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INTRODUCCION

La palabra odontologia viene del griego “ododntos” (diente) y “légos”
(tratado). Por lo tanto significa estudio o tratado de los dientes. (1) Dentro de ella
existen diversas areas de estudio que surgen en relacion a la necesidad de mayor
especializacion dentro de las diferentes lineas de trabajo de acuerdo al avance del
conocimiento. Es asi como al aplicar el conocimiento odontoldgico al servicio de la
justicia surge una nueva area dentro del campo de accién de la odontologia llamada
odontologia legal, la que se puede definir como el estudio de la odontologia en sus

relaciones con el derecho. (1,2,3)

Dentro del quehacer de la odontologia legal un aspecto de gran relevancia es
la identificacion humana, en respuesta a un requerimiento de la justicia. EI problema
de la identidad es tan antiguo como el hombre mismo y ha representado y representa

aun, en determinados casos, una tarea muy dificil de cumplir. (1)

La estimacion de la edad, en general, es un elemento importante en cualquier
investigacion forense y es una de las fuentes primarias de informacion para
establecer la identidad de un individuo, ya sea en personas vivas, fallecidas o restos

esqueletizados. (1,2,34)

Dentro de los métodos mas utilizados en la estimacion de la edad se

encuentran el analisis del desarrollo esquelético y dental, los cuales son bastante



confiables, pudiendo ser usados tanto en individuos vivos, como en cadaveres y

osamentas. (3.4)

La evolucion dentaria permite, mediante el conocimiento de los procesos de
mineralizacion de las piezas dentarias temporales y permanentes, establecer con una
alta precision la edad de un individuo, siendo mayor su exactitud mientras mas dientes

se encuentran en desarrollo. 35)

Alrededor de los 14 afios, la estimacion de la edad por medio del desarrollo
dentario se hace maés dificil, ya que la mayor parte de la denticion esta

completamente desarrollada. (7,8)

El tercer molar es la Unica pieza dentaria en terminar su evolucién varios afios
después que el resto de la denticion permanente, por lo que se ha propuesto como

parametro en la determinacion de la edad en adolescentes y adultos jovenes. (5,6, 8-14)

Autores coinciden en la existencia de diferencias estadisticamente
significativas entre distintas razas respecto al desarrollo del tercer molar, lo que
establece claramente que la estimacion de la edad mediante este método se debe

basar en datos poblacionales especificos. (6,s-11,13)

Basandose en lo anterior y respondiendo a la necesidad de contar con datos

poblacionales chilenos respecto a la evolucion del tercer molar, es que se hace



imprescindible el desarrollo del presente trabajo de investigacion, el que pretende

aportar en alguna medida al avance de la odontologia forense chilena.



MEDICINA LEGAL ODONTOLOGICA

La medicina legal odontoldgica, o también llamada odontologia legal, es la
disciplina, ciencia o especialidad que en el ambito médico legal estudia la totalidad
del conocimiento odontoldgico en relacion con la ley y el derecho, la justicia y la

ética. (2)

Siendo la odontologia una rama especializada de la medicina, la odontologia
legal es una parte importante de la medicina legal. Pero, como veremos en razon a
ciertas peculiaridades del terreno sobre el que actla la odontologia, se establecen
posibilidades de accion que van mas alld del campo propiamente medico legal y

entran en el terreno juridico con caracteristicas propias. (3)

La odontologia legal nace desde un punto de vista formal y cientifico a partir
del afio 1898 cuando Oscar Amoedo publicé en Francia su libro “L art dentaire en
médecine légale”. En esta obra de gran extension se recogen de una manera
sistematica los principales problemas odontoldgicos relacionados con el derecho y
también se incluyen una serie de casos judiciales o cuestiones concretas que ya
habian sido planteadas ante los tribunales. En una primera fase la odontologia legal
se limito a la resolucion de problemas de identificacion de individuos, y luego

paulatinamente se le fueron agregando otros &mbitos. (1)
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Asi como se puede agrupar las materias comprendidas en la medicina legal en

