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Resumen. Las excavaciones realizadas por los arqueologos de Gua-
hayona Institute en el Monumento Natural Cabo Samana durante el
ano 2021, han ofrecido una muestra sumamente importante de restos
humanos 6seos pertenecientes a grupos arcaicos. El estudio que se
presenta en este articulo, es una contribucién cientifica de primer
orden para realizar la estimacion de la edad de los individuos que
fueron encontrado en los yacimientos arqueolégicos denominados
Cueva Funeraria y Abrigo de Daniel, ademas de determinar el tipo
de alimentacion y conocer las posibles causas de la incidencia de las
enfermedades dentales desde el contexto de la odontologia forense
de los primeros pobladores en esta zona de la isla de Santo Domingo.

Introduccion

El estudio de los restos humanos es de vital relevancia, ya que nos
brinda informaciones cercanas a la realidad de como vivieron los indi-
viduos y proporciona datos de los cambios que pueden ocurrir en las
sociedades a través del tiempo. Cuando se estudian poblaciones del
pasado y del presente, podemos centrarnos en parametros biologicos
importantes, como el sexo, la edad y las patologias de los individuos
encontrados, y de esta manera podremos acercarnos al contexto de
esas poblaciones.

Una de las caracteristicas mas interesantes de la denticion humana
es su estabilidad, por tener una alta tasa relacionada con la herencia.
Ademas, su conservacion suele ser mejor que la del esqueleto, a causa de
la dureza que le proporciona la dentina y el esmalte (Ubelaker, 1978).

El diente posee el tejido mas duro del cuerpo humano, debido a su
composicion fisica y quimica que se encuentra en su matriz inorganica
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altamente mineralizada, haciendo que la pieza dental sea resistente a
cambios fisicos, quimicos, ambientales y en particular a la conservacion
de la estructura con el paso del tiempo.

El grado de resistencia que tiene el esmalte dental y la capacidad
de preservarse a través de los anos, permite que el diente sea de los
pocos elementos idoneos para ofrecer informacion bioléogica indivi-
dual o poblacional en el ambito de la arqueologia, debido a que su
morfologia ofrece fuertes controles desde el punto de vista genético
(Moreno y Moreno, 2007).

El analisis de los rasgos dentarios con potencial taxonémico, ha
logrado clasificar y establecer relaciones biologicas en la antropologia
fisica de grupos de seres humanos pasados y actuales (Rodriguez Flores,
2003, 2005), (Matsura y Hudson, 2005). Cabe destacar que a través de
la dentadura son muchas la informaciones que podemos encontrar
como el ADN, estimar su edad, sexo, raza, tipo de alimentacion, grado
nutricional y condicion de salud dental.

Los restos dentales que analizamos en esta investigacion pertenecen
aindividuos arcaicos encontrados en un yacimiento arqueologico, en la
peninsula de Samana, con la prueba realizada del carbono 14 su edad
data de alrededor de 5300 anos, aunque esta fecha corresponde a los
restos materiales organicos (carbon) del piso donde se inhumaron, ya
que hasta el momento no contamos con datacion de los restos 6seos
especificamente.

La peninsula de Samana esta situada en la provincia del mismo
nombre, en la Republica Dominicana. La citada peninsula engloba el
area protegida denominada Monumento Natural Cabo Samana, donde
se encuentran los sitios arqueologicos de los que proceden los restos
humanos que hemos estudiado: Cueva Funeraria y Abrigo de Daniel.

El presente analisis dental, tiene como objetivo principal contribuir
a la estimacion de la edad de los individuos que fueron encontrado en
los yacimientos arqueologicos denominados Cueva Funerariay Abrigo
de Daniel, ademas de determinar el tipo de alimentacién y conocer las
posibles causas de la incidencia de las enfermedades dentales desde el
contexto de la odontologia forense de los primeros pobladores en esta
zona de la isla de Santo Domingo. Son muy pocos los estudios que se
han hecho analizando rasgos dentales en esta zona geografica.
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Hay factores que influyen la dentadura del ser humano como son:

¢ Nutricién

Lanutricién, alo largo del curso de la vida, es una de las principales
determinantes de la salud, el desempeno fisico y mental y la producti-
vidad de los individuos. Los trastornos en la alimentacion llevan hacia
un estado de malnutriciéon y, como consecuencia, a ninos con valores
de peso y talla no adecuados a su edad cronologica; siendo esto un
factor a tomar en cuenta cuando se requiere la aplicacion de métodos
de estimacion de la edad basados en los sistemas dental y esquelético,
los cuales pueden ser afectados en diferentes grados por factores nu-
tricionales (Liversidge et al., 1998), (Liversidge, 2008).

e Sexo

Diferentes estudios han identificado una diferencia en el ritmo
ontogenético entre sexos, no solo en la erupcion, sino también en la
maduracion dental (Moorrees et al., 1963), (Havviko, 1970), (Daito
etal., 1990), (Liversidge et al., 1998).

e Enfermedades

Diversos estudios mencionan como las enfermedades influyen en
el desarrollo dental (Liversidge et al., 1998). Entre las mas frecuentes
se encuentran las deficiencias nutricionales, sindromes de mala absor-
cion, alteraciones endocrinologicas y procesos infecciosos importantes
(Liversidge et al., 1998).

Los rasgos biologicos que en la naturaleza se utilizan para poder
describir y caracterizar todas las especies vivientes se dividen en dos
grandes categorias: los morfologicos y los morfométricos. Los pri-
meros son también conocidos con el término de rasgos cualitativos,
discontinuos, no métricos o epigenéticos, mientras que a los atributos
morfomeétricos se les conoce también como cuantitativos, continuos o
métricos. Cabe subrayar que aqui el concepto cualitativo no responde
a factores de “calidad” de las piezas dentarias (esmalte mas blanco,
o mas resistente al desgaste o a la desmineralizacion por caries). Los
elementos cualitativos responden a la forma de las piezas dentarias, a
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la presencia de raices o cuspides adicionales, ala morfologia de crestas,

Surcos,

tubérculos, bordes, asi como a la presencia o ausencia congénita

de piezas dentarias enteras (Cucina, 2011).

Debemos primero tomar en cuenta las estructuras del diente que
en conjunto con los huesos maxilares forman el aparato masticatorio.
El diente esta formado por tres partes: corona, cuello y raiz:

En

Corona: podemos definirla como la parte del diente que se
proyecta por encima de la encia o linea gingival y que se en-
cuentra cubierta con esmalte. Su funcion esta relacionada con
la masticacion.

Cuello: es una porcion delgada ubicada debajo de la coronay
el area conocida como la unién entre el cemento y el esmalte.

Raiz: es la porcion del diente que se encuentra debajo de la
corona y el cuello. Esta encerrado en el alveolo del diente y
cubierta con una delgada capa de cemento. Su funcion es fijar
y sostener la pieza dental en el alveolo, a través de inserciones
del ligamento periodontal y fibras de colageno.

cuanto a la composicion del diente, este consiste en:

Esmalte: es una sustancia blanca, compacta y muy dura de ori-
gen ecto-dérmica que cubre y protege la dentina de la corona
del diente. El esmalte esta compuesto con 96 % de materia
inorganica (hidroxiapatita), y 4 % de materia organica y agua
(Hillson, 1986), (Esponda Vila, 1994).

