan y Sanchez,
1994)

2.4 SISTEMA DE CLASIFICACION DE LAS RUGAS
PALATINAS

Existen sistemas de clasificacion a continuacion se describen algunos de
ellos
Entre los mas relevantes esta:

+ Clasificacion de Lépez de Ledn menciona que:
En 1924 se publicd en Guatemala un libro titulado Odontologia Criminal,
cuyo autor, el doctor Armando Lopez de Ledon las rugosidades palatinas
con fines identificativos, sefialando que las rugas son un fuerte indicativo
del caracter o temperamento del individuo. Las clasificd en 4 grupos
segun los temperamentos: rugas de temperamento bilioso, nervioso,
sanguineo y linfatico.
También dividio las rugas en simples y compuestas las simples podian
ser: rectas, curvas, angulos, circulantes u onduladas y las compuestas las
formadas por 2 0 mas simples.
Utilizod las iniciales B N L S para designar las rugas de los distintos
temperamentos vy las letras D e | para senalar el lado derecho o izquierdo,

==
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ademas de un numero para indicar la cantidad de rugas que habia en
cada lado.
Lo expreso en forma de quebrado y lo llamo rugograma.

Por ejemplo:

+ Clasificacion de Da Silva. En 1934, en Brasil, a propdsito de un caso
el Dr. Luis da Silva hace importantes deducciones sobre el paladar en
sujetos de una misma familia. Divide las rugas en simples y compuestas,
basandose en los mismos conceptos de Lopez de Leon.

Las simples las clasifica segun su forma adjuntandoles una cifra del
siguiente modo: recta (1), curva (2), angulosa (3), circular (4) ondulada
(5), en punto (6).

Las compuestas resultan de la union de una o mas simples, y se
designan con las cifras de sus componentes. Por ejemplo, si la ruga esta
formulada por un punto, una recta y un angulo, la formula sera 6 1 3: si
son tres puntos sera 6 6 6, etc. Este seria el andlisis metédico de cada
una.

Para numerarlas todas se nombran cuantitativamente por variedad
simple. Asi si en el lado derecho tenemos 5 rugas rectas (1), tres curvas
(2), dos angulos (3), un circulo (4), tres onduladas (5) y cuatro puntos (6),
el nimero representativo de este hemipaladar seria:53212 3.

Si del lado izquierdo tenemos tres rectas(1), tres curvas (2), dos angulos
(3), un circulo (4) tres onduladas (5) y cuatro puntos (6) su numero seria;
332134

Ambos numeros, derechos e izquierdos son ajustables y sumandolos
tendriamos el numero total de rugas que hay en el paladar. Este nimero

en el caso citado seria :864257.
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+ Clasificacion de Trobo. En 1954, el Dr. Trobo Hermosa, de la escuela
de Estomatologia de la Facultad de Medicina de Madrid, se ocupé del
estudio de las rugas palatinas y siguid distinguiendo como: punto, recta,
curva, angulo, sinuosa y circulo y las represento mediante las letras
mayusculas A,B,C,.D Ey F. La unidén de mas de una de estas formas se
denomina polifooma o compuesta y se representa por la letra X . Se
llaman rugas principales las que estan cerca del rafé y son las que se
representan con mayulsculas son rugas derivadas de las que provienen
de esta principal y se las representa por mindsculas: a, b, ¢, d, e, f, x. Al
anotarlas se las separa de la principal por dos puntos y las derivas
terminales por un punto.

+ Método de Basauri (1961)

Clasifica las rugas en seis tipos simples: A.1; recta B.2; angulo, C.3;
sinuosas D .4; curva, E.5 y circulo, F.6,y en tipos polimorfitos que asocian
dos o0 mas simples X-7.

+ Método de Correa. Las rugas son clasificadas en cuatro grupos: punto,
recta, curva y compuesta recibiendo cada tipo un simbolo numérico:
1,2,3,4 y un simbolo alfabético P,D,D Co. Las figuras de la derecha se
inscriben en el numerador de un quebrado y de las izquierdas en el
denominador. Al lado derecho, la primera ruga en relacion de la papila
se llama inicial y las demas, complementarias. Al lado izquierdo, la primer
se llama subinicial y las demas  ,subcomplementarias. La formula
rugoscopica viene determinada por dos quebrados

Inicial Complementarias
Subinicial Subcomplementarias

La inicial y la subinicial se formula alfabéticamente, y las demas,
numeéricamente

Ejemplo:

14
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Que significaria: a la derecha, recta, inicial seguida de tres
complementarias: curva, punto y recta; a la izquierda , recta seguida de
dos subcomplementarias compuestas .

+  Sistema de Cormoy. Clasifica las rugas en tres categorias funcion
de su longitud: rugas principales, de mas de 5 mm de longitud: rugas
accesorias de 3 a 4 mm y rugas fragmentarias de menos de 3mm. Las
rugas principales se numeran en sentido antero posterior.

