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INTRODUCCION

Desde el comienzo de nuestros estudios anatomicos,
nos dimos cuenta de que los datos suministrados por los
autores europeos referentes a las disposiciones anatdmicas
en sus aspectos mas diversos — peso, volumen, forma, di-
reccion, relaciones, etc., no concuerdan sino en parte con

los que el cadaver nos suministra en nuestras salas de disec-
cion. Entrevimos entonces la posibilidad de encontrar va-
riantes locales, quizad de caracter racial, o peristatico, de la
anatomia humana considerada normal en otras partes. In-
vestigando desde este punto de vista ciertos caracteres en
determinados Oorganos, como el peso del bazo o la extension
de las cisuras pulmonares, la realidad confirmd nuestras
sospechas.
|

-l estudio de la dentadura de las razas aborigenes del
Ecuador nos ha demostrado la existencia de tales variacio-
nes, gque en este caso son raciales, lo que por otra parte ya
se exterioriza en los resultados del examen hecho en forma
muy exacta por R Munoz Ribbeck en los mapuches de
Chile. Pero en el caso de la dentadura de nuestros indios,
no se trata solamente de determinar las variaciones anato-
micas normales de ciertos caracteres, sino también de des-
virtuar un prejuicio popular muy extendido, segun el cual
son excelentes las condiciones de la dentadura en el indio.
Hasta qué punto hemos logrado este doble punto de vista,
lo diran los resultados que exponemos a continuacion.
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CREENCIAS Y ESTUDIOS ANTERIORES

Es una creencia popular muy extendida l|la de atribulir
a la dentadura de los indios excelentes condiciones de con-
servacion, y asi se ha pensado siempre, habiéndose conver-
tido esta idea en un aforismo. Los cronistas e historiado-
res han repetido lo mismo en distintas épocas, tanto en
otros paises como en el nuestro. Asi, F. Gonzalez Suarez
(7), uno de los historiadores ecuatorianos mas notables,
hace alusion al hecho de que los indios de la costa del Ecua-
dor de la época precolombina estaban dotados de "dientes
blancos y compactos”, encontrandose adornados con un
delgado hilo de oro y-clavos del mismo metal, y después ana-
de que los Iindios que pueblan actualmente la meseta Iinter-
cordillerana tienen "dientes limpios y parejosY P. F. Ce-
vallos, otro historiador ecuatoriano, menciona también los
dientes "blancos y parejos" de los indios, y agrega que los
craneos antiguos de esta raza encontrados en la provincia
de Esmeraldas presentan Ilos dientes "entrelazados con
alambres de oro" (1).

Actualmente los investigadores establecen ya la pre-
sencia de caries en dentaduras que pertenecen a craneos
antiguos — aungue este dato no se establece con precisidon—
pertenecientes a estas razas u otras del mismo tipo. Asi, J.
Jijon C. senala la presencia de caries en dientes de craneos
de una época anterior a la conquista espafiola encontrados

en Urcuqui, Yaguarcocha y Quinche (14). Del mismo mo-
do, K. O. Flenckel (17) senala la existencia de caries en
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craneos melanésidos antiguos de la Isla de Pascua. Este
mismo autor pone de relieve la ausencia de caries en cra-
neos del neolitico superior encontrados en Talcahuano (18),
y destaca la alta frecuencia de esta enfermedad dentaria en
la poblaciéon actual de esta region (1).

Al parecer, de este error han participado tambien al-
gunas europeos, como Frizzi (16), quien asegura que la
caries "es casl del todo desconocida en los pueblos natura-
les y por el contrario es casl la norma en los europeos".

Segun nuestro saber los trabajos hechos sobre la den-
tadura de las razas aborigenes americanas son muy raros,
destacandose de un modo especial el de R. Mufioz Ribbeck
sobre la dentadura de los indios mapuches del Sur de Chile.
En general los estudios craneologicos de estas razas solo
contienen alusiones ligeras sobre el estado de |la dentadura
en los indios o sobre alguna caracteristica morfoldogica muy
sobresaliente.

- trabajo de Munoz R. es completo. En él se plantean
las siguientes conclusiones: es muy frecuente la caries, es-
pecialmente en el sexo femenino y la arcada superior; los
dientes ausentes presentan una proporcion igual a la de los
dientes con caries; el desgaste no se presenta solo en ca-
SOS muy raros y esto en individuos jovenes; en el resto siem-
pre se encuentra, llegando a ser completo en algunos hom-
bres. La oclusion estrictamente normal se constata en po-
cos casos, la mordida vis a vis es frecuente, el prognatismo
maxilar superior es la disposicion mas comun entre todas.
Las malposiciones no son muy frecuentes, presentandose
sobre todo en el sexo masculino, especialmente la torsi-ver-
sion de los incisivos y caninos inferiores. trema es una
anomalia rara en las dos arcadas a la vez; es mas frecuen-
te en la superior; mientras en ésta arcada se presenta en
ambos sexos, en la inferior solo se vid en el masculino.
diastema es también poco comun; es mas frecuente en e
sexo masculino, en la arcada superior y al lado izquierdo.
Las crestas marginales del esmalte en incisivos y caninos
se presentan con mas frecuencia en el hombre, especial-
mente en el Incisivo lateral, en ambas arcadas. Su menor
frecuencia corresponde al incisivo central. H singulo” es
mas comun en el incisivo central superior, adquiriendo este
la apariencia de un premolar. Esta anomalia es simetrica
en ambos sexos y es mas frecuente en la mujer. E incisivo
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lateral conoide se presenta Unicamente en la arcada supe-
rior, es simetrico y mas frecuente en la mujer. E segundo
molar superior tiene normalmente cuatro cuspides; a veces
presenta tres o cinco.

El tubérculo de Carabelli es mas frecuente en el hom-
bre en los segundos y terceros molares, no asi en el primer
molar, que indica un mayor porcentaje en el sexo femeni-
no. Este tubeérculo estd bien definido en pocos casos.

El Dr. F. Spillmann (20), quien ha hecho un estudio
detallado de craneos de diversas éepocas encontrados en
Alangasi (antiguos) y Cochasqui (modernos) (Ecuador),
establece importantes conclusiones relacionadas con las
piezas dentarias. En los craneos modernos se reduce el vo-
lumen de la dentadura paralelamente al esqueleto de la ca-
ra. Esto afecta especialmente al tercer molar. En los mo-
lares de craneos antiguos domina en general |la anchura, en
los modernos la longitud. Los premolares en la mandibula
superior son mas fuertes y anchos. Los caninos estan bien
marcados. Los incisivos externos son mas fuertes que los

Internos. Los dientes son, segun el indice dental, volumi-
NOSOS.

ALIMENTACION Y COSTUMBRES

Existe una estrecha relacion entre las caracteristicas
anatomicas de los dientes, sus enfermedades, su desgaste,
y el réegimen alimenticio, los habitos higiénicos y las influen-
cias peristaticas. Aungue en las dos provincias donde he-
mos tomado las observaciones se encuentra la misma raza
con pequenas variaciones, las costumbres relacionadas con
la higiene varian algo. En general las condiciones de vida
son precarias en uno y otro grupo, aungque el régimen eco-
nomico es diferente. En la provincia de Imbabura, espe-
cialmente en la regibn donde tomamos las observaciones
— lago San Pablo y sus alrededores— , la tierra esta dividi-
da en numerosas y pequenas parcelas, una para cada fa-
milia india. En la del Chimborazo el iridio y su familia tro-
mbajan como empleados en un latifundio y reciben un pe-
gueno jornal, algunas semillas y un pedazo de tierra para
su beneficio particular. El indio vive de la cosecha en am-
bas provincias; vende sus animales, se fabrica sus vestidos
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y se construye su casa. Una hermeética autonomia econoé-
mica caracteriza la vida del indio, especialmente en Imba-
bura. Vive aislado y no establece relaciones con el blanco
sino en efimeras transacciones comerciales o para realizar
sus festividades religiosas. No produce mas de lo que ne-
cesita y no consume mas de lo que produce. S enferma le
atienden los suyos y muere.

-l estudio de su modo de alimentacion es muy sencillo
porque generalmente lo hace fuera del hogar, en la calle.
Su dieta se compone de hidrocarbonados en forma de tu-
bérculos, cereales y harinas. Granos duros y secos constitu-
yen casl toda su comida o al menos-la mayor parte. Para
distraerse los mastican durante el dia, en las horas de tra-
bajo. Esta costumbre mantiene en constante actividad las
arcadas dentarias. Los movimientos'masticatorios son obli-
cuos y de lateralidad, en los que los incisivos Inferiores se
deslizan sobre sus correspondientes superiores. Cuando el
bolo alimenticjo se encuentra en el lado derecho dichos mo-
vimientos, muy oblicuos, se dirigen de derecha a izquierda
y de abajo hacia arriba. S la papilla se encuentra a la i1z-
guierda, los movimientos van hacia arriba y a derecha. Pe-
ro, en general, durante |la masticacion, el maxilar inferior
se mueve de abajo arriba y de derecha a izquierda. En otro
lugar insistiremos sobre esta cuestion.

Solo rara vez ingieren. .carne u.otros productos de ori-
gen animal. Y esto no porque falten en su casa, SIino por-
gue los venden. Asi su dieta hidrocarbonada de granos du-
ros, harinas y agua, prolongada a través de toda su exis-
tencia, tiene una monotonia Iirresistible para un blanco vy
una pobreza nutritiva tal que so6lo un organismo que cum-
ple funciones puramente organicas y realiza trabajos ex-
clusivamente fisicos podria tolerarla. Esto es, precisamen-
te, todo lo que constituye la vida del indio y una causa Im-
portante del estado de degeneracion biologica avanzada en
gue se encuentra, como lo ha demostrado el notable inves-
tigador ecuatoriano P. A. Suéarez (22).

Pero si el indio hace economias, vende su cosecha Yy
sus animales, no es para hacer confortable su casa, pues
ésta consta generalmente de una habitacidn que sirve para
todos los usos, donde vive en promiscuidad con los anima-
les. Sus ahorros sirven realmente para sostener sus habitos
alcohodlicos periodicamente repetidos, con excesiva frecuen-
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cia, prolongados durante dias y a veces semanas, durante
los cuales en su embriaguez llega al embrutecimiento.

La higiene es casi ignhorada por el indio, especialmen-
te en la provincia del Chimborazo. Aqui van todos descal-
z0S. Los vestidos, que siempre estan sucios, sOlo se cam-
bian cuando estan viejos. En sus habitaciones abundan in-
sectos temibles, como aquellos vectores de l|la peste negra
(bubonica). Rara vez practican el aseo de las manos y en
cuanto a la limpieza bucal, creo que no |la han practicado
jamas. En la provincia de Imbabura los indios presentan
condiciones de higiene similares, pero cuidan mejor el aseo
tegumentario mediante el bano, especialmente la mujer y
sobre todo cuando viven en las cercanias de alguna fuente
de agua. E aseo bucal es, igualmente, casi desconocido.

Las condiciones peristaticas son semejantes en las dos
provincias, aungue un poco mas favorables en la de Imba-
bura. El clima es templado, la tierra fertil, el agua abun-
dante. A pesar de esto las condiciones econdémicas no son
mas favorables para el indio de esta provincia, sus dientes
se encuentran en un estado de conservacidbn mucho peor
gue en los de Chimborazo, lo que quiza pueda explicarse
por la accion de factores raciales. En efecto, mientras los
iIndios de Imbabura han podido mantener hasta ahora su
pureza racial por su independencia economica respecto del
blanco — lo que caracteriza su organizacion— , los del
Chimborazo presentan, en muchos casos, un mestizaje de
grado ligero, lo que se explica porgue econdmicamente de-
penden del blanco, al que prestan su trabajo.

No se conoce bien su patologia. Parece que las enfer-
medades dérmicas son frecuentes. Es probable que la tu-
berculosis esté difundida. Las condiciones dentarias son
actualmente muy malas. Los dientes estan ausentes con
mucha frecuencia, sea porque han caido o por destruccidn
total de la corona. Un proceso de destruccion masiva de
la dentadura se observa en muchos casos, ya en toda la ar-
cada o en una porcion mas o menos extensa de la misma.
La caries propiamente dicha no es muy frecuente y no pue-
den atribuirse a este proceso las malas condiciones denta-
rias del indio. Lo gque se observa realmente es un proceso
destructivo gque ataca simultaneamente toda l|la corona del
diente, la cual se derrumba como un trozo de azucar In-
troducido en el agua. Tal destruccion comprende simulta-
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neamente, casl siempre, algunas piezas dentarias. Estas
presentan un color amarillento obscuro, tanto por la acu-
mulacion del tartaro dentario como, probablemente, por la
mortificacion del diente ocasionada por el proceso destruc-
tivo. Aqui debemos sefalar el hecho de que el indio sufre
relativamente poco por neuralgias dentarias. Las encias y

partes vecinas se inflaman rara vez, aungque aquellas san-
gran con facilidad.

MATERIAL Y METODOS

Las observaciones se realizaron en las provincias de
Imbabura y Chimborazo, ambas densamente pobladas por
la raza aborigen, mediante tres campanas cientificas. Se
tomaron en los siguientes lugares: Otavalo, San Pablo, Es-
pejo (Imbabura); Riobamba, Cajabamba, Mancheno vy
Columbe (Chimborazo).

Se considerd tanto los hombres como las mujeres, de
distintas edades, segun se expresa en el cuadro que sigue.

EDAD IMBABURA CHIMBORAZO

Hombres - Mujeres Hombres - Mujeres

18 a 30 aﬁ/ S . . . ... 90 60 194 49
31 a 45 CL 181 77 208 50
46 a 60 L 63 43 85 30
61 a 90 14 14 19 5

Total . . . 348 194 506 134
Hombres y mujeres, total . 542 640
Total de todos los casos . . 1.182

Como se ve, el material consta de 1.182 individuos de
los cuales 542 fueron examinados en Imbabura y 640 en
Chimborazo. En el primer grupo se encuentran 348 hom-

bres y 194 mujeres; en el seqgundo, 506 hombres y 134 mu-
jeres.
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Prescindimos de todos aquellos que presentaban signos
de mestizaje, pudiendo garantizar la pureza racial en los
de Imbabura, no asi en los del Chimborazo, algunos de los
cuales parecen ser ligeramente mestizos.

Previamente examinamos la dentadura de 144 craneos
de indios, algunos prehistoricos y los demas modernos, pro-
cedentes de Imbabura y unos pocos de Chimborazo, que se
encuentran en la coleccion indigena del Museo del Insti-
tuto de Anatomia. Luego nos pusimos de acuerdo sobre los
metodos a sequir, a fin de lograr la mas completa uniformi-
dad en los mismos. El instrumental empleado por ambos
fué también idéntico.

Siguiendo el ejemplo de R. Munoz Ribbeck estableci-
mos la nomenclatura dentaria numerando los dientes de
uno a treinta y dos, yendo de derecha a izquierda y de arri-
ba hacia abajo, o0 sea comenzando en el tercer molar supe-
rior derecho y terminando en el tercer molar inferior iz-
gquierdo. Las observaciones fueron tomadas casi siempre
en el lado derecho por suponerse que en el izquierdo la dis-
posicion es igual, en virtud de la Ley de Simetria; observa-
ciones de orden fisioldogico se tomaron en la dentadura total.

Hemos constatado los caracteres siguientes: 4

| Estado general de ila dentadura de los indios

1. Dientes con caries.
2. Dilentes ausentes. -
3. Desgaste de los dientes.

|1, Variaciones morfoldogicas en los maxilares y en las
arcadas dentarias.

1. Prognatismo.
2. Oclusion.

3. Trema.

4. Diastema.

IIl. Vvariaciones morfologicas de l0S dientes en particular.

1. Crestas marginales del esmalte en los incisivos vy
caninos superiores e inferiores.

2. Singulo.

Incisivo lateral superior conoide.

Lo
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4. NUmero de cuspides en premolares y molares supe-
riores e inferiores.
5. Volumen.

V. Variaciones andmalas de las arcadas dentarias y de

los dientes €N particular.
1. Malposicion de los dientes superiores e inferiores.

2. Dientes y tubérculos supernumerarios, tubérculo de

Carabelll.
3. Anomalias dentarias.

V. La boveda palatina.

1. Su forma en craneos.
2. Sus dimensiones en craneos.
3. Forma y dimensiones en el vivo.
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LOS RESULTADOS OBTENIDOS

1. Examen de l|la dentadura en craneos

Habiendo procedido al estudio de- la misma en 144
craneos procedentes de las mencionadas provincias, que
forman parte de la coleccion indigena del Museo del Insti-
tuto de Anatomia, hemos obtenido los siguientes resultados:

La caries de segundo y tercer grado se encontré en 20
y 40 casos (14 v 28%, respectivamente). La ausencia de
piezas dentarias se considerd en las modalidades adquiri-
da, congenita y aparente, encontrandose 59,11 y 2 casos
(50,8,1%, respectivamente). El desgaste ligero se encon-
tro en 107 piezas dentarias (74% ), regular en 74 (51%),

marcado en 103 (71%), completo en un craneo con algu-
nas piezas dentales.

=l prognatismo, apreciado a simple vista, lo encontra-
mos bien marcado en 30 casos (28%), mediano en 36
(25%), ligero en 25 piezas (17%). En los craneos res-
tantes no se le pudo apreciar, por deterioro. Estos craneos
son mesognatos, segun los resultados obtenidos por medi-
ciones precisas de los mismos hechas por uno de nosotros
(21).

Encontramos el trema en un caso, en dos labio-version,
y en dos torsi-version. Las crestas marginales de Incisivos

y caninos se presentan en grado ligero en 12 casos, en dos
casos su desarrollo es regular y en uno marcado. El singu-

lo, poco marcado, se encontr6 en 6 piezas.




UNIVERSIDAD CENTRAL 587

Dientes supernumerarios encontramos en dos casos;
en el uno se trata de un incisivo central superior colocado
sobre la linea media, atrofico; en el otro es también un in-
cisivo colocado junto a los normales. Tubérculos supernu-
merarios no hemos hallado, excepto el de Carabelli que se
presenta bien definido en un caso, con desarrollo regular
en 6 y representado por una fosita en 5 craneos.

En cuanto al numero de cuspides en los premolares y
molares, encontramos lo siguiente: tercer molar, 2 cuspi-
des en 12 craneos, 3 en 11, 4 en 4 craneos; segundo molar
3 en 35; 4 en 18; primer molar, 2 cuspides en un craneo;
3en 1, 4 en 52. Seqgundo premolar, 2 en 19y 4 en 1. Pri-
mer premolar, una en 2; 2 en 21 craneos.

Las dimensiones tomadas en los molares nos indican
gue en la arcada superior predomina la anchura (1,09 —
1,08 — 1,20 cents.) sobre la longitud (1,04 — 0,96 — 0,83
cents.). En la mandibula inferior, por el contrario, predo-
mina la longitud (1,13 — 1,09 — 1,02 cents.) sobre Ia
anchura (1,05 - 1,03 — 1,01 cents.), en los primeros, se-
gundos y terceros molares, respectivamente.

Variaciones individuales.— E craneo numero 60 nos
ensena que el prognatismo maxilar superior se realiza mer-
ced a un movimiento de torsion del hueso dirigido hacia
arriba y adelante. E 83 presenta asimetria: reborde alveo-
lar derecho, vertical; izquierdo, torcido hacia arriba y afue-
ra. E 95 presenta deprimido el lado izquierdo, a nivel de
los premolares. H 13 presenta una asimetria frecuente:
borde derecho dentario rectilineo; izquierdo, concavo hacia
adentro y atras, ademas, curva de Spee muy visible en el
lado derecho. Craneo 25, ligera curva de Spee; 27, igual,
38, curva de concavidad inferior/ 79, curva de Spee bien
marcada en ambos lados; 103, la misma en el l|lado iz-
guierdo.

