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RESUMEN

Objetivo: Obtener los diámetros meso-dis-
tales y vestíbulo-linguales de los incisivos 
centrales y laterales, caninos, primeros y 
segundos premolares y primeros molares 
superiores e inferiores permanentes de 66 
modelos de yeso (27 mujeres y 39 hombres) 
pertenecientes a un grupo de mestizos cau-
casoides de la ciudad de Cali, con el fin de 
determinar los promedios de los diámetros 
de cada clase de diente, el dimorfismo 
sexual, la simetría bilateral y las distancias 
biológicas de la muestra estudiada. 
Materiales y métodos: Estudio descriptivo 
transversal cuantitativo que caracteriza 
las dimensiones dentales mediante los 
sistemas de Moorrees para el diámetro 
meso-distal y de Kieser para el diámetro 
vestíbulo-lingual, y a través de un calibra-
dor de puntas finas con exactitud de 0,1 
mm. Se empleó la prueba T de Student y
el test de Mann-Whitney para determinar
el dimorfismo sexual y la simetría bilateral
respectivamente (p<0,05).
Resultados: De acuerdo a los diámetros
meso-distal y vestíbulo-lingual, los dientes
permanentes de la población estudiada no
presenta dimorfismo sexual y si presentan

simetría bilateral. Así mismo, a partir de 
los promedios de dichas mediciones, se 
construyó una matriz de distancias con su 
respectivo dendograma que agrupa la mues-
tra estudiada con poblaciones mundiales 
microdontes.
Conclusiones: La muestra estudiada no 
presenta dimorfismo sexual, presenta 
simetría bilateral y poblacionalmente se 
considera microdonte.

Palabras clave: Antropología dental, 
dimensiones dentales, diámetro meso-
distal, diámetro vestíbulo-lingual, mestizos 
caucasoides. 

SUMMARY

Objective: To obtain the mesiodistal and 
bucolingual diameters of upper and lower 
permanent central and lateral incisors, 
cuspids, first and second premolars and 
first molars by the analysis of 66 plaster 
casts (27 women and 39 men) belonging to 
a group of mestizo Caucasoid in the city of 
Cali, in order to determine the mean diame-
ters of each teeth class, sexual dimorphism, 
bilateral symmetry and biological distances 
of the studied sample.  
Materials and methods: quantitative cross-
sectional descriptive study to characterize 
the dental dimensions through Moorrees 
method for meso-distal diameter and Kie-
ser method for the buco-lingual diameter 
systems, using a gauge of thin tips with 0.1 
mm of precision. The Student T test and 
Mann-Whitney test were used to determine 

sexual dimorphism and bilateral symmetry, 
respectively (p < 0.05). 
Results: According to the mesiodistal and 
bucolingual diameters, the permanent teeth 
of the studied population not display sexual 
dimorphism and they have bilateral sym-
metry. At the same time, a distance matrix 
with the respective dendrogram was built 
from the averages of these measurements, 
resulting in a grouping of the studied sam-
ple with microdontes global populations. 
Conclusions: The studied sample has no 
sexual dimorphism, presents bilateral sym-
metry and is considered as a microdonte 
population.

Key words: Dental anthropology, dental 
dimensions, mesiodistal dental diameter, 
bucolingual dental diameter, Caucasian 
mixed ethnicity

INTRODUCCIÓN

La odontometría u obtención de las 
medidas coronales y radiculares de los 
dientes, se emplean de diferentes maneras 
de acuerdo el interés del estudio. En el 
contexto odontológico las dimensiones de 
los dientes son útiles para la predicción de 
espacio durante los tratamientos ortodónci-
cos y de ortopedia maxilar. En el contexto 
antropológico son empleadas en estudios 
evolutivos y comparativos para establecer 
relaciones filogenéticas entre especies de 
homínidos desaparecidos y los humanos 
modernos, y a nivel de estos últimos para 
determinar distancias biológicas entre po-
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blaciones, del mismo modo que se emplean 
para diagnosticar el sexo de los individuos y 
completar la información paleodemográfica 
de las poblaciones pasadas. Finalmente, en 
el contexto forense son útiles para determi-
nar el sexo de un individuo en los procesos 
de identificación (1,2).