Para cada ruga se especifica sus caracteristicas de forma (recta, curva o
angulada), de origen (extremidad medial ) y de direccién forma angulo
con el rafe sefalando la existencia de brazos o ramificaciones. Se
sefalan las rugas que tienen un origen comun y las rugas discontinuas y
accesorias se relacionan en funcién de la ruga principal, registrando toda
forma atipica estudia la papila y se relacionan las caracteristicas para
cada lado del paladar (Moya, Roldan y Sanchez, 1994).

2.5 METODOLOGIA PARA EL ESTUDIO DE LAS
RUGAS PALATINAS

El examen de las rugas puede realizarse:

1.-Por la inspeccion intraoral , mediante lectura directa o indirecta en la
boca.

2 -Mediante toma de impresiones, empleando alginato, hidrocoloides ©
siliconas.

3.-Mediante fotografia intraoral .

4 -Por calcorrugoscopia: Realizada sobre modelos de yeso.

5.-Por esteroscopia: Consiste en el examen de dos fotografias tomadas
simultaneamente desde dos puntos de vista diferentes con un mismo
aparato y segun ejes paralelos, lo que proporciona una imagen en
relieve.

6.-Estereofotogrametriaz Que permite precisar con gran rigor las

dimensiones y la posicion espacial de las rugas.
-15-
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Este procedimiento se sigue en numerosos paises con personal de sus
Fuerzas armadas, personal de vuelo de la aviacion militar y civil ©
personal que realiza trabajos de alto riesgo.

2.5.1 INSPECCION INTRAORAL Y TOMA DE

IMPRESIONES

La confeccion de modelos es el método de eleccion para el estudio de
las rugas, ya que permite la perfecta reproduccion del paladar y un facil
manejo (Moya, Roldan y Sanchez, 1994 ).

Los materiales que se emplean mas frecuentemente para el estudio de
las rugas son los hidrocoloides ireversibles. El uso general de
hidrocoloide irreversible excede bastante al de otros materiales de
impresion ya que corresponden a:

1.-Su féacil manipulacion.

2.-Que son agradables para el paciente.

3.-Su costo relativamente bajo.

Estas caracteristicas hacen que el alginato sea el material de primera
eleccion (Anusavice, 1998), sobre todo en los casos de cadaveres
quemados, cuyas estructuras carbonizadas son facilmente friables

Los elastémeros son mas faciles de manejar y con el uso de dos tipos de
siliconas, pesada y fluida, se puede obtener magnificos resultados, sus
ventajas son que, son inalierables durante 24 horas y mas. Su
inconveniente es que, a pesar de existir diferentes tipos de silicona en
cuanto a su dureza, la mas blanda resulta ser la mas dura para estas
tareas, pues deprime mucho a los tejidos blandos por la presion que

produce su rigidez.

252 FOTOGRAFIAS INTRAORALES

En los casos de gue se trate de un cadaver se aconseja la extraccion de
los maxilares.

=16 =
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Si se trata de un sujeto vivo se puede realizar faciimente mediante un
espejo de los utilizados en ortodoncia y una técnica de contraste.

Trobo propone que se trace una reticula formada por una linea
anteroposterior que coincida con el rafe palatino y otra perpendicular a
esta, a nivel del primer molar después un circulo con el centro donde se
cruzan las dos lineas y un radio adecuado a cada modelo, lo que permite
gque la fotografia quede dividida en cuatro sectores quedando
enmarcadas las rugas en cada uno de ellos para su estudio y
clasificacion.

2.5.3 FOTOGRAFIA DE LOS MODELOS DE YESO

Para poder comparar una rugas de otras es fundamental fotografiar los
distintos modelos. La técnica gque se ha de emplear es la siguiente: una
vez tomada la impresion y vaciados los modelos, se pintan con un |apiz
negro todas las rugas, realizandoles después una fotografia de manera
que el plano de la papila palatina sea paralelo al plano de la pelicula.La
impresion del rugograma podemos hacerla un papel acetato de 13x10
que no permite la proyeccion, la ampliacion y la superposicion .

2.5.4 ESTEREOSCOPIA

La estereoscopia consiste en examinar simultaneamente dos fotografias,
tomadas desde dos puntos de vista diferentes, con la misma camara y
segin dos ejes lo mas paralelos posibles, se colocan en un
estereoscopio, aparato que obliga a mirar las imagenes derecha e
izquierda con el objetivo de que cuando miremos las dos imagenes
fusionadas, obtendremos una perspectiva en relieve, si son idénticas. Es
fundamentalmente estandarizar la técnica y tomar buenas imagenes, con
lo que los resultados seran de gran precision, diferenciandose hasta las
mas minimas variaciones.
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255 ESTEREOFOTOGRAMETRIA.