DIMENSIONES DE LAS PIEZAS DENTARIAS

CRANEOS DE IMBABURA

Mandibula superior

Longitud del Tercer molar, en 32 piezas . . . 0,83 mm.
Anchura del Tercer molar, en 32 piezas . . . 1,20 mm.
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Longitud del Segundo molar, en 64 piezas 0,96 mm.
Anchura del Segundo molar, en 64 piezas 1,08 mm.
Longitud del Primer molar, en 64 piezas 1,04 mm.
Anchura del Primer molar, en 64 piezas 1,09 mm.

Mandibula Inferior

Longitud del Tercer molar, en 6 piezas 1,02 mm.
Anchura del Tercer molar, en 6 piezas 1,01 mm.
Longitud del Segundo molar, en 11 piezas 1,09 mm.
Anchura del Segundo molar, en 11 piezas 1,03 mm.
Longitud del Primer molar, en 12 piezas 1,13 mm.
Anchura del Primer molar, en 12 piezas 1,05 mm.

ESTADO GENERAL DE LA DENTADURA DE LOS INDIOS

EXAMEN DE LA DENTADURA EN EL VIVO

1. Dientes con caries

Los resultados obtenidos por nosotros respecto de este
punto confirman que la creencia general, ya histdrica, que
afirma que la dentadura del Indio es excepcionalmente sa-
na, es inexacta.

No tomamos en cuenta la caries de primer grado, tan-
to por encontrarnos Iincapacitados para observarla siempre;
como por las dificultades que presenta el examen de la bo-
ca en los indios. Solo tomamos en cuenta la caries de se-
gundo y tercer grado. La de cuarto grado constituye en
nuestro material un proceso de destruccidon masiva del dierv
te que conduce pronto a su ausencia.

Tenemos gque reconocer que no son mMuy numerosos los
casos de caries, sobre todo en Chimborazo, con lo cual sin
embargo no se prueba que la dentadura del indio sea bue-
na. Las tablas correspondientes demuestran gue no hay re-
lacion de la caries con la edad. La lectura de estas tablas,
relativas a la provincia de Imbabura, en los dos sexos, de-
muestra que la caries de tercer grado se encuentra con mas
frecuencia que la de segundo, que asi mismo es mas fre-
cuente en la arcada superior que en la inferior. En el sexo
femenino es menos frecuente, y cuando existe se encuentra
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sobre todo en la arcada superior. En ambos sexos los dien-
tes mas atacados son los molares, especialmente el tercero
en hombres, y después los incisivos, esto en la arcada alta;
en la Inferior ocurre lo mismo, tanto con los molares como
con los incisivos, pero el mas arfectado es el segundo molar,
en ambos sexos.

En Chimborazo y en el hombre la caries ataca los mo-
ares y los dientes anteriores, Incisivos y caninos. En la mu-
jer estan afectados solo los primeros. Esto ocurre por otra
parte en ambas arcadas. En los molares y en ambos sexos
oredomina la caries de tercer grado, especialmente en los
dos ultimos; la mayor frecuencia corresponde en la mujer
al tercer molar derecho. Aqui, entre 640 Iindividuos exa-
minados desde este punto de vista, soOlo encontramos dos

casos de caries de tercer grado desarrollada sobre la denta-
dura total.

2. Dientes ausentes

En nuestro material de indios este dato tiene mas im-
portancia que el anterior sobre la caries, ‘porque la ausen-
cla revela mejor que la caries el estado de la dentadura de
los Indios. Ya hemos dicho que en esta raza se produce una
especie de derrumbamiento. masivo de la corona.

Hemos clasificado la ausencia en adquirida, cuando
se debe a traumatismo o0 extraccion; aparente, cuando he
desaparecido la corona y sb6lo queda mas o menos oculta la
raiz, y congenita, en los casos en que el diente no ha he-
cho su aparicion. Estas tres variedades se constatdo, una a
una, en todas las piezas dentarias. En las tablas correspon-
dientes que presentamos se exterioriza que la cusencia con-
genita, casi siempre del tercer molar, 'se encuentra en el
grupo de individuos comprendidos entre 18-30 anos, Ilo
gue revela gue este diente tiene caracter rudimentario, iIn-
cluso en esta raza. Por otra parte la ausencia congenita no
se considero en los viejos o0 en maxilares desdentados.

Los datos obtenidos en la provincia de Imbabura nos
demuestran que todas las piezas dentarias presentan en los
distintos individuos alguna variedad de ausencia. En el sexo
masculino predomina la variedad "adquirida7 sobre Ilas
otras dos; sigue la "aparente" y por ultimo la "congénita |,
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gue es casl exclusiva del tercer molar, aungue en algunos
casos raros también se encuentra en los incisivos. En la mu-
jer, en cambio, la forma aparente predomina en casi todas
las piezas dentarias, excepto los molares grandes, donde es
mas frecuente la ausencia adquirida.

En la provincia del Chimborazo, como la caries, la au-
sencia es menos frecuente que en la de Imbabura, esto a
pesar del mayor numero de individuos aqui examinados.
Agqui domina la variedad aparente en las dos arcadas y en
ambos sexos. La ausencia congenita se encuentra de pre-
ferencia en el tercer molar como en Imbabura, pero a dife-
rencia de aqui es relativamente frecuente en los demas
dientes.

Debemos consignar aqui el hecho interesante segun el
cual la ausencia es menos frecuente en la mujer que en el
hombre, lo cual se explica dificilmente, -pues la mujer, por
la funcion de maternidad, estd mas expuesta a los trastor-
nos dentarios que el hombre. Quizad se debe a que aqguella
se alimenta mejor y a que en esta raza la prole es poco nu-
merosa.
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CUADRO N 1
AUSENCIA
PROVINCIA DE IMBABURA
ARCADA SUPERIOR
Sexo masculino: Sexo femenino:
gD Adquirida Conigdnita Aparente Adquirida Congenita Aparente
m N°. °/0 N°. 0% No. a0 No. % N«.'" °/  No. o#
1 60 17,24 48 13,79 16 4,59 8 412 5 2,57 20 10,30
2 16 4,59 eee 14 4,02 4 2,06 17 3,76
3 25 7,18 <« 14 4,02 6 3,09 16 8,24
4 22 6,43 ee 9 2,58 7 3,60 eee *eee 172 6,18
5 13 3,73 eee 11 3,16 5 2,57 12 6,18
6 14 4,02 oo 12 3,44 3 154 8 412
7 11 3,6 @ 7 2,01 5 2,57 8 4,12
8 18 5,17/ 0O 7 2,01 10 5,15 9 4,63
9 19 5,55 e 5 1,43 6 3,09 6 3,09
10 16 4,59 e o 1,72 2 1,03 11 5,67
n 9 258 OO 9 2,58 LRAD > 12 6,18
12 15 4,31 @ 7 2,01 6 3,09 17 8,76
13 21 6,14 (0D 12 3,44 4 2,06 12 6,18
14 27 7,75 Q0 17 4,97 6 3,09 20 10,30
15 19 5,55 (0D 14 4,02 S———28 557 0D 18 9,27
16 32 9,19 46 13,21 24 /7,01 9 463 5 257 16 8,24
Qi
15 4,31 eee 1 0,28 11 5,67 weeo e ot 9 463
Total &
ARCADA INFERIOR
17 65 18.67 59 16,95 15 4,31 24 12,37 0/6 3,09 23 11,86
18 50 14,37 11 3,16 26 13,40 17 8,76
19 30 8,62 ... ... o 1,72 18 9,27 19 9,79
20 26 7,47 1 0,28 5 2,57 15 7,73
21 8 2,33 2 0,56 1 G551 5 2,57
22 6 1,72 ... 1 0,28 1 0,51 7 3,60
23 o6 1,72 1 0,28 1 0,28 2 1,03 4 2,006
24 6 1,72 4 1,15 . 1 0,51
25 9 258 ... 1 0,51 4 2,06
26 [ 2,01 1 0,28 1 0,28 1 0,51 2 1,03
27 5 1,43 1 0,28 2 1,03 4 2,06
28 4 1,15 1 0,28 1 0,51 5 2,57
29 18 5,17 ... ... .. 10 2,87 8 4,12 11 5,67
30 34 9,77 1 0,28 16 4,59 19 9,79 16 8,24
31 47 13,50 ... 19 5,55 20 10,30 ... ...... 10 5,15
32 56 16,09 56 16,09 15 4,31 23 1186 8 4,12 11 5,67
B2 501 2 056 5 257 4 2,06

Taiil
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CUADRO N 2

AUSENCIA

PROVINCIA DE CHIMBORAZO
ARCADA SUPERIOR

masculino:

i Adquirida Congenita Aparente

H

CL

O~NOUAWN —

(o)

* % ok k¥ T F
OO~ WDN ™O

28

*7
*g
*9
20

22
23
24
25
26
27
28
29
30
3*
32

Tdd

NoO.

20
6
*6
3
38
38
*0
*3
23
=4
38
3
7
*2
*3
*5

*8

3*

33
20

— 01 D O W * -

18
24
29

70

3,95
1,13
3,*6
0,59
*,98
*,08
*,97
2,56
4,54
2,76
*,98
*,98
*,38
2,37
2,56
2,96

3,35

6,*2
6,52
3,95
0,99

NoO.

7*

¥ NN

%

*4,03

0,19
0,19

- e = t

*7,%9

0,i9

Adguirida

No. % No. %
3*  6,*2 5 3,73
28 5,53 2 * 49
35 6,9* 2 * 49
*Q9 3,75

[ 2,*7 L
5 0,99 J 0,74
9 *77 2  *49
5 0,99 4 298
5 0,99 4 298
6 i,i8 i 0,74
AV o 2  *49
*5 2,96 i 0,74
15 ST, AT
28 5,53 2 *49
27 5,35 3 2,24
32Q. 622 6 4,48
28 5,53 9 6,7*
ARCADA INFERIOR

3* 6,2 8 5,97
23 4,54 9 6,7*
* 3,35 5 3,73
2% 3 2,24
X0 X97 i 0,74
3 0,59

6 1I,i8

6 1,18

5 0,99

3 0,59 .

3 0,59 | 0,74
# X833 | 0,74
*0  *,97 3 2,24
25 4,94 6 4,48
34 6,7i *2 395
22 4,34 9 6,7*
52 *0,27 * 0,74

ANALES DE

Congenita
NoO. 0/o
6 4,48
i 0,74
* 0,74
| 0,74
i 0,74
*2 8,95
*9 *4,*7
i 0,74
*( *2,68

femenino:

Aparente

NOj

NN b~ wWwoN o O

-0

N — - w N DO

NDooo DN

23

7

7,46
6,7*
5,22
3,73
2,24
2,98
0,74
*,49
5,22

*,49
2,98
5,22
8,95

*0,44

*,49

7,46
5.97
2.98
2.98
2,24

0,74
*,49

* 49
2,98
5,97
4,48
8,95

*7 ’*3

la
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3. Desgaste de los dientes

desgaste de los dientes es sin duda alguna una ca-
racteristica racial. A esta conclusion llegamos- después de
examinar los resultados de nuestras observaciones y los de
otros autores.

K. O. Henckel (17), en crdneos procedentes de la Isla
de Pascua, ha visto en uno de ellos el esmalte muy desgas-
tado, con aparicion de la dentina. En el craneo de Punin
— notable ejemplar muy antiguo, de tipo australiano, en-
contrado en el Ecuador— R. Sullivan y M. Hellman (15)
comprobaron que el desgaste corresponde exactamente con
el que se ve en las dentaduras australianas, en las que los
premolares y molares presentan planos, convexidades o pe-
guenas cavidades en las superficies oclusivas, cuando los
dientes estan muy gastados. Sin embargo estas superficies
se conservan, si n0 en angulo recto, muy cerca de él en re-
lacionral eje mayor de los dientes. "En los dientes de los
iIndios americanos las superficies oclusivas desgastadas es-
tan en angulo agudo con respecto al lado bucal y en angu-
lo obtuso con el lingual en relacion con el eje mayor de los
dientes". La forma y desgaste de los dientes del craneo de
Punin recuerda también los dientes australianos.

J. Jijon C. (14) en craneos prehistéricos de la provin-
cla de Imbabura senala que los dientes presentan "consi-
derable desgaste", que ha destruido toda la corona, llegan-
do muy cerca del cuello en algunos casos, "siendo de notar-
se en todos una biseladura al interior en la mandibula su-
perior", lo que atribuye a la masticacion de alimentos muy
duros — granos tostados— que constituyen la principal ali-
mentacion del indio.

R. Munoz Ribbeck también encuentra en su material
de mapuches del’ sur de Chile que pocas dentaduras esca-
pan al desgaste. Los jovenes menores de 25 aios no lo pre-
sentan. Se debe a gue estos indigenas se alimentan de ce-
reales triturados en la piedra. En hombres encuentra un li-
gero desgaste en 36%, regular en 31,5%, marcado en
16,5%, completo en 2,5%. En la mujer es mas frecuente
el desgaste marcado.

En nuestro material el desgaste es un hecho casi cons-
tante. Siguiendo a Munoz R. distinguimos cuatro grados:
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Ligero, cuando so6lo afecta a los bordes y cuspides denta-
rias; regular, cuando pone al descubierto la dentina; mar-
cado, sl gana una buena parte de la corona; completo, en
los casos en gque la destruye totalmente. Un proceso de re-
generacion de la dentina destruida protege la pulpa dental,
por lo que el desgaste no ocasiona mayores molestias. En
Imbabura se observdo el desgaste en cada pieza; en Chim-
borazo en cada grupo de dientes homdlogos. Este fendme-
no guarda relacidon con la edad en términos generales, acen-
tuandose con ella; no se encuentra o es muy ligero hasta
la edad de 30- anos.

Los resultados obtenidos respecto de este punto se ha-
llan expuestos en detalle en las tablas correspondientes. En
Imbabura y en el sexo masculino es el grado regular el mas
frecuente (18%), Ile sigue el ligero (10%), y marcado
(9% ). En la mujer el desgaste regular es tambien el mas

comun (29%), Ile siguen el ligero (27%) vy el marcado
(20%).

CUADRO N? 3 | M B ABURA

DESGASTE
(Direccion, Arcada Superior)

Diferencilas sexuales

Hom t>res IVVlujeres
Horizontal Labial Bucal Horizontal Labial Bucal
% No. % N°, ’lo No. % No. % No. %
14.06 43 22,39 6 5,04 . 8 15,13

Considerando estos resultados en conjunto, llegamos
a la conclusion de que el desgaste de grado lijgero es el mas
frecuente, siguiéndole el regular y el marcado. Los casos
de desgaste completo son raros. También nos ensenan las
tablas que son las piezas de |la arcado inferior las que con
mas frecuencia sufren el desgaste en todos los grados. En
la mujer se observa que el desgaste es mas frecuente en
las piezas anteriores que en las posteriores.

En Chimborazo y en el sexo masculino el grado ligero
predomina (42%), le siguen el regular (33%), el marca-
do (13%) vy el completo (1%), esto en los incisivos; en
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CUADRO N? 4 IMBABURA
DESGASTE

(Direccion, Arcada Superior)
13ife 1o raciste* regionales

Hombres

HORIZONTAL LABIAL B UCAL

INncisivos Molares INncisivos Molares INncisivos Molares
<7 No. «/0  No. % No. % No. % No. %
/0 1

9 1 1 V4
42.18 | 0,52 IZ 6,25 54 28,12
I
IVItijeres
J
52,26 1 0,34 o) 7,56 23 19,32

los caninos y premolares esta relacidn se mantiene; en |os
molares el desgaste regular es el mas frecuente (25%), le
siguen elligero (21%) y el marcado (18%). En la mujer
es también el mas frecuente el grado ligero, siguiéndole el
regular, marcado y completo, en Incisivos y caninos; en pre-
molares y molares es mas frecuente el grado reqgular, si-
guiéndole el ligero y marcado. En resumen, los resultados
obtenidos en Chimborazo confirman en general los de Im-
babura, manteniéndose en la mayoria de los casos la rela-
cion ligero, regular, marcado y completo. Del estudio de
las tablas se desprende asi mismo que los incisivos se des-
gastan con mayor frecuencia y en mayor grado que los ca-
ninos, premolares y molares. En éstos el grado regular es

predominante.
Debemos afnadir que por razones de comodidad Ilas

observaciones relacionadas con el desgaste se tomaron con
mayores detalles en |la arcada Iinferior. En muchos casos
los Incisivos superiores desgastados describen en su borde

oclusal una curva de concavidad Inferior.
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| M BA BURA
ARCADA SUPERIOR

CUADRO N? 5
DESGAST FE

|Illlfrg Ligero Regular Marcado Complct. Ligerg Regular Marcado Compiei.
N. N. 0 N. Na Q N . DO N . "> N. 7u N. 7 « "/|0
18 233 9258 8 2,33
210 2,87 92,558 1! 3,16 3 0,80 1 0,51
320 5,84 19555 {7 4,97 5 1,45 1 0,51
423 6,72 205,84 13 3,73 4 1,15 1 0,31
521 6,14 236,72 11 3,i6 2 0,96
624 70121 6,14 13 3,73 3 0,86 1 0,51 1 0,51
722 6,4320 584 7 201 2 0,56 1 '051 1 0,51
820 58418 5,17 4 1,15 3 0,86 1 051 1 0,51
920 5,34 17 4,97 5 1,43 2 0,56 2 1,03
1021 6,14 19 555 8 2,33 2 0,56 2 1,03
1121 6,1424 7,01 9 258 1 0,28 2 1,03
12 15 4,31 236,72 13 3,73 1 0,28 3 1,54
13 17 4,97 154,31 11 3,16, 1 0,28 1 0,51
14 14 4,03 174,97 12 3,44 2 0,56 1 0,51
1515 4,31 6 1,72 10 2,87 1 0,51
1611 3,16 4 1,15 6 1,72 1 0,51
0,86 2 1,03
CUADRO NP 6 IM BABURA
DESGASTE ARCADA INFERIOR

1(“. 113 —

Sexo Masculino:

Sexo Masculino:

>

Sexo Femenino:

™ — —— »

Sexo Femenino:

GrtT Ligero Regular Marcado Complct Li R I 7|\/| d |

liz : gero egular arcado Complct.
NN 9N Oy N Me N % N "o N0 YN T N T
17 11 3,16 7 2.01 13 3,73 2 0,56

18 17 497 10 2,37 11 3.16 2 0,56 1 0,51

1923 6,72 13 3,73 11 3.16 1 0,28 1 0,51

2031 3,90 11 3.16 8 2.33 4 0,51

21 33 943 14 4.02 9 258 1 0,28 |

2241 11,7331 8,90 6 1.72 3 154 2 1,03

2364 18,3927 7,75 6 1.72 8 412 3 1,54

24 63 18,1028 3,04 6 1.72 10 5,15 3 1,54

2565 13.67 26 7,47 9 2.58 10 5,15 3 1,54

26 61 175229 3.33 9 258 2 3 4,12 2 1,03

27 49 123520 5.34 3 2.33 6 3,09 1 0,51

2335 10,0S 9 2,58 3 0,86

2923 6,72 3 2,33 3 0,86 3 0,36

3028 3,04 11 3.16 4 1.15 1 0,28 1 0,51

31 7 201 5 143 4 1.15 2 1 0,51

32 2 056 2 056 4 1.15 1 05l

A 2610,34 64,13,39 34 .9,77 52 26,40 56 28,86 39 © O 103

total
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-l desgaste, hemos dicho, constituye una caracteristi-
ca racial, que distingue a los aborigenes americanos de las
razas europeas. Sin embargo no es exclusivo de aqguellos
ya que también lo presentan los europeos, aunque en gra-
do muy ligero y en las partes mas salientes de la superficie
oclusal de los dientes. Cuatro factores intervienen en su
produccion: 1° la edad — no se encuentra en los niios y

es ligero en los jovenes— 20, el genero de alimentacion
— los Indios se alimentan con granos y harinas ingeridos en
forma primitiva— ; 39, Ila direcciobn de los movimientos

masticatorios — en esta raza el maxilar inferior se dirige
hacia arriba y a la izquierda cuando el bolo alimenticio se
encuentra a la derecha, y viceversa,; este movimiento oblicuo
se vuelve horizontal en sus ultimas fases, y entonces las
plezas dentarias se deslizan unas sobre otras, separabas en-
tre si por los alimentos que trituran, como las piedras de un
molino— ; 40, las relaciones reciprocas de las piezas den-
tarias de las dos arcadas y de éstas entre si. Este ultimo
factor es importante. Asi, cuando la oclusion es normal se
desgastan oblicuamente los Incisivos superiores en su cara
lingual y los inferiores en la labial. Si hay oclusidon vis a vis,
el desgaste es horizontal. En los molares superiores se des-
gasta el lado interno o lingual del diente, siguiendo una li-
nea oblicua hacia abajo y afuera. En los inferiores ocurre
lo contrario, se desgasta la porcion externa o labial, siguien-
do una linea oblicua hacia arriba y adentro.

