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1. TITULO

“RUGAS PALATINAS EN LOS MORADORES DEL BARRIO
“CIUDAD VICTORIA” DE LA CIUDAD DE LOJA ENTRE LOS 20 A
40 ANOS DE EDAD, PERIODO Febrero- Agosto del 2014.”



2. RESUMEN:

El presente trabajo de investigacion denominado RUGAS PALATINAS EN LOS
MORADORES DEL BARRIO “CIUDAD VICTORIA” DE LA CIUDAD DE LOJA,
ENTRE LOS 20 A 40 ANOS DE EDAD, PERIODO FEBRERO- AGOSTO DEL
2014.” Fue de tipo descriptivo transversal, cuyos objetivos nos permitieron
conocer las diferentes formas, numero, direccion, longitud de las rugas
palatinas, rafe medio y paladar segun la edad y género, se observo el paladar
con la ayuda del espejo intrabucal para descartar alguna patologia, se obtuvo
un modelo de estudio sobre el cual se realizo la calcorugoscopia de manera
individual, remarcarcando con grafito cada una de las formas de las rugas
palatinas, colocamos el papel contac sobre la superficie marcada copiando
fielmente cada ruga, obteniendo de esta manera un registro que se adjunté a
la ficha rugoscopica. Los resultados nos demostraron que existe una amplia
variedad de formas, de la poblacion en estudio, las mas predominantes fueron
las onduladas, seguidas de las de punto y curvas, en cuanto al nUmero de
rugas en cada individuo los resultados mostraron que entre 8 y 11 rugas fué la
frecuencia en ambos géneros, respecto a la direccion de las rugas en relaciéon
al rafe medio hubo un predominio del rafe lateral, la forma de paladar que mas
significé fue el paladar en U. Con todo ello se pudo concluir que cada individuo
tiene su propia identidad, hay diformismo en cuanto al sexo, existe variedad de
formas que determinan la individualidad del ser humano; la técnica de
rugoscopia es sencilla, se la puede aplicar a toda la poblacion, y su utilidad es

de suma importancia en la odontologia forense.

Palabras Claves: Rugoscopia, Calcorrugoscopia, Diformismo sexual.



2.1 Summary:

The present investigation is denominated: “PALATINE FOLDS IN THE
CITIZENS OF THE NEIGHBORHOOD “CIUDAD VICTORIA” IN LOJA
CITY, IN AGESBETWEEN 20 TO 40 YEARS OLD, IN THE LAPSE OF
FEBRUARY- AUGUST OF 2014” It was a transversal descripted type, which
objectives let know the different shapes, number, direction, length of palatine
folds, median raphe and palate according to gender and age. The palate was
observed with the intraoral mirror. To discard any pathology, a model was
obtained which was used as a base to an individual palatine folds- copy,
drawing with graphite each one of the shapes of the palatine folds. The contact
paper is collocated over a marked surface that copies each fold, obtaining a
record which is attached to the palatine folds- copy file. The results shows up
the most frequent folds because of their shape were the wavy ones, followed by
the curves and point ones. Regarding to the number of folds in each person, 8
and 11 folds were the most frequent number in both genders. With respect to
the direction of the folds according to the median raphe, there was
predominance of the lateral raphe. The shape in U of the palate was the most
common. It was concluded that each person has their own identity. There is
dimorphism referring to the gender. There is a variety of shapes that defines the
individuality of the human being. The technique of the palatine folds- copy is
simple, it can be applied to all the population and its utility is very
important in the forensic odontology.

Keywords: Palatine folds, Palatine folds - copy, Dimorphism referring to the
gender.



3. INTRODUCCION:

Existen varias formas de identificacion humana dentro del ambito médico— legal,
como la queiloscopia, huellas de mordedura, rugoscopia, identificacion dental,
identificacion por los maxilares entre otros, son algunos de los métodos que se
emplea en caso que se requiera comprobar la identidad de un individuo. En
nuestra localidad se no cuenta con una base de registros odontolégicos que

puedan ser Utiles con este fin en el ambito de la Odontologia Forense.

La cavidad bucal, siendo parte el macizo facial, permite una identificacion
exacta, a través de sus tejidos blandos en el paladar como son las rugas
palatinas, por medio de las cuales se puede tener un registro antemortem para
su comparacién postmortem; por ello se puede decir que la rugoscopia es el
examen visual de las rugas palatinas, este método es utilizado para la

identificacion humana, a través de su forma, tamafio y direccion.

Aparicio Castellanos, Diana Constanza, y Henriquez Higuera, Luisa Fernanda.
Identificacion positiva por medio del uso de la rugoscopia en un municipio de
Cundinamarca (Colombia): reporte de caso, mayo. 2006, vol.45, n°3 p.26 ISSN
0001-6365 sobre los métodos tradicionales de identificacion, donde se ha
utilizado la rugoscopia de las protesis removibles totales y parciales, en el que
reporté el caso de una mujer de 40 afios de edad, que estuvo 15 dias
desaparecida, con reduccion de su cuerpo, y el hallazgo de sus ropas no
coincidian, lo que ayudo fue el aporte de sus familiares al entregar su prétesis

parcial removible, colaborando definitivamente en el reconocimiento del caso.

Johan Jurado, José m. Martinez, Rev. Estomat. (Colombia) 2009, Volumen 17

N° 2, se efectud otro estudio, en el que se analizé la forma, y frecuencia de las
rugas palatinas, que permitid establecer a que grupo étnico o raza pertenecen
los individuos, como un complemento del cuarteto de identificacion, en el que
constan edad, filiacion étnica, diagndstico del sexo y estatura, a través de 208
modelos entre mestizos caucasoides de Cali y los indigenas de Amazonas de
Leticia, tal es asi que la Universidad de Cartagena ha implementado como un
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auxiliar en la historia clinica la clasificacion de Trobo de las rugas palatinas en
la realizacion del odontograma en pacientes atendidos en las clinicas

odontoldgicas, creando de esta manera una base de datos.

Hermosilla Vanegas, Valeria, Escuela de Odontologia de la Universidad de
Talca (Chile) 2008, ha contribuido significativamente en la identificacion humana
con necroidentificacién en grupos raciales y entre géneros. Se examinaron 120
modelos de estudio, en pacientes de 15 a 50 afios de edad, analizando la
forma, numero, tamafio y posicion, concluyendo que existe diformismo sexual,
significativo entre hombres y mujeres, siendo las de punto, y rectas las mas
prevalentes, las rugas circulares fueron las de mayor tamafio y las mas

significativas en mujeres que en hombres.

Con estos referentes surgio la necesidad de realizar un estudio local, para
demostrar que la forma, numero, longitud y orientacién de las rugas palatinas
son propios de cada persona dandonos el derecho de tener nuestra propia
identidad.