3 grandes rubros: Medicina Legal Social, Medicina Legal Profesional y Medicina

Legal Judicial o Forense, también en la odontologia legal podemos clasificar las

materias desde este punto de vista, (2,3) asi tendriamos:

Odontologia Legal Social: se refiere al estudio de la legislacion que

beneficia la salud puablica y al enfrentamiento del problema
odontoldgico de salud enfocado con criterio social. Un ejemplo son

las disposiciones sobre fluoracion de las aguas. (2,3)

Odontologia Legal Profesional: se refiere al estudio de las materias

relacionadas con el ejercicio de la profesion de cirujano dentista; estas
incluyen  ética, ejercicio profesional, secreto profesional,

responsabilidad, entre otras. (23)

Odontologia Legal Judicial o Forense: comprende la relacién del

dentista con la justicia a través de peritajes, que pueden ser
determinando causa, gravedad y prondstico de lesiones del territorio

maxilofacial o determinando la identidad de individuos, entre otras.

23)
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IDENTIFICACION MEDICO LEGAL

La identificacion de una persona se refiere a establecer su individualidad; es
determinar aquellos rasgos o conjunto de cualidades que la distinguen de todos los
demas y que hacen que sea ella misma. (1,2,3) Los motivos por los que se plantea la
identificacion de personas, tanto vivas como fallecidas, pueden ser de diversa indole.
Desde los motivos de base religiosa o moral a otros que implican que una persona
pueda o no ser objeto de derechos, obligaciones, o responsabilidades, tanto desde el

punto de vista civil como criminal. (15)

Para llevar a cabo el proceso de identificacion, es necesario considerar una
sistematica que establezca en orden la evaluacion de factores como: determinacion
de la especie, tendencia racial, determinacién del sexo, determinacion de la edad,

determinacion de la talla y caracteristicas individuales. (i6)

Los métodos aplicados al proceso de identificacion, en general, poseen una
funcién complementaria, dependiendo del mayor o menor valor de uno u otro, de la
informacién que pueda ser obtenida del individuo a identificar y de los antecedentes
premortem (tiles disponibles en relacion a éste. Es deseable el empleo conjunto de
todos los métodos disponibles ya que la mas correcta y adecuada aproximacion a la
identificacion humana seria aquella realizada sobre la base de la combinacién de

criterios coincidentes. (15) De esta manera, en todo proceso de identificacion se ha de
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proceder de forma objetiva, con argumentos de base cientifica que nos permitan

obtener conclusiones sélidas. (15)

Entre todos los métodos de identificacion, el odontoldgico tiene una gran

relevancia, debido basicamente a 2 razones:

v Extraordinaria resistencia de los dientes al deterioro por agentes ambientales,
lo que se traduce en que son mucho menos afectados por los agentes externos
que ocasionan la destruccion de las partes blandas del cuerpo como son la
putrefaccion, agentes traumaticos, agentes fisicos, agentes quimicos, etc.
3,15-17) Tal resistencia se debe a su composicién, por el alto contenido de
sales minerales, sobre todo apatita, en los tejidos dentales y especialmente en

el esmalte, considerandose este como la parte mas dura del organismo. (18,19)

v" Enorme variedad de caracteristicas individualizadoras proporcionadas por las
piezas dentarias (tratamientos dentales, variaciones anatdémicas, patologia,
disposicion de las piezas dentarias en el arco, etc.), razén por la cual se puede

afirmar que no hay dos personas con idénticas caracteristicas dentales. (2,1520)