Es importante el hecho de que en los primeros tiem-
pos el desgaste ataca solo a los incisivos, mas tarde se ex-
tiende a las piezas restantes. Ya al fin de su desarrollo, se-
gun parece, aumenta rapidamente en los molares.

VARIACIONES MORFOLOGICAS EN LOS MAXILARES

. EN LAS ARCADAS DENTARIAS
& N\
1. Prognatismo

Los resultados obtenidos respecto de este punto en
craneos de Imbabura (21 ) nos indican que son me-
sognatos. En el vivo Illegamos a conclusiones semejante”,
aunque en este ultimo caso no pudieron emplearse meto-
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dos precisos, sino simplemente objetivos, dado que las ob-
servaciones se tomaron en el campo.

Hemos considerado a la vez que el prognatismo 0seo

la direccion de los incisivos superiores e inferiores. En
el prognatismo propiamente dicho distinguimos los casos
en que falta de aquellos en que es ligero, mediano o acen-
tuado, especificandolos separadamente. Al mismo tiempo
observamos la direccion de los incisivos, que puede ser ver-
tical, inclinada hacia adelante (labial) o dirigida hacia
atras (uvular).
S una creencia muy difundida aquella segun la cual
el prognatismo esta bien marcado en las razas primitivas,
los Iindios; ya hemos dicho que los resultados obtenidos por
uno de nosotros (Santiana) en mas de cien craneos de in-
dios demuestran que su prognatismo estd medianamente
desarrollado, lo que después se confirmo por las observacio-
nes tomadas In Vivo.

En Imbabura y en el sexo masculino encontramos el
prognatismo de grado mediano en la gran mayoria de los
casos (56% ), acentuado en algunos (16% ), ligero en mas
(26%) y su ausencia en muy pocos (2%). En la mujer
es mediano en la mayoria (41%), acentuado en numero-
sos casos (32%), ligero en algunos (23%) y ausente en
unos pocos (4%). Portanto en ambos sexos el prognatis-
mo medianamente desarrollado es el mas frecuente; le si-
guen, en el hombre, el ligero y el acentuado, en la mujer,
el acentuado y el ligero.

En cuanto a la direccion de los incisivos, es vertical en
la gran mayoria de los casos, en los dos sexos y en ambas
arcadas (87, 97, 84, 94%), labial en muy pocos individuos
y especlialmente en la arcada superior (2% ), uvular en unos
cuantos, sobre todo en hombres y en la arcada superior (8,

2, 1%).
En Chimborazo los resultados son semejantes. Progna-
tismo acentuado, 14%; mediano, 52%; ligero, 34%, en

hombres; en mujeres: acentuado, 20% ; mediano, 30%; Ii-
gero, 48%; es decir en los primeros la forma mediana es la
mas frecuente, le siguen el prognatismo ligero y el acentua-
do; en las segundas predomina el grado ligero y le siguen el
mediano y acentuado. La direccion de los incisivos es nor-
malmente vertical en ambos sexos y en las dos arcadas (72,
/6, 83, 95% ), en pocos casos es labial (7,5% ) y en menos,
uvular (6, 7, 3% ).
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2. Oclusion

En la oclusion normal los incisivos superiores cubren
los correspondientes inferiores manteniendo el contacto; los
molares se colocan unos debajo de otros, lo que se debe a
gue el arco dentario alto se desarrolla siguiendo un radio
mayor que el arco dental bajo. En el estado patologico
(maloclusion) se toca el borde libre de los incisivos (oclu-
sion vis a vis); el maxilar inferior es prominente; la mordi-
da en zig-zag, o no se establece el contacto de las arcadas
dentarias." Nosotros, despues de la oclusion normal, solo
encontramos l|la mordida vis a Vvis.

Esta variedad de maloclusion se debe sea a una linguo-
version de los incisivos superiores, o una labio-version de
los Incisivos inferiores o al prognatismo del maxilar infe-
rior. Nuestros resultados son los siguientes: En Imbabura
y en el sexo masculino, producida por linguo-version supe-
rior, se encuentra esta anomalia en el 12% de los casos, y
en el 3% por prognatismo del maxilar inferior; en la mu-
jer en 3% y 2%, respectivamente. En Chimborazo la lin-
guo-version superior produce la maloclusion vis a vis en el
4% vy el prognatismo del maxilar inferior en 2%, en hom-
bres; en la mujer es menos frecuente todavia llegando al
2% por la segunda causa. Como se ve, es mas frecuente
en la provincia de Imbabura y en el hombre. Por lo tanto
en nuestro material la oclusidon es normal en la gran mayo-
ria de los individuos. Estos datos estdn en desacuerdo con
los obtenidos por R. Munoz Ribbeck en su material de in-
dios mapuches, en el que solo un 8,0% de Iios individuos
masculinos y un 4,4% de los femeninos "presentaban una
oclusion estrictamente normal, segun Angle, E H.

Tal desacuerdo puede ser debido a una de estas cau-
sas. a factores raciales diversos, tratandose en este caso,
quiza, de dos razas distintas; a una diferente interpreta-
cion de los resultados obtenidos; a la diversidaa de los meé-
todos empleados. SeguUn nuestra opinion no se trata de dos
razas distintas, pues presentan una dran similitud antro-
pologica y al parecer también fisiolégica. Uno de nosotros,
(Santiana), que ha estudiado comparativamente labiosi-
dad de estos dos grupos humanos, ha comprobado la identi-
dad de su distribucion (9). Por otra parte, como ya 0 a
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expresado Lipschitz (9), no es posible establecer compara-
ciones, sacar deducciones o aplicar a las razas indigenas sud-
americanas conceptos que fueron prestados de la antropolo-
gia fisica de las razas europeas. De acuerdo con esta idea
tenemos que reconocer que las modalidades fisicas de los in-
dios americanos no son anomalas, sino que se trata de ca-
racteristicas raciales normales, inherentes a los mismos. Fi-
nalmente, el método. Ya al comienzo de nuestras investiga-
cilones nos pusimos en guardia contra una causa de error.
el Iindio, por no estar acostumbrado a examen alguno, ner-
vioso, al poner las arcadas dentarias en oclusion, proyecta
en muchos casos hacia adelante el maxilar inferior, pro-
duciéndose, aparentemente, la maloclusiédn vis a vis.

3. Trema

Normalmente los dientes se ponen en contacto por sus
caras aproximales, guedando separados entre si sOlo en los
pequenos espacios interdentarios. Este hecho es una condi-
cion necesaria para la oclusion normal. Ya en estado pa-
tologico se pierde ese contacto, lo que puede afectar a to-
das las piezas dentales, a ciertos grupos de las mismas 0 a
determinados dientes. El primer caso es muy raro, solo lo
hemos visto cinco veces en Imbabura, cuatro en hombres
y una en una mujer. La separacion de los dientes, limita-
da a ciertas regiones, es mas frecuente, la hemos encontra-
do algunas veces. En cuanto a la separacion de dos dien-
tes en cualquiera de las arcadas, se encuentra aun con ma-
yor frecuencia. El trema consiste en |la separacion de los
Incisivos medios, de cualquier arcada, mayor de un mili-
metro; el diastema es el espacio de igual dimension o ma-
yor existente entre el incisivo lateral y el canino, en ambas
arcadas y en ambos lados. Es frecuente encontrar separa-
dos los incisivos medio y lateral, constituyendose un trema-
diastema.

La separacion puede por otra parte ser aparente o real.
En el primer caso por extraccion de algun diente o su reten-
cion; en el segundo por falta de desarrollo de los dientes o
por exagerado desarrollo de las arcadas maxilares.
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Medimos la amplitud de la separacion (trema, diaste-

ma) con laminillas metalicas de uno, dos y tres milimetros
de ancho.

En Imbabura y en el sexo masculino encontramos el
trema de dos milimetros en el 3% de los casos, el trema de
un milimetro es menos frecuente (2%). H trema-diastema
de dos milimetros tiene una frecuencia del 2%, el de un
milimetro a'canza uno por ciento. Encontramos un caso
de trema con separacion de tres milimetros.

En la mujer se encuentra mas o menos el mismo gra-
do de frecuencia en todas las variedades.

La tabla correspondiente nos ensena que en Chimbo-
razo y en el hombre es relativamente frecuente el trema-
diastema de dos milimetros de separacion (7%); el trema
es menos frecuente (5%), con la misma anchura; el tre-
ma y el trema-diastema de un milimetro es aun menos fre-
cuente (2% cada uno). Hemos encontrado pocos casos de
trema y trema-diastema de tres milimetros de anchura. En
la mujer el trema-diastema de dos milimetros llega al 7%;
el trema alcanza el 4%, encontrandose un caso con tres
milimetros de ancho.

Tales resultados nos conducen a la conclusion de que
la anomalia que hemos estudiado es rara en el Ecuador, lo
gue ocurre también en los mapuches de Chile estudiados
por Munoz R. También nos demuestran gque la separacion
de dos milimetros es la mas frecuente. Finalmente, esta
anomalia se produce en el mayor numero de casos en la
arcada superior, como ocurre también en los mapuches.
Nunca encontramos el trema triangular.

4. Dilastema

Solo consideramos el gque tenia un milimetro y mas de
separacion. En Imbabura encontramos 5 casos de dos mi-
limetros, en hombres; uno en una mujer. En Chimborazo
lo encontramos en 8 hombres en analogas condiciones vy
en dos casos del mismo sexo tenia tres milimetros. En la
mujer encontramos 4 casos de dos milimetros. Por consi-
guiente, el diastema, considerado en general, es una ano-

malia muy rara.
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lil.  VARIACIONES MORFOLOGICAS DE LOS DIENTES
EN PARTICULAR

1. Crestas marginales del esmalte en los Incisivos y caninos
superiores e inferiores

Como es sabido, muchas veces el esmalte se levanta en
la cara lingual de los Incisivos y caninos superiores e Iinfe-
riores, en sus contornos. Estos Ilevantamientos filiformes
constituyen las crestas marginales. E grado de prominen-
cla de las mismas se divide en ligero, regular y marcado.
En el primer caso son apenas perceptibles, en el segundo se
ven mucho mejor y se destacan claramente en el tercero.

En la provincia de Imbabura se tomaron las observa-
ciones en ambos lados de la linea media y se constato la
iIdentidad de las dos mitades laterales entre si; en Chimbo-
razo, fundandose en lo expresado antes, que se aplica a la
Ley de Simetria, so6lo se tomaron las observaciones en el la-
do derecho.

En Imbabura y en hombres se constatd que la presen-
cla de las crestas marginales no es muy frecuente; alcanza
hasta el 15%, encontrandose mas o menos lo mismo en la
mujer. No hay relaciéon con la edad. En el hombre es en el
Incisivo central superior en el que las crestas se encuentran
con mas facilidad, sucediéndose en el orden de frecuencia
los grados ligero, regular y marcado (12%, 7%, 5%). En
el incisivo lateral superior la relacion es la misma, y en el
canino: regular, ligero y marcado (2%, 1%, 1%). En la
arcada iInferior el canino presenta las crestas con mayor
frecuencia en el orden ligero, regular. Marcado no se pre-
sentd. En los incisivos la relacidon es la misma y tampoco
se presentd el desarrollo marcado en el incisivo central.

En el sexo femenino y en la arcada superior es el Inci-
sivo lateral el que mayor porcentaje presenta de crestas
marginales, predominando los grados regular y marcado

(2%) sobre el ligero (1%). E Incisivo medio las presen-
ta en la sucesion ligero, marcado y regular. En el canino

no se presentaron. Por consiguiente, en los Indios de-esta
provincia, el grado ligero predomina en los dos sexos sobre
el regular y marcado. En cuanto a la frecuencia de las eres-
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tas, es mayor en el sexo femenino, especialmente en el In-
cisivo lateral superior.

En Chimborazo, en el hombre y en la arcada superior,
el incisivo lateral las presenta con mayor frecuencia en el
orden ligero, regular, marcado (33%, 19%, 4%). En el

Incisivo central la frecuencia es casi la misma, con la rela-
cion regular, ligero y marcado (26%, 22%, 8%). En el
canino, ligero, regular, marcado (18%, 40%, 39%). En la
arcada inferior el incisivo lateral las presenta también en
mayor numero, en la sucesion ligero, regular. No hay mar-
cado. Le sigue en frecuencia el canino (ligero, regular) y
el incisivo central (ligero, regular, marcado).

En el sexo femenino y en la arcada superior es igual-
mente el incisivo lateral el que las presenta mas frecuen-
temente en el orden ligero, regular, marcado (43%, 23%,
1% ); esto sb6lo en lo que se refiere al grado ligero, porque
en el incisivo central la relacion es ligero, regular, marca-
do, con 41 %, 23%, 7%. Son menos frecuentes en el ca-
nino: ligero, 28%; reqular, 4%.

En |la arcada inferior, el Incisivo lateral presenta el
grado ligero en el 28% de los casos; el regular sbélo se en-
contré6 en pocos individuos. HE canino presenta la relacion
ligero, reqular (23%, 7%). No hay marcado. Incisivo
central: ligero y regular (16%, 2% ).

En resumen, en los indios del Chimborazo el grado li-
gero es el mas frecuente, siguiéndole el reqgqular y el mar-
cado. No hay diferencias sexuales marcadas, siendo las
crestas un poco mas frecuentes en la mujer que en el hom-
bre. HE incisivo lateral es el que mas casos presenta.

Considerando los resultados comparativamente entre
los dos grupos, se constata la semejanza de los mismos, e
igual ocurre en los dos sexos. EH orden de frecuencia en
aparicion de las crestas es, en la arcada superior: incisivo
lateral, Incisivo central, canino; en la arcada inferior: In-
cisivo lateral, canino, Incisivo* central.

2. Singulo

Este pequeno tubérculo desarrollado en la cara® lin-
gual de los incisivos laterales superiores se ve también, a
veces, en el incisivo central, especialmente en el inferior y
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hasta en el canino. E verdadero singulo soOlo aparece en la
arcada superior. Su presencia depende del grado de des-
arrollo de las crestas marginales, pero no siempre, porque
hay casos de gran desarrollo de éstas sin formacidn de sin-
gulo, y viceversa, singulo bien formado con ausencia de las
crestas. Segun algunos autores no hay relacion entre el
tubérculo de los incisivos inferiores y el singulo.

Nosotros lo distinguimos en poco y bien marcado, se-
gun su grado de desarrollo.

En Imbabura y en el sexo masculino es frecuente el
singulo poco marcado (36%) y mucho menos el bien mar-
cado (10%). En el otro sexo se presenta en 30% y 12%
de los casos, respectivamente.

En Chimborazo y en el hombre se encontro la relacion
31 %, 8% ; en la mujer 22%, 5%.

En la tabla correspondiente puede verse que el sin-
gulo poco marcado es el mas frecuente, en todcs las edades
y en ambos sexos, siendo un poco mas constante en el hom-
bre que en la mujer. Los resultados obtenidos en los dos
grupos son muy semejantes. Estos resultados se refieren al
singulo desarrollado en el incisivo lateral superior.

3. INCISIVO LATERAL SUPERIOR CONOIDE

Dentro de la reduccion filogenetica general de la den-
tadura, dos dientes presentan un estado atrofico marcado
y éstos son el incisivo superior lateral y el tercer molar.
=l Incisivo superior lateral falta a veces;su volumen
es constantemente reducido en relacion con elde los dien-
tes vecinos, pero muchas veces tal reduccion es acentuada
y entonces adopta la forma de cono. La anomalia consis-
te, pues, en la acentuacion de un rasgo anatomico normal.

Segun las variaciones encontradas, lo hemos clasifica-
do en poco y bien marcado, siendo menos frecuente que el
Singulo, aunque existe en proporciones semejantes a éste.

En Imbabura y en el sexo masculino sele encontrd
con mas frecuencia poco marcado (3%) quebien marca-
do (2%). En la mujer existe en la proporcion 5%, 1%,
respectivamente.
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En Chimborazo y en el hombre esta poco marcado en
el 3% de los casos, bien marcado en 1%. En la mujer so-
lo se le encontr6 poco marcado (2%).

Por tanto el incisivo lateral conoide es una anomalia
poco frecuente; cuando existe se presenta sobre todo poco
marcado. En Imbabura se encontrO mas frecuentemente
en el sexo femenino; en Chimborazo, en el masculino.

4. Numero de cuspides en premolares y molares superiores
e Inferiores

| niumero de cuspides que se encuentran en la super-
ficie oclusal de los molares y premolares es variable, aun-
gque dentro de ciertos limites.

Varia principalmente en las piezas en regresion filo-
genética, como el tercer molar, o en las de transicion, como
el primer premolar, especialmente el inferior. En un caso
hemos visto el tercer molar provisto de una cuspide situada
en el centro y elevandose en pico, y en otros lo hemos en-
contrada provisto de cinco o mas cuspides, las cuales se dis-
ponen en corona alrededor de una fosita central.

Mientras los premolares superiores con sus dos cuspi-
des estan siempre bien diferenciados, el primer premolar
Inferior tiene constantemente, en los Indios examinados
por nosotros, como ocurre en las razas europeas, atrofiada
la cuspide lingual, asemejandose al canino inmediato. Por
otra parte hay que consignar el hecho de que los premola-
res aparecen ya diferenciados.

Hemos visto las cuspides de los premolares superiores
desarrolladas en forma de ganchos.

Como no se constatdo una diferencia apreciable con el
lado opuesto, soOlo se tomaron las observaciones en el lado
derecho. Por otra parte, no se encontraron diferencias de
edad.

En Imbabgra y en el sexo masculino, arcada superior,
el tercer molar estad provisto con mas frecuencia de tres cus-"
pides, de cuatro en un numero menor de casos, de dos en
algunos y, a veces, de cinco. H segundo molar tiene casl
siempre cuatro, a veces tres, ocasionalmente dos cuspides.
Los premolares presentan normalmente dos cuspides, a ve-
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ces cuatro, a veces una. En la arcada inferior el tercer mo-
lar tiene cuatro cuspides en la mayoria de los casos, en po-
COS cinco, en menos tres, a veces dos y hasta una. E se-
gundo molar también presenta normalmente cuatro, con
cierta frecuencia cinco, en casos raros tres, dos, una o seis
cuspides. En el primer molar hay cinco en la mayoria de
los casos, luego cuatro, tres y dos cuspides. En el segundo
premolar son normales dos cuspides, a veces se encuentran
tres o una. El primero presenta normalmente una cuspide,
en clertas ocasiones se encuentran dos o tres.