Se tom6 una muestra de 66 individuos, se efectu6 el andlisis general de la
forma de las rugas palatinas, segun la clasificacion de Bassauri, se determinoé el
predominio de forma, longitud, nimero, direccion con respecto al rafe medio,

disposicion, segun el género y edad.

La Odontologia forense necesita el apoyo de profesionales Odontélogos en el
ambito penal y civil, que a través de sus historias clinicas, registros de modelos,
fotografias, fichas rugoscépicas, radiografias, permitan un aporte importante en
el reconocimiento e identificacion de las personas; de esta manera surge la
motivacion de incluir la Ficha rugoscoépica en la historia clinica de la Carrera de
Odontologia de la Universidad Nacional de Loja, para que desde las aulas
universitarias el odontélogo en formacion tome cuidado a la hora de ser

diligente en llenar y llevar una historia clinica completa.



4. REVISION DE LITERATURA

4.1 ANATOMIA

4.1.1. ORIGEN EMBRIOLOGICO DEL PALADAR:

FIGURA N°1

Fosa nasal primitiva Proceso nasal medial

2 Proceso nasal lateral
Ojo en desarrollo

Cavidad oral
primitiva

Proceso maxilar

Proceso mandibular

Fuente: Embriologia Especial
Autor: Gorlin,Cohen

Hacia el final de la cuarta semana aparecen los procesos faciales en la
formacién de la cara, en el curso de la sexta semana aparecen los procesos
maxilares los cuales van aumentando de volumen con un crecimiento medial,
comprimen a los procesos nasales mediales hacia la linea media, en una etapa
posterior, la hendidura que se encuentra entre el proceso nasal medial y el
maxilar queda cubierto y ambos procesos se fusionan; como resultado del
crecimiento medial de los procesos maxilares y nasales en un nivel mas
profundo forman el segmento intermaxilar, el mismo que esta formado por: Un
componente labial, que forma el surco subnasal del labio superior, un
componente maxilar, superior, que lleva los cuatro incisivos, un componente

palatino, que forma el paladar primario triangular.( figura N° 1)
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Mientras que el paladar primario se forma del segmento intermaxilar, el paladar
definitivo se forma por dos evaginaciones llamadas crestas palatinas, aparecen
a la sexta semana de desarrollo, y descienden oblicuamente a ambos lados de
la lengua, a la séptima semana ascienden por arriba de la lengua y forman el

paladar secundario.

Cabe recalcar que a partir del tercer mes de vida intrauterina, ya se observa el
contorno de la papila palatina o incisiva, y la formacion de las rugas palatinas
gue cruzan la parte anterior del paladar duro, como pequefias eminencias
transversales irregulares, pero su nitidez se da a partir del 6to mes de vida

intrauterina.
Posteriormente las crestas se fusionan con el paladar primario y el agujero
incisivo puede considerarse la marca a nivel de la linea media, del encuentro

de los paladares primario y secundario.!

4.1.2. ANATOMIA DEL PALADAR

FIGURA N°2

Fuente: Anatomia Humana
Autor: Rouviere

! Gorlin,Cohen,Embriologia Especial( 2002).



Existe el paladar duro y el paladar blando. El paladar duro esta constituido
principalmente por los procesos o apofisis palatinas del maxilar superior y estos
se articula con las laminas horizontales del hueso palatino en la parte

posterior.(figura N°2)

LA CARA SUPERIOR. Lisa concava transversalmente forma el piso delas

fosas nasales.

LA CARA INFERIOR. Forma la boveda palatina, es rugosa y perforada por
numerosos agujeros vasculares, su borde externo esta cruzado por un canal
hacia adelante y adentro por dénde camina la arterias y venas palatinas
anteriores y superiores, cuyo extremo anterior se encuentra el agujero incisivo,
gue tiene una longitud de 1cm, y anchura de 5mm, que da acceso al conducto
palatino anterior o incisivo por donde atraviesan los vasos y nervios

nasopalatinos.

La unién de los huesos maxilar y el hueso palatinos forman la sutura

intermaxilar.?

4.1.3. FORMA DEL PALADAR

PALADAR EN U: Es la porcion que forma el techo de la cavidad bucal, en la
parte posterior se continla con el paladar blando, lateralmente con los arcos
alveolares y las encias, desde el punto de vista protésico es muy favorable en
retencion y estabilidad.

PALADAR EN V: La estrechez del paladar hace que la forma anterior de la
arcada dental sea mas bien en V en lugar de en U, formando una curva muy
cerrada, donde es dificil que los dientes se cologuen formando una transicion
suave entre ellos. Los dientes mas anteriores -incisivos centrales- suelen
acabar destacando exageradamente sobre sus dientes vecinos, desluciendo la

vision global de la boca. (Moya Roldan B, 1994)

2 Rouviere, Henri, Anatomia Humana, Descriptiva y Topografica (2005).
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PALADAR PROFUNDO: Arcada bien desarrollada y en ocasiones con un
exceso de crecimiento posteroanterior; la zona anterior se puede presentar

ligeramente deprimida.

4.1.4. TIPO DE MUCOSA DEL PALADAR:

El revestimiento de la cavidad oral se denomina mucosa oral o0 membrana
mucosa oral, es una estructura epitelial escamosa estratificada, que se extiende
desde los bordes de los labios hacia atras al area de las amigdalas, la mucosa

oral se divide en tres:

MUCOSA ESPECIALIZADA.- La encontramos en los 2/3 anteriores de la cara
dorsal o superficie superior de la lengua. Se llama especializada porque en ella
se encuentran los receptores de sabor. En esta mucosa se encuentran las

papilas linguales, pliegues de la mucosa que se proyectan a la superficie.

MUCOSA DE REVESTIMIENTO.- Se encuentra en la cara interna del labio,
cara interna de las mejillas, piso de la boca, cara inferior de la lengua y paladar
blando. Estas zonas no participan, directamente, en el fendmeno masticatorio y

no tienen receptores del gusto. ( figura N° 3)

MUCOSA MASTICATORIA: Es una mucosa de encia y paladar duro, durante
la masticacion el alimento es empujado contra los dientes, y las encias
alrededor de los cuellos, la presion del alimento sobre este tejido hace que se

vuelva paraqueratinizado.?

3 Norton, Neils, Anatomia de Cabeza y Cuello para Odontélogos,(2007).
9



FIGURA N°3

Paladar }"

Duro [‘ 7

1 .Mucosa Especializada
> P

/2 .Mucosa de Revestimiento

\A Mucosa Masticatoria

Fuente: Anatomia de Cabeza y Cuello
Autor: Norton, Neils

La profundidad y cantidad de papilas de tejido conjuntivo, contribuyen a la
inmovilidad relativa de la mucosa masticatoria, lo que la protege de fuerzas de
friccion y cizallamiento, en la linea media del paladar duro el rafe palatino esta

firmemente adherido, al hueso subyacente.