Consiste en definir con precision las formas, las dimensiones y la
posicion en el espacio de un objeto, utilizando para ello solo las medidas
hechas sobre & en varias fotografias. En este casoc se emplearan un
objetivo de 55 mm y la composicion de laimagen se realizara utilizando
un aparatoTaster Master. El trazo rugoscopico obtenido sera la exacta
reproduccion  del relieve palatino en curvas de nivel, con una
equidistancia de 0.5mm que permitird la clasificacion de las rugas en las
tres dimensiones del espacio. (Moya,Roldan y Sanchez, 1990)
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2.6 EL ESTADO DEL ARTE

Varios autores han hecho estudios sobre las rugas palatinas y sus
posibles alteraciones como es el caso de Almeida et al (1995) lleva a
cabo un estudio de 94 pacientes con tratamiento ortodéncico para
determinar si las rugas son estables durante el crecimiento y si el
tratamiento ortodoncico afecta la disposicion de estas. Los resultados
nos dicen que la ortodoncia en estos casos no moadifico la anatomia de
las rugas, pero si modifica la distancia entre ellas debido a dichos

movimientos.

En oftro estudio longitudinal hecho por Kapaly, Townsend, Richards y
Parish (1996) para determinar si las rugas cambian con la edad y
comparar el nimero y patrén en aborigenes australianos con caucasicos
y encontraron que el ancho de las rugas aumenta con la edad pero el
ndmero total de rugas se mantiene constante. En cuanto la comparacion
hay un predominio en el nimero de las rugas primarias de los aborigenes
australianos sin embargo la mayoria de las rugas primarias de los
caucasicos excedieron los 10mm en ancho que los aborigenes en
cuanto a la forma de las rugas fueron mas comunes en las formas rectas
en tanto que en los aborigenes las que predominaron fueron las
onduladas.

En tanto que English et al (1988) llevaron a cabo un estudio comparativo
con el propésito de determinar si las rugas son confiables para la
identificacion con 25 casos de ortodoncia de un intervalo de 18 meses a
60 meses y el resultado apoya la hipotesis de que las rugas palatinas son
unicas y pueden servir para la identificacion.

El mismo tipo de estudio ortoddncico pero con pacientes adultos llevaron
a cabo Abdel-Aziz y Sabet (2001), con la extraccion del primer premolar,
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no encontrando diferencias significativas en las rugas en el lugar de la
extraccion del primer premolar.

En tanto Kratzsch y Opitz (2000) llevaron a cabo un estudio con pacientes
de labio y paladar hendido, con el propdsito de establecer el limite de las
rugas, la conclusién es que el limite se establece a la altura del segundo
premolar aun en este tipo de pacientes.

Bailey, Esmailnead y Almeida (1996) hicieron estudios en pacientes
adultos para el analisis de rugas palatinas con extraccion hubieron
cambios no tan significativos anteroposteriormente, en los puntos
laterales derechos entre la primera ruga y la tercera en los puntos
mesiales .

En la busqueda realizada en 10 afios se encontré que la ortodoncia no
medifica la anatomia de las rugas, solo modifica la distancia Almeida
(1995), English (1998), Abdel-Azis (2001) y Bailey, Esmailnead y Almeida
(1996). Lo que significan que pueden ser un punto de identificacion
English (1998).
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3. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El analisis morfolégico de las rugas palatinas es util como un medio de
identificacion personal en individuos amnésicos, que se encuentran en
estado vegetativo y fallecidos, es decir un medio antemortem y también
un medio de identificacion postmortem. Se caracteriza por se . una
inspeccién minuciosa de forma tamano, disposicion de las rugas
Palatinas donde la edad influye en el crecimiento de la maxila y por lo
tanto se traduce al crecimiento de las rugas .La literatura menciona que
los hombres tienen mas rugas que las mujeres y por ultimo la forma del
paladar esta en relaciéon con el tamano de las mismas .

Por lo tanto. ¢ Existe una diferencia entre numeros de rugas de cada uno
de los sexos?

¢ Las diferentes formas de paladar estan en relacién a la longitud de las

rugas?

4. JUSTIFICACION

Todo odontélogo deberia realizar un analisis morfolégico de rugas
palatinas antemorten, como un medio de identificacion ya que en

cualquier momento estamos predispuestos algun tipo de accidente.

D]~



TESINA PEREZ SUAREZ ERICA

5. OBJETIVOS

5.1 OBJETIVO GENERAL

Determinar el andlisis morfolégico de las rugas palatinas en alumnos de
primer ingreso FO.UNAM. 2005 '

5.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1.-Comprobar si la rugoscopia es un método de identificacién personal
2.-Comprobér el numero de rugas en cada individuo de acuerdo al sexo.
3.-ldentificar las diferentes formas de rugas

4 -Establecer el limite de aparicion de las rugas con respecto a la forma

del paladar.

6. HIPOTESIS

1.-El numero de rugas palatinas no es la misma en hombres que en
mujeres.