CUADRO N? 7 | MBABURA

DIRECCION DE L OS | NC I S 1V OS
t

H O M B R E S

SUPE R 10 R 1IN FER 10 R
VERTICAL LABIAL UVULAR VERTICAL LABIAL UVULAR
NI=J 7 N o NEZ W NO o N© % N9 04
7 86,97 5 2,60 J5 7.81 >87 97,39 | 0,52 4 2.08

M bjecegrro gevrdadracipy ivifg

Vi
INFER1IOR sUPERIC)R
VERTICAL LAEIAL UVULAR VERTICAL LABIAL UVULAR
N? 00 NS % N9 % N9 00 N9 0% N9 %
100 84 3 2,52 i 0,84 iis 94 .95 2 i,6 8

En la mujer y en la arcada superior el tercer molar pre-
senta con mas frecuencia tres cuspides, a veces cinco, cua-
tro y dos. E segundo tiene tres en la mayoria de los casos,
cuatro en muchos, a veces cinco y hasta dos. En el prime-
ro predominan cuatro, a veces hay tres, cinco y hasta dos.
Los premolares tienen siempre dos cuspides. En la arcada
iInferior el molar dltimo tiene mas frecuentemente cuatro
cuspides, a veces cinco o tres. El segundo presenta gene-
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raimente cuatro, en ocasiones cinco, tres y hasta dos cus-

pides.
cinco y dos. E

CUADRO N 8

OCLUSION

Sexo Masculino:

VIS

I M BABURA

A VIS

Sexo Femenino:

i@ Linguo ver- Prognatismo Linguo ver- Prognatismo
i inferior

sion superior

N 9

18

a 12 13,33
30

31
a 24
45 1

17,27

46 «
a 7 11,11
60

61

90

Tual 43 12,36

NO

12

%

2,22

5,75

8,17

3,48

sion superior

NO

%

5,00

2,60

22

3,09

inferior

N9

%

3,90

2,32

7,14

2,58

En el primero hay casi siempre cuatro, en ocasiones
segundo premolar presenta dos cuspides en



AN /\'LE$ G o

C UADRDO N ? 9

SINGULO

Sexo Masculino

en Poco mar-
#0
cado

N? % N° o

Bien marcado

18
a 37 4M* n
30
31

a 72 39,77 17 9,39
45

46
a 15 23,80
60

61
a 3 21,42
90

Tad 127 36,49 35 10,06

12,22

7 ti, Il

18

a 48 53,33 n
30

31
a 46 25,41 12 6,62
45
46
a 12 19,04 3 4,76
60
61

a 3 21,42 2 14,28
90

Tad 109 31,32 28

12,22

3,04 J

Femenino

Poco mar- Bien marcado Poco mar-

cado cado

NO % N9 o Ne 9
18 30,00 7 11,66 3 3,33
28 36,36 10 12,98 4 221
10 23,25 5 11,63 4 6,34
2 14,28 £ 7,14

58 29,89 23 11,85 11 3,16

CH1IM BORAZDO

23 U ,85 5 2,58 8 8,88
13 I'6,88 2 2,59

5 11,62 4 930 2 3,17
2 14,28
43 22,16 11 5,67 10 2,87

| M BABURA

INCISIVO LATERAL CONOIDE

M asculino

Bien marcado

N9 o4

4 4,44

1 0,55

5 1,44

3 3,33

3 0,86

Poco mar-

cado
N9 0%

1 18,66

/7 9,09

1 2,32

1 7,14

10 5,15

2 3,00

1 1,29

3 1,55

Femenino

Bien marcado

NO o
1 1,30
1 0,51



UNIVERSIDAD CENTRAL

a gran mayoria de los casos, rara vez una, cuatro o tres.

-l primero tiene constantemente una cuspide, muchas ve-
ces dos y en un caso tres.

En el grupo del Chimborazo, en el hombre y la arcada
superior, el ultimo molar presenta cuatro cuspides en la
mayoria de los casos, a veces cinco, tres, dos y una. H se-
gundo tiene constantemente cuatro, en ocasiones cinco,
tres y dos cuspides. En el primero hay siempre cuatro, en
POCOS casos cinco, tres, dos y una. Los dos premolares son
normalmente bicuspideos; raras veces tienen cuatro o0 una
cuspide.

En la arcada inferior el tercer molar presenta cuatro
cuspides en el porcentaje mas alto, siguiéndole siete, sels,
cinco y tres. E segundo molar tiene casi siempre cuatro cus-
pides, a veces cinco, tres, dos o una. En el primero encon-
tramos cinco cuspides en la mayoria, con frecuencia cua-
tro y en raras ocasiones dos o una cuspide. H segundo pre-
molar tiene normalmente dos cuspides y el primero una; a
veces su numero se eleva a tres y dos.

En el sexo femenino y la arcada superior, el udltimo
molar tiene tres cuspides en una pequefa mayoria de ca-
sos, cuatro en muchos individuos y a veces dos y cinco. En
el segundo se encuentran en igual porcentaje tres y cuatro
cuspides, en ocasiones dos o cinco. En el primero son mas
frecuentes las cuatro, ocasionalmente hay dos o tres. En
los premolares se encuentran constantemente dos cuspides,
excepcionalmente cuatro, tres.

En la arcada inferior el tercer molar tiene con mas
frecuencia cuatro cuspides, en ocasiones cinco, tres o dos.
El segundo presenta cuatro en la gran mayoria de los casos,
a veces cinco, tres y dos cuspides. EH primero ofrece mu-
chas veces cinco cuspides, en numerosas ocasiones cuatro, a
veces sels, tres y dos. De los premolares el segundo tiene
siempre dos cuspides y el primero una; también se encuen-
tran premolares con cuatro, tres y una cuspide.

Resumimos estos resultados en el siguiente cuadro, en
el que cada cifra representa el numero de cuspides:
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IMBABURA
HOMBRES MUJERES
M 2M 1M 2Pr. 1Pr. M 2M 1M 2Pr. 1Pr.
Arcada superior . . 3 4 4 2 2 3 3 4 2 2
Arcada inferior . . 4 4 5 2 1 4 4 4 2 1
CHIMBORAZO
HOMBRES MUJERES *
M 2M 1M 2Pr. 1Pr. M 2M IM 2Pr. 1Pr.
Arcada superior . . 4 4 4 2 2 33-44 2 2
Arcada inferior . . 4 4 5 2 1 4 4 5 2 1

5. Volumen -

Mientras en los molares de los craneos del Instituto de
Anatomia se tomaron mediciones de su anchura y longitud,
en el vivo se determind su volumen a simple vista por razo-
nes facilmente reconocibles.

La cuestion del volumen de las piezas dentarias ha in-
teresado siempre a los investigadores, que han senalado su
reduccion paralela a la del craneo visceral al pasar de las
razas humanas primitivas a las razas superiores actuales.
Esto se aplica especialmente al tercer molar, cuya evolu-
cion regresiva se ha reconocido por todos los anatomistas.
Ya Darwin sefnalaba el caracter atréfico de la muela de jui-
cio, cuya variabilidad y fragilidad reconocia, fendmeno que
puede apreciarse especialmente en las razas civilizadas,
aunque lo mismo sucede en el chimpancé y el orangutan.
Darwin reconocio tambiéen, a la vez, el hecho de que en las
razas de color tiene este molar mayor volumen en relacion
con los demas molares que en las razas blancas, lo que se
debe a que en éstas se acorta el maxilar (5).

R. Sullivan y M. Hellman, quienes han hecho el estu-
dio completo de un craneo de tipo australiano encontrado
en Punin (Ecuador), senalan el hecho de que sus dientes
son de tamafio '"excepcionalmente granded4, mas largos
aungue mas o menos del mismo ancho que los dientes aus-
trallanos comunes, cuyas proporciones son grandes. Pero al

mismo tiempo hacen notar en dicho craneo la ausencia de
los terceros molares (15).
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F. Spillmann (20), que ha hecho un buen estudio de
algunos craneos encontrados en Alangasi (antiguos) y Co-
chasqui (modernos) en el Ecuador, senala en los ultimos
una reduccion del tamano de los dientes como consecuen-
cia de la reduccion filogenética de la mandibula. Hace
constar tal reduccion especialmente en el tercer molar. En
los primeros el tercer molar es ancho, en los segundos cua-
drado, y, en general, lo mismo pasa con los demas molares.
Generalmente en las piezas dentarias pertenecientes a cra-
neos antiguos domina la anchura, en los modernos la longi-
tud, aunque en los craneos de Alangasi y en la mandibula
Inferior los dos primeros molares son mas largos gue anchos.
En el material de este ultimo lugar el segundo molar supe-
rior es la pieza mas grande de la dentadura.

En nuestro material craneologico de indios modernos
de Imbabura constatamos que el ancho es mayor que Ila
longitud en todos los molares de |a mandibula superior,
siendo por el contrario mas largos que anchos los molares
de la mandibula inferior. Asi mismo comprobamos que el
primer molar es la pieza mas voluminosa en las dos arca-
das. El tercer molar es la pieza mas pequeina. Como se ve,
nuestros resultados contradicen los de Spillmann, por lo
menos en |lo que se relaciona con la mandibula superior,
donde los molares json mas anchos que largos en craneos tan

modernos como l|los nuestros.

En resumen, segun diversos autores, en las razas pre-
historicas el volumen de los molares aumenta del primero
al tercero; en las razas blancas actuales disminuye en el
mismo sentido; entre estos dos tipos se colocan los austra-
llanos, que tienen sus tres molares muy desarrollados e
iguales entre si (12). Como se ve, nuestro material cra-
neoldgico de Imbabura se asemeja a las razas blancas res-

pecto de este punto.

Hemos estudiado el volumen de los molares en las dos
arcadas, en los grupos de ambas provincias y en los dos
sexos; los resultados se exponen en las tablas correspon-
dientes en las que el volumen se representa por una cifra
gque baja o sube segun el volumen del diente disminuye o
aumenta. Examinamos el volumen, segun dijimos, siguien-
do el método objetivo, a simple vista, considerandolo en

comparacion con el de los molares vecinos.
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En la provincia de Imbabura y en hombres, en la ar-
cada superior, el volumen disminuye progresivamente del
primero al tercer molar; en la mujer ocurre lo mismo exac-
tamente. En la arcada inferior y en el hombre el volumen
se mantiene sin alteracion al pasar del primero al segundo
molar en la mitad de los individuos, en unos pocos aumen-
ta y en el resto disminuye ligeramente. Al pasar del se-
gundo molar al tercero el volumen se mantiene en la mitad
de los individuos y baja en la otra mitad. En la misma ar-
cada y en la mujer el volumen disminuye al pasar del pri-
mero al segundo molar en algo menos de la mitad del nu-
mero de individuos, y se mantiene igual en el resto. Del se-
gundo al tercer molar el volumen se mantiene en unos cuan-
tos y disminuye en el resto.

Resumiendo, el volumen disminuye del primero al ter-
cer molar en los dos sexos y en ambas arcadas, rapidamen-
te en la superior, lentamente en la inferior.

En la provincia del Chimborazo, en la arcada superior
y sexo masculino, el volumen disminuye progresivamente
al pasar del primero al segundo y de este al tercer molar,
en la mayoria de los individuos; en algunos se mantiene
igual y en unos pocos aumenta. En los mismos y en la ar-
cada inferior la disposicion es la misma con ligeras varia-
ciones de detalle derivadas de una tendencia quizad algo
mas acentuada a aumentar el volumen en el tercer molar.

En el mismo grupo, en l|la arcada superior y en la mu-
jer, el volumen disminuye del primero al tercer molar, ex-
cepto muy pocos Iindividuos en los que aumenta. En la ar-
cada inferior ocurre también lo mismo, excepto en muy
POCOS casos.

En resumen, aungue con algunas excepciones, en el
grupo del Chimborazo, como en el de Imbabura, el volu-
men disminuye progresiva y lentamente del primero al ter-
cer molar. Este presenta caracter rudimentario también en
esta raza, por su variabilidad, por su ausencia frecuente y
por su aparicion tardia, aungue en algunos casos ofrece un
volumen mayor que los dos primeros molares. Desde el pun-
to de vista que nos ocupa, las razas aborigenes del Ecua-
dor se aproximan mas a las blancas europeas que a las ra-
zas prehistéricas o australianas.
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V. VARIACIONES ANOMALAS DE LAS ARCADAS
DENTARIAS Y DE LOS DIENTES EN PARTICULAR

1 Mal posicion de los dientes superiores e Iinferiores

Esta anomalia se presenta con cierta frecuencia, se-
gun se desprende de los datos suministrados por Munoz R,
recogidos en su material de mapuches de Chile y de nues-
tras observaciones sobre los indios ecuatorianos. Sullivan
y Hellman sefialan en el craneo de Punin, a pesar de co-
rresponder a un adulto y de ser de una antigledad muy re-
mota, la ausencia de los terceros molares y una "insolita
colocacion del canino izquierdo", que hace el arco dental
diminuto en tamano y forma, acortando el arco antero pos-
terior. ENn nuestro material, ya desde el comienzo de nues-
tras observaciones nos llamo la atencion la frecuencia con
gue se presenta la torsi version en los Incisivos medios, gue
conduce su cara anterior hacia adentro.

Hemos considerado, siguiendo el ejemplo de Muinoz R,
la mala posicion en tres modalidades: labio version, linguo
version y torsi version, no habiendo encontrado ninguna
nueva variedad. Mientras estas anomalias son frecuentes
en los Incisivos y caninos superiores e inferiores, se presen-
tan rara vez en los molares, y con una frecuencia mayor
gue en éstos en los premolares. En las tablas correspondien-
tes, en las que cada diente se sefiala con un numero de or-
den que va de arriba abajo y de derecha a izquierda, del |
al 32, puede verse gue en los premolares y molares las ma-
las posiciones mas frecuentes son la labio y linguo-version.

En Imbabura y en el sexo masculino la labio-version
es la modalidad mas frecuente (19%), le sigue la torsi-
version (18%) vy la linguo-version (14%). En el sexo fe-
menino la relacion es igual (17%, 13%, 9%, respectiva-
mente). Mientras en los incisivos la torsi-version es tan
frecuente como la labio y la linguo-version, en los caninos
aquella es muy rara. Aqui estas anomalias son un poco
mas frecuentes en el hombre gque-en la mujer, y mas fre-
cuentes también en la arcada inferior que en la superior.



GU ANALES DE LA

En Chimborazo y en el hombre encontramos la labio-
version en el 22% de los casos, la torsi-version en el 21 %
y la linguo-version en el 15%. En la mujer la mas frecuen-
te es la torsi-version (31%), siguiéndole la labio-version
(18%) vy la linguo-version (13%). Mientras en los Inci-
sivos, en el hombre y en las dos arcadas, la torsi-version es
tan frecuente como Ila labio-linguo-version, en la mujer
aquella es mas frecuente que estas, en la arcada superior.
En esta oreada son por otra parte mas frecuentes las ano-
malias que estudiamos. En los caninos, como en el grupo
de Imbabura, en el del Chimborazo son mas frecuentes la
labio y linguo-version que la torsi-version.

En resumen, la labio-version es la mal posiciobn que
predomina tanto en el hombre como en la mujer en la pro-
vincia de Imbabura; en Chimborazo predomina también en
el hombre, mientras en la mujer la torsi-version es la va-
riedad mas frecuente. Es relativamente mas rara la linguo-
version en los dos grupos y en ambos sexos.

2. Dientes y tubérculos supernumerarios, tubérculo
de Carabelli

Los dientes supernumerarios, relativamente raros, se
presentan en nuestro material con dos caracteristicas. se
asientan sobre la parte anterior de la arcada oO0sea reprodu-
ciendo los dientes de esta regidon, o sea los incisivos, cani-
nos y premolares; presentan constantemente un desarrollo
rudimentario, son atrofieos. Son mas frecuentes los incisi-
VOS Yy caninos, raros los premolares; molares no encontra-
MmoS nunca. Segun Dieulafé estas piezas constituyen un
signo de regresion filogenetica.

Entre los craneos de la coleccion del Instituto de Ana-
tomia se encuentran dos que los presentan, los numeros 49
y 64. En el primero puede verse un incisivo central, colo-
cado exactamente sobre la linea media, con desarrollo atro-
fico. E segundo ofrece tambien un incisivo colocado en el
lado lingual, del que queda, a consecuencia de su caida,
una cavidad que sostenia un diente atrofico.

En el grupo de Imbabura y en hombres comprendidos
entre los 31-45 anos, encontramos un canino superior de-
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recho, un Incisivo medio y otro lateral derechos superiores,
este ultimo en el lado palatino. En dos hombres, compren-
didos entre los 50-65 anos, encontramos un incisivo colo-
cado sobre la linea media, entre los dientes normales y se-
parandolos.

En el grupo del Chimborazo se encontré en 4 hombres,
cuya edad oscilaba entre los 18-30 anos, un canino y un
Incisivo lateral superiores, en el lado labial; un incisivo me-
dio superior y un premolar inferior derecho, sobre el lado
lingual. En una mujer de 30 anos habia un canino supe-
rior derecho sobre el plano-lingual.

E! Tubérculo de Carabelli.— Aunque buscamos meto-
dicamente los tubérculos que pueden desarrollarse sobre
los molares, solo encontramos el de Carabelli, cuya des-

cripcion hacemos enseguida.

Senalado por primera vez por Carabelli G. en 1884, es
un pequeno saliente anomalo y supernumerario, situado en
la cara palatina de los molares superiores sobre su cuspide
mesial. Desde el cuello del diente o un poco por debajo,
se dirige hacia la superficie oclusal, a la que no alcanza
jamas. Su vertice se separa del resto del diente por un sur-
co o0 una fosita muy variables, como el mismo tubérculo de
Carabelli. Se encuentra con -mas frecuencia asentado So-
bre el primer gran molar, raras veces el segundo y excepcio-
nalmente el tercero. Segun los resultados de nuestras ob-
servaciones es el mas frecuente de los tubérculos supernu-
merarios.

Formacion especifica de la especie humana segun al-
gunos autores, lo cual, como veremos, no es del todo exac-
to, en los antropomorfos, cuando existe, esta disefado en
fosita, como se encuentra en gran numero de casos en nues-
tro material de aborigenes ecuatorianos.

La explicacidon de su ontogéenesis ha dado lugar a va-
rias teorias. Saubouraud le atribuyo un origen heredo lue-
tico. Segun Butajeff la presencia de este tuberculo se ex-
plicaria por un desarrollo progresivo de compensacion del
primer molar, el cual reemplazaria al tercero, que se atro-
fla.

Para Addloff se trata de un resto atavico, rudimenta-
rlo, normal en las razas primitivas y muy frecuente en las
razas inferiores actuales. Esta es |la opinion mas aceptada.
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Bolk y Schlosser sostienen que se trata de una terce-
ra denticibn que aparece esporadicamente y tiende a con-
vertirse en normal, originada en una reactivacion del proce-
so evolutivo que ya lo incluye en l|la segunda denticion.

Distinguimos el tubérculo bien definidlo del regular-
mente definido, segun su desarrollo. Pero como, segun ya
hemos dicho, en un buen numero de casos esta represen-
tado por una fosita mas o menos bien marcada, también
contamos tales casos. Segun Sicher y Tandler (10) ésta
seria una de sus modalidades mas frecuentes, pues la han
encontrado en el 44 por ciento de los casos.

En Imbabura y en el sexo masculino predomina la fo-
sita (8%), luego el tubérculo regularmente definido (7%)
y por fin el bien definido (2%). En el sexo femenino la
relacion es igual en términos generales (12%, 3%, 2%,
respectivamente).

En Chimborazo y en el hombre se encontro la fosita en
el 11 por ciento de los casos, el tubérculo regularmente de-
finido en el 7% vy el bien definido en el 1%. En la mujer
la fosita es la variedad mas frecuente (17%), luego el tu-
bérculo regularmente definido (4%). E tubérculo bien
definido no se encontré6 en ningun caso.

Queda asi demostrado que la fosita es la variedad mas
frecuente, en los dos sexos y en ambos grupos; le siguen el
tubérculo regularmente definido y el bien definido, que es
casl excepcional.