En los sitios donde hay una submucosa, debajo de la lamina propia del paladar
duro, ésta contiene tejido adiposo en la parte anterior, (zona adiposa), y las
glandulas mucosas en la zona posterior (zona glandular), que se contindia con

las del paladar blando.*

4 Ross, Michael, Histologia (2007).
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4.1.5. HISTOLOGIA DE LA MUCOSA DEL PALADAR

FIGURA N°4

GRANULOSO

Fuente: Histologia

Autor: Ross, Michael
El epitelio paragueratinizado es semejante al queratinizado de la piel, con la
diferencia que sus células superficiales no pierden sus nucleos y su citoplasma

no se tifie intensamente con la eosina.

Las células que integran el epitelio se disponen formando cuatro capas o

estratos:

e Basal.
e Granuloso.
e Espinoso.

e Corneo. (figura N°4)

ESTRATO BASAL O GERMINATIVO.- Se constituye por una capa Unica de
células de forma cubica o cilindrica. El nucleo es redondo u oval y el citoplasma
se observa intensamente basdfilo y ribosomas, sus células se unen entre ellas
mediante desmosomas, 0 uniones ocluyentes .En este estrato se encuentran
también, intercaladas entre los queratinocitos, células extrinsecas, los

melanocitos, las células de Merkel y las células de Langerhans.

11



EL ESTRATO ESPINOSO: Est4 compuesto por varias capas de células, de
forma poligonal, su nucleo es redondo y pequefio, el citoplasma es ligeramente
basdfilo y presenta abundante cantidad de filamentos intermedios, ricos en
citoqueratina, inclusiones citoplasmaticas de glucogeno, dos caracteristicas
son tipicas de células en proceso de queratinizacion, también hay células de
Merkel y de Langerhans.

ESTRATO GRANULOSO: Esta constituido por dos o tres capas de células
aplanadas, con nucleo pequefio y cromatina densa. El citoplasma contiene gran
cantidad de granulos de queratohialina precursora de la queratina, las células
mas profundas de este estrato presentan unas estructuras tipicas de los
epitelios cornificados, cumplen una funcién en la formaciébn de sustancia

cementante, importante como barrera impermeable al agua.

ESTRATO CORNEO: Se compone de células planas, sin nicleo, el citoplasma
es fuertemente acidofilo estas células reciben también el nombre de corneocitos

y no presentan granulos de queratohialina.
4.2. RUGAS PALATINAS

Son elevaciones de mucosa, que se extienden en sentido transversal desde la
papila incisiva hacia la periferie de forma irregular, en la zona del paladar duro a
manera de pliegues de epitelio dispuesto sobre ejes de tejido conectivo denso,
su numero, disposicién, forma y longitud son particulares de cada individuo,

sirven con fines de identificacion.(Gréfico 5)

12



FIGURA N°5

Fuente: Paciente de sexo masculino N°24
Autora: Marjiori Paladines

4.2.1 FUNCION
Cumplen funciones importantes como:

o Auxiliar en el proceso de succion en los bebes.

o Facilita el transporte de comida a través de la cavidad oral, facilitando la
deglucién

o Ayuda en el proceso de masticacion en la trituracion de los alimentos,
previniendo que estos sean expulsados inadecuadamente de la boca.

o Retencién de la saliva, favoreciendo a las enzimas responsables de su
hidrdlisis.

o Auxiliar en la fonacion, y en el habla.

o Como referente en los modelos de estudio en una migracion dentaria.

o Auxiliar en pacientes con problemas fonéticos en la utilizacion de una

nueva protesis.

4.2.2. CARACTERISTICAS DE LAS RUGAS PALATINAS.

= SON INVARIABLES: Se mantienen estables durante toda la vida.
» DIFERENTES: No pueden tener dos individuos las mismas rugas palatinas,
ni aun gemelos idénticos.

13



= |INMUTABLES: Pueden variar ligeramente de tamafio y posicion con la
edad, siempre permanecen iguales a pesar de sufrir algan traumatismo

» PERENNES: Aparecen en el tercer mes de embarazo y duran toda la vida.
Desaparecen con la descomposicion de los tejidos por la muerte.

* MULTIFORMES: Varias formas.®

4.2.3. CLASIFICACION DELAS RUGAS PALATINAS SEGUN VARIOS
AUTORES

Existen numerosos sistemas de clasificacion por lo que se describiran los mas

importantes.
4.2.3.1 CLASIFICACION DE BASSAURI

Clasifica las rugas palatinas, segun la forma asigna un valor numérico para

facilitar su registro. (Cuadro N°1).

El siguiente cuadro describe los diferentes tipos:

5> De los Rios Fernandez, Enrique, Rugoscopia palatina, Caracteristicas y Clasificacién (2012).
14



CUADRO N°1

Punto 0
Recta —
Curva 2 \
Angular 3 —\
Ondulada 4 \
Circular 5 <O
Yé 6 >
Raqueta 8
Rama 9

—‘é

Autor: Bassauri

4.2.3.2. CLASIFICACION DE LOPEZ DE LEON

En su libro odontologia criminal de 1924, este autor Guatemalteco, estudiaba
las rugosidades palatinas con fines identificatorios, indicando que las rugas

eran un indicador de temperamento.

Las clasificO en cuatro grupos segun los temperamentos: Rugas de

temperamento bilioso, nervioso, sanguineo y linfatico.
Ademas dividio las rugas en simples y compuestas.
Las simples podian ser:

- Rectas.

15



- Curvas.

- Angulos o vértices.

- Circulantes u ondulantes.

Las compuestas eran las formadas por dos o0 mas simples.

Utilizé las iniciales B N S L para designar las rugas de los distintos
temperamentos y las letras D - | para sefialar el lado, derecho o izquierdo y un
namero para indicar la cantidad de rugas que habia en cada lado, lo expresaba
en forma de quebrado y lo llamé rugograma.

Ejemplo. BD9, BI8
4.2.3.3 CLASIFICACION DE DA SILVA

En 1934 este autor brasilefio, basado en las observaciones del paladar de los
integrantes de una familia, divide a las rugas palatinas en simples y

compuestas, partiendo de los mismos conceptos que Lopez de Leon.
A las simples las clasifica segun su forma y les adjudica un niamero:
- Recta:1

- Curva: 2

- Angulosa:3

- Circular: 4

- Onduladas:5

- Punto: 6

Las compuestas resultan de la union de dos o méas simples y se designan con
las cifras de sus componentes. Asi, si la ruga esta formada por tres puntos sera:

666, si estad formada por una recta, una curva y un angulo sera:123.

16



4.2.3.4. CLASIFICACION DE TROBO HERMOS

Este catedratico de la Escuela de estomatologia de Madrid, en 1954, estudio
las rugas palatinas y siguié clasificAndolas en simples y compuestas o

polimorfas.