La identificacion por medios odontoldgicos supone un proceso especializado que
hace imprescindible contar con la colaboracion de odont6logos forenses con

experiencia en este campo, quienes disponen de la formacion y los conocimientos
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necesarios para colaborar en el proceso identificatorio adecuadamente desde la
odontologia, obteniendo registros detallados, realizando una interpretacién precisa de
los resultado, y de esta manera lograr las conclusiones correctas sobre el caso
estudiado.(15) ES por esto que cobra gran importancia contar con una ficha clinica
odontoldgica detallada, que posea, entre otras cosas, un registro adecuado de cada
una de las intervenciones a las que ha sido sometido el paciente, con los respectivos
examenes complementarios que han sido requeridos, como es el caso de los
examenes radiograficos, ya que pueden ser de gran ayuda a la hora de requerir
identificar a un individuo dado. Mientras mejor sea la calidad de los datos mas facil,
rapida y segura serd la identificacion. (2021) Las radiografias poseen una especial
importancia ya que sirven como una fuente objetiva de informacion y son

consideradas como evidencia definitiva en casos de identificacion. (1)
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DETERMINACION DE LA EDAD

La edad ha sido considerada como un factor importantisimo por su innegable
influencia en la capacidad moral y juridica de las personas y en la responsabilidad

que sus actos le puedan acarrear bajo los distintos aspectos de la vida social. (22)

La estimacién de la edad cronologica, como ya fue mencionado
anteriormente, forma parte del intrincado proceso de identificacion de un sujeto vy,
por tanto, constituye una practica pericial forense habitual que engloba la
investigacion médico-legal tanto de sujetos vivos, como cadaveres recientes y restos
esqueletizados. (17) La necesidad de técnicas exactas para la estimacion de la edad
nunca ha sido mayor que hoy en dia. En la ultima década esta necesidad ha
aumentado por 2 razones principales. La primera es el aumento de restos humanos y
cadaveres no identificados; la segunda, que es una realidad que se vive mas en los
paises europeos que en el nuestro, es el aumento de casos en los que se requiere la
estimacion de la edad en individuos vivos que no poseen prueba valida de su fecha
de nacimiento debido a errores en certificados y trascripcién de documentos o

personas indocumentadas como es el caso de inmigrantes ilegales. (2,23)

Para que un metodo para la determinacion de la edad tenga validez este debe
ser presentado a través de un trabajo de investigacion el cual debe cumplir con

demandas especificas, estas son:
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El método de determinacion de la edad debe ser presentado a la comunidad
cientifica, por lo general en publicaciones de revistas especializadas, con
transparencia y especificando claramente el material y método utilizado. Esto

tiene relacion con que el método sea reproducible y asi pueda ser verificado.

(23,24)

Debe estar disponible informacion clara en relacion a la exactitud del método
de valoracion de la edad. Esto se refiere al uso de procedimientos estadisticos

adecuados y, por lo tanto, validos. (23,24

El método debe ser lo suficientemente exacto. Esto se refiere a que
idealmente la edad estimada no debe presentar una gran diferencia con la

edad real. (23,24

Tanto en casos de estimacion de edad, como en cualquier otro andlisis que
incluya el uso de restos humanos, es esencial tener en cuenta principios
éticos. Por otra parte, en aquellos casos de estimacién de edad en individuos
vivos, principios especiales de medicina ética y regulaciones legales deben

ser considerados. (23,24)

Es necesaria la utilizacion de un tamafio de muestra adecuado, que sea

representativo de la poblacion estudiada. (24)
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. La edad que presentan los sujetos de estudio en la muestra debe ser
debidamente identificada y valida, ya que en ella se basa el motivo

fundamental de la investigacion. (24

« Debe existir una distribucién adecuada y uniforme de todos los grupos

etareos en la muestra. (4)

A pesar de los parametros recién mencionados, actualmente no se han aceptado
guias generales en relaciébn a la aseguracion de calidad en métodos para
determinacion de la edad, por lo que es necesario realizar esfuerzos en esa direccion
para garantizar estandares de calidad para la determinacion de la edad en medicina

forense. (2s5)