2.-No existen diferencias anatémicas de forma, numero y distribucién de
las rugas palatinas en la poblacidn estudiada

3.-Existe discrepancia morfoldgica significativa de las rugas palatinas de

cada individuo
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7. METODOLOGIA

Clasificacion de las rugas palatinas de Thomas y Kotze.
Para este estudio nos basaremos en la clasificacion propuesta por
Thomas y Kotze que separa las rugas por longitud y forma y unificacion.

De acuerdo a la longitud de la ruga pueden ser:

Primarias: A—de 5a10 mm
B — de 10 mm en adelante
Secundarias: de 3—5 mm

Fragmentarias: menor a 3 mm

De acuerdo a la forma las rugas fueron clasificadas en cuatro tipos:

Rectas T ot — &
Curvas N o = o
Onduladas Q Cﬁ e %
Circulares ¢ d

Fig. 2. Varmeus shapes of rugaer ooocurved o wave o somght.

&, airculars
El tipo recto corre directamente desde su origen hasta su fin. La curva
tiene forma de semicirculo, ain cuando su terminaciéon sea muy delgada.
La forma basica de la ruga ondulada es serpenteada, aunque una da sus
curvas sea muy delgada o apenas perceptible. Para que sea clasificada

como circular una ruga debe presentar la formacién continua de un anillo.

La direccion de cada ruga primaria fue determinada midiendo el angulo
entre la unién de inicio y fin y una linea perpendicular al rafé medio.
Directamente hacia delante son angulos positivos, hacia atras
directamente son angulos negativos y las rugas perpendiculares con

angulos de cero grados.
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La unificaciéon ocurre cuando dos rugas se juntan en su origen 0 en su
terminaciéon. La unificacidn donde las rugas comienzan desde el origen
juntas pero inmediatamente se separan fueron denominadas divergentes.
Las rugas con diferentes origenes, que se juntan en sus porciones
laterales fueron clasificadas como convergentes.

En este estudio nos limitaremos a describir la morfologia y numero de
rugas relacionadas con la forma del paladar y con el sexo en una
poblacion de 50 estudiantes entre 17-22 anos

7.1 MATERIAL Y METODO

Este estudio se realizdé en una poblacidén de 50 estudiantes de la Facultad
de Odontologia UNAM nuestra poblacion estudiada fueron de edades de
17 a 22 afnos, donde se analizaron 25 mujeres y 25 hombres todos fueron
de primer afo.

Cada uno de ellos fue citado en los laboratorios 3 y 21 de la facultad de
Odontologia UNAM con sus portaimpresiones individuales.

Se les proporciono Alginato Jeltrate Cromatic de tipo Il Fraguado Normal y
yeso tipolly IV.

Conforme se le iba tomando la impresion se le proporcionaba una bolsa
de cierre con una etiqueta con sus datos basicos. Posteriormente se
basiaron estos datos en una hoja de recopilacion (ver anexo) donde se
senala el numero de registro de cada estudiante, edad, sexo, nombre,
direccion, teléfono, e-mail.

Después se observo cuidadosamente los modelos en donde utilizamos el
método calcorrugoscopia donde unicamente se pintaron las rugas con
|&piz 0 un plumén negro. Se analizé el tipo de paladar, nimero de rugas
de cada lado, su limite posterior se dibujaron las rugas y se midieron
cuidadosamente con un Vernier para posteriormente clasificarlas a cada
una de ellas. A cada uno de los estudiantes se les entregé su modelo, con
su ficha de identorrugograma con la finalidad de que tengan un medio

mas de identificacion.
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7.2 TIPO DE ESTUDIO

Transversal y Observacional.

7.3 POBLACION DE ESTUDIO

50 alumnos de la Facultad de Odontologia del primer afo, 25 hombres y

25 mujeres con edades de 17 a 22 afnos.

7.4 CRITERIOS DE INCLUSION:

i Alumnos de 1° ano de la carrera de Cirujano Dentista
4+ Edades de 17 a 22 anos

+ Alumnos de nacionalidad Mexicana

+ Alumnos de la UNAM

7.5 CRITERIOS DE EXCLUSION

4+ Alumnos que no pertenezcan al 1° ano de la carrera de Cirujano
Dentista

+ Alumnos menores de 17 y mayores de 22 afnos

+ Alumnos no tengan nacionalidad Mexicana

+ Alumnos que no pertenezcan a la UNAM

7.6 VARIABLES DE ESTUDIO:

Forma de las rugas, forma del paladar, edad y sexo

7.7 VARIABLE INDEPENDIENTE:
Edad y sexo

7.8 VARIABLE DEPENDIENTE:

Forma de las rugas y forma del paladar
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7.9 OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES:

A través del disefio de una hoja clinica donde se recolectaron los datos
de las rugas y de la forma del paladar, los datos generales del alumno, asi

como la edad y el sexo.

7.10 RECOLECCION DE INFORMACION Y ANALISIS
ESTADISTICO:

Esta se llevd a cabo mediante frecuencias y porcentajes a través del

paquete estadistico de Excel de Windows 98.