Las simples las distingui6 igual que sus predecesores y las representd con una

letra mayuscula de la siguiente forma:
- Punto: A

- Recta: B

- Curva: C

- Angulo: D

- Sinuosa: E

- Circulo: F (figura N°6) FIGURA N°6

Fuente: Paciente de sexo masculino N°4
Autora: Marjiori Paladines

La polimorfa o compuesta formada por la unibn de dos o mas simples se

representa con la letra X.

17



Denomind rugas principales a las que estdn méas cerca del rafe y son las que se
representan con letras mayusculas y derivadas las que provienen de las

principales, representandolas con letras minusculas (a, b, c, d, e, f, x).
4.2.3.5. CLASIFICACION DE UBALDO CARREA

Por su orientacion respecto al rafe medio las rugas se clasifican segun su autor la
Dr. Juan Ubaldo Carrea (1983) en:

Tipo I: mesial

Tipo IlI: lateral

Tipo lll: distal

Tipo IV: variado (figura N°7)
FIGURA N°7

-
Ll

pr

F
ANy

Autor: Ubaldo Correa

4.2.3.6. CLASIFICACION DEL SISTEMA DE CORMOY
Clasifica las rugas de acuerdo a su longitud en:

- Rugas fragmentarias menores de 3 mm.

- Rugas accesorias 0 medianas de 3 a4 mm.

- Rugas principales mayores de 5 mm.
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4.3. OTRA CLASIFICACION DE LAS RUGAS PALATINAS

A. Segun la longitud, en largas y cortas.

B. Con relacion a su grosor, en finas, medianas, gruesas, y mixtas.
C. Por sus bordes, en regulares e irregulares.

D. Por su disposicion, en simples, bifurcadas y trifurcadas.

E. Con respecto al tamafio, en pequefias, medianas y grandes.®

4.4. RAFE MEDIO O PALATINO

Parte de la papila incisiva, y discurre recubriendo la sutura de los huesos

maxilares y palatinos, dividiendo el paladar en dos partes derecho e izquierdo.
4.5. PAPILA INCISIVA

Llamada tambien caruncula, tubéculo palatino,se inserta entre los incisivos
centrales,se corresponde con el agujero,y conducto palatino anterior por donde
salen las venas palatinas superiores, y el nervio palatino anterior.’

(figura N°6)

% De los Rios Fernandez, Enrique, Rugoscopia palatina, Caracteristicas y Clasificacién (2012).
7 Rouviere, Henri, Anatomia Humana, Descriptiva y Topografica (2005).
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FIGURA N°6

PAPILA INCISIVA

Fuente: Paciente de sexo masculino N°06

Autora: Marjiori Paladines

4.5.1. CLASIFICACION DE LA PAPILA INCISIVA

e SIMPLE: La papila tiene forma de punto

e COMPUESTO: La papila tiene una prolongacién que llega a una linea
imaginaria trazada desde la cara distal del canino derecho hasta la cara distal
del canino izquierdo

e PREMOLAR: Si la papila llega con su prolongacion a la linea trasversa e
imaginaria trazada desde la cara distal del segundo premolar derecho hasta la
cara distal del segundo premolar izquierdo.

e MOLAR: sila papila tiene una prolongacion que sobrepasa a la anterior.

4.6. ODONTOLOGIA FORENSE
4.6.1 INTRODUCCION

La Odontologia Forense es la rama de la Medicia Legal con la aplicacién de los

conocimientos Odontolégicos, trata del manejo y examen adecuado de la
20



evidencia bucodentomaxilar y craneofacial, la valoracion y presentacion

apropiada de hallazgos en interes de la justicia y ética.
4.6.2. IMPORTANCIA DE LA ODONTOLOGIA FORENSE

La odontologia forense basa su importancia dentro del auxilio de la justicia, en
los procesos de identificacibn ante y postmortem,de individuos y restos
humanos, realizando pruebas periciales o documentales, para demostrar que
una persona o0 cadaver es quien verdaderamente es. El proceso de
identificacion es posible gracias a la evaluacién minuciosa que el profesional
odontdlogo realiza en su historia clinica y demas examenes odontologicos

complementarios.®
4.6.3. METODOS DE IDENTIFICACION DE LA ODONTOLOGIA FORENSE
En la odontologia forense existen algunos métodos que son:

RUGOSCOPIA.- Este método consiste en la identificacion mediante la

clasificacion de las rugas palatinas por su numero, forma, tamafio y ubicacion.

8 Marin, Liliana, Identificacion Odontoldgica(2003).
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FIGURA N°7

Fuente: Rugoscopia

Autora: Marjiori Paladines

QUEILOSCOPIA.- Estudio, registro y clasificacion de los rasgos labiales en

donde se considera su forma, grosor, huellas labiales y comisuras.( figura N°8).

v> > FIGURA N°8
i

Lineal "L" Reticular "S™

Bifurcado "R" Indeterminado "N

REGISTROS DENTALES Y HUELLAS DE MORDEDURA.- Bien sea como un
fragmento dental o el registro de la relacion oclusal de una dentadura completa,

los dientes son empleados significativa y satisfactoriamente en el proceso de
identificacion.(figura N° 9)
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FIGURA N°9

OCLUSOGRAFIA Y OCLUSORADIOGRAFIA.- Consiste en el registro y
comparacién de mordedura, para lo que se obtiene una fotografia previa de la

huella con la ayuda del negativo del oclusograma.(figura N°10)

FIGURA N°10
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4.7. RUGOSCOPIA
4.7.1. HISTORIA DE LA RUGOSCOPIA

Desde el afio 1732, Winslow propuso estudios acerca de la identificacion
humana a través de las rugas palatinas. Sin embargo, las primeras
investigaciones fueron realizadas en Argentina, en el afio 1916, por Carrea,
seguido por el Guatemalteco Lépez de Leon, en 1922, quien fue el primer autor
en presentar una clasificacion. En 1934, en San Pablo, Luis da Silva hizo un
interesante estudio sobre lo desconocido del paladar. Posteriormente, el Dr.
Martin Dos Santos, en 1946, propuso una anotacion individual rugoscopica,
para dicha anotacion utilizé letras y numeros. Autores como Harrison, Lopez de
Ledn, Trobo y Hermos, Bassauri, Correa, entre otros, concluyen que las rugas
palatinas son propias e inalterables, permitiendo cotejar un registro para
establecer la identificacion en cadaveres sometidos a procesos de destruccién

generalizada. (figura N°11)

FIGURA N°11

Fuente: Rugoscopia

Autora: Marjiori Paladines
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4.7.2. CONCEPTO DE RUGOSCOPIA

El término rugoscopia proviene de dos voces griegas:
Rughos = Rugosidades

Skopein = Observacion, examen.