Las medidas odontométricas de mayor 
objeto de estudio son el diámetro meso-
distal, definido como la distancia entre los 
puntos interproximales mesial y distal de 
mayor contorno; y el diámetro vestíbulo-
palatino (lingual en el caso de los dientes 
inferiores), definido como la distancia 
entre las máximas convejidades de las 
superficies vestibular y palatina (lingual) 
(4), debido a que estas dimensiones no se 
ven afectadas por el desgaste ocasionado 
por la atrición durante la masticación, las 
propiedades abrasivas de algunos alimentos 
y hábitos y condiciones patológicas como 
el bruxismo (5).

A finales del siglo XIX, Flower clasificó las 
poblaciones humanas de acuerdo al tamaño 
de los dientes en megalodontes, mesodon-
tes y microdontes, dentro de los cuales se 
ubicaban respectivamente los australianos, 
andamaneses y tasmanios; chinos, indí-
genas americanos y malayos; y con los 
dientes más pequeños estaban los europeos, 
hindúes y antiguos egipcios. A partir de allí 
y desde el punto de vista poblacional, la 
investigación en este tópico se centró en la 
comparación de las dimensiones dentales 
de diferentes grupos étnicos y la asocia-
ción y clasificación dentro de los cuatro 
grandes complejos dentales (australoides, 
caucasoides, mongoloides y negroides), 
evidenciando diferencias en el tamaño de 
los dientes. Las diferencias son más apre-
ciables en cuanto el diámetro meso-distal, 
especialmente del incisivo lateral superior, 
premolares superiores, segundo molar 
superior, canino inferior, primer premolar 
inferior, primer y segundo molar inferior. 
Las diferencias en el diámetro vestíbulo-
lingual son casi inexistentes (5).

En este sentido, el objetivo principal de 
esta investigación es describir las dimen-

siones de los incisivos centrales y laterales, 
caninos, primeros y segundos premolares 
y primeros molares superiores e inferiores 
permanentes, con el fin de generar nuevos 
marcadores grupales que permitan compa-
rar los resultados obtenidos con diferentes 
estudios de poblaciones colombianas y 
mundiales. Con los resultados obtenidos 
(promedios, simetría bilateral y dimorfismo 
sexual), se podrá contribuir eventualmen-
te con el esclarecimiento de la distancia 
biológica, estado evolutivo, trayectorias y 
desplazamientos y el grado de mestizaje de 
la población estudiada a través del estudios 
de la odontometría, lo cual aporta notable 
información sobre los procesos históricos 
de las comunidades colombianas actuales, 
dentro de los contextos antropológico, 
odontológico y forense.

METODOLOGIA

Población y muestra

Estudio descriptivo transversal cuantitativo 
que obtuvo los diámetros meso-distales 
y vestíbulo-linguales de los incisivos 
centrales y laterales, caninos, primeros y 
segundos premolares y primeros molares 
superiores e inferiores permanentes de 66 
modelos de yeso (27 mujeres y 39 hombres) 
pertenecientes a un grupo de mestizos 
caucasoides de la ciudad de Cali, con el 
objetivo de determinar los promedios de 
los diámetros de cada clase de diente, el 
dimorfismo sexual, la simetría bilateral 
y las distancias biológicas de la muestra 
estudiada. 

Estandarización del análisis morfológico
Los cuatro observadores aprendieron a 
manejar los sistemas de Moorrees (6) para 
obtener el diámetro meso-distal y de Kieser 
(7) para obtener el diámetro vestíbulo-
lingual a través de un calibrador de puntas 
finas con exactitud de 0.1 mm, bajo proto-
colo de estandarización y doble enmasca-
ramiento para controlar sesgos y lograr la 
unificación de los criterios de observación, 
de acuerdo a lo indicado. La estimación del 
grado de concordancia se realizó a través 
del coeficiente de correlación y concor-

dancia  a través del Software Stata® 6.0, 
cuyos resultados para los criterios de inte-
robservador (observador vs. asesor) fueron 
del 97%, 92%, 89% y 90% para los cuatro 
observadores; e intraobservador (observa-
dor vs. observador) fueron del 98%, 96%, 
96% y 90% respectivamente.