8. RECURSOS
8.1 RECURSOS HUMANOS: Directora de Tesina
8.2 MATERIALES: Alginato, yeso tipo Il y tipo IV, porta impresiones

Individuales, taza de hule, espatula, recortadota de modelos, hojas,

computadora, lapices.
8.3 FINANCIEROS: 1000 pesos
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Morfologia de Rugas Palatinas

Lado Derecho
Forma de ruga Recta Sinuosa Curva Circulo Fragmentada (-3 mm) Divergente Convergente Total
Caso 1 2 1 2 1 2 8
Caso 2 1 3 1 S
Caso 3 2 3 1 1 9
Caso 4 1 1
Caso 5 3 3
Caso 6 2 2 1 5
Caso 7 1 i 1 3
Caso 8 1 3 1 1 1 7
Caso 9 1 2 3
Caso 10 1 3 4
Caso 11 1 1 4 6
Caso 12 1 1 1 5
Caso 13 2 1 3
Caso 14 1 1 1 3
Caso 15 2 5 7
Caso 16 1 1 1 1 4
Caso 17 5 5
Caso 18 4 2 6
Caso 19 2 1 3
Caso 20 1 4 5
Caso 21 3 1 1 5
Caso 22 6 6
Caso 23 1 7 8
Caso 24 it 1 1 2 5
Caso 25 2 2 1 5
Caso 26 2 2 2 1 7
Caso 27 2 2 1 1 6
Caso 28 | 1 2 1 5
Caso 29 1 1 1 3
Caso 30 3 1 4
Caso 31 2 2 1 5
Caso 32 1 1 2 4
Caso 33 1 1 2 4
Caso 34 1 4 5
Caso 35 2 1 3
Caso 36 2 2 1 1 6
Caso 37 1 3 4
Caso 38 2 5 7
Caso 39 2 3 1 1 7
Caso 40 1 1 1 2 5
Caso 41 2 1 3
Caso 42 3 2 7
Caso 43 1 1 2 4
Caso 44 1 1 1 3
Caso 45 2 8 1 6
Caso 46 3 1 1 5
Caso 47 6 1 1 1 9
Caso 48 1 2 2 5
Caso 49 1 3 1 5
Caso 50 1 2 3 1 1 8
TOTAL 53 94 56 1 11 33 6 254
Porcentaje 20,87% 37,01% 22,05% 0,39% 4,33% 12,99% 2,36% 100%
Tabla 1
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Lado Izquierdo

Formaderuga Recta Sinuosa Curva Circulo Fragmentada (-3mm) Divergente Convergente T
Caso 1 1
Caso 2 1
Caso 3 1 2
Caso 4 1
Caso 5
Caso 6 2
Caso 7
Caso 8
Caso 9
Caso 10
Caso 11
Caso 12
Caso 13
Caso 14
Caso 15
Caso 16
Caso 17 2
Caso 18 2
Caso 19
Caso 20 1
Caso 21
Caso 22 1 4
Caso 23 2
Caso 24
Caso 25
Caso 26 1
Caso 27
Caso 28
Caso 29
Caso 30 2
Caso 31
Caso 32
Caso 33
Caso 34 2
Caso 35
Caso 36 4
Caso 37 2
Caso 38
Caso 39
Caso 40 1
Caso 41 1
Caso 42
Caso 43 1
Caso 44
Caso 45
Caso 46
Caso 47
Caso 48
Caso 49
Caso 50
TOTAL 85 61 3 3 34 5 235
Porcentaje  18,72% 36,17% 2596% 1,28% 1,28% 14,47% 2,13% 100%
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MORFOLOGIA DE LAS RUGAS PALATINAS
LADO DERECHO
Formade ruga Secundaria Primaria A Primaria B Total
(3-5mm)  (5-10mm) {(+10mm)
Caso 1 3 3 1
Caso 2
Caso 3 1
Caso 4 1
Caso 5
Caso 6
Caso 7
Caso 8
Caso 9
Caso 10
Caso 11
Caso 12
Caso 13
Caso 14
Caso 15
Caso 16 1
Caso 17
Caso 18
Caso 19 1
Caso 20
Caso 21
Caso 22
Caso 23
Caso 24
Caso 25
Caso 26
Caso 27
Caso 28
Caso 29
Caso 30
Caso 31
Caso 32
Caso 33
Caso 34
Caso 35
Caso 36
Caso 37
Caso 38
Caso 39 4
Caso 40
Caso 41 1
Caso 42 1
Caso 43 2
Caso 44
Caso 45
Caso 46
Caso 47 3
Caso 48 1
Caso 49
Caso 50 1 5
TOTAL 58 130 60 248
Porcentaje 23,39% 52,42% 24,19% 100%
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MORFOLOGIA DE LAS RUGAS PALATINAS
LADO IZQUIERDO
Forma de ruga Secundaria Primaria A PrimariaB  Total
(35mm) (5-10mm)  (+10mm)
Caso 1 3
Caso 2 1 1
Caso 3 5
Caso 4 1
Caso 5
Caso 6 3
Caso 7
Caso 8
Caso 9
Caso 10
Caso 11
Caso 12
Caso 13
Caso 14
Caso 15
Caso 16
Caso 17
Caso 18 2
Caso 19 1
Caso 20
Caso 21 2
Caso 22
Caso 23
Caso 24 2
Caso 25 1
Caso 26 1
Caso 27
Caso 28 2
_Caso 29
Caso 30 1
Caso 31 1
Caso 32
Caso 33
Caso 34 2
Caso 35
Caso 36 1
Caso 37
Caso 38
Caso 39
Caso 40
Caso 41
Caso 42
Caso 43
Caso 44
Caso 45
Caso 46
Caso 47
Caso 48
Caso 49 1
Caso 50 2
TOTAL 63 119
Porcentaje 2423% 4577% 30,00% 100%
Tabla 4