Por lo tanto la rugoscopia es el examen visual de las rugas palatinas, es un
método utilizado para la identificacion humana, a través de la forma, tamafio y

posicion.

Al igual que las huellas dactilares, plantares, palmares, labiales no cambian
durante toda la vida del individuo, son protegidas de algun trauma por su
posicion interna en la cavidad oral, los aparatos protésicos no las afectan ni
tampoco en el recambio dental, no se modifican con la pérdida total o parcial

dental, no se alteran con ortodoncia y ni ortopedia maxilar.

4.7.3. METODOS PARA REALIZAR EL EXAMEN RUGOSCOPICO.
Los métodos son los siguientes:

POR INSPECCION INTRAORAL: Mediante observacion directa o indirecta en la
boca.

TOMA DE IMPRESIONES: Empleando alginato, hidrocoloides irreversibles de

agar o siliconas y su vaciado posterior. Este es el método de eleccién para el
estudio de las rugas, ya que permite la perfecta reproduccién del paladar y un

facil manejo.

MEDIANTE FOTOGRAFIA INTRAORAL: En los casos en que se trate de

cadaveres es aconsejable que sean extraidos los maxilares. Si se trata de un
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sujeto vivo, la fotografia intraoral puede hacerse facilmente mediante un espejo
de los utilizados en ortodoncia y una técnica de contraste.

CALCORRUGOSCOPIA: Se realiza sobre modelo de estudio, mediante el

pintado con lapiz o grafito las rugas palatinas en la superficie palatina.

ESTEREOSCOPIA: Consistente en el examen de dos fotografias
simultdneamente desde dos puntos de vista diferentes con un mismo aparato

y segun ejes paralelos, lo que proporciona una imagen en relieve.

ESTEROFOTOGRAMETRIA: Permite precisar con gran rigor las dimensiones y

la posicién espacial de las rugas.
4.7.4. CONCEPTO DE FICHA RUGOSCOPICA
La ficha rugoscépica es un documento legal consta de los siguientes puntos:

e Datos generales del sujeto en estudio.

¢ Nombre y apellido, sexo, edad y forma del paladar.

¢ Numero de registro y fecha del estudio.

e Esquema palatino consta de un bosquejo de la arcada superior, con
vista de la parte palatina, division por zonas, derecho e izquierdo

e Cada ruga tiene un valor dependiendo de la clasificacién usada, en este
caso la de Bassauri.

e En la parte inferior la clasificacion del rafe medio de acuerdo a su
direccion

¢ Finalmente la longitud de las ruga mas predominante
4.7.5. FORMULARIO DE RECOLECCION DE DATOS.

Es un documento que nos servira para contabilizar todos los datos de los

pacientes atendidos, para su tabulacion posterior, en él debe constar:

e Nombres, apellidos, fecha.

e Numero de registro, edad
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Sexo

El nUmero de rugas palatinas, contando derechas e izquierdas

Formas de rugas palatinas presentes tanto en el lado derecho como
izquierdo

Las rugas palatinas mas predominantes, las que se repiten en su
mayoria.

Mayor longitud de las rugas palatinas.
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5. MATERIALES Y METODOS

5.1. TIPO DE ESTUDIO

El presente estudio fue de tipo descriptivo porque nos permitid llegar a
establecer diferencias entre grupos y asociaciones entre variables, ademas de

observar la forma de las rugas palatinas.

De tipo transversal porque estudiamos las variables simultaneamente en un

determinado momento.

5.2. AREA DE ESTUDIO

La investigacion se desarrollo en el barrio “Ciudad Victoria” de la ciudad de Loja

5.3. UNIVERSO

De acuerdo a los datos del INEC el barrio “Ciudad Victoria” pertenece a la zona

18 de la parroquia Sucre la cual tiene un total de 69.388 habitantes,

El barrio Ciudad Victoria. Tiene un total de 1.462 habitantes. 751Hombres,

711Mujeres, segun el ultimo censo del afio 2010.

5.4. MUESTRA

Para obtener la muestra de investigacion se aplico la siguiente formula.

En donde: N=Poblacion

n=Tamano de la muestra

E=Error muestral 0,12%
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N
n=———==
1+ E2M)

1463
1+ 0,122 (1462)

1462
n:
1+ 0,0144(1462)

1462

n= = 66 Individuos
22,05

El tipo de muestreo fue, aleatorio simple, la muestra quedo conformada por 66

individuos, 33 hombres y 33 mujeres elegidos al azar.
5.5. CRITERIOS DE INCLUSION:

e Hombres y mujeres de 20 a 40 afios de edad.
e Personas que aceptaron participar en el estudio y firmaron el
consentimiento informado.

5.6. CRITERIOS DE EXCLUSION:

e Personas fuera del rango de edad.

e Personas con reflejo nauseoso agudo

Personas que presentaron malformaciones: como tumefacciones en

el paladar duro, paladar hendido, e hiperplasias que imposibilitaron la
toma de registro.

e Personas con alguna cirugia o lesién del paladar

e Personas que no aceptaron participar del estudio.

5.7. TECNICAS, INSTRUMENTOS Y PROCEDIMIENTOS

Se procedio a realizar las siguientes fases:
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FASE CLINICA
Constituye la fase inicial del procedimiento.

OBSERVACION DEL PALADAR.- Colocamos al paciente en una posicion
comoda, en un lugar con buena iluminacion lo mas natural posible, con la
ayuda de un espejo intrabucal, se realiza, la observacion directa del paladar,
para descartar la presencia de alguna patologia, malformacion, paladar
hendido etc. (figura N°12)

FIGURA N°12

Autora: Marjiori Paladines

TOMA DE FOTOGRAFIAS INTRAORALES.- Una vez realizada la inspeccion
del paladar, colocamos el abrebocas, y el espejo intraoral de rodio de acuerdo
al tamafio del paladar, pedimos al paciente que respire por la nariz y no por la
boca, para evitar que el espejo se empafie, luego con la camara Nikon 5100,
enfocamos el paladar frente a la luz natural, a una distancia que nos permita
visualizar con claridad y nitidez las rugas palatinas, procedemos a realizar la
toma fotogréfica sin flash. (figura N°13)
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FIGURA N°13

Fuente: Paciente de sexo femenino N° 7

Autora: Marjiori Paladines

FASE DE TOMA DE IMPRESION

En esta fase medimos el tamafio de la cubeta, la cual debe adaptarse
completamente a la boca del paciente, para ello se ha utilizado cubeta
individual plastica,(figura N°14) para una mejor adaptacién, procedemos a
preparar el alginato (Tulip color), de acuerdo a las indicaciones del fabricante,
cargamos la cubeta con el material hidrocoloide, llevamos a la boca del
paciente, esperamos el tiempo necesario 1minuto, retiramos y lavamos.
(figuralb)
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FIGURA N°14