Observación

Una vez avalada la investigación por el 
Comité de Ética en Humanos de la Facultad 
de Salud de la Universidad del Valle y de 
acuerdo con el Artículo 11 de la Resolución 
008430 del Ministerio de la Protección 
Social (8) y con la Declaración de Helsin-
ki (9), quiénes clasifican este estudio sin 
riesgo, se procedió a la obtención de los 
diámetros meso-distales mediante el méto-
do de y vestíbulo-linguales de los incisivos 
centrales y laterales, caninos, primeros y 
segundos premolares y primeros molares 
superiores e inferiores permanentes de los 
modelos de yeso a través de un calibrador 
de puntas finas con exactitud de 0.1 mm. 
Para ello, se emplearon los métodos de 
Moorrees et al (6) para obtener los diáme-
tros meso-distales (el calibrados se coloca 
paralelo o vertical a la superficie oclusal de 
tal manera que las puntas ubiquen las áreas 
de los puntos de contacto interproximales 
mesial y distal), y de Kieser et al (7) para 
obtener los diámetros vestíbulo-linguales 
(el calibrador se coloca paralelo o vertical 
a la superficie oclusal de tal manera que 
los planos de las puntas ubiquen las áreas 
de mayor convejidad de las superficies 
vestibular y lingual).

Análisis estadístico

Los datos obtenidos de la observación de 
los RMDC se ingresaron en una plantilla 
en Excel® y se procesaron en el Software 
SPSS® Ver. 17.0 a través de pruebas 
estadísticas descriptivas y de análisis 
univariado y bivariado mediante pruebas 
paramétricas (T de Student) y no paramé-
tricas (Mann-Whitney U). Una p<0.05 se 
consideró estadísticamente significativa. 
Para determinar las distancias biológicas se 
empleó la matriz de distancias a partir de la 
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clasificación de conglomerados jerárquicos 
mediante la distancia euclídea al cuadrado 
y se obtuvo el dendograma con el método 
de Ward.

RESULTADOS

Se aplicaron las pruebas de Kolmogorov-
Smirnov para determinar la normalidad 
(p<0.05) y Levene para determinar la 
igualdad de varianzas (p<0.05). Una vez 
corroborados estos dos supuestos, se pro-
cedió a obtener la estadística descriptiva y 
se realizó análisis bivariado para obtener 
el dimorfismo sexual (prueba T de Stu-
dent) y la simetría bilateral (prueba test 
de Mann-Whitney U). No hubo diferencia 
entre mujeres y hombres en los diámetros 
meso-distal y vestíbulo-lingual, excepto en 
el diámetro meso-distal del incisivo central 
superior derecho (p=0.044) y en el diámetro 
vestíbulo-lingual del segundo premolar in-
ferior izquierdo (p=0.030), lo cual, de igual 
forma, no es muy significativo. Ninguno de 
los dientes derecho e izquierdo de la misma 
clase presentó diferencias, a excepción de 
los caninos inferiores (p=0.007) (Tablas 
1 y 2). 

Respecto a la distancia biológica, en la 
matriz de distancias (Tabla 3) al igual que 
en su respectivo dendograma construidos 
a partir de los promedios de los diámteros 
meso-distales de los incisivos centrales 
y laterales, los caninos, los primeros y 
segundos premolares y el primer molar 
superiores e inferiores (Figura 1), se puede 
observar que la muestra presenta una alta 
afinidad con poblaciones microdontes, lo 
cual también se puede corroborar con los 
promedios obtenidos.

DISCUSIÓN

Dimorfismo sexual y simetría bilateral

Para el caso de la simetría bilateral, todas 
las investigaciones plantean la alta correla-
ción en el tamaño de los dientes derechos e 
izquierdos de una misma clase, ante lo cual 
se ajustan los resultados de este estudio. 
Es por ello que la discusión se centrará 

básicamente en el dimorfismo sexual, ya 
que, de interés forense, la literatura ofrece 
evidencia en la cual el grado de dimorfismo 
sexual en dientes permanentes varía en 
diferentes grupos poblacionales, en donde 
los caninos son los dientes más dimórficos, 
siendo más grandes en los hombres (10).

El estudio de las dimensiones dentales ha 
sido empleado para comprender la evo-
lución del dimorfismo sexual dentro del 
desarrollo socio-ecológico y filogenético 
de los primates. El dimorfismo sexual es 
definido como una diferencia intraespecí-
fica entre hombres y mujeres, la cual puede 
ser estudiada a partir del somatotipo del 
individuo, el tamaño y morfología dental, 
y correlacionada con patrones intrasexuales 
de competencia (11). Durante la evolución, 
han existido mecanismos ontogénicos que 
causan diferencias morfológicas entre ma-
chos y hembras durante la evolución de los 
primates. Las variaciones en estos procesos 
ontogenéticos conducen hacia la existencia 
de un dimorfismo sexual asociado al tama-
ño como respuesta evolucionista a diversos 
factores que incluyen la territorialidad, la 
competencia y la distribución de los recur-
sos. Sin embargo, en los seres humanos 
modernos, la restricción de muchos de estos 
factores ha ocasionado que el dimorfismo 
sexual del tamaño de los dientes casi haya 
desaparecido, a excepción quizás de los 
caninos (12).