NW==W

WWww= -
ey

3
2
5
4
4
7
3
6
5
6
6
8
4
6
6

ANN
ABA=2NNNNANNAMANONNNW=O
NN

S NDNNNNOW-—
B ONNN=2N=2=2NNON=2N0=2 0w

- -
W N

N NN = WN
S WWONBN_ WO WOON

8
5
7
4
5
S5
5
6
S5
4
6
4
5
4
4
5
5
3
5
3
6
6
6
4
8
5
7
5
5
5
8
7
4
6
5
260

P Rt Sl SRR

-30 -



TESINA PEREZ SUAREZ ERICA

MORFOLOGIA DE LAS RUGAS POR GENERO

(Thomas y Kotze)

FORMA HOMBRES % HOMBRES MUJERES % MUJERES TOTAL PORCENTAJE
Recta 49 19,07% 46 20,26% 95 19,63%
Sinuosa 88 34,24% 96 42,29% 184 38,02%
Curva 64 24,90% 53 23,35% 117 24,17%
Circulo 3 1,17% 0 0,00% 3 0,62%
Divergente 42 16,34% 23 10,13% 65 13,43%
Convergente 3 1,17% 5 2,20% 8 1,65%
Fragmentada 8 3.11% 4 1,76% 12 2,48%
Total 257 100% 227 100% - 484 100%

Tabla 5
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FORMA DE PALADAR
OVALADO % OVALADO CUADRADO % CUADRADO TRIANGULAR % TRIANGULAR TOTAL PORCENTAJE
Femenino 15 60,00% 4 16,00% 6 24,00% 25 100%
Masculino 15 60,00% 7 28,00% 3 12,00% 25 100%
Total 30 60,00% 1 22,00% 9 18,00% 50 100%
Tabla 6
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Mujeres

Lado Derecho % L. Derecho Lado lzquierdo % L. lzquierdo Total % Total
Forma de ruga Forma de ruga .
Recta 40 25,16% Recta 32 22,54% 72 23,92%
Sinuosa 50 31,45% Sinuosa 48 33,80% 98 32,56%
Curva 50 31,45% Curva 44 30,99% 94 31,23%
Circulo 0 0,00% Circulo 0 0,00% 0 0,00%
Divergente 14 8,81% Divergente 14 9,86% 28 9,30%
Convergente 2 1,26% Convergente 3 2,11% S 1,66%
Fragmentada 3 1,89% Fragmentada 1 0,70% 4 1,33%
Total Lado Derecho 159 100% Total Lado lzquierdo 142 100% 301 100%

Tabla 7
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Mujeres

Lado Derecho % L. Derecho Lado Izquierdo % L. Izquierdo Total % Total
Forma de ruga Forma de ruga
Primaria A (5-10 mm) 82 58,57%  Primaria A (5-10 mm) 59 46,83% 141 53,01%
Primara B (+10 mm) 25 17,86%  Primara B (+10 mm) 37 2937% 62 23,31%
Secundaria (3-5 mm) 33 23,57%  Secundaria (3-5 mm) 30 23,81% 63 23,68%
Total Lado Derecho 140 100% Total Lado lzquierdo 126 100% 266 100%

Tabla 8
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Hombres

Lado Derecho % L. Derecho Lado Izquierdo % L. lzquierdo Total % Total
Forma de ruga Forma de ruga
Recta 36 22,50%  Recta 40 28,17% 76 25,17%
Sinuosa 48 30,00%  Sinuosa 40 28,17% 88 29,14%
Curva 47 29,38%  Curva 36 25,35% 83 27,48%
Circulo 0 0,00% Circulo 3 2,11% 3 0,99%
Divergente 20 12,50%  Divergente 20 14,08% 40 13,25%
Convergente 2 1,25% Convergente 1 0,70% 3 0,99%
Fragmentada ¥ 6 4,38% Fragmentada 2 1.41% 9 2,98%
Total Lado Derecho 160 100% Total Lado lzquierdo 142 100%" 302 100%

Tabla 9
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Hombres
Lado Derecho % L. Derecho Lado lzquierdo % L. Izquierdo Total % Total