Cemento: es una capa de tejido de hueso cuya funcion es cubrir
la raiz de un diente. Es de color amarillento, carece de sensibili-
dad a estimulos y es flexible en comparacion con la dentina, por
lo que recibe la insercion de las fibras que sostienen al diente
adentro del alveolo.

Dentina: es un tejido que constituye la estructura esquelética
del diente, formando la parte interna de la raiz y de la corona.
Esta cubierta por esmalte en la mayoria de las partes expuestas
del diente y por el cemento en la parte implantada en el hueso.
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® (Cavidad Pulpar: se refiere a la cavidad central de los dientes
cubierta por dentina y se extiende de la corona al apice de la
raiz.

Elindividuo desde aproximadamente los 6 meses de edad tiene dos
tipos de dentaduras Temporal o decidua y permanente, de las cuales
constan la primera de 20 piezas dentales y la segunda de 32 piezas.

Hay cuatro tipos de dientes en el arco dental humano: incisivos,
caninos, premolares y molares, los cuales a su vez tienen 5 superficies:
vestibular, mesial , distal, palatina (si es en superior) y lingual (si es
en inferior, incisal (en dientes anteriores) y oclusal (en dientes pos-
teriores).

Es necesario mencionar los indicadores dentales encontrado en
nuestras muestras lineas de hipo mineralizacion del esmalte dental,
caries o desgaste dental, ya que estan intimamente relacionados con la
alimentaciony las condiciones de salud de las poblaciones estudiadas.

La caries dental es definida por Pindborg (1970: 256) como una
enfermedad infecciosa y transmisible en la que existe una destruccion
progresiva de los tejidos del diente abarcando ya sea la corona o raiz o
ambas; todos los tejidos dentarios son de injerencia para esta patologia.

El desgaste se presenta cuando existe frotamiento de una superfi-
cie de un diente sobre otro durante la masticacion de alimento duro,
aspecto ocupacion aspecto cultural.

La hipo mineralizacion es una alteracion de la calidad del esmalte.
No hay evidencias cientificas que determinen una causa concreta, pero
s1 existen factores relacionados con la patologia. Podemos encontrar
alteraciones ambientales prenatales como pueden ser: infecciones,
complicaciones en el parto, bajo peso al nacimiento, metabolismo alte-
rado... Por otra parte en las asociadas al primer ano de vida, podemos
encontrar: enfermedades que provoquen fiebres muy altas.

El desgaste lo valoramos de acuerdo a los estadios basados en el
diagrama de Murphy (Murphy, 1959).
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Occlusal attrition stages based on the larger diagrams of Murphy (1959aq).
Reprinted from Smith B. H. (1948) Patterns of molar wear in huntergather-
ers and agriculturalists, American Journal of Physical Anthropology, 63,
39-56, Copyright © 1984, John Wiley & Sons Ltd. Reprinted by permis-
sion of John Wiley & Sons Ltd. Wear stages for molars can be used for
both upper and lower permanent dentitions. Premolars, canines and inci-
sors have separate stages.

STAGES OF WEAR

Etapas de desgaste oclusal basadas en los diagramas de Murphy

SOCIALES 2023, ACRD



111

Analisis y registro
Para la realizacion del registro de todas las caracteristicas dentales

se sigue un orden de acuerdo con la coleccion a estudiar. Dividiéndolo
en dos grupos: Abrigo de Daniel y Cueva Funeraria.

Se selecciona cada una de las cajas que contienen a los individuos
y se prepara una hoja de registro. Se revisan en busca de individuos
que presenten dientes y los clasificamos en dentaduras temporales y
permanentes o mixtas. Se identifican cada uno para luego ir observan-
do las arcadas y cada una de las piezas para describir su morfologia,
caries, perdidas dentarias en vida, avulsiones “post mortem”, desgastes,
calidad del esmalte, abscesos y otras caracteristicas existentes, tomando
en cuenta que utilizamos la nomenclatura dental de la FDI; luego se
procede al registro fotografico y toma de radiografias para estimacion
de edad y poder describir otras caracteristicas que no podemos observar
a simple vista. Es necesario destacar que se seleccionaron las piezas de
donde se iba a extraer ADN para no someterlas a los rayos x.

Materiales y Métodos
® Se realiz6 un analisis visual y radiologico.

® Se evaluaron restos 6seos de mandibulas, maxilares y dientes
sueltos, correspondientes a unos 20 individuos en total.

® La distribucion de la muestra se clasifico de acuerdo al lugar
de los hallazgos: 12 individuos pertenecian a Abrigo de Daniel
y 8 correspondian a Cueva Funeraria.

¢ (lasificamos los dos grupos, etiquetandolos con el numero de
individuo puesto por los arqueologos al momento del hallazgo.

* Tomamos las fotografias con camara marca Canon EOS Rebel
T6 lente 0.709-2.165 y a cada muestra le asignamos una carta
dental utilizando nomenclatura de la FDI.

® Después de analizar las piezas una a una, tomando en cuenta su
morfologiay las caracteristicas patologicas que pudieran tener,
seleccionamos las que debian ser radiografiadas y fotografiadas;
para esto utilizamos equipo Rayos X portatil marca Eighteen
Hyperlight, excluyendo algunos molares permanentes para ser
enviados para muestra de ADN y no someterlos a radiacion.

SOCIALES 2023, ACRD



112

* Dentro de las muestras estudiadas habia craneos, piezas en hue-
sos maxilares y mandibulares y en otros casos solo piezas sueltas,
las cuales presentaron los tres tipos de denticiéon (permanente,
decidua o mixta).

Resultados

Se analizaron las siguientes piezas 6seas: 1 craneo completo, 1
mandibula completa,] maxilar completo, 4 hemi arcadas de maxila-
res (3 del Abrigo Daniel y 1 de la Cueva Funeraria) y 1 hemi arcada
mandibular perteneciente a Abrigo de Daniel. En total se recolectaron
103 piezas dentales las cuales eran 79 piezas permanentes, 19 piezas
temporales y 5 gérmenes dentarios los cuales habian 2 temporales y
3 permanentes.

Posteriormente se analizaron y se describieron las piezas dentales
correspondiente a los restos 0seos de cada individuo encontrado en
la Cueva Funeraria y el Abrigo de Daniel, contabilizindose un total
de 37 molares permanentes (21 del Abrigo de Daniel y 16 de la Cueva
Funeraria), 17 premolares permanentes (12 del Abrigo Daniely 5 de la
Cueva Funeraria), 16 incisivos permanentes (12 del Abrigo Daniel y 4
de la Cueva Funeraria), 9 caninos permanentes (6 del Abrigo Daniel y
3 de la Cueva Funeraria), 19 dientes temporales (17 del Abrigo Daniel
y 2 de la Cueva Funeraria), 5 gérmenes dentales sueltos (3 del Abrigo
de Daniel y 2 de la Cueva Funeraria).

Durante el proceso del estudio pudimos darnos cuenta que los in-
dividuos de Abrigo de Daniel sus maxilares estaban mejor conservados
que los de Cueva Funeraria a pesar de ser mas antiguos.