Harris (13) obtuvo los diámetros meso-dis-
tales y vestíbulo-linguales de los dientes de 
100 americanos caucasoides y de 100 ame-
ricanos afrodescendientes, manifestando 
que el dimorfismo sexual es de 1.2% de las 
muestra, mientras las diferencias entre los 
dos grupos étnicos fue de 4.9%. Los resul-
tados le permitieron concluir que no existen 
diferencias significativas entre estas dos 
variables y que resulta difícil establecer ejes 
de análisis dadas las amplias variaciones 
intragrupales. Paulino et al (14) estudiaron 
las dimensiones dentales en 153 modelos 
(115 mujeres y 38 hombres) y encontraron 
que existe una diferencia significativa en 
el diámetro meso-distal entre mujeres y 
hombres, siendo mayores en estos últimos. 

Ates et al (15) determinaron los diámetros 
meso-distales y vestíbulo-linguales de 
una muestra de 100 turcos (50 hombres 
y 50 mujeres) y concluyen que no existe 
dimorfismo sexual en la muestra observada. 
Suazo et al (16) reportaron que en todos los 
dientes permanentes de 150 individuos chi-
lenos (67 hombres y 83 mujeres), los diá-
metros meso-distales y vestíbulo-linguales 
son mayores en hombres, sin embargo estas 
diferencias no son significativas, por tanto 
no se puede considerar la existencia de di-
morfismo sexual. Astete et al (17) comparan 
dos muestras de españoles y chilenos con-
cluyendo que los españoles a partir del los 
diámetros meso-distal y vestíbulo-lingual, 
tiene mayor dimorfismo sexual que los 
chilenos, sin embargo tal diferencia no es 
estadísticamente significativa.

Distancias biológicas y complejos pobla-
cionales dentales

La investigación de la odontometría ha sido 
de gran relevancia para el estudio de la evo-
lución de los seres humanos. En el contexto 
antropológico, el análisis de los diámetros 
meso-distales y vestíbulo-linguales de los 
dientes ha permitido esclarecer la posición 
taxonómica de los diferentes linajes de 
homínidos, caracterizados por la reduc-
ción en el tamaño de los dientes durante 
todo su proceso evolutivo, lo cual ha sido 
explicado por diferentes teorías como la del 
Probable Efecto Mutacional propuesta por 
C. L. Brace, en la cual la reducción dental, 
en términos de reducción del tamaño y la 
simplificación de las estructuras, ha sido la 
tendencia evolutiva básica del sistema den-
tal del hombre. Sin embargo, esta simplifi-
cación no solo significa pérdida de rasgos, 
sino también acumulación descontrolada 
de mutaciones (teoría de la Reducción 
por Efecto Mutacional propuesta por I. I. 
Shmalgausen) que desajustan los sistemas 
correlacionados durante la ontogénesis, 
como la reducción del ritmo del crecimien-
to individual y posterior efecto sobre el 
tamaño de los dientes. Así mismo, factores 
la selección negativa derivada de patologías 
como la caries y el apiñamiento, pudieron 
haber generado igualmente reducción y 
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Tabla 1. Dimorfismo sexual

Diente Género
Diámetro meso-distal Diámetro vestíbulo-lingual

Promedio 
Desviación 
estándar

Dimorfismo sexual 
(p<0.05)

Promedio 
Desviación 
estándar

Dimorfismo sexual 
(p<0.05)

