Infografia Forense

ODONTOLOGiA'FORENSE I: UNA MIRADA DESDE LO
ANATOMICO Y LO PATOLOGICO

SUPERFICIES DENTALES NOMENCLATURA DENTARIA

Superficie vestibular: En contacto con el vestibulo de la

PERMANENTE

TEMPORAL

Oclusal

. boca.
Incisal
1A . . [ —
{ Superficie Lingual o Palatina: Opuesta a la vestibular y r—
en contacto con la lengua o paladar. Canine
Prieves ol
Mesial Superficie Distal: Cara interdental més alejada de la Saquudomeia
linea media.
Superficie Mesial: Cara Interdental mas cercana a la
linea media. Suquudomelar
estibular o . p——
Superficie Oclusal o Incisal: En contacto con su Tcisivo beral
semejante superior o inferior. e il
Tomada d i | S9i Tomada de: Ciencias dient Tomada de: Albalat Dental
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PARTES DEL DIENTE
Esmalte: Capa dura e inorgdnica que cubre la totalidad de la corona y la raiz. Ol
Gingiva: Mucosa de la cavidad oral que forma el surco gingival y las papilas z
Eealte infegrden’rales. 3 DM EB (e z
i g
Camara Pupar ™ @ Camara p\rlpur: Cuvidfd que contiene el paquete vasculo nervioso y el tejidos 5
conectivo laxo (pulpa @
Gingna Cueto S
Dentina: Tejido mineralizado que ocupa el diente y conforma su eje estructural. g
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Hueso alveolar: Porcién del maxilar superior o inferior que contiene las raices 2
pa— lentales.
T ae Conal radiculor: Extension de la cavidad hacia las raices dentales. é
8 { =
ot ST Cemento: Tejido 6seo especializado, no vascularizado o inernado el cual le brindan 5
soporte al diente. 2
i f q . = - A E
ovecier Ligamento Perjodontal: Tejido que sirve de medio de sostén entre la raiz del diente y a
el hueso alveolar. 3
3

Tomada de: Dentait expertos en salud bucol

DESCRIPCION DE PIEZAS DENTALES

ALTERACIONES DE FORMA O ALTERACIONES DE COLOR, o 0

*AUTOSOMICOS DOMINANTES Anodoncia: Ausencia total de

ALTERACION EN LA ETAPA DE
ERUPCION

Dientes anquilosados:

ALTERACIONES DE
PIGMENTACION

Concrescencia: unién de las raices de 2 Extrinsecas: Provocadas por

Apifiamientos: Sobreposicién

dientes por el cemento. de dientes. piezas dentales. " Erupcion detenida una vez
P © ey . colorantes provenientes de i

CUspide espolonada: formaen garra.  Amelogénesis: Esmalte muy Migracion: Desplazamiento . ) ) hébitos: Tctgaco bebidas y aflorados a'la cavidad bucal.

Cspide supernumeraria: cispides delgado. completo Dientes supernimerarios: alimentos altamente Erupcién prematura: Erupcién

Inclinacion: Se ladea
coronalmente.

mas de 20 temporales o mas antes de lo esperado.

accesorias en cara palatina de ler
de 32 permanentes.

molar permanente.

Dentinogénesis imperfecta: pigmentados.

Dientes Hutchinson: Incisivos aserrados.

Dilaceracion: Raices tortuosas

Fusion: Unién de 2 piezas dentales

Dientes opacos de tono gris a
pardo con dentina blanda
Displasia dentaria: "Dientes
sin raiz". Dentinay pulpa

Intrusion: Se entra a su alveolo.
Malooclusion: Relacién anormal
entre piezas dentales vecinas
y los maxilares.

Hipodoncia: Ausencia de mas
de dos piezas dentales.

Intrinsecas: De origen
endégeno ubicadas en el
espesor de la dentina y/o

Erupcion retrasada: Intervalo
de erupcion prolongada
generalmente asociada a
cretinismo o raquitismo.

continuas. anormales que genera Rotacion: Gira i esmalte Dientes Impactados: Dientes
- : sobresu propio s sencias: Especificar la . = )

071 77 CREITE Yy EIEIEL facilidod en la movilizaciony  eje. pieza dent.alslefunfe formodos. Hebido oune. -

Macrodoncio: Dientes muy grandes. caida de las piezas dentales. Version: Desplazamiento hacia : barrera fisica que impide su

Microdoncia: Dientes muy pequefios. adelante o hacia atras. salida.

LESIONES FRECUENTES
FRACTURAS DENTALES

(1.)
_ INCAPACIDAD MEDICOLEGAL
.)

Ruptura o solucién de
continvidad de un diente.

1

*COMPLICADAS: Pulpa

1. Fracturas a nivel de tercio incisal. 3-5dias.
. a Infracciones del esmalte. C 1.Fxn mplicada d rona-raf;
2. Fracturas a nivel del tercio medio. 10-15 dias. -Txno complicada de coro =
. 2.Fx complicada de corona -raiz.
@ Fracturas a nivel del tercio cervical. | 118-20 dias. b 1. Fx del esmalte. e

2. Fx no complicadas dentina. d Fractura de la raiz.

@ Fracturas radiculares. 115-20 dias. . .
3. Fx complicadas compromiso de pulpa.

2) (2.3)
FRACTURAS MAXILAR SUPERIOR LESIONES DEL PROCESO ALVEOI.AIZKJ

= g } CONCUSION SUBLUXACION
<  Fibras del ligamento ¢ Inflamacién moderada y
periodontal ruptura de algunas
estdn distendidas,no  fibras del ligamento -
lesionadas. periodontal.
5-8 dias. * No movilidad del * Ruptura vasos 10-12 dias.
diente. sanguineos.
* No desplazamiento. « Mayor movilidad del
+ Dolor ala percusion diente.
diente. * No desplazamiento.
LUXACION AVULSION
Fractura horizontal. Fractura piramidal. Fractura transversal. ° Sre\sd'?leanztueg'ee:;?)%ee * Desplazamiento ‘ﬁ‘
Extensién: Extensién: Extension: véol completo del '
‘5 ; P Sutura frontomalar y su alveolo. diente fuera del
Regidn superior de los alvéolos Lefort I. nasofrontal « No salida iente fuera del
dentarios. Reborde infraorbitario. Atraviesa la érbita. 120 dias. completa. alveolo. 20-40 dias.*
Encima de los dpices dentarios. pared medial de la érbita (hueso B « Asociado a  Asociado a
Apéfisis alveolar. lacrimal) ;ﬁ?feulr:scfsr;rcuoc[ruprf;a frluch;ra del hueso laceraciones *SegUn cantidad de piezas.
6 i . alveolar. -
Bo‘fe.d? pulot'mu: 35-45 Raiz nasal. Y 45-60 faciales medias y el - 45-60 gingivales.
Apébfisis pterigoides. dias. = dias. créneo. dias.
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