Analisis de los retos 6seos y dentales del Abrigo de Daniel

Individuo 3

En arcada inferior se observa la mandibula con presencia de gér-
menes dentales en los terceros molares derecho e izquierdo, se pueden
apreciar primeros y segundos molares y premolares, caninos derechos
e izquierdos. fractura reciente de lateral y central de lado izquierdo y
aparecen integros el central y lateral lado derecho. (Imagenes 1, 2y 3).
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En hemi arcada superior del lado izquierdo, observamos 6 piezas
dentales correspondientes a lateral, canino (fractura en tercio incisal),
primer y segundo premolar y primer y segundo molar; se nota la hipo
mineralizacion del esmalte en cara vestibular de todos los dientes antes
mencionados (imagenes 4y 5).

Imagen 3. Abrigo de Daniel, individuo 3.

SOCIALES 2023, ACRD



114

Imagen 5. Abrigo de Daniel, individuo 3, oclusal.
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Individuo 5

Podemos ver en la foto del lado izquierdo de la mandibula con
desaparicion de apofisis coronoides y condilo, fractura post mortem a
nivel de central del lado derecho, con desgaste bien marcado a nivel
del tercio incisal y oclusal, también restos radiculares del 3er molar
(imagenes 6y 7).

En la parte frontal de la mandibula a nivel de lo que seria el diente
central, vemos un orificio circular traspasando el hueso que puede ser
presencia de fistula que ese individuo tuvo en vida (imagen 8).

Imagen 6. Abrigo de Daniel, individuo 5.

Imagen 7. Abrigo de Daniel, individuo 5.
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En laimagen 8 observamos una pieza dental que aparecio con corte
sagital y se ve el nervio dental calcificado.

Imagen 8. Abrigo de Daniel, individuo 5.

Individuo 7

Por los restos encontrados, por las caracteristicas dentales, notese
en la fotografia que son gérmenes dentales de dientes temporales es-
pecificamente primer y segundo molar que era un individuo entre los
5-7 meses de edad. Aqui podemos ver los gérmenes dentales temporales
de primer y segundo molar inferior

Imagen 9. Abrigo de Daniel, individuo 7.
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Individuo 10

Observamos dentadura temporal correspondiente a un nino.

Imagen 10. Abrigo de Daniel, individuo 10, canino y Imagen 11. Abrigo de Daniel, Imagen 12. Abrigo de
primer molar superior. individuo 10. Daniel, individuo 10.

Observamos dientes sueltos correspondientes a una dentadura
decidua o temporal.

Imagen 13. Abrigo de Daniel, individuo
10, coronas dentales correspon-
dientes a gérmenes de molares
permanentes.

Imagen 14. Abrigo de Daniel, indi-
viduo 10, coronas dentales corres-
pondientes a gérmenes de molares
permanentes.
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Individuo 12

Se observan incisivos superiores temporales, con raiz completa y
fracturas incisales (Imagen 15), vemos fractura post mortem de la man-
dibula a nivel de central del lado izquierdo, podemos ver el germen
del ler molar permanente del lado derecho, presencia de ler y 2do
molar temporal y avulsiéon post mortem de los incisivos y también se
aprecian los gérmenes permanentes de central y lateral lado izquierdo.
(imagenes 16y 17)

Imagen 15. Abrigo de Daniel,
individuo 12.

Imagen 16. Abrigo de Daniel, individuo 12.

Imagen 17. Abrigo de Daniel,
individuo 12.
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Individuo 13

Vemos hemi arcada del lado derecho de la mandibula con fractura
“post mortem” a nivel de lateral del lado derecho, también se observan
gérmenes dentales de 2do y ler molar permanente y las coronas de
lery2do molar, canino y lateral (imagen 18). Vemos geminacion (mal-
formacion dentaria) en lateral y canino inferior (imagenes 19y 20).

Imagen 19. Abrigo de Daniel, individuo 13.

Imagen 20. Abrigo de Daniel,
individuo 13.
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Individuo 14

Presencia de ambos maxilares con avulsion post mortem de dientes
antero inferiores y superiores.

Temporales. En maxilar observar presencia de primeros y segun-
dos molares superiores izquierdos (con irregularidad de esmalte) y
derechos. (imagenes 21 y 22). En la imagen 23 vemos germen dental
de premolar.

Imagen 21. Abrigo de Daniel, individuo 14.

Imagen 22. Abrigo de
Daniel, individuo 14.

Imagen 23. Abrigo de Daniel,
individuo 14.
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Individuo 15

Vemos una dentadura permanente con avulsiones “post mortem”, un
dato interesante es que a nivel de ler molar superior del lado izquierdo
presenta apice radicular de pieza extraida en vida (imagen 24, ver en
radiografia). Vista oclusal de hemi arcada superior izquierda presen-
tes 3ro, ler molar y lro y 2do premolar con avulsion post mortem de
canino lateral y central.

Imagen 24. Abrigo de Daniel, individuo 15. Imagen 25. Abrigo de Daniel, individuo 15.

Individuo 16

Observamos hemi
arcada del maxilar supe-
rior lado izquierdo con
avulsion post mortem de
dientes central, lateral
y canino temporales,
presenta dientes tempo-
rales correspondiente a
primer y segundo molar
(Imagen 26).

Imagen 26. Abrigo de Daniel, individuo 16.
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Individuo 17

Pieza dental tiinica
de diente canino tem-
poral superior lado
izquierdo, cara ves-
tibular (imagen 27)
cara palatina (imagen
28) con coronay raiz
completa.

Imagen 27. Abrigo de Daniel,
individuo 17.

Individuo 18

Existente solo una pieza dental
correspondiente a molar superior, se Imagen 28, Abrigo de Daniel,
observan corona completa y tres raices individuo 17.
dos de ellas fusionadas (imagen 29).

Vista Oclusal (imagen 30).

Imagen 29. Abrigo de Daniel, individuo 18. Imagen 30. Abrigo de Daniel, individuo 19.
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Individuo 19

Solo existe una sola pieza dental correspondiente a premolar perma-
nente, con coronay raiz completa (imagen 31). Vista oclusal desgaste
cuspide palatina (imagen 32).

Imagen 32. Cueva Funeraria, individuo 1.

Imagen 31. Cueva Funeraria, individuo 1.

Conclusiones de la caracteristicas dentales de los
restos de Abrigo de Daniel

En los dientes evaluados del Abrigo de Daniel, se obser-
van desgates oclusales muy marcados, con micro facturas
lineales en su cara vestibular; también habia una hipo
mineralizacion del esmalte a cuya patologia esta asociada
una deficiencia nutricional del individuo y al tipo de ali-
mentacion que tenian. Por el tipo de dentadura y por las
placas radiograficas, determinamos que era una poblacion
joven con edades comprendidas entre 4 meses y como
limite de 30 -35 anos. Los dientes tenian coronas anchas
en forma de pala, con poca incidencia de caries producto
del desgaste, provocado por tipo de alimentaciéon dura.

SOCIALES 2023, ACRD



124

Analisis de los retos 6seos y dentales de la Cueva Funeraria

Individuo 1

Presenta maxilar y mandibula completo con dentadura permanente
con avulsiones “post mortem”y dientes presentes (imagen 31).