11
Mujeres 8.368 .4619

.037
7.264 .6584

.282
Hombres 8.653 .6211 7.068 .7690

12
Mujeres 6.879 .5750

.925
6.436 .7607

.505
Hombres 6.892 .5749 6.313 .7133

13
Mujeres 7.929 .7164

.897
7.754 1.0401

.804
Hombres 7.908 .5753 7.692 .9556

14
Mujeres 7.193 .7707

.779
9.679 .6641

.647
Hombres 7.257 .7808 9.608 .5810

15
Mujeres 6.900 .6128

.545
9.629 .6259

.998
Hombres 7.003 .7198 9.629 .5229

16
Mujeres 10.189 .5500

.902
11.246 .6149

.493
Hombres 10.158 1.2567 11.335 .6479

21
Mujeres 8.386 .7204

.176
7.318 .7087

.208
Hombres 8.597 .5380 7.074 .8140

22
Mujeres 6.911 .6057

.792
6.496 .7167

.314
Hombres 6.871 .6004 6.311 .7479

23
Mujeres 8.036 .7004

.425
7.818 .9495

.316
Hombres 7.916 .5144 7.603 .7786

24
Mujeres 7.225 .4956

.822
9.661 .6957

.958
Hombres 7.197 .4857 9.653 .5559

25
Mujeres 6.829 .5241

.681
9.646 .7010

.721
Hombres 6.887 .5960 9.700 .5110

26
Mujeres 10.179 .5159

.112
11.164 .6510

.097
Hombres 10.418 .6505 11.439 .6559

31
Mujeres 5.225 .5001

.606
5.836 .5086

.191
Hombres 5.284 .4265 6.000 .4926

32
Mujeres 5.92 .576

.935
6.293 .6475

.520
Hombres 5.91 .442 6.197 .5494

33
Mujeres 6.921 .5833

.617
7.264 .5958

.436
Hombres 6.987 .4743 7.142 .6467

34
Mujeres 7.007 .5537

.054
7.929 .6604

.385
Hombres 7.287 .5855 8.063 .5842

35
Mujeres 6.971 .6121

.078
11.404 15.2266

.326
Hombres 7.237 .5838 8.521 .5822

36
Mujeres 10.789 1.1808

.245
10.421 .6008

.593
Hombres 11.103 .9857 10.526 .8946

41
Mujeres 5.304 .3805

.850
5.936 .5599

.637
Hombres 5.324 .4553 5.997 .4949

42
Mujeres 5.936 .4621

.520
6.236 .5342

.306
Hombres 5.858 .4984 6.118 .3896

43
Mujeres 6.829 .6176

.571
6.943 .7781

.619
Hombres 6.908 .5138 7.034 .6988

44
Mujeres 7.218 .4423

.808
7.800 .6176

.085
Hombres 7.245 .4409 8.056 .5613

45
Mujeres 7.114 .6340

.480
8.282 .7434

.182
Hombres 7.213 .4955 8.503 .5838

46
Mujeres 11.029 .6446

.048
10.354 .6420

.033
Hombres 11.332 .5733 10.705 .6505
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simplificación de las estructuras (5). En las 
poblaciones modernas, el comportamiento 
de las dimensiones dentales, ha permitido 
esclarecer de igual forma procesos micro 
y macro-evolutivos, a razón de la clasifica-
ción de las poblaciones mundiales en tres 
conglomerados fundamentales (18).

De acuerdo a lo reportado en la literatura, 
poblaciones de australianos, melanesios y 
micronesios, los africanos subsaharianos 
y los indígenas americanos poseen el ta-
maño dental más grande (megalodonte), 
mientras que poblaciones del noreste 
asiático (grupos de Japón -Ainu, Jomon y 
Ryuky- y Negritos de Filipinas) y de eura-
sia occidental tienden a tener dientes más 
pequeños (mesodonte). Las poblaciones del 
sur de Asia y Polinesia presentan los dientes 
más pequeños (microdontes) (10). Esto 
se ha podido corroborar en las distancias 
biológicas representadas en los dendogra-

mas obtenidos a partir de los diámetros 
meso-distal y vestíbulo-lingual, incluido 
el construido en este estudio con diferentes 
poblaciones mundiales (Tabla 3 y Figura 
1), los cuales confirman la trifurcación 
de las poblaciones actuales y recientes en 
megalodontes, mesodontes y microdontes, 
a partir de la exposición del tamaño den-
tal a fuerzas naturales selectivas desde el 
paleolítico superior, en donde los dientes 
grandes dientes grandes se mantienen por 
una selección natural fuerte, mientras que 
la reducción del tamaño dental se produce 
por la ausencia de tales presiones asocia-
das al desarrollo de sofisticadas técnicas 
de preparación de alimentos y el uso de la 
cerámica (19,20). 

Respecto a la población colombiana, las 
muestras contemporáneas de mestizos an-
dinos caucasoides encajan en el complejo 
microdonte (18), 

Al igual que la muestra de mestizos cau-
casoides de Cali observada en este estudio, 
aunque queda en evidencia, tal como lo 
manifestó T. Hanihara (21) los diámetros 
dentales presentan una amplia variabilidad 
intragrupal que ofrece dificultades al mo-
mento del análisis, asociada inclusive a pro-
cesos adaptativos por factores ambientales, 
tal como se ha manifestado y ha procesos 
históricos, culturales y biológicos macro 
y micro-evolutivos de origen, formación, 
contactos, desplazamientos, migraciones, 
trayectorias y aislamientos que han dado 
lugar al poblamiento del planeta y a la va-
riación étnica de la humanidad (2).