La fosita es asi mismo mas frecuente en la mujer que
en el hombre, pero las otras dos variedades predominan en
el ultimo. Por fin debemos sefalar que este tubérculo se
encontro so6lo en el primer molar y que, al parecer, es mas
frecuente en los individuos jovenes del grupo 18-30 anos.

3. Anomalias dentarias

No nos proponemos hacer.un estudio completo de esta
Importante cuestidon, sino describir rapidamente las varia-
cilones acentuadas del tipo considerado normal y sus ano-
malias, que nos ha sido dado observar.

Las anomalias, como la variabilidad en general, apa-
recen en todos los organos o0 en sus partes constitutivas vy
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presentan modalidades diversas. sistema dentario, re-
gido por las mismas leyes, presenta numerosas y variadas
anomalias. Es probable que aqui, como en las demas par-
tes, estas, en su mayor numero, se constituyen ya en la épo-
ca embrionaria de edificacion de los organos, exteriorizan-
dose mas tarde y con mayor rapidez si las condiciones pe-
ristaticas son favorables.

En los dientes se asientan sea en la corona, en la raiz
0 en la pieza dentaria en totalidad. Algunas afectan al vo-
lumen (macro-microdoncia), otras al numero (ausencia
parcial y total, dientes supernumerarios), éstas a la situa-
cion (malposiciones), aquellas al contacto reciproco (tre-
ma, diastema). Algunas se caracterizan por el cambio de
direccion, el que afecta principalmente a la raiz; por la
constitucion de relaciones nuevas o por la aparicion de de-
talles pequeinos pero de alta significacion, como el tubércu-
lo de Carabelll.

Algunas anomalias son regresivos y por tanto relacio-
nadas con la evolucion filogenética, como el tubérculo de
Carabelli o los molares provistos de raiz unica, volumino-
sa Yy columnar; otras con defectos adquiridos de una dis-
posicion considerada normal, como ciertas variedades de
maloclusion; finalmente algunas dependerian de estados
heredo-morbosos. Resulta, en efecto, de las Investigacio-
nes realizadas por varios autores (2), que la casi totali-
dad de los caracteres morfoldogicos normales de los dientes
y algunos caracteres patoldgicos se heredan de un modo
mas o0 menos completo y en la mayoria de los individuos,
como lo prueban las investigaciones realizadas en gemelos
univitelinos. Las variaciones de segundo orden se deben
siempre a la accidon peristatica.

No nos corresponde a nosotros demostrar la importan-
cia que tiene el conocimiento de las anomalias desde el pun-
to de vista practico de la clinica dental y ortodoncia. En la
coleccion de piezas andmalas que tenemos a la vista ob-
servamos que las anomalias son mas frecuentes, en gene-

ral, en la raiz que en la corona.

Las anomalias encontradas.— Gracias a la generosa
colaboracion del senor Director de la Escuela Dental, Dir.
Manuel Garcia, y a la gentil y entusiasta ayuda del nota-
ble profesional Dr. Antonio E Villacreces, el primero de o0s
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Fin.2

FIG. 1.— Raices tuberosas.— FIG. 2.— Raix jncurvada de verti
ce agudo.— FIG. 3.— Raix columnar en un premolar.

FIG. 4.— Raices fusionadas.— FIG. 5.— Raiz gigante.— FIG. 6.—
Premolar con raiz hipetrofica e jncurvada en los dos tercios
Inferiores.

Fifl. 8

FIG. 7.— Raices divergentes.— FIG. 8.— Raix gruesa Yy ligeramen
te bifurcada.— FIG. 9.— Tercer molar atrofico.

S



UNIVERSIDAD CENTRAL

cuales nos proporciond la coleccion de anomalias de la Es-
cuela Dental Universitaria, y el segundo su valiosa colec-
cion particular, podemos emprender la descripcidn sumaria
de los casos mas importantes, no sin expresar antes a nues-
tros distinguidos colaboradores nuestro sincero reconoci-
miento.

En una mujer de raza indigena del Chimborazo, en la
gue la dentadura se hallaba en buenas condiciones, hemos
visto, en la arcada alta, su reduccidon a proporciones muy
pequenas a consecuencia de la falta de los incisivos y de
os premolares del lado derecho (Fig. 22). En este caso
0S molares tienen una posicion normal, como tambien el
segundo premolar izquierdo. H primer premolar de este la-
do se coloca detras del precedente. En el lado opuesto los
dos caninos se colocan uno junto al otro, delante de los mo-
lares, de modo que en la linea media se tocan un canino
del lado derecho con los premolares del lado izquierdo. En
la arcada baja el lado izquierdo es normal; en el derecho
se nota la presencia de un Incisivo supernumerario y la
falta del primer premolar.

En otro caso hemos visto el incisivo medio izquierdo
superior (Fig. 18) reducido a proporciones muy exiguas.
Es un pequeino tubérculo cuyo vértice, dirigido hacia abajo,
tiene proporciones pequenas.

En un joven de raza negra, presentado en la Clinica
Dental del Dr. Villacreces, encontramos (Fig. 17), en el la-
do izquierdo de la arcada superior, el tercer molar situado
en el lado externo de los molares restantes y en contacto
con ellos. Estos eran normales, pero el tercer molar, con
la malposicion senalada, era atrofico.

En otro caso, presentado en la misma Clinica, se trata-
ba de un joven que desde hacia varios anos venia sufriendo
de neuralgias faciales. Todo tratamiento clinico resulto
inatil. E Dr. Villacreces, examinando detenidamente el re-
borde dentario superior, descubriéo un ligero levantamiento
del mismo en la zona de los incisivos, y la radiografia con-
firmod la existencia de un diente incluido entre las dos ta-
blas de dicho reborde. Se trataba del canino superior de-
recho, ectopico e incluido en |la masa del tejido, esponjoso
del hueso, cerca de la boveda bucal. Perteneciala la segun-
da denticidn; el canino de leche, aunque pequefio, no habia
caido y obstaculizaba su descenso. Su extraccion fue se-
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FIG. 10.— Raices desarrolladas y raices atrofieos en la misma pie-
za.— FIG. 11.— Raiz atréfica.— FIG. 12.— Raiz de
apex mamelonar.

FIG. 13.— Raices curvas formando ojal.— FIG. 14.— Incisivos me-
dios superiores, cara posterior. Crestas marginales desarrolladas
en espolones.— FIG. 15— 1-2-4 Singulo, 3 tubérculo
de Carabelli.

FIG. 16.— Incisivo lateral superior conoide.— FIG. 17.— Tercer molar atrofico.
FIG. 18.— Incisivo medio izquierdo atrofico.
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guida de la curacion definitiva de los trastornos dolorosos
(Vease Fig. 19).

En muchos casos pudimos ver deformaciones asimeé-
tricas de las arcadas dentarias, especialmente la superior

(Fig. 20) ,-sin gque existiese ninguna anormalidad en los
dientes. En otros, pegqueinas formaciones esencialmente va-
riables como las crestas marginales, el smgulo o el tubercu-
lo de'Carabelli, adoptaban proporciones gigantescas, des-
cendiendo en espolones hacia la superficie oclusal de los
dientes.

Como hemos dicho ya, la raiz es, al parecer, la parte
del diente que mas varia; tal es la conclusion a que llega-
mos después del examen de numerosos dientes gque compo-
nen las colecciones gue hemos examinado. En un caso no-
table (Fig. 6) Ila raiz de un premolar, muy alargada, se jn-
curva en la mitad de su recorrido formando las dos porcio-
nes de la misma un angulo ligeramente agudo. En el apex
presenta una ultima incurvacion espiroidea. En ciertas oca-
siones las raices divergen formando una V ampliamente
abierta (Fig. 7), o0 se incurvan en ganchos de pinzas se-
parandose momentaneamente para reunirse despues (Fig.
13) o presentan en su superficie surcos longitudinales que
denotan un comienzo de bifurcacion (Fig. 8). En ciertos
molares puede verse gue mientras algunas raices estan bien
desarrolladas, otras, en la misma pieza, apenas forman pe-
guenos tubérculos de poca longitud (Fig. 10). Hay dientes
cuya corona es normal y la raiz atrofica (Fig. 11), y vice-
versa dientes con raiz gigante (Fig. 5).

Tenemos a la vista dos molares provistos cada uno de
ellos de una raiz unica, rectilinea y bien desarrollada, si-
mulando una disposicion comun entre las razas primitivas
(10) (Fig. 3). La longitud de las raices es variable, como
su direccion. Algunas son largas y delgadas, otras cortas y
gruesas. Las hay rectilineas, incurvadas, angulosas, diver-
gentes entre si en los molares, unas rectilineas al mismo
tiempo que otras incurvadas o divergentes para ser luego
convergentes y unirse en el apex formando ojales. La direc-
cion extremadamente variable de las raices es uno de sus
rasgos anatomicos mas caracteristicos por ser mas constan-
tes y, segun nos parece, constituye un elemento de fijacidon
de primer orden de la pieza dentaria. Es por otra parte un
caracter adquirido ya desde los primeros tiempos del desa-
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rrollo. A veces las raices son aplanadas, laminares; en
otras ocasiones cilindricas y macisas. En |la mayoria el
apex es agudo, puntiforme; en algunas se redondea y es
voluminoso (Fig. 12). Generalmente su supermicie es lisa;
cuando es voluminosa presenta peguenas eminencias re-
dondeadas que le dan un aspecto tuberoso (Fig. 1). En al-
gunas raices el apex presenta una incurvacidon mas 0 me-
nos pronunciada e independiente del resto de la raiz.

En cuanto a la corona, es la parte relativamente fija
del diente, aunque, como hemos visto, presenta sin embar-
go numerosos detalles variables, que han sido ya estudia-

dos.

V. LA BOVEDA PALATINA

1. Su forma en craneos.

En relacion con las variaciones de las piezas dentales,
estimamos util resumir aqui las de la bdéveda palatina. En
efecto, son variables sus dimensiones y forma y también
otros caracteres mas pequefios, como las crestas palatinas,
gue presentan en su numero, desarrollo, direccion, etc. di-
ferencias raciales (Henckel, en los Papuas y Melanesios,
1926; Murakami en los japoneses, 1928; Locchi en el Bra-
sil, 1930; J. Weldt D. en Chile) y sexuales (1).

La forma del arco dentario o sea de |la boveda palatina
varia, pero en las razas aborigenes americanas 0 en otras
del mismo tipo es con mas frecuencia paraboloides y des-
pués upsiloides, como lo ha establecido Henckel en craneos
de indigenas de la isla de Pascua (17) y Spillman en los
de Alangasi (20).

Uno de nosotros (Santiana) (21), que ha estudiado
desde este punto de vista la boveda palatina en 112 craneos
de indios de Imbabura y seis del Chimborazo, establece que
su forma es variable: es paraboloides en el G1 % de los ca-
sos (53 craneos), upsiloides en 27% (28 craneos), elipsoi-
des en 7% (7 craneos), upsiloides hacia elipsoides en 3%
(3 craneos), upsiloides hacia paraboloides en 4% (4 cra-
neos) y paraboloides hacia elipsoides en 8% (8 craneos).
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2. Sus dimensiones en craneos

Segun el indice palatino, los craneos de Imbabura es-
tudiados por J. Jijon C., recogidos en tolas y pozos (14)
son braguistafilinos. Nosotros, en los craneos anteriormen-
te mencionados, encontramos gue la anchura media del pa-
ladar alcanza 3,91 cmts. y su largura 5,26 cmts. (21).
indice palatino varia, aungue dentro de ciertos limites. Ofre-
ce en general valores bajos, pues los craneos son leptosta-
filinos (76,03); se encuentran en nuestro material algu-
nos braguistafilinos (9 craneos, 9%), bastantes mesosta-

filinos (19 craneos, 19%) y un numero mayor de leptosta-
filinos (74 craneos, 72%).

3. Forma y dimensiones en el vivo

Procedimos en los grupos mencionados a determinar
su forma y dimensiones, para lo gue empleamos Impresio-
nes obtenidas en cartdon, colocando éste entre las dos arca-
das mientras se aplican fuertemente una contra otra. ASi
nemos examinado 105 indios en el grupo de Imbabura, de
0s cuales 98 son hombres y 7 mujeres y 283 en el del Chim-
porazo, entre los gue 179 son hombres y 104 mujeres. Los
resultados obtenidos respecto de la forma de la arcada den-
taria alta son similares a los encontrados en craneos; en
cuanto a las dimensiones, las cifras encontradas no son pre-
cisas, especialmente las de longitud, sea porgue entre la ca-
ra distal de los terceros molares y la linea transversa gue
pasa por la espina nasal posterior media una distancia de
3 a 6 milimetros, sea porgue no todos los individuos poseen
el tercer molar en ambos lados. Por esto las dimensiones to-
madas en el vivo solo tienen un valor aproximado.

En Imbabura encontramos la forma paraboloides en
el 61 % de los casos, elipsoides en 2%, upsiloides en 31 %
y upsiloides hacia paraboloides, en el 5% de los individuos.

En Chimborazo y en ambos sexos la forma parabolol-
des se encuentra también en |la mayoria de los casos (58 0),
le sigue el paladar upsiloides (21 % ) en tanto gue el elipsL
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loides, caracteristico de las razas blancas, no se encuentra
aqui sino en un contado numero de casos (3%). De las
formas mixtas, la upsiloides hacia paraboloidees es la mas
frecuente 114%), la elipsiloides hacla paraboloides es rara
(3%), y mas rara aun la forma upsiloides hacia elipsiloi-

des (1 % ).
En lo que se refiere a las dimensiones, la anchura me-

dia encontrada es 4,9 cmts. en el grupo de Imbabura y 4,8
cmts. en el del Chimborazo. La longitud, por las razones in-

dicadas, no fué medida.
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PARTE TERCERA
LA DENTADURA, UNA CARACTERISTICA RACIAL

Fundandonos en la observacion de 144 craneos y de
1.182 indios de las provincias de Imbabura y Chimborazo,
pertenecientes a los dos sexos y comprendidos entre los
18-90 anos de edad, formulamos la siguiente sintesis de
las caracteristicas dentales mas notable de la raza india.

Como los datos suministrados por el estudio en craneos
confirman los resultados obtenidos en el vivo, aqui nos refe-
rNimos a unos Yy otros.

Nuestras observaciones sobre la dentadura de los In-
dios desde el punto de vista de su estado patoldgico confir-
man que *en el Ecuador, como en otras partes, lejos de ser
sana, como se ha creido, se encuentra en estado deplorable
de conservacion, como lo confirman los datos obtenidos re-
lacionados con las caries, el desgaste y la ausencia.

ESTADO GENERAL DE LA DENTADURA

EN LOS INDIO
. 6 ¥ oom

1. Dientes con caries

Esta enfermedad no se presenta aqui con tanta fre
cuencia como en Chile. Considerados los dos grupos, se en
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cuentra mas en Imbabura que en Chimborazo. No es muy
frecuente entre los Iindios ecuatorianos, y predomina la de
tercer grado. Se ha visto mas en la mandibula superior que
en la inferior y mas en los molares, especialmente el segun-
do y tercero, que en los otros dientes. Después de los molares
los dientes mas afectados son los incisivos. La caries es mas
frecuente en el hombre que en la mujer. Aunque no es una
enfermedad especifica del indio, contribuye a modelar su
fisonomia dentaria.

2. Dientes Ausentes

La ausencia de dientes es un dato importante porque
también revela el estado de la dentadura de los indios. Guar-
da cierto paralelismo con las caries en cuanto al numero,
aunque es mas comun y se origina en la caries, el desgaste
y la destruccion masiva de la pieza dentaria.

La ausencia congenita es casl exclusiva de los indios
jovenes. En Imbabura predomina, en el hombre, la ausen-
cila adquirida, viene después de la aparente y por ultimo la
congenita. En la mujer la relacion es igual. En Chimborazo
la ausencia es menos frecuente, como la caries, y menos
frecuente también enla mujer que en el hombre. Aqui la

variedad ‘'aparente" predomina; la "congenita" es casl ex-
clusiva del tercer molar.

3. Desgaste de los Dientes

Muy ligero e inexistente hasta la edad de 30 anos, se
acentua a medida que esta aumenta. El grado ligero es el
mas frecuente, siguiéndole el regular, marcado y comple-
to. Las piezas de la arcada inferior sufren con mas frecuen-
cia el desgaste, en todos los grados. Los incisivos se desgas-
tan mas que los molares, especialmente en la mujer. LoS
resultados obtenidos en Imbabura y Chimborazo son, res-
pecto del desgaste, similares. Los casos que presentan des”
gaste completo y total son raros. Sin embargo el desgaste
constituye una modalidad normal en esta raza y, como La
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caries, aunqgue no es una caracteristica mrinl -U

a definir la fisonomia dentaria. contribuye
En nuestro material se confirma al Darprpr

cion de Dieulafé (6) segun la zua® relacen’

d fente s " reCUenCi° de C ries Yy eldesgaste de jos

FIG. 19.— Canino derecho Incluido

y cctépico. Canino de leche FIG. 20.— Arcada dentaria superior asi
en su sitio. metrica. Esquematica.
Fio. 21 °
%
22.

FIG. 21.— Canino de raix larga e jncurvada atravesando ol seno maxilar. FIG.
Obs. jn vivo. Raza india. Arcada alta, ausencia de dos promolares y de
todos los incisivos.
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| . VARIACIONES MORFOLOGICAS EN LOS MAXILARES

. EN LAS ARCADAS DENTARIAS

1. Prognatismo

Segun las mediciones practicadas por uno de nosotros
(Santiana) los craneos son mesognatos. En el vivo, por el
metodo objetivo, se encuentra, en la mayoria de los casos,
un prognatismo de grado mediano. Le siguen en frecuen-
cia los grados ligero y acentuado. En Chimborazo se encon-
tro que en la mujer la forma ligera es la mas comun, siguién-
dole en orden de frecuencia los grados mediano y acentuado.
Los incisivos tienen una direccion vertical en la gran mayo-
ria de los casos, labial en pocos y uvular en unos cuantos.
EH prognatismo medianamente desarrollado constituye
una caracteristica somatica de los individuos de esta raza,
aunque no es exclusivo de la misma. Parece que se atenua

en el viejo.

H

—

~ U

ft

2. Oclusion

En nuestro material, al contrario de lo que ocurre en
los mapuches chilenos, la mala oclusiéon vis a vis — Unica
variedad que encontramos— es poco frecuente. Se encuen-
tra mas en el grupo de Imbabura que en el del Chimborazo
y es mas comun en el hombre que en la mujer. Esta anoma-
lia no presenta variaciones en relacion con la edad.

3. Trema

% i <

La separacion de todos los dientes entre si sOlo encon-
tramos en contado numero de casos. Se trata en el trema de
una anomalia que se presenta raramente en los indios del

Ecuador. Es mas frecuente en la arcada alta; la separacion
/ g 51 L frfi
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de d°S ™JlimetroS es lo mas comun- No tiene relacion con
la edad. El porcentaje de casos es mas o menos el mismo en

la mujer que en el hombre e igual en los dos grupos Noso
tros consideramos también el trema - diastema, o sea el es-

pacio existente entre el incisivo medio y el lateral, obtenien-
do también aqui resultados analogos.

4. Diastema

Esta anomalia es aun mas rara. Consideramos el que
tenia un milimetro y mas de anchura. Es mas frecuente en
el hombre que en la mujer. Los resultados obtenidos en los
dos grupos son similares. Estas pequenas variaciones con-
tribuyen también a la caracterizacion de la raza.