En la arcada superior podemos observar del lado derecho la pre-
sencia de los dientes ler molar y 3ro y del lado izquierdo 2do premo-
lar y 3er molar (véase descripcion de cada pieza en anexo de fichas
dentales) (Imagen 32).

En la mandibula estan presentes 1ro, 2do y 3er molar de ambos
lados, ler y 2do pre molar izquierdo y ler premolar derecho con des-
gaste oclusal, observandose caries oclusal CL I en 1ros y 2dos molares
de ambos lados (Imagen 33).

Imagen 31. Cueva Funeraria, individuo 1.

Imagen 33. Cueva Funeraria, individuo 1.
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Individuo 2

Existente solo 1 pieza dental correspondiente molar superior
temporal (imagen 34), se observa corona con desgaste oclusal con
dos cuspides y desgaste oclusal grado 3. Presenta 3 raices viéndose 2
fusionadas.

Vista lateral con presencia de caries a nivel cervical ( imagen 35).
Observamos la pieza a nivel oclusal con marcado desgaste (imagen 36).

Imagen 34. Cueva Funeraria, Imagen 35. Cueva Funeraria, Imagen 36. Cueva Funeraria, indivi-
individuo 2. individuo 2. duo 2.

Individuo 3

Aqui solo tenemos 3 piezas dentales sueltas correspondiente a ler,
2do y 3er molar que nos muestran el tamano de las coronas mas gran-
de de lo normal a nivel mesio distal con micro fracturas en el esmalte
(imagen 37). En la imagen 38 observamos una vista oclusal.

Imagen 37. Cueva Funeraria, individuo 3.
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Vemos también molar con raices fusionadas
(imagen 39), 3er molar con tres raices fusiona-
das y corona pequena (imagen 40)

Imagen 39. Cueva Funera-
ria, individuo 3.

Imagen 38. Cueva Funeraria, individuo 3.

Individuo 4

Individuo con existencia de solo 6 piezas
dentales, cinco pertenecientes a dientes antero
inferiores con marcado desgaste incisal y una
pertenece a central superior (imagen 41 vestibu- Imagen 40. Cueva Funeraria,

.. . . individuo 3.
lar), viéndolos por sus caras linguales (imagen
42), desde el punto de vista incisal (imagen 43)

Imagen 42. Cueva Funeraria, individuo 4.

Imagen 41. Cueva Funeraria, individuo 4.

Imagen 43. Cueva Funeraria,
individuo 4.
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Individuo 5

Solo 5 piezas existentes correspondientes a ler, 2do premolar, ler
molar y premolar superior permanentes con marcado desgaste incisal
(imagen 44), en la imagen 45 podemos ver el premolar superior en
su cara vestibular

Imagen 44. Cueva Funeraria, individuo 5.

Imagen 45. Cueva Funeraria, individuo 5.

Individuo 6

Presentes cuatro piezas dentales permanentes inferiores lery 2do
pre molar y 2do y 3er molar con desgaste incisal (imagen 46 vista cara
lingual) caras oclusales (imagen 47).

Imagen 47. Cueva Funeraria, individuo 6.
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Individuo 7

Diente Canino temporal con coronay raiz
completa, micro fractura cara Palatina.

Imagen 48. Cueva Funeraria, individuo 7.

Individuo 8

Restos del maxilar lado derecho observan-
dose dientes temporales correspondientes a
lery 2do molar, avulsion del canino y alveolo
abierto donde se alojaba germen dental per-
manente de ler molar (imagenes 49, 50y 51)

Imagen 49. Cueva Funeraria, individuo 8.

Imagen 50. Cueva Funeraria, individuo 8.

Imagen 51. Cueva Funeraria, individuo 8.
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Conclusiones

En base alas caracteristicas dentales que hemos podido analizar en
la Cueva Funeraria, podemos afirmar que las piezas dentales existentes
estan bien conservadas, tienen algunos desgaste oclusales ocasionados
mas por el tipo de oclusion que por la alimentacion, lo cual pudo influir
en que algunos dientes fueron afectados por caries.

Diferencias dentales entre los restos estudiados en el
Abrigo de Daniel y la Cueva Funeraria

En las piezas dentales examinadas de los dos lugares mencionados,
pudimos observar diferencias, las cuales nos llevan a la conclusion que
el Abrigo de Daniel era mas antiguo, sus piezas dentales mas desgasta-
das y el esmalte mas amarillento, ademas de una hipo mineralizacion
producto de una alimentacién dura, y una mala nutricion.

Por otra parte, las piezas dentales de la Cueva Funeraria tenian
menos desgastes, color de dientes mas blancos y eran mds propensos
a caries; esto lo explica el poco desgaste, una alimentacion mas blanda
y el desconocimiento de la higiene dental.

El estudio de la dentadura es de vital importancia en restos 6seos
antiguos, ya que por la dureza del diente tienden a conservarse mucho
mas que otros tejidos del cuerpo. Queda demostrado que los dientes
nos ofrecen multiples informaciones desde su raza, sexo, estimacion de
edad, tipo de alimentacion, deficiencias nutricionales, enfermedades,
adicionandole a todo esto que la pieza dental es un cofrecito donde
también se guarda el ADN de una persona.

SOCIALES 2023, ACRD



130

Estudio paleo radiologico de las piezas dentales de los
individuos exhumados en el Abrigo de Daniel y la Cueva
Funeraria

La paleo radiologia es la aplicacion de las distintas modalidades de
estudio de imagenes aplicadas en medicina, para la evaluacion de restos
esqueléticos antiguos de humanos o de animales. Esta tiene dos ramas
la paleo radiologia diagnostica y la paleo radiologia anatémica. En este
estudio hemos utilizado la paleo radiologia anatémica para buscar
determinar las caracteristicas morfologicas dentales y la estimacion
de edad en los restos 6seos de Abrigo de Daniel y Cueva Funeraria.

La utilizacion de la radiografia convencional en investigaciones
arqueologicas se ha transformado en una herramienta importante para
el estudio de restos 6seos. Los dientes son una de las estructuras mas
solidas del cuerpo humano. Otro parametro que podemos utilizar para
determinar la edad biologica, es analizar la cronologia de erupcion
dentaria mediante el estudio radiografico.

Realizamos radiografias periapicales digitales
con aparato movil Hiperlight en algunos restos
donde queriamos observar el grado de desarrollo
de gérmenes dentales permanentes, para poder
ver el nivel de desarrollo que tenian y de esa for-
ma poder estimar la edad; esta también pudimos
estimarla macroscopicamente en otros restos con
dentaduras temporales o mixtas guiandonos por
el periodo de erupcion dentaria.

Radiografia 1. Abrigo de Daniel,
individuo 3.

Interpretacion radiografica del Abrigo
Daniel

Individuo 3

En la radiografia 1 podemos observar la for-
macion de la corona del germen dental del 3er
molar inferior del lado izquierdo.

En la radiografia 2 podemos apreciar el 2do
molar inferior permanente del lado izquierdo,

Radiografia 2. Abrigo de
Daniel, individuo 3.
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con camara pulpar grande y cuerpo mesial mas
prominente que el distal, y podemos ver que to-
davia no se ha completado el cierre periapical de
las raices.

En la radiografia 3 nos presenta el ler molar
inferior del lado izquierdo con camara pulpar
amplia pero no con mucha alturay el cierre com-
pleto de sus raicesy el 2do premolar con apice de
la raiz sin completar su cierre.