Forma de ruga Forma de ruga

Primaria A (5-10 mm) 60 48,00% Primaria A (5-10 mm) 48,84% 123 48,.43%
Primara B (+10 mm) 39 31,20% Primara B (+10 mm) 29,46% 77 30,31%
Secundaria (3-5 mm) 26 20,80% Secundaria (3-5 mm) 21,71% 54 21,26%
Total Lado Derecho 125 100% Total Lado Izquierdo 100% 254 100%

Tabla 10
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HOMBRES
OVALADO CUADRADO TRIANGULAR
FORMA DE RUGA NoRJ.ms Pomemp FORMA DE LARUGA No. Rugas Paw FORMA DE LARUGA No. Rugas Porcentaje
RECTA RECTA 18 RECTA 14 31.82%
SINUOSA 58 30 05% SINUOSA 24 26 97%  SINUOSA 6 13,64%
CURVA 64 33,16% CURVA 29 3258% CURVA 13 29,55%
CIRCULO 2 1,04% CIRCULO 1 1,12% CIRCULO 0 0,00%
DIVERGENTE 18 9,33% DIVERGENTE 13 1461%  DIVERGENTE 9 20,45%
CONVERGENTE 2 1,04% CONVERGENTE 0 0,00% CONVERGENTE 1 227%
FRAGMENTADA 5 259% FRAGMENTADA 4 4,49% FRAGMENTADA 1 227%
TOTAL 183 100% TOTAL 89 100% TOTAL 44 100%
Tabla 11
MUJERES
OVALADO CUADRADO TRIANGULAR
FORIADERUGANORA@S Porcentaje FORMA DE RUGA NoRugas Porcentsie FORMA DE RUGA No. Rugas Powemqe
RECTA 27,08%  RECTA 2083% RECTA 13
SINUOSA 5] 2969%  SINUOSA 16 3333%  SINUOSA 25 40 32%
CURVA 61 31,77%  CURVA 15 3125% CURVA 16 2581%
CIRCULO 0 0,00% CIRCULO 0 0,00% CIRCULO 0 0,00%
DIVERGENTE 15 781% DIVERGENTE 5 1042%  DIVERGENTE 8 12,90%
CONVERGENTE 4 2,08% CONVERGENTE 1 2,08% CONVERGENTE 0 0,00%
FRAGMENTADA 3 1.56% FRAGMENTADA 1 2,08% FRAGMENTADA 0 0,00%
Total 192 100% Total 48 100% Total 62 100%
Tabla 12
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HOMBRES
OVALADO CUADRADO TRIANGULAR
Tamafiode Ruga No.Rugas Porcentaje Tamafiode Ruga No.Rugas Porcentaje Tamafiode Ruga No.Rugas Porcentaje
Primaria A 78 47,85%  Primaria A 29 42,65%  Primaria A 17 54,84%
Primaria B 55 33,74%  Primaria B 2 32,35%  Primaria B 5 16,13%
Secundaria 30 18,40%  Secundaria 17 25,00%  Secundaria 9 29,03%
Total 163 100% Total 68 100% Total 31 100%
Tabla 13
MUJERES
OVALADO CUADRADO TRIANGULAR
Tamafiode Ruga No.Rugas Porcentaje Tamafio de Ruga No.Rugas Porcentaje Tamafiode Ruga No.Rugas Porcentaje
Primaria A 87 51,18%  Primaria A 22 52,38%  Primaria A 27 55,10%
Primaria B 36 21,18%  Primaria B 12 2857%  Primaria B 14 28,57%
Secundaria 47 27,65%  Secundaria 8 19,05%  Secundaria 8 16,33%
Total 170 100% Total 42 100% Total 49 100%
Tabla 14
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MUJERES HOMBRES

Tamafio de rugas No. Rugas Porcentaje Tamarfio de rugas No.Rugas Porcentaje

Primaria A 141 53,01% Primaria A 123 48,43%

Primaria B 62 23,31% Primaria B 74 30,31%

Secundaria 63 23,68% Secundaria 54 21,26%

Total 266 100% Total 254 100%

Tabla 15
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9. RESULTADOS

A partir del andlisis estadistico se concluye que:

La cantidad de rugas tanto en los hombres como en las mujeres de esta
poblacién es mayor del lado derecho que del lado izquierdo (ver tabla 1 y
2).

El tamaro de las rugas es mayor del lado izquierdo que del lado derecho
tanto en los hombres como en las mujeres de esta poblacion (ver tabla 3 y
4).

El predominio de la forma de las rugas es la sinuosa tanto en hombres

como en mujeres en esta poblacion de estudio (ver tabla 5).

En cuanto a la forma del paladar el predominante en esta poblacion tanto

en hombres como en mujeres es el ovalada (ver tabla 6).

En las mujeres, en el lado derecho del paladar se encontré predominio de
las rugas sinuosa y curvas, mientras que en lado izquierdo hay

predominio de las sinuosas (ver tabla 7).