Fuente: Paciente de sexo femenino N° 7
Autora: Marjiori Paladines

FIGURA N°15

Autora: Marjiori Paladines
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FIGURA N°16

Fuente: Paciente de sexo femenino N° 7

Autora: Marjiori Paladines

FASE DE LABORATORIO

En esta fase procedemos a realizar el vaciado con yeso tipo lll, (figura 17) para
obtener el modelo de estudio, el mismo que al terminar el tiempo de fraguado
del yeso, separamos de la cubeta recortamos y pulimos con la ayuda del

esmeril marca Krones MD200 (figura N°18, 19)
FIGURA N°17

Autora: Marjiori Paladines
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FIGURA N°18

Autora: Marjiori Paladines

FIGURA N°19

Autora: Marjiori Paladines

FASE DE RUGOSCOPIA

Se procede a preparar el material necesario, que nos ayudarad en la
calcorrugoscopia, modelo de estudio, papel contac, lapiz, regla milimetrada,

compas doble punta. (figura N°20)
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FIGURA N°20

Autora: Marjiori Paladines

CALCORRUGOSCOPIA

En ésta fase se remarco con la ayuda de un I4piz o grafito cada ruga
palatina, rafe medio, y papila incisiva, en el modelo de estudio,(figura
N°21) se procedié a comprobar con cada fotografia tomada del paladar,
para tener un registro exacto, luego se colocd el papel contac sobre la
superficie remarcada, presionandolo sin que se doble,(figura N°22) de
esta manera se obtuvo un duplicado, que fue adherido a la ficha

rugoscopica para su analisis,(figura N°23)

En el analisis se demostr6 todas las formas de rugas palatinas, tanto en el
lado derecho como izquierdo, ademas el predominio de forma, numero de
rugas, se anoté su codificacion en la ficha rugoscopica, con ayuda el
compas doble punta, y la regla milimetrada se procedié6 a medir la ruga
palatina de mayor longitud, considerando la clasificacion del sistema
Cormoy en donde las rugas largas miden mas de 5mm,(figura N°24).

Finalmente, a todo el sistema en conjunto de rugas palatinas, se lo

determind por su disposicion, y direccidn en relacion al rafe medio.
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FIGURA N°21

Autora: Marjiori Paladines

FIGURA N°22

Autora: Marjiori Paladines

FIGURA N°23
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Fuente: Ficha rugoscopica
Autora: Marjiori Paladines
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FIGURA N°24

Autora: Marjiori Paladines

INSTRUMENTOS

¢ Ficha rugoscopica, documento en el que se registraran todos los datos
obtenidos
e Ficha de recoleccién de datos

e Consentimiento informado
PROCEDIMIENTOS

Una vez firmado el consentimiento informado, se observé el paladar para
descartar la presencia de alguna patologia, se realizé la toma fotogréfica del
paladar duro; inmediatamente con la cubeta apropiada, se realizé la impresion
y vaciado, y se obtuvo el modelo de estudio, sobre el cual se remarcé con
lapiz la papila incisiva, el rafe medio y cada ruga palatina, colocamos el papel
contac se logré el duplicado, el cual fue adherido a la ficha rugoscépica,

seguido se realiz6 el analisis de forma, longitud, numero, disposicion y
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direccién de cada rugosidad segun la codificacion establecida por Bassauri

tanto del lado derecho e izquierdo del paladar.(cuadro N°2)

CODIFICACION

CUADRO N°2
Punto 0
Recta 1 —
Curva 2 \
Angular 3 —\
Ondulada 4 \
Circular 5 <<
Yé 6 >
Caliz 7 o)
Raqueta 8
Rama 9 <

Autor: Bassauri

Por su direccion respecto al rafe medio, las rugas se clasifican segun su autor
Dr. Juan Ubaldo Carrea (1.983)

Tipo I: mesial
Tipo Il: lateral
Tipo llI: distal

Tipo IV: variado
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FIGURA N°25

P~
~
| e

Autor: Dr. Juan Ubaldo Carrea

ANALISIS Y TABULACION DE RESULTADOS

Se realiz6 el andlisis y tabulacion de resultados en el programa EXCEL, un
programa de hoja o plantilla de célculo, que permitié procesar la informacién
en la ficha de recoleccion de datos, los mismos que se obtuvieron del andlisis

rugoscopico de los moradores del barrio “Ciudad Victoria”.

Se elabor6 cuadros y gréficos para la representacion de resultados.
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6. RESULTADOS

POBLACION

GRAFICO N°1

B HOMBRES
B MUJERES

Fuente: Ficha Rugoscépica
Autora: Marjiori Paladines.

La muestra del presente estudio estuvo conformada por 33 hombres y 33 mujeres

para demostrar que existe variabilidad de forma entre géneros.
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DISTRIBUCION POR EDAD

GRAFICO N°2

20-25 26-30 31-35 36-40

= %HOMBRES
B % MUJERES

Fuente: Ficha Rugoscépica
Autora: Marjiori Paladines.

La distribucion de la muestra por edad, es mayor en el rango de 20 y 25 afios,

11

hombres y 16 mujeres; seguido del rango de 26 a 30 afios, 15 hombres y 10 mujeres;

en menor porcentaje los del rango de 36 a 40, 4 hombres y 6 mujeres, y mucho menor

el rango de 31 a 35 afios con 3 hombres y 1 mujer.
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FORMA DEL PALADAR

CUADRO N° 3
FORMA DEL PALADAR HOMBRES MUJERES
24 25
PALADAR EN U
PALADAR EN V
9 8
PALADAR PROFUNDO

Fuente: Ficha Rugoscopica
Autora: Marjiori Paladines

En cuanto a la forma del paladar los resultados indican que hay un predominio

del paladar en forma de U, en hombresy mujeres.
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TOTAL DE RUGAS PALATINAS

CUADRO N°4
CODIFICACION HOMBRES MUJERES
0 (punto) 29 25
1(recta) 14 17
2(curva) 28 26
3(angular) 1 5
4(ondulada) 30 29
5(circular) 3 1
6(ye) 10 7
7(caliz) 12 13
8(raqueta) 0 1
9(rama) 6 6

Fuente: Ficha Rugoscoépica
Autora: Marjiori Paladines

Al igual que las huellas dactilares las rugas palatinas son Unicas y especificas en cada
individuo, lo que nos permite tener nuestra propia identidad y unicidad, Bassauri ha
clasificado y codificado las rugas segun su forma en: Punto, recta, curva, angular,
ondulada, circular, yé, cdliz, raqueta, rama; los resultados obtenidos nos indican que

tanto en el lado derecho e izquierdo del paladar duro encontramos diferentes formas

de rugas palatinas en hombres y mujeres

En los varones se repiten 9 formas de rugas a excepcion de la forma de raqueta,

mientras que en las mujeres se repiten todas las formas.
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PREDOMINIO DE LAS FORMAS DE RUGAS PALATINAS