En la radiografia 4 vemos el ler premolar
inferior y canino sin completar apexificacion o
cierre radicular.

En la radiografia 5 se observan incisivos per-
manentes lateral, central derecho completo con
cierre de sus raices y central del lado izquierdo
donde se observa fracturado a nivel del cuello(es
una fractura post mortem) también se observa
fractura de mandibular (post mortem).

En la radiografia 6 observamos el germen dental
del 3er molar inferior del lado derecho, donde casi

tiene formada su corona completa.

Conclusion: Por los
gérmenes dentales de los
3ros molares inferiores y
por no haber completado
el cierre periapical de 2do
molar, premolares y cani-
nos podemos estimar que
la edad de este individuo
era de 12-15 anos.

Radiografia 5. Abrigo de
Daniel, individuo 3.
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Radiografia 3. Abrigo de
Daniel, individuo 3.

Radiografia 4. Abrigo de
Daniel, individuo 3.

Radiografia 6. Abrigo de
Daniel, individuo 3.
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Individuo 5

La radiografia 7 nos muestra los restos
radiculares del 3er molar inferior del lado iz-
quierdo.

Radiografia 8: Dientes correspondientes al
lado inferior izquierdo, observamos 2do molar
con desgaste hasta tercio cervical con desapari-
cion de camara pulpar, al lado de la raiz mesial
del 2do molar vemos un resto radicular del ler
molar, el cual probablemente fue extraido en
vida, se fracturo la raiz y a través del tiempo  Rragiografia 7. Abrigo de Daniel,
antes de morir fue avulsionando de manera  ndviduwoS.
natural. Proximo a la raiz podemos observar
2do premolar con caries clase V del lado distal
a nivel del cuello y vemos la imagen del ler
premolar con desgaste hasta tercio cervical, los
dos poseen camara pulpar pequena, esto puede
ser provocado por el desgaste dental existente.
También vemos hueso compacto.

Radiografia 8. Abrigo de Daniel,
individuo 5.

Conclusion: Por las imagenes podemos determinar que es un in-
dividuo masculino, mayor de 25 anos, con incidencia de caries y una
mala condicion de las estructuras dentales, y que se sometio a extrac-
cion dental.

Individuo 7

En las radiografias 9 y 10 podemos ver la formacion de los gérme-
nes dentales del ler y 2do molar inferiores temporales, donde no ha
completado la formacion de sus coronas.
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Conclusion: Por estas imagenes y por
la cronologia dental podemos estimar
que era un individuo con edad compren-
dida entre los 4-6 meses.

Radiografia 9. Abrigo de Daniel,
individuo 7.

Radiografia 10. Abrigo de Daniel, individuo 7.

Individuo 12

En la radiografia 11 observamos la
formacion del germen dental del ler
molar inferior permanente del lado
derecho.

. v Radiografia 11. Abrigo de Daniel,
En las radiografias 12y 13, correspon- e s, €

dientes a la hemi arcada inferior de lado
izquierdo, vemos los gérmenes dentales
de ler premolar, canino y lateral con
formacion casi completa de sus coronasy
se pueden ver en mala posicion, también
podemos observar un hueso traveculado
y una avulsion post mortem de los incisi-
vos temporales.

Radiografia 12. Abrigo de Daniel,
individuo 12.

La radiografia 14 muestra los gérme-
nes dentales de los incisivos inferiores
(centrales y laterales, lado derecho e
izquierdo) con la formaciéon completa
de sus coronas y nétese los mamelones
(protuberancia en tercio incisal).

Radiografia 13. Abrigo de
Daniel, individuo 12.

Radiografia 14. Abrigo de
Daniel, individuo 12.
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Conclusion: A través de estas imagenes podemos determinar que
pertenecian a un nino menor de 5 anos.

Individuo 13

Radiografia 15, hemi arcada infe-
rior del lado derecho, observandose
el germen del ler molar permanente,
al lado vemos el 2do molar temporal
comenzando la reabsorcion radicu-
lar debido a que se esta formando el - _ _

Radiografia 15. Abrigo de Daniel,
germen del 2do pre molar con apro- individuo 13.

ximadamente la mitad de la corona,
lo mismo sucede con el ler molar
temporal, donde esta formandose el
germen del ler premolar con % de
formacion de la corona.

En la radiografia 16 podemos ver
los gérmenes de los incisivos perma-
nentes con la formacion completa
de sus coronas, hay perdida (post
mortem) de los incisivos temporales.

Conclusion: A través de la ima-
genes podemos estimar que era un

individuo menor de 4 anos de edad Radiografia 16. Abrigo de Daniel,
: individuo 13.

Individuo 14

Radiografia 17 presenta el 2do
y ler molar temporal inferior lado
derecho donde no ha completado el
cierre completo de sus raices, tampo-
co se observa formacion de gérmenes
dentales permanentes de ler y 2do
premolar. Se observa una amplia ca-
mara pulpar y coronas anchas a nivel

. . Radi fia 17. Abrigo de Daniel,
mesio-distal. ey, | orieo de banie
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La radiografia 18 muestra el germen
dental del 1er molar permanente inferior
del lado derecho, completando casi la for-
macion de la corona.

La radiografia 19 muestra el germen
dentario del ler molar superior perma-
nente con mas de la mitad de la corona
y también vemos el 2do molar superior
temporal con destruccion de corona por
la hipo mineralizacion del esmalte a nivel
del 3er medio y reabsorcion de las raices.

Conclusion: Podemos determinar que
es un individuo con menos de 5 anos.

Individuo 15

La radiografia 20 muestra los incisivos
inferiores con raices cerradas completa-
mente, se puede ver el lateral del lado iz-
quierdo con fractura (post mortem a nivel
del tercio cervical).

La radiografia 21 muestra el germen
dentario del 3er molar inferior con forma-
cion de corona casi completa.

Conclusion: Podemos determinar que
era un individuo con edad comprendida
entre 11y 15 anos.

Radiografia 21. Abrigo de Daniel, individuo 15.
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Radiografia 18. Abrigo de Daniel,
individuo 14.

Radiografia 19. Abrigo de Daniel,
individuo 14.

Radiografia 20. Abrigo de Daniel,
individuo 15
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Interpretacion Radiografica de la Cueva Funeraria

Individuo 1

La radiografia 22 muestra el 3er molar
inferior formado completamente. Con am-
plia camara pulpar y dos raices una mesial
y otra distal.

La radiografia 23 muestra el ler y 2do
molares permanentes inferiores lado dere-
cho, el primer molar muestra el cierre de
sus dos raices, desgaste oclusal mesial, caries
oclusal y una camara pulpar achicada con
cuernos pulpares prominentes.

La radiografia 24 muestra el 3er molar
superior lado derecho con una sola raiz ce-
rrada completamente, con ensanchamiento
de ligamento periodontal y se puede ver
zona radiolucida correspondiente a parte
de seno paranasal.

Conclusion: Podemos determinar que
es un individuo mayor de 30 anos.

individuo 1.
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Radiografia 22. Cueva Funeraria,
individuo 1.