En las mujeres, el tamano de las rugas palatinas del lado derecho

predomina mas las primarias A igual que en el lado izquierdo (ver tabla 8).

En los hombres, en el lado derecho del paladar en cuanto a la forma,
predomina la curva, ya que en lado izquierdo predominaron las formas

rectas y sinuosas. (ver tabla 9).

En los hombres, de acuerdo al tamafo de las rugas predominaron mas en

el lado derecho e izquierdo las primarias A (ver tabla 10).
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En cuanto a la forma del paladar ovalado en hombres predomino la
forma curva, paladar cuadrado predomino mas la forma curva y el

paladar triangular predomino la recta (ver tabla 11).

En cuanto a las mujeres la forma del paladar ovalado predomino la
forma de la ruga curva , en el paladar cuadrado predomino la forma de
la ruga sinuosa , en el paladar triangular predomino la recta (ver tabla
12).

En cuanto al tamafio de las rugas en hombre de acuerdo al paladar en

las tres formas predominaron las primarias A (ver tabla 13).

En cuanto al tamario de las rugas en mujeres, de acuerdo a los tres tipos

de paladar predominaron las primarias A (ver tabla 14).

En cuanto al tamafio de las rugas en las mujeres predominaron las

primarias A (ver tabla 15).

En cuanto al tamafo de las rugas en hombres predominaron las
primarias A (ver tabla 15).

A partir de las hipotesis planteadas concluimos que:

1.-La hipdtesis sobre | nimero de rugas palatinas se acepta, debido a que
se observo en este estudio que en hombre hay mas rugas que en mujeres
(ver tabla 5).

2.-Comprobamos que se rechaza la segunda hipotesis, ya que se observa
que si existen numerosas diferencias anatdbmicas de forma, nimero y
distribucién en nuestra poblacion estudiada.

3.-Por lo tanto comprobamos que en este analisis morfolégico de rugas,

son unicas en cada individuo.
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10. CONCLUSIONES

1.-Este es un estudio de andlisis rugoscopico detallado en poblacion

mexicana

2.-De acuerdo con (Kratzsch y Opitz 2000) también se encontré que el
limite posterior de las rugas es a la altura del segundo premolar. Aunque
en la poblacién estudiada se encontré un 16% en donde el limite posterior

llego al primer premolar y un 10% en el primer molar.

3.-Se encontré que el predominio del paladar es ovalado en cuanto a la
forma de las rugas predomino mas la curva y en cuanto al tamano las

primarias A lo cual significa que el tamaino promedio va de 5 a 10mm

4. -A partir de la tabla 5 se pude ver que hay mas rugas en hombres que

en mujeres

5.-A partir de la tabla 15 se pude ver que las mujeres tuvieron mas
predominio por las primarias A, mas sin en cambio en los hombres el
predominio fueron primarias B, lo que quiere decir que en cuanto a

longitud los hombres tienen mas predominio que las mujeres.

6.-De acuerdo a la literatura la rugoscopia es un método parcial de
identificacidn, ya que si hay cambios con la edad y puede haber

modificaciones en tamano mas no en forma durante la vida.

7.- De acuerdo a la literatura y a los datos encontrados en este estudio la

formacién de las rugas son unicas e irepetibles.

8.-De acuerdo a la literatura (Thomas,Kotze y Nash,1986 ) dicen que las

rugas no estan determinadas en forma y direccion por patrones genéticos.
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ANEXOS
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FACULTAD DE ODONTOLOGIA
JEFATURA DE ODONTOLOGIA PREVENTIVA Y SALUD PUBLICA

ANALISIS MORFOLOGICO DE RUGAS PALATINAS EN ALUMNOS DE PRIMER INGRESO F.O.

UNAM. 2005
IDENTORRUGOGRAMA
NUMERO DE REGISTRO C T T 1
EDAD [T ]

sexom2r [T 1
NOMBRE:
DIRECCION:
TELEFONO : E-MAIL:
FORMA DE PALADAR: (1) OVALADO (2) CUADRADO (3) TRIANGULAR 1
NUMERO DE RUGAS LADO IZQUIERDO NUMERO DE RUGAS LADO DERECHO

LIMITE POSTERIOR:

RECTA

CiRCULO

1. OVALADO

)

SINUOSA CURVA
———

DIVERGENTE CONVERGENTE
&7 =
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TESINA
IDENTORRUGOGRAMA
LADO DERECHO
FORMA | PRIMARIA | SECUNDARIA| FRAGMENTADAS | DIVERGENTES | CONVERGENTES
DE A(5-10 mm) (3-5 mm) -3 mm
RUGA | B(+10 mm)
LADO IZQUIERDO
FORMA | PRIMARIA | SECUNDARIA| FRAGMENTADAS | DIVERGENTES | CONVERGENTES
DE |A(5-10mm)| (3-5mm) -3 mm
RUGA | B(+10 mm)
OBSERVACIONES:
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