. VARIACIONES MORFOLOGICAS DE LOS DIENTES
EN PARTICULAR

CRESTAS MARGINALES DEL ESMALTE EN LOS
INCISIVOS Y CANINOS SUPERIORES E INFERIORES

En el grupo de Imbabura predomina el grado ligero,
en ambos sexos, sobre el regular y el marcado. La frecuen-
cla de crestas es mayor en el sexo femenino, especialmen-
te en el Incisivo lateral superior. En el grupo del Chimbora-
zo el grado ligero es también el mas frecuente, siguiéndole
el regular y el marcado. Solo se encuentran pequeiias dife-
rencias sexuales, siendo las crestas un poco mas frecuentes
en la mujer. El incisivo lateral presenta también aqui el ma-
yor numero de casos. Se constata la semejanza de los resul-
tados en los dos grupos y en ambos sexos. Segun su frecuen-
cia, las crestas ordenan los dientes asi, de mas a menos, en
a arcada alta: iIncisivo lateral, incisivo central, canino, en
a arcada baja: Incisivo lateral, canino, Incisivo centra.
_as crestas marginales del esmalte contribuyen a de inir

a fisonomia racial dentaria de los indios.
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5. Singuio

La variedad "poco marcado" es la mas frecuente en
todas las edades y en ambos sexos, siendo un poco mas cons-
tante en el hombre que en |la mujer. Los resultados obteni-

dos en los dos grupos son muy semejantes. No varian con
la edad.

Incisivo lateral superior conoide

Acentuacion de un rasgo anatdémico normal y forma de
transicion, en el incisivo lateral superior conoide es, sin em-
bargo, poco frecuente. En la mayoria de los casos estd poco
marcado. En Imbabura es mas comun en el sexo femenino;
en Chimborazo, en el masculino. No presenta variaciones
en relacion con la edad. Raro en el indio, es probablemente
mas frecuente en las razas blancas.

4. NuUmero de cuspides en premolares y molares

superiores e Inferiores
I

or

Varian las cuspides en cuanto a su numero, desarro-
llo y forma, en todos los dientes y en -especial en los de tran-
sicibn o en estado de regresion — primer premolar, tercer
molar— . Desde el punto de vista del numero de cuspides en
premolares y molares, la raza que hemos estudiado se ase-
meja a las razas blancas europeas. Mientras los premolares
superiores y el segundo premolar inferior presentan cons-
tantemente dos cuspides, el primer premolar inferior soélo
tiene una, por encontrarse atrofiada la cuspide lingual,
asemejandose de este modo al canino, tal como ocurre en las
rozos blancas. En cuanto a los molares, el tercero tiene siem-
pre cuatro cuspides en la arcada inferior, tanto en hombres
como en mujeres, en los dos grupos; en la arcada superior,
este mismo molar tiene tres cuspides, excepto en hombres
del Chimborazo, en los que tiene cuatro. El segundo molar
presenta constantemente cuatro cuspides en la mandibula
baja; en la arcada superior ofrece cuatro cuspides en los
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hombres y tres en las mujeres de ambos grupos. En cuanto
al primer molar, esta siempre provisto de cuatro cuspides
en la mandibula alta; en la inferior tiene cinco cuspides en
hombres y en mujeres del Chimborazo y cuatro en mujeres
de Imbabura. Por consiguiente, en los molares el numero
de cuspides es siempre mayor en la arcada baja gue en la
alta, y mayor también en el hombre que en la mujer y en
el grupo del Chimborazo que en el de Imbabura.

5. Volumen

-l volumen de las piezas dentarias se reduce al mismo
tiempo que el craneo visceral, al pasar de las razas primi-
tivas a las razas superiores actuales. H tercer molar ha lle-
gado a ser un organo rudimentario. En nuestro material
craneoldgico moderno la anchura es mayor que la longitud
en los molares superiores, en tanto gue en los Inferiores
ocurre lo contrario.

En el grupo de Imbabura el volumen disminuye del
primer molar al tercero, en ambos sexos y en las dos arcadas;
tal disminucion es rapida en la superior y lenta en la infe-
rior. El mismo descenso del volumen se constaté en Chim-
borazo, con iguales caracteristicas. Desde este punto de vis-
ta las razas aborigenes del Ecuador se aproximan mas a las
blancas europeas que a las de color del mismo tipo; el des-
censo lento del volumen, o sea la tendencia a mantenerlo
igual del primero al tercer molar, podria considerarse co-

MO una caracteristica racial.

V. VARIACIONES ANOMALAS DE LAS ARCADAS
DENTARIAS Y DE LOS DIENTES EN PARTICULAR

1. Mal posicion de los dientes superiores e inferiores

Se considerd la labio-version, linguo-version y torsi

version. La primera variedad predomina en am o0s seX(p
en el grupo de Imbabura, siguiéndole la torsi-version y



632 ANALES DE LA

linguo-version. Mientras en los incisiyos la torsi-version es
muy frecuente, en los caninos es rara. En este grupo las
anomalias que estudiamos son mas frecuentes en el hom-
bre y en la arcada inferior.

En el grupo del Chimborazo la labio-version es la mo-
dalidad mas frecuente, siguieéndole la torsi-version y la lin-
guo-version, en hombres. En el sexo femenino es mas co-
mun la segunda, siguiéndole en orden de frecuencia la la-
nio-version y la linguo-version. Aqui también predomina
a torsi-version en los incisivos y la labio-linguo-version en
0S caninos. La linguo-version es, por consiguiente, la ma-
a posicion menos frecuente en ambos grupos y en los dos
Sexos.

Estas anomalias no guardan relacion con la edad.
Llama la atencion l|la frecuencia con que se presentan en
los Individuos de esta raza, contribuyendo de este modo a

acentuar su fisonomia dentaria. N

2. Dientes y tubérculos supernumerarios/ tubérculo

de Carabell

Los dientes supernumerarios, poco frecuentes en nues-
tro material, reproducen los Incisivos y caninos, rara vez
los premolares, nunca los molares. *Los encontramos en dos
craneos entre mas de cien examinados. En el grupo de Im-
babura los hemos visto 4 veces y en el del Chimborazo
cinco.

Solo encontramos el tubérculo de Carabelli. En nues-
tro material puede estar representado por una fosita 0 ser
regularmente definido o bien definido. En los dos grupos
y en ambos sexos la fosita es la formacidon mas frecuente,
después el tubérculo regularmente definido y luego el bien
definido. Este so6lo se encuentra excepcionalmente. Estas
formaciones no guardan relacidon con la edad, ni presentan
diferencias sexuales manifiestas. La forma en fosita se en-
cuentra, al parecer, en la misma proporcion que en las ra-
zas blancas. Por ultimo el tubérculo de Carabelli sb6lo se
encontréo en el primer molar y en individuos jovenes.
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3. Anomalias dentarias

Ademas de las anomalias ya estudiadas, hemos exa-
minado otras en un material de blancos y mestizos cuya
descripcion dimos sin precisar edades ni sexos. Hemos se-
Nalado que las variaciones de la disposicion normal y las
anomalias se asientan con mas frecuencia en la raiz del
diente que en la corona. Varia la longitud de la raiz, es
muy larga o demasiado corta; su grosor, que en la raiz co-
lumnar puede alcanzar las proporciones de la corona y ser
unica en los molares. Las raices de una misma pieza pue-
den ser divergentes o convergentes formando, en este ca-
so, ojales o anillos; su superficie puede ser lisa 0 mamelo-
nada y tuberosa; en los molares la bifurcacion de las rai-
ces puede ser inicial, su apex puntiforme o mamelonado;
las raices de un mismo diente pueden estar fusionadas o te-
ner un desarrollo desigual. A veces las arcadas dentarias
estan desarrolladas de un modo desigual y asimétrico.
tercer molar, por lo general atrofico, puede ser ectopico O
tener un volumen mayor que los demas molares. En casos
muy raros faltan algunos dientes simultaneamente y los
gue existen pueden estar fuera de sitio.

En la corona varian su color, volumen, forma, direc-
cion y relaciones, numero de cuspides; estas variaciones
son, como hemos dicho, menos frecuentes y menos Impor-

tantes.

V. LA BOVEDA PALATINA

|..Su forma en craneos

Varia la forma del arco dentario en las razas indige-

nas americanas y en otras del mismo tipo, pero es con mas
frecuencia paraboloides y después upsiloides®. Se encuen

tra también la forma elipsoides en cierto numero e cra
neos, y formas mixtas en algunos, como upsiloides acia

elipsoides, upsiloides hacia paraboloides y para o0l es a
cla elipsoides.
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2. Sus dimensiones en craneos

Segun el indice palatino los craneos de Imbabura re-
cogidos en tolas y pozos son braquistafilinos. Los nuestros,
modernos, son en gran mayoria leptostafilinos; hay también
algunos braquistafilinos y numerosos mesostafilinos.

3. Forma y dimensiones en el vivo

Los resultados obtenidos en el vivo son semejantes a
0S encontrados en craneos, esto en cuanto a la forma del
paladar, porgue sus dimensiones no se pueden medir con
precision, especialmente la longitud. E paladar paraboloi-
des predomina en ambos grupos, siguiéndole en orden de
frecuencia el upsiloides y por fin el elipsoides, que es raro.
De las formas mixtas, la mas frecuente es la upsiloides ha-
cla paraboloides que se encuentra en ambos grupos; las
formas elipsoides hacia paraboloides y upsiloides hacia
elipsoides solo se encuentran en el grupo del Chimborazo
en un reducido numero de casos.

Los datos que anteceden, consighados en las tablas
adjuntas, demuestran que los caracteres anatdmicos nor-
males o0 anomalos evolucionan sin relacion con la edad. Es-
to podria explicarse por el numero relativamente pequefo
de observaciones si se tiene en cuenta la totalidad de la po-
blacibn, mas hay que hacer notar que en el conjunto de
las caracteristicas dentarias estudiadas, o en algunas de
ellas, ya podia haberse exteriorizado, siquiera ligeramente,
el factor relacionado con la edad, como ocurre con trastor-
nos patoldgicos como la caries, el desgaste y la ausencia,
gue aumentan con ella. De aqui se deduce que las carac-
teristicas anatomicas normales o anémalas que se trasmiten
por herencia, estan provistas de sus rasgos morfoldgicos
especificos ya desde los primeros tiempos del desarrollo. De-
bemos también consignar la similitud de los resultados ob-
tenidos en los grupos de Imbabura y Chimborazo, lo que de-
nota que no soOlo ha sido aplicado el método uniformemen-
te en ambos, sino también que se trata, en cuanto a la den-
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tadura, de dos agrupaciones raciales muy similares En
efecto, la distancia que separa dichos grupos entre si no es
considerable — unas doscientas millas mas o menos SIS
rasgos somaticos son muy semejantes como tambiéen' sus
atributos etnoldgicos y, en cuanto a su origen, los conoci-
mientos que poseemos en la actualidad no nos autorizan a
atribuirles un origen distinto — desde el punto de vista ra-
cial- sino gque mas bien comun. Gonzalez Suarez (13)
distingue entre los pobladores primitivos del Chimborazo
los aborigenes de los colonos: aquellos descendian de los ca-
ribes, éstos eran quechuas procedentes del sur, del Cuzco,
traidos por Huainacapac. Similar origen historico-raciai
tienen los aborigenes de Imbabura, con pequenas diferen-
cilas establecidas por el hecho de que los indios del Chim-
borazo recibieron un aporte sanguineo aimara que los de
Imbabura al parecer no tienen, mientras estos recibieron
un aporte sanguineo chibcha y cayapa que, quiza, no se
extendid al Chimborazo. Tales diferencias, si existen, no
son fundamentales, y no se ha demostrado hasta ahora que
los Indios actuales de Imbabura y los del Chimborazo per-
tenecen a dos razas distintas. Los resultados obtenidos so-
bre sus caracteristicas dentarias tienden a demostrar su ori-
gen racial comun.

Los dientes son en el indio — sobre todo los incisivos—
pequenos y anchos, en tanto que en los individuos de raza
blanca se presentan altos y angostos. No sabemos hasta
gué punto la forma de los mismos guarda relacion con la
talla y el tipo somatico, pero es probable gque tales relacio-
nes existen, pues, en general, la talla de los Iindios es me-
nor que la de los blancos.

Mientras el sistema piloso de las razas aborigenes
americanas presenta, sobre todo desde el punto de vista de
su distribucion en los tegumentos, notables diferencias con
el de las razas blancas (9), el sistema dentario, a pesar de
tener el mismo origen embrioldogico en el ectoderno, no es-
tablece entre las razas citadas diferencias tan profundas.
Las mas notables se establecen por el desgaste y la ausen-
cila, es decir por rasgos de morfologia adquiridos durante
la juventud y acentuados posteriormente y dependientes” e
factores circunstanciales, como el género de alimentacion.
Hasta qué punto la caries, el desgaste y la ausencia, se ori
ginan en factores mas antiguos y permanentes, fisto ogicos,
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patologicos u hormonales, o hereditarios, es lo que hay que
averiguar, ya que no es dificil que detras de los factores ex-
ternos de alimentacion, movimientos de la mandibula, higie-
ne, etc., actuen factores internos y endocrinos que, como
sabemos, en la distribucion pilosa establecen diferencias
sexuales y raciales muy notables. Y esto es tanto mas pro-
bable cuanto que hemos sefnalado l|la existencia de un pro-
ceso de destruccion masiva de la corona del diente, que ac-
tlUa desde la edad adulta en adelante y que no puede ex-
plicarse so6lo por causas mecanicas, sino también por la in-
tervencion de factores internos hasta hoy desconocidos.
Presentamos a continuacion un resumen de nuestras

observaciones desde el punto de vista de sus diferencias
sexuales.

DIFERENCIAS SEXUALES

Caracteristicas dentarlas Hombre M ujer
CariesS . .oiiiiiiiiiieeienn, Mas frecuente Menos frecuente
AUSENCIA..ccccceeuiinieninnnnn. Mas frecuente Menos frecuente
Desgaste....ccccoevenieennnnn.. Menos acentuado Mas acentuado
Prognatismo.................. Mediano Ligero
Maloclusion vis a vis . Mas comun Menos comun
Trema....coocceiiiiiiiiennnnn, lgual en los dos sexos
Diastema......coeeenrennen.. Mas frecuente Menos frecuente
Crestas marginales . Menos frecuente Mas frecuente
SinNgulo ..o, Mas constante Menos constante
Incisivo lateral superior

CONOIde..covvveviiiinnnen. Sin diferencias sexuales
CUspides....cccceeeiveeereennee. En mayor numero En menor ndmero
Volumen (reduccion del

ler. al 3er. molar) . Sin diferencias sexuales
Malposicion.................. Mas frecuente Menos frecuente
Tubérculo de Carabell Sin diferencias sexuales

No hay, por tanto, diferencias sexuales especificas. E
predominio que se observa en el hombre de algunas carac-
teristicas, desde el punto de vista del numero de individuos
gque las presentan, puede estar influido por el nimero de in-
dividuos pertenecientes al sexo masculino examinados, que
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es mayor que el de individuos de sexo contrario, aunque €s
dable reconocer que si esto ocurre solo serd en forma muy

ligera y que ciertas diferencias sexuales, aunque tenues,
existen positivamente.

-l sistema dentario de los aborigenes ecuatorianos
tampoco presenta diferencias raciales especificas, y éstas,
cuando existen, son de un grado mucho menor que las exis-
tentes en el sistema piloso. La mas evidente es la que se
establece por el desgaste. prognatismo de distinto gra-
do constituye una diferencia racial apreciable.

Las mas notables diferencias o similitudes raciales se
sintetizan en el resumen que sigue, en el que se comparan
las razas que hemos estudiado con las blancas europeas,

éstas segun la descripcion de H. Sicher, J. Tandler (1930)
y L. Testut, A. Latarjet (1932).

DIFERENCIAS RACIALES

Caracteristicas dentarias Raxas aborigenes Raxas blancas
americanas europeas
CaAli€S oo, Igual en ambos grupos de razas
Ausencia Patolégica . . Mas frecuente Menos- frecuente
DeSgaste .ieeeeerennns Acentuado y cons-
tante Ligero
Prognatismo . . . « .- . Mediano (mesog-
natos) Ligero o nulo
Maloclusion vis a vis . Poco frecuente Poco frecuente (?)
Trema oo, Raro Raro  (7?)
Diastema ..ccceeeeeeeenenne.. Muy raro Muy raro (?)
Crestas marginales . . Poco marcadas Poco marcadas (?)
SINGUIO e, Poco marcado Poco marcado  (?)
Incisivo lateral superior
CONOIdE ooeeveereereeeern, Poco frecuente Mas frecuente
CUSPIAES . cceeeecieeeeeeeee, Sin diferencias raciales
Volumen (reduc. ler. al - o .
3er. molar) ..., Disminuye  lenta-  Disminuye rapida
mente mente
MalpoSiCiON ..coocoveeernnn., Frecuente Rara

Tubérculo de Carabelli y
dientes supernumera-
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Caracteristicos dentarias Raxas aborigenes Razas blancas
americanas europeas
FTOS oo, - - Sin diferencias raciales

Reduccién de volumen en
la totalidad de la den-

tadura  ..ooooeeeeeeeeeeeeens Menos acentuada Mas acentuada
Ausencia congénita . . lgual en ambos grupos de razas
Arco dental (forma) . . Paraboloides y up-
siloides Elipsoides

El resumen que antecede nos demuestra, pues, que
mientras hay caracteristicas dentarias que revisten el mis-
mo valor en ambos grupos raciales y los asemejan recipro-
camente, hay otras que tienen diverso valor y los separan.
Entre las primeras tenemos algunas cuyo grado de frecuen-
cila y desarrollo no han sido, segun nuestro saber, determi-
nadas con precision en las razas blancas, como la maloclu-
sion vis a vis, el trema y diastema, las crestar marginales y
el singulo, por lo que, respecto de las mismas, nuestras afir-
maciones solo son aproximadas. De un modo general se
advierte que los dos grupos de razas que al parecer se ase-
mejan por caracteristicas dentarias de indole andmala o pa-
tologica, como la maloclusion, trema, caries, etc., divergen
por caracteristicas somaticas constantes, es decir normales,
como el prognatismo, la reduccion progresiva del volumen
del primero al tercer molar, el volumen en general de todas
las piezas dentarias, la forma del arco dental y también por
el desgaste.

La doble reduccion filogenética que se opera en la den-
tadura humana, en cuanto comprende el volumen de Ilas
piezas dentarias y su numero, se manifiesta, aunque en di-
verso grado no disponemos de datos suficientes para es-
tablecer comparaciones precisas— , tanto en las razas blan-
cas europeas como en las indigenas americanas.

El arco dental superior, que es eliptico en las razas
blancas, es paraboloides y upsiloides en las razas america-
nas, lo cual, segun Tandler, constituye un caracter primi-
tivo. En cambio un cuarto molar, disto-molar, no hemos en-

contrado nunca, aunque aparece con frecuencia en las ra-
zas primitivas.