Cuando realizamos una prueba pericial de estimacion de la edad cronoldgica de
un sujeto, no hay que olvidar que estamos cuantificando o valorando su desarrollo o
maduracion, o bien, determinando sus cambios degenerativos y, por tanto,
determinando la edad aproximada del sujeto, que estara siempre comprendida dentro
de un intervalo de tiempo que sera mas o menos preciso, dependiendo de la etapa de
la vida que estemos analizando y del método empleado. La edad cronolégica del
sujeto estara incluida, en la mejor de las situaciones, en ese intervalo de edad. a7 De
esta forma se quiere dejar en claro que estos cambios son la expresion de la edad

bioldgica, la cual no siempre guarda una estrecha relacion con la edad cronolégica,
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ya que la primera es sumamente variable debido a factores tanto genéticos como del

medio ambiente. (26)

Debido a lo anterior, la estimacion de la edad, desde el punto de vista medico
legal sera planteada en relacidn a un rango etareo, por ejemplo, 1-3 afios, 15-18 afos,
0 50 0 mas afos. En la actualidad no existe ningin método forense que permita
determinar una edad precisa. Tratar de ser muy preciso al determinar la edad en
medicina forense resulta inevitablemente en inexactitud. Por ejemplo, si el perito
forense sefiala un rango etareo de 14 a 18 afios, es mas preciso que determinar que el

individuo posee 16 afios exactos, siendo ignoradas las otras posibilidades. (27)

Por otro lado, la experiencia del operador es sumamente importante y puede
llegar a ser critica al determinar la edad de un individuo mediante cualquiera de los
métodos utilizados en la actualidad. Entrenamiento y educacion especial son
necesarios para que la efectividad de cualquier método sea aplicado adecuadamente,
creandose de esta manera especialistas en cada materia, que sean capaces de dominar

ampliamente la metodologia especifica de analisis que utilizan. (23)

En nuestro organismo existen 2 componentes que son de gran interés en lo que se
refiere a la determinacion de la edad, ya que sufren cambios progresivos durante gran
parte de la vida, especialmente hasta el comienzo de la adultez. Se trata del esqueleto

y los huesos que lo componen y de las piezas dentarias inmersas en los maxilares (2s)
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DETERMINACION DE LA EDAD MEDIANTE EL DESARROLLO

ESQUELETICO

Para establecer la edad de un individuo basandose en su desarrollo 6seo, es
necesario posicionarlo dentro de una de sus tres fases de desarrollo. La primera es el
periodo en el cual aparecen los centros de osificacion, la segunda se refiere al
periodo en el cual aparecen rasgos morfoldgicos de estos centros de osificacion
incluyendo su tamafio, y por ultimo la tercera etapa se refiere al periodo en el cual los
centros de osificacion se fusionan entre ellos. Debido a que los huesos del esqueleto
difieren en su funcion, patron de crecimiento y cronologia de desarrollo, estas tres
fases no se aplican necesariamente a todos los huesos del organismo en todas las
situaciones que requieran la estimacion de edad. Por lo tanto la utilizacion de las tres
fases se considerara en relacion a la fuente de material obtenido, es decir, segun cada

tipo de hueso y la etapa de desarrollo en que se encuentre. (26,29)

Es importante recalcar la importancia de la determinacién del sexo cuando se
quiere utilizar la edad esqueletal para la determinacion de la edad cronolégica. Los
hombres y las mujeres maduran a distintos tiempos, especialmente durante el periodo
adolescente donde es sabido que la mujer se desarrolla antes que el hombre. Es asi
como el dimorfismo sexual en el desarrollo 6seo puede jugarnos en contra a la hora
de determinar la edad de un individuo por este método, por lo tanto es fundamental

siempre tenerlo en cuenta. (26)
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Otro factor de interés que hay que tener en consideracion al utilizar este método
es que su mayor exactitud es directamente proporcional con la cantidad de huesos
disponibles del esqueleto, es decir, es muy distinto determinar la edad utilizando un
unico hueso o el esqueleto entero, caso en el cual la precision y exactitud aumenta
considerablemente. Mas aun, un hueso en particular o una region del esqueleto
pueden ser indicadores muy confiables, mientras que otro puede simplemente no
aportar informacion, todo esto dependiendo si ha terminado o no su desarrollo en el
momento de la determinacién de la edad, ya que como se ha dicho anteriormente,

este no es uniforme para todos los huesos del organismo. (s0)