Radiografia 23. Cueva Funeraria,
individuo 1.
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Individuo 2

Radiografia 25: Vemos la imagen radio-
grafica de pieza iinica montada en masilla
correspondiente a molar permanente in-
ferior, mostrando desgaste bien marcado
en corona en su cara mesial y una caries
clase V a nivel del tercio cervical y otra
caries del lado distal que abarca cuello y
tercio medio de raiz distal sin tocar nervio

pulpar.

Conclusion: Pieza dental correspon-

diente a un 1nd1v1duo mayor de 18 aflOS Radiografia 25. Cueva Funeraria,
individuo 2.

Individuo 8

La radiografia 26 muestra ler y 2do
molares superiores temporales, comen-
zando la formacion del germen dental
correspondiente al ler pre molar perma-
nente

La radiografia 27 muestra formacién
de la corona del canino superior perma-  duwos.
nente y avulsion (post mortem de canino
temporal).

Conclusion: Los gérmenes muestran
que es un individuo menor de 5 anos

Radiografia 27. Cueva Funeraria, indivi-
duo 8.

Conclusion final

El estudio de restos humanos tiene mucha relevancia pues nos
brinda informacién de la forma de vida de los individuos y como van
cambiando a través del tiempo.

Cuando se estudian restos 6seos de poblaciones del pasado y del
presente, podemos centrarnos en parametros biolégicos importantes,
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como son la edad, raza, sexo y las patologias de los individuos encon-
trados, y por las caracteristicas encontradas podemos tener una mejor
aproximacion de esas poblaciones y asi establecer diferencias.

Un paso importante en el proceso de individualizacion biol6égica
o identificacion es la estimacion de la edad de un esqueleto o de un
cadaver y esta demostrado que la resistencia que ofrecen los dientes
lo hacen una herramienta idonea para ser utilizada para estos fines.

Siempre comparamos y mencionamos que la boca es la caja negra
del cuerpo humano por toda la informaciéon que podemos encontrar
en la dentadura de un individuo.

En este analisis como mencionamos con anterioridad pudimos dar-
nos cuenta del tipo de alimentacion, grado de nutricion patologias,
malformaciones y diferencias dentales en los dos grupos analizados,
en la Cueva Funeraria y el Abrigo de Daniel, donde en este ultimo
aparecieron los individuos mas antiguos.

Finalizar diciendo la gran oportunidad que tuvimos como odon-
tologos forenses de participar en este estudio tan importante para la
humanidad y para nosotros como dominicanos ya que es la primera
vez que participamos en un estudio de esta magnitud.
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£ vhual |

corona con 3 tuspides y una accesceia | hipoplisia esmalte en cuelio, desgaste intissl |
gradio 3 fisuras en forma de ¥. |

dios cospides , mitrofractura cara vestibular. Hipoplasia de eimalie, desgaste ocluisl |
lnlhn-ﬂ-

Corona con dos clspldes (vestibular y palatina), Hipoplasia de esmalte, ghravertido
palatinizads.

Corona con microfracturas en vestibular, hipoplasia de esmalte, desgaste incisad grado
i,

Corena en lorma de pala, corona cara vestibular superficie imegular, Hipoplasia de
eumalle, con desgaste incisal grade 4, reabsordidn duea hasta tercio media de raic

Corana e Tafma de pals, con micralfrections &n mesisl, Hipopkasis de esmale, desgaste
Inchiad grado 3.
Fvulsidn posT marem.

Corona com desgaste inclsal grade 2, cara vestibular do superfiche rregular

13 canans con fractura incisal v microfractura vestibular, cara vestibular de superficie

I.rrgular.

Corona con dos cispides fvestibular y paiatinal, palatinizads, desgaste ochusal grada 3. |

Corong con dos cldpides [vestibulsr v paliina), Hipoplatis de esmalte, desgaste atlusal
graco 3. - ’ ’ ,

Corond con 4 clspldes v wnd acoesoria (datal], fiswra en forma de =, fisura palatina |
profunda, hipoplasia del esmalte, desgeste oclusal grado 3, |

Corona con 3 cipides principales y 1 accesoria (palatodistal), fours en forma de +,
fsura palatina profunda, hipoplasia del esmalte, defecto del esmalte en palating,

HHE'EHHHHSHE#EF?

Corona com hipoplasia de esmalte 4 clspides y una accesonia, fosas y fisura en forma
o ¥
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Corona con hipoplasia de esmalte a nvel de cuello 5 clspides, fosas y flsuras en forma
g K, desgaste incial grade 5.
Corona con 2 cispides, desgaste incisal en cuspide vestibular grado 3, hipopiasia de
eamalie en erco cenvical,
Corena con 2 cispddes, microfractura en cara vestibular, nipeplasia de esmalime terco
| cervical, desgaste Incisal grado 3
Corena con microfractura cara vestibular, hipoplasia de esmalte y desgaste incissl

4. Diastema entre dies #3233y 37
Fractura post mortem en tenclo cenvical.

Fractura post martem on torcls medio,

Corcna en forma de pala , coboracidn marrdn (debido al suelo donde se encontraba)
hipoplasis de esmalte ¥ desgaste incisal grada 3.
Corcna en forma de pala , coloracidn marrdn [debido al suelo donde se encontrabal,

hipoplasia de esmalte y desgaste inchsal grado 3
Corcna en forma de pala, ipoplasia de esmalte con desgaste Incisad grado 4.

aegn B B B R

Carona con 2 caspedes y una actesons, desgaste grado I,

Corona con 2 clspedes desgaste incisal grado 2.

Corcna con 4 clspedes y una acoesoria, Tosas v fisuras en forma de ¥, hipoplasia
eumalte &n bercio cervical.

Corena con 4 caspades y una scoesonia, hipoplasia de evmalle en Lenso cervical, caries
o

8 & &L & &

Dbservacones

«  mandibula presenta Traciura conminuta y completa pest mosem a nivel de central y
lateral del lado izguierdo.
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Ea. sl

Restos radiculares correspondiente a este diente,

artg

Corena con desgaste prado By mecrolractura por vestibular, Carbes CLV en cara mesial,
Tiene 3 raices una mesial y dos distal con fractura post mortem a nivel del tercio medio
g la raiz disto lingual

Aursente con clerne de espacio, observindose un remanente de resto radicular

Uniradiculse, desgaste ochual grado &

Uniradicular, desgaste oclussl grade B

Wniradicular, desgaste grada 7, micrafractura cara vestibular,
Wniradicular, desgaite incisal grado 7, Reabsontidn ddea en lorma circular.

HlE EERE

Fractura post mortem de 2 nivel def tercio medio de la raiz del dte # 31,
Rrabsorciin deea en forma cingular,
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Inddduo N*: 07 (AD)

xxwmm

18 n |i l:-u 12 | @ tu:-z-:a-kzrﬂ
48 AT 48 4544 343413 32393435 36 37 38

||hll-- - -.-.5- L T Ty 1 h'-:,r - -{."\.,-'.F. E-.u.'
[ Diente Ex. wisual
E’H Corona compieta en forma de pala,
fisura complets vertical en cara
palatina.
B34 Corona completa con } cuspides y |
== AR BCCesoria
@"ﬁ Corana parcialments formada,
predenta 4 cuipides.
7434 corona completamente fanmada.con
2 cuspides |
Observaciones

= Ningiin dierde habla enspolonada, solo s ohsensn ghrmenes de dientes temporales.
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DDONTOGRAM
XX XX000 wmxxa{
oddecatnlanEeen®e
II 17 18 1541312 0 Hﬂﬂﬂﬂ!ﬂﬂﬂ
A AT 40 A dd 3 aF AT EDMIS M IT 38
B0 |01 B
PP T
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Diente Ex, wipad
16 Corana del germen dentanio formads
completamente.