CUADRO N° 10

VOLUMEN

ARCADA INFERIOR
PRIMER MOLAR segundo MOLAR
1 2 3 4 1 2 3 4
N % N % N % N9 O N9 T N % N % N %%
X6i 100,00 58 35 97 62 5 3
M UJERES
58 100,00 25 3731 32 47,76 1 1,49
CUADRO N9 . 1
V OL UMEN
ARCADA SUPERI1OR
HOMBRES
PRIMER MOLAR segundo MOLAR
2 3 4 1 2 3 4
N G N° % N2 % N° % N9 9% N? % N9 % N° o
172 100,00 1 0,5 154 89,0 16 9,0 2 1,0
M UJERES
78 100,00 75 100,00

CUADRO N° 12

VOLUMEN
Sexo Masculino

ARCADA SUPERIOR
PRIMER MOLAR DERECHO i 2 SEGUNDO MOLAR DERECHO
1 2 3 4 1 2 3 4

NG % NG % N? . NG % NG o N % N9 % N9 9%

307 4 09 385 94 15 3 307 116 28 281 68 11 *
ARCADA INFERIOR
1 02 2 04 38 9 33 ) 04 62 15 330 81 13

Sexo Femenino:
ARCADA SUPERIOR

PRIMER MOLAR  DERECHO SEGUNDO MOLAR DERECHO

1 2 3
NG = % NG~ % N9 ° o N94% N91% N92% N93% N94%
09 1 09 33 92 6 5 59 60 35 35 4 4

ARCADA INFERIOR

3 2 399 91 6 5 19 18 18 19 6 6

IMBABURA

TERCER AOLAR
1 2 3 4
N2 % N2 % N % N2 %
18 18,75 12 125 36 37,5 3 3,12
8 32 5 20 12 48
IMBABURA
TERCER MOLAR
| 2 3 4
N % N % N % N %
57 79,16 [/ 9,72 3 11,1
39 975 1 2,5

CHIMBORAZO

TERCER MOLAR DERECHO

R R U

50 22 104 46 70 30 2 08

n 69 36 103 55

TERCER MOLAR DERECHO

—_
O o N9 Zw N Cw NG

2 4 13 31 26 63



CUADRO N9 13 CHIMBORAZDO
DESGASTE

Sexo Masculino:

ENIC 1S IV QIS CANINOS
Blad ¢ ' R | _ =
igero Regular Marcado Completo Ligero Regular Marcado Completo
N® % N° 9% N° 9% N® 9% N® 9% N® 9 Ne 9 N? G

13

330 110 58,70 45 23,19 5 7,73 1 0,51 74 38,14 34 17,52 21 10,82 1 0,51

31

a 77 37,02 80 33,46 28 13,46 2 0,96 82 39,42 51 24,51 25 12,01 , I 0,48
45

46

a 19 2235 33 44,70 16 18,82 4 4,70 24 28,23 35 41,57 12 14,11 Jogold
60

6]

al =[5 26,31, 5526,31 7 36,84 4 21,06 52631 5 26,31
90

Toial 211 41,69 168 33,20 66 13,06 7 1,38 184 36,36 125 24,70 63 12,45 3 0,59

Sexo Femenino:
- - b ey . 2

a 26 53,06 1020,40 4 4&,16 15 30,61 & 16,33 7 14,23
30

31
a 19 38,00 11 22,00 7 14,00 2 4,00 13 26,00 12 24,00 7 14,00
435
46

a5 16,6611 22°00 6 20,00 $9023,33 7 23,33 7 23,33 7523:53 JE S0
60

61
a 3 60,00 2 40,00 1 20,00

90
Ttal 50 37,31 35 26,18 17 12,68

3 224 37 2463 28 20,89 21 15,67 1 078

e — S,
e —_— E———————




CUADRO N? 14

DESGASTE
Sexo Masculino:
PREMOLARES

FH Ligero Regular Marcado Completo Ligero

N % NO % N° % N % N° %
18
330 60 30,92 2J JO,82 5 2,57 0,51 48 24,74
31
a 64 30,76 47 22,59 J3 6,25 40 119,23
45
46
6aO 19 22,35 25 29,41 9 10,58 2 2,35 15 17,64
6l
a 6 31,57 3 15,78 6 31,57 2 10,53
90
Tod 149 29,44 96 18,97 33 6,52 3 0,59 105 20,75

Sexo Femenino:

8 N
a 11 22,44 10 20,40 5 10,20 11 22,44
30
31
a 15 30,00 14 28,00 4 8,00 11 22,00
45
46
a [/ 23,33 9 30,00 5 16,66 3 10,00
60
61
a 2 40,00 1 20,00
90
Tod 33 24,62 35 26,11 15 11,19 25 18,66

molares

Regular
NO %

44 22,68

57 27,40

21 24,70

3 15,78

125 24,70

8 16,33

11 22,00

6 20,00

2 40,00

27 20,14

Marcado
N7? %

20 JO,30

38 J8,26

24 28,23

8 42,10

90 17,78

6 12,24

8 16,00

8 206,67

1 20,00

23 17,10

Completo

%

0,48

1,17

0,39



CUADRO N 15 1M BA BURA

PROGNATISMO

1
ALVEOLAR SUPERIOR
Sexo Masculino Sexo Femenino

Acentuado Mediano Ligero Sin Acentuado Mediano Ligero Sin

N&? 0% N&? N? 0% N&? % N&? 0% N9 % N ? % N9 0%
18
a 18 20 50 35,55 18 20 4 4,44 22 39,28 21 35,00 13 23,21 4 7,14
30
31
a 25 13,8 103 56,2 52 28,7 1 0,55 25 32,46 38 49,35 13 16,SS 1 1,30
45
46
a 9 14,2 34 53,97 17 26,9 3 21,42 10 23,80 15 39,88 17 40,47 1 2,32
60
61
a 4 28,57 6 42,85 4 28,57 5 35,71 5 35,71 2 14,28 2 14,28
90

Total 5b 16,09 193 55,46 91 26,15 L2:29 62 31,96 7% 40,72 45 23,19 8 . ..

CUADRO N 16 CHIMBORAZO

P ROGNATIS MO

¢ ALVEOLAR SUPERIOR

W

Sexo Masculino Sexo Femenino
Eded Acentuado Mediano Ligero Sin Acentuado Mediano Ligero Sin
N<? 0% N<? % " N&? % N? % N9 % N9 % N9
18
a 1o 8,25 99 51,03 /7 39,70 2 1,03 4 8,16 11 22,45 34 69,38
30 p1
31 '*

a 35 16,83 103 49,52 68 32,70 2 0,96 15 30,00 17 34,00 18 36,00
45

46

a 16 18,82 46 54,12 23 27,05 [ 23,33 10 20,00 12 40,00 1 ...,
60

61

a 2 10,53 13 68,42 4 21,05 1 20,00 3 60,00 1 20,00
90

Tad 69 13,64 261 51,58 172 33,99 4 0,79 27 20,14 41 30,60 65 48,51 1 o .0



CUADRO N 9 17

SEPARACION (t r e m a )

Sexo Masculino

i MILIMETRO 2 MILIMETROS 3 MILIMETROS
=050 Medio Lateral Medio Lateral Medio Lateral
N9 0% N9 % NO % N9 0% 0% N9 %
18
a 2 2,22 2 2,22 2 2,22 1 111
30
31
a 2 1,10 1 0,55 6 3,3X 5 2,76
45
46
a 3 4,76 2 3, X7 1,59
60 |
61
a 1 7,14 1 7,14
90
Tdd 8~ 2,30 3 0,86 T T 316 6~ 1,72 0,29
18
a 5 2,58 5 2,58 8 4,12 13 6,70 0,51 1 0,51
30
3 X
a 5 2,40 3 1,44 10 4,81 13 6,25
45
46
a 5 5,88 2 2,35 7 8,23 /7 8,23 3,53
60
61
a 1 5,26 1 5,25 2 10,52
90
Tdd 15 ~ 2,46 10 1,98 26 5,14 34 6,72 0,79 3 0,59

- Sexo Femenino

1 MILIMETRO

Medio
NO % N9 % N9 %

Medio Lateral

1 1,67

1 1,30 1 1,30

1 2,32

2 1,03 2 1,03

1 2,04

1 2,00 3 8,00

2 6,06

1 0,75 6 4,48

2 MILIMETROS

Lateral
N9 %
2 2,60
2 1,03
4 8,16
5 10

1 20
10 7,46

| M BAS8URA

3 MILIMETROS

Medio Lateral

N° Qo N9 %

1 1,30

1 2,32

1 0,51 1 0,51

CHIMBORAZDO

1 2,00

1 0,75



CUADRO N 18

Klal | Milimetro 2 Milimetros 3 Milimetros
N?

18
a
30

31
a
45

46
a
60

7z

ol
a
90

Tolal

18

30
31

45
46

60
6\

90

Sexo Masculino

%

M I

0,19

NO %

| 1I,Nn

4 2,20
5 1,44
4 2,00
3 1,44
1 1,18

N %

1 05i

X 0,48

NO

SEPARACION

DIASTEMA

Imbabura

Sexo Femenino

%

1 Milimetro 2 Milimetros 3 Milimetros

ND oy NO %

1 1,66

\ 0,51

CH IMBORAZO

\ 2,04

3 6,00



CUADRO N 19

CRESTAS MARGINALES DEL ESMALTE

Sexo Masculino:

CANINO DERECHO

&

Ligero Marcado

N° o N° o4 NO %

Regular

18

30

31
2,21 7 3,87 4

45.

46

1,59
60

61

90

Tad 5

1,44 /7 2,01 4 UGS

18
a
30

31
a 17

45

46
a
60

61
a
90

Tod J7

9,39 4 2,21

4,88 4 1,15

Sexo Femenino:
18

30
31

45
46

60
o0l

90

TM*L

2,2 1

ARCADA

o

SUPERIOR

INCISIVO LATERAL DERECHO

Ligero
Ni %
12 13,33
16 8,84
2 3,17
1 7,14
31 8,91
ARCADA
tf 3,16
ARCADA
2 3,33
J 2,32
| 3 J,55

Regalar Marcado

N ° % N ©° 0%

7 7,78 2 2,22
. 15 8,29 17 9,39
i 159 1 15,95
1 7,14
23 6,61 21 5,75
INFERIOR
3 0,86 1 0,28

SUPERIOR

2 3,33 2 3,33

2 3,13 I 1,30
' J 2,32

4 2,06 4 2,06

1M BA BURA

INCISIVO A/EDIO DERECHO a

Ligero

N&? %

12 13,33

28 15,46

2 3,17

43 12,36

11 6,08

11 3,16

J 1,67

J 1,30

1 9,47

3 1,55

Regular
N&? %
6 6,67
19 10,50
1 1,59
26 7,47
2 MO
2 0,56
1 J,30

0,5

M arcado
N9 %
1 |
16 8,87
1 1,59
18 5,17
2 3,33
2 J03



CUADRO N? 20
| M BABURA

CRESTAS MARGINALES DEL ESMALTE

Sexo Masculino

INCISIVOS SUPERIORES INCISIVOS INFERIORES

Eoed Lig ero Regular Marcado Ligero Regular Marcado
N2 o N2 % N % NP % N % N° %

*8

a *2 *3,33 *Q 21,i* 3* 34,46 | * Kk

30

3*

a 6 3,3* 23 *2,7* *7 939 47 25097 1 0,55

45

46 .

a 2 3,97 9 *4,28 9 *4,28 *9 30,%*6

60

6*

a i 7.%4 2 *4.28

90

Tod g8 230 45 *2,93 45 *293 99 28,45 2 0,56

Sexo Femenino
*8

a 2 3,33 *( 28,33 9 *5,00 29 48,33 2 3,33

30

3*

a 4 5,*9 *8 23,37 7 22,08 29 37,66 9 7,69 I %30
45

46
a i 2,32 *0 23,25 7 *6,28 "9 44,9 2 4,64
60
6*
a 8 57,*4 4 28,57 S5 35,7 3 2*,93
90



CUADRO N? 21

CRESTAS MARGINALES DEL ESMALTE

ARCADA SUPERIOR

Sexo Masculino

CANINO DERECHO INCISIVO LATERAL DERECHO

Fled  Ligero Regular Marcado Ligero Regular Marcado
Ne % Ne % N9 % N? % N2 % N<?
18 ,
a bl 26,29 0O 4,64 90 46,39 41 21,93 1l 5,87
30 *_
31
a 31 14,90 10 4,81 1 0,48 57 27,90 44 21,15 4 J,92
45
46
a 8 9,41 2 2,35 1 1,18 17 20,00 12 1412 I 1,18
60
61
a 4 21.05 1 5,26 4 2> 05 J 5,26 3 15,79
90
Total 94 18,58 22 4 35 2 0,39 168 33,20 98 J9,37 J9 3,75
ARCADA INFERIOR
18
a bb 28,35 15 7,73 /71 35,60 17 8,76 4 2,00
30 /
31
a 24 1151 8 3,85 46 22,11 11 3,29
45
46 , '
6a0 ti 12,94 5 5,88 i3 15,29 GNLAZ 53
61
a 8 42,10 1 5,26 6 3158 2l OP53
90
29 5,73 1136 26,88 33~—06,5.2
CUADRO N 22
ARCADA superior
Sexo Femenino
18
3a0 20 40,8 1 2,04 25 51,02 14 28,57 2 4,08
31 .
a 8 16,00 4 8,00 21 42.00 11 22,00
45
46
a 8 26,67 I 3,33 11 36,66 4 13,33
60
61
a 2 40,00 1 20,00 3 60,00
90
wtil 38 28,36 6 4,48 58 43,28 32 23.88 2 1,49
ARCADA INFERIOR
18
a J3 26,53 5 J0,20 15 30,61 1 2,04
30 *
31
a 7 14,00 4 8,00 12 24.00
45
46
a |0 33,33 i 3,33 9 30,00
60 S
61
a | 20,00 2 40,00
90

Tad ' «

INCISIVO MEDIO

Ligero

N&? %

51 26,29

50 24,04

13 15,29

2 10,53

116 22,92

21 10,82

20 9,61

6 7,06

3 15,79

50 9,88

27 55,10

20 40,00

7 23,33

1 20,00

55 41,04

8 16,32

10 20,00

2 0,67

2 40,00

CHI M BOWRAZDO

DERECHO
Reqgular Marcado
N<? 05 N9 %
ms QWY
68 35,05 26 13,40

46 2211 12 5,77
17 20,00 3 3,52
3 15,79 3 15,79
134 26,48 44 8,69
13 6,70 0,51
8 3,85

1 1,17

2 10,53 #

24 4,74 1 0,20

CHIMBORAZO

13 26,53 5 10,20

8 16,00 3 6,00
6 20,00 1 1,33
3 60,00

30 22,39 9 6,71

3 6,12

J 2,00



o
CUADRO N? 23 CHIMBORAZO

DIENTES

arcad a

CON

in fe r ior

CARIES

Sexo Masculino

30
31

45
46

60
61

90
Tod

18

30
31

45
46

60
61

90
Todl

N?

J4

1

1

N9

—

17

29

%

3,61

1,92

3,52

2,76

4,08

2

3,33

2,98

25
29

%

0,74

N?

*5

11

N9

»

%

4,63

1,92

2,35

2,96

Sexo

2,04

2,33

8,20

18

2?

N? %

2 1,03

2 0,39

Femenino

1 3,33

1 0,74

v

Sexo Masculino

39

%

Sexo

26
29

N9 %

Femenino

N9

0,51

0,48

0,39

6,12

3,33

5,22

39

%

19
37
%

1 0,48

\ 0,19

1 3,33

1 0,74

27

29 39

N9 % N9 %

20

2?

NO % N9

28
29

N? % N?

3’

%

39

%

21
e

ND % ND

29

29 39

N9 % Sjo %

1 0,48

1 0,19

D

22
2?

N9 %

D

N9 %

1 0,48

1 0,19

30

29 39

N9 % N? %

1 0,48

1 0,19

2 6,64

2 40

4 2,98

23
29

31
29

N9 %0

1 0,51

2 0,96

1 1,17

4 0,79

39

N9 %

39

N9 o

4 2,06

4 1,92

8 1,58

1 2,04

4 13,28

9 6,71

N9

N9

29

%

29

%

1,03

0,96

2,35

1,18

3,33

1,49

24

32

N9

N?

18

39

%

39

%

3,61

3,36

3,52

5,26

3,55

4,08

3,33

2,98



CUADRO N9 24

Dis. 1
Qd 29 39

Rbd N9 % N? %

18

30
31

45

46
1,17
60

61

90

Taal i 0,19

18
4,08
30

31

45
46

60
61

90

Tadl 5 3,73

< 3
NN % n~n  w

18
a 1 0,51

30

31
a 1 0,48
45

46

1 0,51

1 0,48

60
61

Tad 2 0,39 2 0,39

18

30
31

45
46

60
61

e
Sexo Masculino

29 39

N9 % N9 %

1 0,51

1 0,48

1 1,17

1 0,19 2 0,39

Sexo Femenino

| 0,74

Sexo Masculino

N ° % N9 % '
1 0,51 1 0,51

1 5,26

1 0,19 2 0,39

Sexo Femenino

D 1 E N t e s C O n C AR |ES

ARCADA SUPERIOR
3 4 5
29 39 29 39 29 39 29
N? % NO o, N? % N? % N9 % NO % M %
2 1,03
2 0,96
X 1 1,17
4 0,79 1 0,19
1 3,33 wg® o CC
i 0,74 1 0,74
(continuacion)
1n 12 13
2?7 3 2? %), 2 P 29
N© % N? % N9 % NI % NO % N9 96 N9 %
1 0,51 1 0,51
1 0,48 3 1,44
1 5,26
2 °*39 1 0,19 4 0,79
1
(continuacion) S
1 333

39

N9

N9

39

%

%

29

0,51

1 0,19

29

N9 %

1 0,51

1 0,48

2 0,39

1 2,04

39 -

N9 %

1 0,51

%

1 0,19

39

N9 %

2 1,03

1 1,17

3 0,59

CHIMBORAZO

29

N9 %

«

1 0,48

1 0,19

29

N9 %

1 0,51

1 0,48

2 0,39

39

N9 %

1 1,17

1 0,19

39

N? %

2 1,03

1 1,17

3 0,59



CUADRO Nk? 25

Dts,
fird.