GRAFICO N°3

_in_ &
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B HOMBRES ™ MUJERES

Fuente: Ficha Rugoscoépica
Autora: Marjiori Paladines

Con respecto al predominio de formas, los resultados nos muestran que, las rugas
onduladas son las méas predominantes tanto en hombres como en mujeres, seguidas
de las de punto, las de curva y rectas, las demas formas, en yé, cdliz, rama se

presentaron menos significativas.
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LONGITUD DE LAS RUGAS PALATINAS

CUADRO N°5
FRECUENCIA FRECUENCIA
LONGITUD EN (mm)
Hombres Mujeres Hombres Mujeres
6mm - o -
2
7mm 1 1 o -
8mm - - -
Imm - - -
10mm - 3 - -
11mm 2 - -
12mm 1 1 - -
13mm 1 4 o -
14mm 6 6 - -
15mm 4 4 - _
16mm 5 6 = =
17mm 6 - - -
18mm 4 - o -
19mm 1 2 - -
20mm 2 1 = -
21mm 2 = = =
22mm 1 = = =

Fuente: Ficha Rugoscoépica

Autora: Marjiori Paladines
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Para medir la longitud de las rugas palatinas, con la ayuda de un compas de doble
punta y una regla milimetrada se tomo desde el rafe medio en direccion horizontal a la
mas sobresaliente, dando como resultado que, la mayor longitud de las rugas en
mujeres fue de 14 y 16mm; y en hombres de 21y 22 mm, demostrando que todas las
rugas fueron largas segun la clasificacion de Cormoy.

NUMERO DE RUGAS PALATINAS

CUADRO N°6

NUMERO TOTAL DE
RUGAS PALATINAS HOMBRES MUJERES

5

6

8

9

10

11

12

13

14

15

RPINFRPIRPWOOO|0TW(F| O

16

Blolk|wv ik lo|o|o|u|-| o

TOTAL

w
w

Fuente: Ficha Rugoscoépica
Autora: Marjiori Paladines

La mayor frecuencia en cuanto al nUmero de rugas presentes en hombres fue
de 9, 10 y 11 rugas palatinas, mientras que en mujeres fue 9 rugas palatinas.
Esto demuestra que cada individuo tiene un numero propio de rugas,

haciéndonos unicos y diferentes.
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DIRECCION DE LAS RUGAS PALATINAS EN RELACION AL RAFE MEDIO

GRAFICO N°4

B HOMBRES
B MUIJERES

MESIAL LATERAL DISTAL VARIADO

Fuente: Ficha Rugoscépica
Autora: Marijiori Paladines

Tomando en consideracion la direccion de las rugas palatinas, desde la linea
media, tanto al lado derecho como izquierdo, los resultados muestran 21
varones y 11 mujeres presentan una direccion lateral, 13 mujeres y 8 varones,
una direccion mesial, 8 mujeres, y 4 varones, una direccion variada finalmente

1mujer presentan una direccion distal.

48



DISPOSICION DE LAS RUGAS PALATINAS

CUADRO N°8
DISPOSICION DE LAS
RUGAS PALATINAS HOMBRES MUJERES
UNICAS - -
BIFURCADAS - -
TRIFURCADAS 33 33

Fuente: Ficha Rugoscépica

Autora: Marjiori Paladines

En cuanto a la disposicién de las rugas palatinas, los resultados demuestran

gue en su totalidad son rugas trifurcadas tanto para hombres como mujeres,

confirmando que no existe un patrén rugoscopico, siempre existird una

disposicion muy variada.
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7. DISCUSION

La presente investigacion pudo confirmar que la forma, ndmero, direccion,
distribucion, y longitud de las rugas palatinas sirve como un medio de
identificacion humana,

En el afio 2010, el Caso Bomberos de la Universidad de los Andes Mérida —
Venezuela, utilizaron una muestra de 31 individuos en los que la forma y
niamero de rugas palatinas fue diferente en cada uno, encontrandose
mezcladas de manera particular, lo que dio por resultado un factor
individualizante, un niumero predominante de 13 rugas palatinas, las formas
de mayor frecuencia fueron onduladas, rectas, curvas en orden descendente.
En cuanto a la longitud varié considerablemente, siendo la ruga de menor
tamafio de 1mm, y la de mayor tamafio 18 mm.

Estos datos coinciden de cierta manera con los obtenidos en la presente
investigacion, se encontr6 variedad de formas en hombres y mujeres, las
formas de mayor predominio fueron las onduladas, seguidas de punto,
curvas y rectas, el numero que predominé fueron 9 rugas en mujeres y 16
rugas en hombres. En relacion a la longitud, se pudo evidenciar que las rugas
de 14 -16mm fueron las de mayor longitud en mujeres, y 22mm de longitud
en hombres.

Otro estudio realizado, en el afio 2009, por los estudiantes de la Universidad
del Valle en Colombia, analizaron las rugas palatinas en jévenes de dos
grupos étnicos colombianos, determinando que segun la frecuencia, forma,
disposicion, evidencian diformismo sexual, las mas predominantes son la
recta, sinuosa y curva. No se observé ninguna formula palatoscépica igual, lo
gue confiere a las rugas palatinas como irrepetibles, condiciones que permiten
ser empleadas en los procesos de identificacion forense. (Revista
Estomatologica, 2009).

En nuestra investigacion, igualmente se evidencia que existe una amplia

variedad de forma de rugas palatinas tanto en hombres como en mujeres, lo
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gue muestra que cada persona es Unica, hay diformismo sexual, y el

predominio de las formas fue diferente.

El analisis de formay distribucidén de rugas palatinas en pacientes adultos que
asistieron a consulta de la clinica odontolégica de la Corporacion Universitaria
Rafael Nufiez, en Cartagena Colombia (2013) utilizando la clasificacion de
Trobo Hermosa en la cual, se excluyeron los sujetos con antecedentes de
cirugia en el paladar, de los 94 sujetos de estudio 58 fueron mujeres y 36
hombres, el promedio de edad fue 35 afios, la morfologia de ruga palatina mas
prevalente fue sinuosa, seguida de recta y punto, en el sexo femenino, la
forma mas frecuente en los hombres fue sinuosa y circulo no se encontré en

el estudio de modelos se evidencié dimorfismo sexual.

Nuestro estudio tomo una poblacion de 33 hombres y 33 mujeres, en un
promedio de edad de 25 a 40 afios, las rugas palatinas predominantes fue
onduladas, seguida de punto y curvas para hombres y mujeres, la forma que
no se encontrd6 en los varones fue en raqueta, segun la clasificacion de
Bassauri. Lo que demuestra que no existen patrones de distribucion de rugas
iguales.