Corona con 4 cispides y 1 accesaria
Tisuras y fosas en forma de X, Ralces

fracturadas post mortem,
Hipoplasia en esmalte | corcna con 2

cuspides v 3 raices con fractura post
miarbém en tercie apical.

Corana en feerma de pala, con
hipoplasia de esmalte y microfractura
wertical &n cara vestisular. Fractura
ndh:ul-.’lr_pc:.'t martem

Corona en forma de pala, hipoplasia
de  esmale, reabdorcién  apical
Microfractura en cara vestibuiar.

Corona an forea de pala | hipoplasia
de psmalte. Reabsarcidn periagical
corand en forma de pala, hipeplasia
de pumalte. Reabsorcitn peviapical.

l'_I:I'I:H'I:IEﬂ fmn.id&pﬂ:,hlpﬂpl.uh
de gzmalte. Reabsorcién periagpical,
Micra &0 cara vestibalar,

i

Cofona con 4 coipides v 1 scoesons,
flsras y fosas en foema de 3 Ralces
fracturadas pest mortem.
Formacicn corpna completa del

jermen dentaric,
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| Corona en forma de paka, hipoplasia
de esmalte, Fractura bonguitudinal
de corona a ralz, Fraciura radicular

de osmatte, reabsorciin radicular

(T
{732 | Corona en forma de pala, hipogilasia
LI

Corona en forma de pala, hipoplasia
de esmalte. Fractusra radicudsr past
maortem

" @4jas | Corona con 2 cuspides. Hipoplasia de |
esmalte, reabsorchén radicular

L Farmadion del germien dentario con [

corana completa, |

Obsenmadanes

= Debajo de la corona del Incshve inferior obsenvamas e germen dental permanente con
Cofona comgleta.
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Individuo N*: 12 [AD)
ODONTOGRAMA
Aduite Enfart
i '-:'.ﬁ.“!" WA LA ?‘?‘;J'ﬁ i | .:'.:Tn-ill AR 2 4B
XX XX00K X0 X XX %m..a. Lxxaé
BEenrnn RNRee Tl A BEOIEN
18 l?‘ﬁ m;i“rlw 7 E:I:\i!lﬂliﬁ ﬁr‘.lru B 5463 & & | a2 &3 64 65
48 47 45 454443424131 I35 36 37 38 65 o4 83mm|nnTI T4 7S

J:.; R -"q' 1 g b i ? i
) i 4

QXXX X XK XK X

L2l B i R e &y —

(B¥12  Diente completo con desgaste incisal
|grada 2 Miro Iractera vertical en
| cara  westibular de la  corona,

reakseecidn lateral de la ral.
1 Dierite compbeto con desgaste
| incisal grado 3, con fractura borde
| incisa distal de la corona Mecro
| fractuwra vertical en cara vestibular
| die ks corona,

(BIfz1 | Diente completo con desgaste

incisal grado 3 | con fracturs bonde
| inchso distal de la corona Micro
| fractues vertical en cara vestibular
| die la conona, Reabsarcitn Lateral de
| la raiz.

Bd22 | Diente completa con desgaste

Irrtl.'.'ll grada ¥ Micha fractura
| wertical en cara vestibular de la
| eorona

@‘!1 :mnmrrﬂi.lmmphu.d-ﬂgaﬂr
| incisal grado 4 micro fractura en

| superfichs vestibular di Ls corona
B2f42 | B2 covonay raiz completa desgaste
:Jl'l:lﬂl grada 3 micro fractura en cara
| vestibular de 1a corona
Chiervadiones
# Dientes 81, B2, 83 avubsicnados post martem.
" Gi b germen dinlafio correspondieme & dientie 31 5 32 con lefmadion
radicular completa,
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Individua N*: 14 [AD)

ODONTOGRANA
: ‘.'. l.p"”."‘-”“ _:xrx
'IF 17 'lh 15141-;13 kLl 3 ﬂﬂi‘lﬂ- Eﬁ‘i? ﬂ
48 4T 4B 4544 4azan 32303435 38 37 38
BRSSO [1 D PR
xﬁmmxix
Dierte Ex. visual g
55715 | corona con 3 cuspides, Hipoplasia de
esmalte, Caries CUI{ocluso
distal) cares CLV palating. |
a/1a Corona con I cuspides, Hipoplasia de |
esmalte, Cares CLIljocluss distal) .
(6428 | Hipoplasia de esmalte y coronas semi
destruldas con caries atipica
@'25 Hipogplasia de esmalte y coronas semi
destruidas con caries atipica
{7535 | corona con 4 cispides, hipoplasia de
esmalte en tercio cervical, desgaste
achusal grade 7 .
T4/34 cofona con 3 clspades, hipoplasia de
esmalte en tercho cervical desgaste
thlilip‘m 3.
@'ﬂ corona con 3 clspades, hipoplasia de
edmblte Bn tenea obrvicsl, dedgnite
oolysal grado
85/45 | corona con Scispides, fasas y fisuras
&n farma de ¥, Hipoplasis de esmalte
&0 tercio cendical, desgaste ocluzal
grado 2
Dbservaiones

®  Wlachar Superior presentio con avulsEin post morem di dientes 53,52 51616363,

= Fractura post mortem linead y completa de paladar durg,

Se observa corona de gérmenes dentarios correspondientes a dientes1, 26y 12 11 con
mamehones an borde inclsal, corona en forma de pafa con hipoplasia de esmalte,

# Fraciura mandibular post mortem conminuta, lineal v completa a nivel de inclsivos kado
irguiendo,

fwnalsion postmortem de diertes 73.72,71,81 82 83,

Gérmenes dentarios con lormacion de corona completa corres pondeentes a los dies §16 v
6.
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e

_%?,i"_" o

. wisual

Corona Integra con dos clspldes
{palating y westibular) con
| prominendca #n terca cervical,

Corpna integra con 4 COspldes .mﬂ

[presminenci &n tercks cervical

Ohservaciones

»  Hemiarceda superior del lada inquiendo con avulistn past mortem de los dientes

616263,

& Formacidn del germen correspondiente al diente 26,
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Individuo N*: 17 [19] (AD)

ODONTOGRAMA

Adulle

){XJ(W

lﬂ 17 lﬂ 7511*! zZn
48 4T 45 &5 Lo 23 22 40

mxxx

2tﬂﬂﬂ?ﬂnﬂﬂ?iﬂ
2132 3534 35 36 AT 38

L

A

'-':ramni ¥ raie l::ﬂ;r'i'mIEli, T
fractura cara Palakina,

53/13

Obseradiones

Diente Canino temporal

&  [Mente dndco sin maslianes.