Edad

30

34

45

46

60

64

90

Total

Total

48

30
34

. 45

46

60
64

90

Total

48

30

34

45

46

60

64

90

Total

27
N ? %
6 6,67
5 2,76
4 4,58
42 4,02
4 2,32
4 0,54
27
N<? %
D
3 4,65
%
3 0,86
3 5
4 4,30
4 7,44
5 2,57

—

N9

46

Sexo Masculino

4,54

Sexo Masculino

%

2
27

N ? %

4 4,44

5 2,76

9 2,56
Femenino
4 4.6

4 4 30

4 2,32

3 4 514

27

N<? %

2 2,22

3 1 65

5 4 .43
Femenino
4 4,6

4 4 .30

4 7,44

3 4 .54

37
N9 00
3 3.33
5 2.76
3  4.76
14 3.40
4 4.6
2 2.60
4 2,32
4  2.05

37
IS|9 %
4 4,44
u 3.34
7 2,04

(continuacidn)

(continuacion)

4 4.6
4 4,30
2 4,03

d i
2® )
N ° % N9
2 2,22 3
5  2.76 42
2 3.47 4
2 7 .44
40 287 46
3 500 4
3 390 3
4
6 3.00 5
i1
29
N 2 % N9
2 2,22
Il o0.55 8
3 0.86 8
4 4.6 4
4 4.30
2 403 4

39

%

4,54

6,62

4,58

4,6

3,90

2,32

2,57

39

%

4,6

0,54

N9

N9

e n t e s C

ARCADA

29 39
% N9 %
*
0,55 2 4,40
4,58
7,44
0,86 2 0,56
|
4 4,6
4 4,30
4 2,32
3 4,54
12
29 39
% ' N9 %
4 4,44
4,65 4 ljL>
7,44
4,45 5 4,43
4 4.6
4 4,30
V
4 7,44
3 ,4,54

O n

SUPERIOR

5
29
N9 Oh
2 2,22
4 0,55
4 7,44
4 4,45
4 2 3 2
4 0,54
29
N ° %
5 ON
4
4 7,44
2 0,56
4 4,6
- 4 0,54

C ar
39
N9 00
5 2.76
2 44,28
7 2.04
2 3,33
4 4,30
3 4,54
39
N 9 %
2 2,22
3 4,65
5 4,03
4 4.6
4 0,54

e S
é
29
N9 % N9
4 4,44
3 465 4
4 4,58 3
4 7.44
6 4.72 7
y
4
4 4.30 4
4 2.32
2 403 2
29
N9 % N9
1 444 5
) HQ 4
4 4 .58 2
4 4,45 44
2
4
3

39

%

39

%

1 04

29
N9 %
2 2,22
2 4,40
#
4 4. 45
4 4.6
4 0,54
29
N ° %
2 2.22
3,86
9 2.58
4 0,55
4 0,54

39
N9 %
4 4,44
2 4,40
4 4,58
4 4,45
39
N9 %
2 2,22
it 6 62
X
4 7,44
45 4,34
4 4,44
4 0,55
4 2,32
3 4,54

IMBA-BURA

8
29
N9 00
4 4. 44
3 4.65
«
4 4,45
2 3.33
4 4,30
1
3 4 .54
29
N9 %
7 7.77
3 4.65
40 2 87
3 5.00
2 4.40
5 2.57

N9

N9

44

39

%

»

39

%



CUADRO N? 26 IMBABURA

DIENTES C O n c aries

A RCADA I NFERI OR

Sexo Masculina

s 7 18 19 20 21 22 23 24
ad 29 39 29 39 29 39 29 39 29 39 29 39 29 30 29 39

Ebd N? % N? % N9 % N? % N? % N9 % N9 % N? % N9 % N? % N° % N? % % N9 % N? % N? %

18

a 4 4,44 5 5,55 2 222 6 6,66 [ 111 5 555
30

31

a 9 4,97 18 9,94 5 2,76 8 4,42 6 3,31 S5 2,76 2 1,10 1 0,55 1 0,55 1 0,55 {
45

46

a 1 1,58 3 4,76 1 1,58 > 1 1,58
60

61

a 1 7,14 1 7,14
90

Tad f4 4,02 26 7,47 7 2,01 16 4.59 7 2,01 11  3.le 3 0,86 1 0,28 1 0,28 1 0,28
Sexo Femenino

18

a 2 333 3 5 116 1 16 1 16 1 16 1 16

30

31

a 16 20,77 3 3,89 1 1,30 1 1,30 1 1,30 1 1,30 1 1,30 1 1,30
45

46

a 3 6,97 2 4,65 2 4,65 1 2,32
60

61
a 3 21,42 1 7,14 1 7,14 1 7,14
90

Tad 18 0,27 9 4,63 3 1,54 5 257 5 257 1 0,51 1 0,51 3 1,54 4 2.06

Sexo Masculino (continuacion)

25 26 27 28 29 30 31 32
29 39 29 39 29 39 29 39 29 39 29 39 29 39 29 39

N2 % N & N x N0 % N % N D N % N % N % N o N 0 N % N 0 N % N2 o N 0

18

a 1 1,11 1 111 6 6,66 1. 1,11 2 2,22 1 1,11 3 3,33
30

31

a 2 1.10 4 240 1 0,55 5 2,76 3 1,65 1 0,55 2 1,10 1 0,55 2 1,10 2 1.10 2 1,10 3 1,65 5 276 10 5,52 7 3,86
45

46
a \ 1 1,58 2 3.4 2 3.4 1 1,58 2 4,3
60
61

a 1 7,14 1 7,14 1 7,14 2 14,28
90

Tad 2 0,56 5 1,43 1 0,28 5 1,43 3 0,86 1 0,28 3 0.80 1 0,28 3 0,86 3 0,86 11 3,16 6 1,76 9 256 11 3,16 14 4,02

Sexo Femenino  (continuacion)

18

30

31 ”

a 1 1,30 1 1,30 1 1,30 2 2,60 1 1,30 1 1,30
45

46

a 1 2,32 ) 1 2,32 4 9,30 . 1 2,32
60 «

61

a 1 7,14 | 7,14 1 7,14
90



CUADRO N9 27

18

30
31

45
46

60
61

90
Tad

18

30

31
1,58
45

46

60
61

90

M J 0,88

CUADRO N 28

30
31

46

%0
61

oy
To

18

30
31

45
46

60
61

90

Sexo Masculino

TERCER MOLAR DERECHO

2 3 4 5
N? % NP % NP % NP o
8 14,81 26 48,14 19 35,18 1 1,35
14 15,38 54 59,33 22 24,17 1 1,09
3 20,00 6 40,00 6 40,00
1
26 15,52 87 54,03 47 29,19 2 1,24
4 9,30 6 13,95 26 60,46 7 16,27
5 7,93 7 11,11 43 68,25 7 11,11
5 71,42 2 28,57
9 7,96 J3 JJ50 74 65,48 ié 14,35

Sexo Femenino

TERCER MOLAR DERECHO

2 3 4 5
N? % N&? % NP % N %

2 11,11 9 50 6 33,33 1 5,55
23 76,66 7 23,33

2 20 4 40 3 30 1 10
1

4 6,77 37 62,71 16 27,11 2 3,62
2 10 15 75 3 15
3 15 14 70 3 15
1 11,11 6 66,66 2 22,22

NO

NP

%

%

J

N9

% NP %

2 1,52
2 0,82
1,69 2 3,38
0,59 2 1,18

% N2 O

1 1,96

1 0,85

1 2,38

NP %

23 29,11

42 32,06

8 29,62

73 30,16

2 2,71

1 1,69

3 1,97

NP %
18 46,15
29 56,86
14 63,63
3 60
64 54,70
1 2,70
2 4,52
1 7,69

NP

56

87

19

167

47

31

16

95

NP

19

21

50

25

30

11

SEGUNDO MOLAR DERECHO

4
%

70,88

66,41

70,37

69,02

63,51

52,54

88,88

62,50

SEGUNDO MOLAR DERECHO

%

48,71

41,17

36,36

40

42,73

67,56

71,42

84,61

83,33

NUMERDO

NP %

24 32,43

24 40,67

2 11,11

50 32,89

N9 %

2 5,12

2 1,70

11 29,72

9 21,42

1 7,69

1 16,66

DE

arcada

CUSPI
SUPERIOR

D ES

PRIMER MOLAR DERECHO

6 | 2 3 4 5
N9 % N9 o NO % NP % NP % NP %

7 8,86 6 7,59 66 83,54
2 1,80 8 7,20 101 90,99
\ 5 4 20 15 75
5
JO 465 18 8,37 187 86,97
ARCADA INFERIOR
i,35 4 5,33 30 40 41 54,66
2 1,80 1 0,90 55 49,54 53 47,74
()5 10 50 9 45
7 @58 " S t 0,47 95 45,23 107 50,95

AR CAD A SUPERIOR

PRIMER MOLAR DERECHO

6 1 3 4

N9 % N? % A\ % N9 YN % N° %

| 2,50 5 12,50 31 77,50 3 7,50
1 1,75 8 14,03 48 84,21
2 10 17 85 1 5
1 16,66 5 83,33
2 1,62 16 13 101 82,10 4 3,25
ARCADA INFERIOR
1 4,16 18 75 15 20,83
3 7,14 27 64,28 12 28,57
12 85,71 2 14,28
1 25 2 50 1 25

SEGUNDO PREMOLAR DERECHO

6 1 2 3 4

NP % N 9% N % N 0 No

79 98,75 1 1,25
1 0,95 99 9428 2 190 3 285
| 588 16 94,11
2
2 098 196 96,07 2 0,98 4 1,96
14 17,28 66 81,48 1 1,23
13 11,40 100 87,71 1 0,87
4 19,04 17 80,95
31 14,09 187 85 2 0,90
SEGUNDO PREMOLAR DERECHO
6 1 2 3 4

N? % N9 % N9 % N9 % N9 %

42

50

20

117

35 87,50 1 2,50 2 5

4 9,09 39 88,63

1 5,55 17 94,44

1 2,27

IMBASURA

PRIMER\ PREMOLAR DERECHO

1 2 3 4

NP % NP % NP % N° %
1 1,28 77 98,73

2 2,02 96 96,86 1 1,01
2 11,11 16 88,88

1

5 2,55 190 97,44 1 0,51
61 75,30 19 23,45 1 1,23

81 66,39 41 33,60

21 77,77 6 22,22

166 71,23 66 28,32 1 0,42

PRIMER PREMOLAR DERECHO

J 2 3 4
N % N9 % N9 % N9 %

44

51

21

120

27 62,79 16 37,20

34 73,91 12 26,08

9 45 10 50 1 5



CUADRO N? 29

CHIMBORAZO
NUMERDO DE CUSPIDES

ARCADA SUPERIOR
Sexo Masculino

TERCER MOLAR DERECHO SEGUNDO MOLAR DERECHO PRIMER MOLAR DERECHO
SEGUNDO PREMOLAR DERECHO PRIMER PREMOLAR DERECHO
Feid
1 2 3 40 5 6 | 20 30 40 5 6 1 2 3 4 5 6 1 2 3 4 | 5 3 4
W%N?%M%N9A)I\K?%I\K?%N%N9/0N<?/0N9/0N%N°%N9%N°%N?%N9%N9%N°%N9%N?%N°%N°%N9%N9%N9%m%
18
3ao 10 n,76 24 2823 50 58,82 1 M7 3 192 47 30,12 104 66,66 2 1,28 1 0,64 3 1,94 7 4,54 141 91,55 2 1,29 159 96,95 5 304 1 0,62 159 99,37
31 ¥
48:3 1 1,09 2 219 13 14,20 74 81,31 1 1,09 2 153 13 1,33 110 33,61 3 2,65 1 0,88 109 99,46 120 98,36 2 163 2 157 124 97.63 1 0,78
46
a 1 454 4 18,18 11 77,27 521,73 17 73,04 1 4,34 3 15 17 85 26 3 11,53 23 88,46
60
61
. 3 75 1 25 1 12,50 | 1250 4 50 2 25 5 83,33 1 16,66 7 6
90
Tad 2 099 12 5,94 44 21,78 141 69,80 3 1,49 6 1,36 11 23,39 235 74,13 5 1,57 1 0,34 9 3,07 8 2,73 272 92,83 3 1,02 312 97,83 7 219 6 188 312 97.80 1 0,31
ARCADA INFERIOR
18
a 6 7,50 3 3,75 56 70 13 16,25 2 2,50 1 0,64 103 66,45 51 32,90 8 5,12 2 1,28 37 23,78 109 69,87 10 6,21 149 92,54 2 1,24 142 88,19 19 11,80
30
31 .
a 2 2,53 2 253 53 67,08 22 27,84 1 0,80 1 0,88 77 69,60 46 36,80 1 0,79 4 3,17 48 38,09 73 57,93 14 10,07 124 89,20 1 0,72 125 88,02 17 11,90
45
46
a 1 7,14 1 7,14 9 64,28 2 14,28 | 16 76,19 5 23,80 12 54,54 10 45,55 5 17,85 22 78,57 1 3,57 22 78,57 6 21,42
60
61
a 2 2 40 3 60 1 12,50 3 37,50 4 50 7 5 71,42 2 28,57
90
Taial 9 51,72 6 3,44 118 67,81 39 22,41 2 1,44 1 0,32 1 0,32 198 64,70 105 34,31 i—0r32= 13 N AN18 2 0,64 100 32,05 196 62,82 29 8,65 302 90,14 4 Mo 294 86,98 44 13,01
CUADRO N? 30
ARCADA SUPERIOR
Sexo Femenino
i 1 ,
TERCER MOLAR DERECHO SEGUNDO MOLAR DERECHO PRIMER MOLAR DERECHO SEGUNDO PREMOLAR DERECHO { PRIMER  PREMOLAR  DERECHO
Eoed } 2 3 4 5 6 1 2 3 4 5 6 1 2 3 4 5 6 1 2 . 3 4 i 2 3 4
o e Ne o Ne o NP v oz o o N9 % NO o N* % NO % NO o NO %# N o #N? o NO N? % NO o NO % N? o NO % NO % NO o N? % N? N9 o N9 %
18 I . T |
) > 833 15 6250 1 2916 2 4,76 22 52,28 18 42,85 4 930 4 930 35 81,89 41 1 243 40 97,56
30 . .
ta: 9 47,38 9 47,38 1 5,26 10 35,71 16 57,14 2 7,14 4 14,28 24 85,71 31 1 294 32 94,11 1 2,94
45
4; 1 16,66 5 83,33 6 54,54 5 45,45 1 9,09 1 9,09 9 81,81 0 83,33 i 8,33 J 8,33 9 90 1 10
60
61
a 1 50 1 50 1 2 1
90 , ’ ,
Todl 3 6,12 29 59,18 16 32,65 1 2,04 3 3,61 39 46,98 39 46,98 2 2,40 9 10,84 5 6,02 69 83,13 84 97,65 1,06 1,16 ! 2 232 82 95,34 1 1,16 1 1,16
' 9 ARCADA IN FERIOR
i
1
: 1 6,50 2 1250 11 68,75 2 12,50 26 65 14 35 2 4,44 4 8,88 1 2,22 16 3555 21 46,66 1 2,22 51190 36 8571 1 2,38 34 80,95 8 19,04
30 )
31
N 2 11.76 2 11.76 4 52.94 4 23,52 1 3,44 1 3,44 22 75,86 5 17,24 3 10,71 1 3,57 9 32,14 15 53,57 6 23,07 20 76,92 28 87,50 4 12,50
45
46
N 1 20 1 20 3 60 8 80 2 20 1 10 6 60 3 30 1 10 8 80 1 10 5 62,50 2 25 1 12,50
60 :
61
a 1 1 2 1
90
Tad 3 7,89 5 13,15 21 55,26 9 21,57 1 10,25 1 10,25 57 71,75 21 26,25 2 2,38 8 9,52 2 2,38 31 36,90 40 47,38 1 1,18 12 15 66 82,50 2 2,50 67 80,72___ 15 18,07 1 1,20



CUADRO N? 31

Sexo Masculino:

PRIMER MOLAR DERECHO

m | 2
N? % N9 %

18

30

31

45

46

60

61

90

Total 3 0,7 4 0,9

18

30

31

45

46

60

61

90

Total 1 0,2 2 0,4

CUADRO N? 32

N9

170

159

49

385

191

151

40

388

3
%

938

90,8

92,4

100

94

96,9

86,2

90,9

75

91

Sexo Femenino:

PRIMER MOLAR DERECHO

Edad 1 2
N<? % N? %

30

31

45

46

60

61

90
Tad i 0,9

1 8

3
N&? %
43 95
35 85
14 100
1 100
43 93
38 88
15 93

%

13,1

25

%

VOLUMEN

arcada

superior

SEGUNDO MOLAR DERECHO

| 2

N % o w

58 32
2 1 40 23
1 1 14 26

4 57

3 0,7 116 28
ARCADA

1 0,5 28 14

1 0,6 27 16

T S

2 2 1 o s

ARCADA

N9 %
119 60
124 72

35 67

3 42
281 68

INFERIOR
163 83
129 79

3 Opy, N 3

8 100
330 81

SUPERIOR

SEGUNDO. MOLAR DERECHO

1 2

N9 % N9 %

31 67
19 51
8 57

11D

ARCADA

11 24
6 15
2 13

N9

13 28
16 43
6 42

35 35

INFERIOR

30 66
33 82.
13 86

CHIMBORAZO

TERCER MOLAR DERECHO

1

N? % N9

24 25 50
16 15 438
9 32 6
1 100
50 22 104
5 6 36
4 4 24
2 12 7
2
11 5 69

2

%

52

47

21

46

44

28

43

33

36

3 4
NS % NP %

20 21 1 1
37 36 1 0,9
13 46
70 30 2 0,8
40 49
52 61 4 4
7 43
4 66
103 55 4 2

TERCER MOLAR DERECHO

1

N9 % N9

*

7 43 6
10 45 6
4 57 3
21 46 15
1 6 7
1 4 5
1

2

%

37

27

42

43

23

25

3 4
N9 % NO %

3 18
5 22 1 4
8 17 1 2
8 50
15 71
3 75



CUADRO N 33 IMBABURA

M ALPOSICION

Masculino Femenino Masculino Femenino
—. Labio Linguo Torsi Labio Linguo Torsi Labio Linguo Torsi Labio Linguo Torsi
version version version version veision version B3 version version version version version version
N9 % N9 % NoO % N N° . %% N9 9% N9 % N9 % N? 04 N2 D e % ND %
i 17
2 y 18 1
3 19 1
4 20 1
5 2 1 N | 21 1
6 2 2 2 22 7 1 2 3 1 1
7 4 9 3 2 1 23 4 3 6 1 1 4
g 3 1 14 1 v 4 24 7 3 1 3 3 3
9 2 1 14 1 i 4 25 7 6 3 4 4 4
10 2 6 1 1 4 ATH 26 6 5 3 3 1 1
11 4 1 5 1 27 3 2 2 6 1
12 2 23 2 1
13 29 1 1
14 30 1
15 1 31
16 32 1
Tod 22 19,25 21 14,08 '32 13,89 12 17,01 6 8,76 11 12,38 Tad 45 28 32 21 11 14

CUADRO N9 34 CHIMBORAZO

1mm i - & - _ - - I

i 1 17
2 1 1 18
3 19 1
4 1 2 . 20 1
5 1 2 1 21 2 * 1
6 16 3 1 3 1 2 22 12 5 5 2 3
7 3 14 5 1 3 i 23 2 13 3 1 4
8 6 1 27 16 24 12 4 9 A
9 5 5 27 C1 14 25 7 3 13 1
10 8 7 6 2 2 2 26 4 10 , 5 2 1 2
11 15 3 2 3 2 1 27 13 3 1 1 2
12 1 1 28 2
13 1 # 29 1 . ’
14 a 30 1
15 31 \
16 1 32
Total

57 .21,93 36 15,01 67 21,34 14 17,91 9 13,43 36 30,59'Tad 54 40 41 10 9 5

%



CUADRO N 35

Sexo

Eoded En Fosita

18
a

30
31

a
45

46
a

60
o!

a

90
Total

18

30
31

45
46

60
0!

90
Total

N9 0%
15 16,66
n 6,07
4 6,34
I 7,14
31 8,90
33 17.,0!
17 8,17
3 3,52
4 2105
57 11,26

1M BABURA

TUBERCULO DE CARABELLI

Masculino

Regularmen-
te definido

N? 0%
13 14,44

9 4,97

2 3,17

24 6,89

17 8,76

15 7,21

33 6,92

en definido

%

3,33

2,20

2,01

0,51

0,55

0,39

Sexo Femenino

En Fosita Rteegléle?irnr?;:_ Bien definido
N&? 05 N&? 04 N9 0
12 20,00 | 1,66 3 5,00
10 12,98 4 519

2 465
24 12,37 5 2,57 3 154

CH1M BORA ZO

i 4 28,57 4 8,16

6 I'2,00 2 4,00

2 0,67

i 3,33
23 17,16 6 4,48
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Una vez mas tenemos que referirnos a la notable di-
vergencia encontrada en nuestro material entre el sistema
piloso y el sistema dentario, a pesar de tener un origen co-
mun y un desarrollo semejante, hecho que Illama tanto
mas la atencion cuanto que cuando aparecen anomalias en
el un sistema también se presentan en el otro, de acuerdo
con la afirmacion de Le Double, segun el cual "cuando se
observan varias anomalias en el mismo individuo, estas ano-
malias recaen de ordinario en los 6rganos gue tienen el mis-
mo origen embrioldgico y cuyo desarrollo es sincréonico".

Las razas aborigenes ecuatorianas, cuya anatomia

dental hemos estudiado en sus rasgos generales, desde este
punto de vista se aproximan mas a las razas blancas euro-
peas actuales gque a las razas primitivas. SI bien presentan
con aquellas algunas diferencias dentarias, ofrecen también
semejanzas, lo que no disminuye su CARACTERISTICA RA-
CIAL DENTARIA.
Presentamos desde aqui, al terminar, nuestro efusivo
agradecimiento al senor Teniente Politico de San Pablo, Dn.
Angel Romero, y a los Rvdos. Parrocos de Cicalpa y Colum-
be, sefniores Dr. César Pacheco y Dr. Luis Octavio Astudillo,
pOor su generosa, espontanea y comprensiva colaboracion,
sin la cual, debemos reconocerlo, la realizacion de este tra-
bajo habria sido muy dificil.
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