Los indígenas colombianos prehispánicos 
en cambio, se caracterizan por tener dientes 
grandes, pero la variabilidad de diferen-
tes muestras pertenecientes a diferentes 
períodos históricos evidencia que existe 
una drástica reducción dental, asociada 

Tabla 2. Simetría bilateral

Diente
Diámetro meso-distal Diámetro Vestíbulo-lingual

Promedio Desviación 
estándar Simetría bilateral (p<0.05) Promedio Desviación estándar Simetría bilateral (p<0.05)

11 8.532 .5730
.640

7.152 .0893
.692

21 8.508 .6257 7.177 0954

12 6.886 .5705
.982

6.365 .0899
.749

22 6.888 .5983 6.389 .0905

13 7.917 .6338
.363

7.718 .1212
.748

23 7.967 .5983 7.694 .1052

14 7.224 .7710
.862

9.638 .0755
.730

24 7.209 .4863 9.656 .0756

15 6.959 .6734
.201

9.629 .0695
.322

25 6.862 .5632 9.677 .0732

16 10.171 1.0123
.241

11.309 .0778
.820

26 10.317 .6047 11.323 .0819

31 5.259 .4564
.195

5.930 .0618
.396

41 5.315 .4222 5.971 .0640

32 5.91 .499
.484

6.238 .0726
.288

42 5.880 .4824 6.168 .0562

33 6.959 .5201
.100

7.194 .0768
.007

43 6.874 .5570 6.995 .0897

34 7.168 .5847
.239

8.006 .0759
.154

44 7.233 .4383 7.947 .0732

35 7.124 .6059
.413

9.744 1.2220
.287

45 7.171 .5560 8.409 .0812

36 10.970 1.0755
.076

10.482 .0960
.435

46 11.203 .6184 10.556 .0819
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inicialmente a los cambios en el patrón de 
subsistencia (economía a base de la caza, 
recolección, pesca y horticultura) (18), y 
posteriormente al mestizaje con poblacio-
nes caucasoides y negroides, posterior a 
los procesos históricos acontecidos desde 
el descubrimiento de América, los cuales 
configuran el origen poligénico de la po-
blación colombiana, descrito por Yunis et 
al en 1992 y Ramos et al en 1993 -citados 
por J. V. Rodríguez (9)-; así, la composición 
genética triétnica promedio del colombia-
no consiste en genes caucasoides (62%), 
mongoloides (26%) y negroides (12%), los 
cuales se han distribuido diferencialmente 
por las distintas regiones del país en virtud 
a dichos procesos históricos. En el caso del 
Valle del Cauca, región del suroccidente 
colombiano a la que pertenece la muestra 
de este estudio, dicha distribución sería 
Valle del de 50% a 57% genes caucasoides 
(mestizos), de 22% a 29% genes mongoloi-
des (indígenas) y de 21% genes negroides 
(afroamericanos) (22).

CONCLUSIONES

Los diámetros meso-distales y vestíbulo 
linguales de la muestra estudiada no pre-
sentan dimorfismo sexual, lo cual puede 
ser asociado a la desaparición de la presión 
selectiva de la robustez como característica 
dimórfica entre hombres y mujeres.

Existe simetría bilateral en los diámetros 
de los dientes derecho e izquierdo, lo cual 
pone en evidencia  el grado de conservación 
de esta característica, de su importancia 
clínica para el diagnóstico y tratamiento 
odontológico.

Los promedios de los diámetros tenidos 
en cuenta permiten clasificar a la muestra 
estudiada como microdonte, lo cual puede 
ser debido a los procesos etnográficos como 
el mestizaje histórico acaecido en la región 
en donde se obtuvo la muestra. Esto fue 
corroborado en la matriz de distancias y su 
respectivo dendograma. Sin embargo, hay 
que tener en cuenta, tal como se ha discuti-
do, que existe gran variabilidad intragrupal, 
para lo cual se hacen necesario ampliar los 
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estudios de odontometría en otros grupos 
étnicos del suroccidente colombiano.
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Figura 1. Dendograma derivado de la matriz de distancias de poblaciones mundiales basado en
Diámetro meso-distal de incisivos, caninos, premolares y primer molar superiores e inferiores.