Ieveivichuin IN*: 18 [20] (AD)
DDONTOGRAMA

M-.I'll

XXHM

1! 1?‘ 15 1!14131!‘”
48 4T &0 &5 44 4342 21
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AR

XHHW
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HEEI‘HEH!‘?H

313FEI34 35 36 37 34
w ol

mxxx

| _.u_

(514

Ex, wipgd

| Corona con desgaste odusal con das |

Codpides y un tubdiiuls di chrabell,
deigaste oclusal grada 3. Preserta 3
| raices vidndose I fusionadag

Obtereacione
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Ew winaml

Observadones

= Premolar superior.
= Dignte dnloosin masilares.

Das cilspides, hipoplasia de esmalie en tercio cervical desgaste inclsal grado 4 en la
clspide palatina, Raices hussonadas.
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e | b [ | =] &[] &

X

R0
HEJ

éﬁ%

i AT S | = =] =& ] T"I"[-.— B |
Dilenta £ vl

1B Imcuhlmﬂﬂlmeﬁmﬂdﬁvmﬂhmwm“mhr—
Pressnta 3 ndes v 3 accesoria |, distal

17 meurmhldnnﬂmmmmmﬂlhwh:m3nﬂdﬁw
corresponden 3 las ralces palatina, mesio westibular y disto westibular,

16 | Pressnta 4 cdspides, 2 palatinas (messo palating, disto palating] ¥ 2 vestibular (diste
vestibular y mesho westibular]. Se observa fractura en mesial. Fosas profundas en cara
ocusal e forena de X, fisura palating peofiends con lesidn caross CL | en fosa distal.
Beabsorcidn dsea en forma clroular a nivel del dpice de la ral: distal.

15 | Avulsidn post mortem

14 | Avulsidn post mortem

13 | Avulsitn post mortem

12 AVUETHN DOEL MOrtam

11 | Avulsidn post mortem

21 Avulsidn post martem

22| Avulsidn post martem

13 | Andsidn post mortem

4| fondsidn post mortem

28 | Predenta corona integno con hipoplasis de esmaite. Corana con 2 cuspides (vestibular y
palatina] observindese desgasie en ciopide vestibular grado 2 en clasficacian de
Murphy.

26 AvEidn POSt Martem

27 | Aondsiin post mortem
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I Coronainteges oon 3 cispides [mesiovest bulsr, distevestibular y palating] y una elapide
accescaia en mesal. Hipoplasia en tercie cenvial y clspides. Surco profunde en forma de
¥ y ralces fusionadas.

% Predents 4 cospites com fosas profundas en forma e )L

37 | Corona con 4 cispides, hipoplasia de esmalte. Desgaste oclusal grado 5, Caries oclusal

| gradod Reshsorciondeea. 00

| M| Corona presenta 4 clspides (messa vestibular , disto vestibulas mesio lingu disto
lingual y una accesoria en distal). Fisura en forma de X, Desgaste grado 3,carles €L,
Micre fractura en cars vestibular,

5 Presenta corcana com 2 odspides (westibular v linguall.oon desgasie grado 3.

4 Presenta corona com 2 cldspides , v desgaste grado 3,

kx| Anﬂnpu!rtmwum

32 | Avulsidn post mortem

31| Avulsadn post martem

41 | Avulsidn post mortem

| 4 | Awulsidn post mortem
|42 | Avulién post mortem

a4 | Corona con 2 cispides (vestibular y lingual) con desgaste grado 2

45 | Avulsbn post mortemn

46 | Corona presenta 4 clspides {mesio vestibular disto vestibular mesio lingual disto
lingual y una accesoria distal), Desgaste grado 4 con micro fractura en cara vestibular,
Carkes CLI grada 2,

47 | Corcna con 4 cospides .0on desgaste grado 4 Hipoplasia de esmalte en tercio cervical
.MCLI‘:&M!-

4% | Presenta 4 cuspldes con fosas y flsuras en forma de + con hipoplasia en tercio cendcal,

Observaciones

s Espacio entre shéolos de centrales superiones | subjetive a diattema,
»  Seobserva protuberancia mentonisna de lsdo imquiendo mas grende gue del lado devecho
y desviacion del tablgue nasal pudienda haber oourrido trauma antigwo ante mortem.
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| O XOX=
EatniniE uw.ﬂ-

.D..n-...-r.._.r.rﬂ.rlr. %wnﬂ .r.,,... .1.
{ B | %

¥ obrvico mesial Dos rakoes,

37 | Desgaste ochussl grado 6, con hipopliiis en clipide distal, Caries clase V en raiz distal

individua M°: 03 [21] [CF)
I

| Diente |

18 Corcna con 3 clspides (2 vestibular ¥ una Engual), Caries oclusal dase | grado 2y 3

. wisaal

Corcnacon 3 l:_ﬁwldlr-'rum accesoria, fosas v fisuras en forma de X, En cara westibular

16 | Corcnacon 3 clspldes grandes v 3 accesorias, en cara vestibular corona de farma

SOCIALES 2023, ACRD

de L eodond presenta forea imegular con micralracturas v Iractura radsiular past

moriem.

irregular con microdracturas, Cagies ochusal clase | grade 2 v frachura radicular post

raices fusionadas,
moriem.

i7

| Diente



Individuo N™: 04 [22] [CF)

T, viaad

incisal

Fa Corcna forma triangular y desgaste en

31 | Desgaste incisal grado 5 y microfractura en cara vestibular,

41 Despaste incity! grads 5.

A Desgaste ingisal grado 4

sal grada 7.

43 | Desgaste incisal grado &

M | Desgaste inci
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Kz
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fl_fwl_r.lx i
0=y

)R |

£ wivual

lingual y vestibular, Fractura radicular terclo medso post martem.
Coqona con I oispldes, desgaste grado 3 v micro fractura cara vestibular,

34 | Cosona con ? ohspldes y desgaste grado 3,

36 | Cofona con 4 cispides y una sccesoria en distal, desgaste grado 3, microfraciura én

24 | Cispides con desgaste grada § y 2 raices devididas en tercio apical

| Diente |
5
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Individua N°: 06 [24] (CF)

l:nmniﬂmdnﬂ-ipldﬁ fnmqlfrsuasmlnnmde mﬂuﬁenﬂn!vnmﬂm
2 rakoes fusionadas.

Corona con desgaste oclusal grada 6y Z raices (mesial y distally una ralz super
numera r| [Hnﬁu:ﬂ-]

cmam!:mp-dntmﬂq ml;uﬂn}en spkre vestibular.

Cotona presenta desgaste grada 4

mmwﬁ%x X ﬁﬁﬁﬁ_’ﬁ

X X XXX XX
% )tmﬁ X E

N

Carona con desgaste grado 5, Unaradicular, |
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Individua N': 08 [15) (CF)

TR i Tty LA
tl 17 16 151-“-:"! 1] ilﬂﬂ-ﬂﬂﬂ E?EB

-I-!-l? 46 4544 £3 4241|3132 3334 38 36 3T 38

AR ESY (] |10 e {f'“‘i‘ -.nf'# @avaene ;"‘
Diente Eu wisual Ex. radiogrifico

ESJ1S | Corona con 4 cispides, desgaste
grade 5, micredfractura en cara
palating, 3 raices con reabsorckdn de

54714 Corona con 4 olspldes , microfraciura
&n cara palating, Presenta 3 races,
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