En Gendarmeria Nacional en Argentina en Formosa, en el afio 2012, se
realizé un estudio aplicando la clasificacion de Ubaldo Carrea, a una
poblacibn de 260 individuos, con ausencia del sexo femenino, cuyos
resultados fueron de indole indubidado en un 100% de los casos, no se
encontraron coincidencias, con un predominio de la direccion lateral de las
rugas palatinas, seguido de la direccion mesial, distal y variada, demostrando
resultados de importantisimo valor antropoldgico y de gran utilidad en la

identificacion indiciaria.

Estos datos coinciden con el predominio de la direccion lateral de las rugas
con respecto al rafe medio en los varones, seguido de la direccion mesial,

variada y distal.
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Los resultados obtenidos nos conducen a crear la importancia de tener un
registro, que permita identificar a todas las personas, sin distincién de edad y
género a traves de la rugoscopia, afirmar que todos tenemos distintos tipos

de rugas palatinas, haciéndonos Uunicos y diferenciandonos unos de otros.
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8. CONCLUSIONES

1.- La forma del paladar méas frecuente fue el paladar en U en mujeres y
hombres.

2.- Existe variabilidad de la forma de las rugas palatinas en cada persona,
sin diferencia de género y edad, no hay un patron o especificidad lo que
significa que se pueden presentar la misma forma en hombres y mujeres.

3.- Las rugas palatinas predominantes, tanto en hombres y mujeres fueron las
onduladas, seguidas de las de punto y curvas, sin distincion de edad.

4.- La mayor longitud de las rugas palatinas fueron las de 14 a 16mm en
mujeres, y 22mm, en varones.

4.- EI numero de rugas palatinas presentes, fue de 9 rugas en mujeresy de
9 a 11 rugas en hombres.

5- En cuanto a la direccién de las rugas con respecto al rafe medio, hubo el
predominio de rafe lateral en varones y mesial en mujeres.

6.- La disposicidon de las rugas palatinas fueron trifurcadas, lo que significé que
no existieron rugas solas o dobles.

7. En el presente trabajo, se demostré que la técnica rugoscépica es de facil
uso, requiere de poco tiempo el llenado de la ficha, su utilidad es de
trascendental importancia en la busqueda de identidad de las personas, debido
a que las estructuras anatomicas, como son las rugas palatinas, se muestran

estables a lo largo del tiempo, siendo de confianza en la identificacién.
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9. RECOMENDACIONES

1. Ampliar el conocimiento, de la Odontologia Forense, como un factor
relevante en la identificacion, favoreciendo a las personas implicadas
en un hecho médico — legal.

2. Se recomienda concientizar a los Odonto6logos, en el uso de las fichas
rugoscopicas, conjuntamente con las Historias Clinicas, como uso
rutinario en la atencion de pacientes.

3. Desarrollar cursos o talleres, con profesionales especialialistas en
esta rama para actualizar conocimientos acorde al avance de la
tecnologia dirigidos tanto a profesionales de la odontologia como a
estudiantes.

4. Se recomienda la elaboracion de la ficha rugoscépica, de cada
paciente atendido en la Clinica de la Carrera de Odontologia de la
Universidad Nacional de Loja, constituyéndose asi en la primera
Clinica del Ecuador en mantener una base de datos, que podra servir

de apoyo en casos legales y éticos.
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ANEXO 1
11. ANEXOS

UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA
AREA DE LA SALU HUMANA
ODONTOLOGIA

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

Sexo: Masculino () Femenino ()
1.-¢Cudl es el numero de rugas palatinas?.......cccccceevvivieeeeininenn.
2.-¢Cudles son las rugas palatinas mas predominantes?

¢ Hombres P )

e Mujeres (s ememem e e )
3.-Forma de las rugas palatinas:.
* Rectas..........
= Angular........

= Onduladas........
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4.- ¢ Cual es la longitud mas frecuente de las rugas palatinas?

¢ Cortas..... (menos de 3cm)

¢ Llargas...... (mas de 5cm)

5.- Disposicién de las rugas palatinas:

+ Simples
+ Bifurcadas

¢ Trifurcadas
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ANEXO 2

FICHA RUGOSCOPICA

NOMBRE: N°
EDAD: FECHA:
PALADAR:
Derecho I Izquierdo
Der. 1zq.
LONGITUD:
TOTAL :
| POR SU ORIENTACION: |
' . " W | [ [ \Y
' ] 0 @
- J% B B B
Ny
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ANEXO 3

CONSENTIMIENTO INFORMADO
Dia( ) Mes( ) Afo( ) Numero de Identificacion (-- -)
Marjiori Paladines Roméan autora del trabajo de Tesis cuyo titulo es,
DETERMINACION DE LA FORMA DE LAS RUGAS PALATINAS DE LOS
MORADORES DEL BARRIO “CIUDAD VICTORIA® EN EDADES
COMPRENDIDAS ENTRE LOS 20 Y 40 ANOS DE EDAD DE LA CIUDAD DE

LOJA,EN EL PERIODO FEBRERO — AGOSTO DEL 2014.

En la presente investigacion, quiero dar a conocer las diferentes formas de las
rugosidades palatinas, el cual me proporcionara informacion que me permitir
clasificar las rugas tamafio, forma y disposicion, para demostrar la importancia

gue éstas tienen en el campo de la Odontologia Forense.

Para ello se requiere la participacion de personas en edad de 20 a 40 afos,

razon por la cual solicito su valiosa colaboracién.

Si acepta participar en este estudio le haré algunas preguntas generales, para
ingresar sus datos, observaré su paladar para descartar la presencia de alguna
alteracion, luego de acuerdo al tamafio del espejo intrabucal procederé a
visualizar su paladar para tomarle unas fotografias de su anatomia, finalmente
con una cubeta adecuada en tamafio procederé a tomar una impresion con un
material hidrocoloide, para duplicar su paladar ,posteriormente realizaré el
vaciado con yeso tipo Ill, para obtener un modelo de estudio y realizar un
andlisis y clasificacion de cada una de sus rugas palatinas, que sera anotado en

la ficha rugoscopica.
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Los beneficios de este estudio es tener un registro de sus tejidos bucales, como
son las rugas palatinas, que son como las huellas dactilares, para el uso médico

legar en caso lo requiera. Habiendo recibido las explicaciones pertinentes,

| (e T identificado con el numero de

Acepto voluntariamente mi participacion en este estudio y estoy dispuesto(a) a
responder a todas las preguntas y colaborar en dicho proceso, entiendo que
no existe ningun riesgo con el llenado de la ficha rugoscépica ni tampoco con la

toma de fotografias e impresiones.

Al firmar este documento, doy mi consentimiento de participar en este estudio

como voluntario.

Firma del voluntario(a):---- S —

Firma del Investigador: -----------=-=mnmmmmmmmmm oo

GRACIAS POR SU COLABORACION
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