La limitacion de este método se hace bastante obvia y se basa en que al terminar
el desarrollo esqueletal de todos los huesos del organismo la determinacion de la
edad no se puede llevar a cabo y para esto se han propuesto métodos basados en

cambios degenerativos sufridos por los componentes 0seos. (26,28-30)

Aparicién de centros de osificacion

La formacidn de los centros de osificacion ocurre a lo largo de todo el periodo de
desarrollo esqueletal. En sus etapas iniciales son identificados por sus posiciones
anatomicas mas que por su morfologia ya que son dificiles de distinguir. Requieren
la presencia de tejido blando para mantenerse en su posicion y asi poder ser

reconocidos. (26,29)
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La osteogénesis normalmente comienza en el tejido conectivo mesenquimatico
precursor en una ubicacion constante que se conoce como centro de osificacion
primario que se expande hasta que el tejido precursor ha sido completamente
reemplazado por hueso. La mayoria de los huesos largos y varios otros huesos
también desarrollan centros secundarios de osificacion conocidos como epifisis, pero
no todos los huesos tienen centros secundarios. En general, la mayoria de los centros
primarios se forman en la etapa embrionaria y fetal temprana, mientras que la
mayoria de los centros secundarios hacen su aparicion después del nacimiento,
aunque algunos lo pueden hacer antes. La cronologia de aparicion de la mayoria de
los centros de osificacion esta documentada, aunque al ser dificiles de distinguir esta
es la etapa menos confiable para la determinacién de la edad basandose en el

esqueleto. (26,29

Morfologia y tamafo de los centros de osificacién

La segunda etapa del desarrollo éseo ocurre cuando un centro de osificacion ha
aumentado su tamafio o ha alterado su forma de manera que pueda ser reconocido
aisladamente de otros huesos, es decir, ya no depende de la presencia de tejido
blando para mantener su posicion anatdmica, como ocurre en la etapa anterior. Es asi
como estos cambios morfoldgicos y de tamarfio estan claramente documentados v, al
ser facilmente reconocibles, permiten determinar la edad de un individuo con gran

exactitud basandose en el esqueleto. (26,29)



21

Fusidn de centros de osificacién

La tercera etapa de desarrollo 6seo es cuando ocurre la fusion entre uno o mas
centros de osificacion primarios, o entre un centro primario y uno secundario. El
periodo cronoldgico en el cual ocurre la fusion varia enormemente en las distintas
partes del esqueleto; esto ocurre en respuesta a la funcion del tejido blando al cual el
elemento 6seo estd asociado. Por ejemplo, las partes del esqueleto que incluyen el
cerebro comienzan su union antes del nacimiento o durante la infancia temprana,
reflejando el precoz desarrollo del sistema nervioso central; en cambio los huesos del
sistema locomotor, los huesos largos, no completan su fusién hasta el término de la
adolescencia o el inicio de la adultez, lo que se relaciona con el desarrollo mas tardio
de la musculatura. La cronologia de fusion de los centros de osificacion esta también
documentada y permite determinar la edad de un individuo, al igual que la etapa

anterior, con gran exactitud basandose en el esqueleto. (26,29
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DETERMINACION DE LA EDAD MEDIANTE LA DENTICION

Es reconocido en todo el mundo el aporte de la odontologia al esclarecimiento
de asuntos legales de diversa naturaleza, (3) entre ellos la determinacion de la edad por
parte del odontdlogo presenta diversas ventajas. La estimacion de la edad de un
individuo se basa en la determinacion y cuantificacién de los eventos que ocurren
durante los procesos de crecimiento y desarrollo, ya que, generalmente, presentan
una secuencia constante. Esta es una de las razones de por qué el diente supone una
herramienta imprescindible en el calculo de la edad: el desarrollo y formaciéon de las
piezas dentarias se produce de manera constante y paulatina a lo largo de un periodo
de tiempo, que abarca desde la etapa fetal hasta iniciada la segunda década de la
vida. Luego de terminado este periodo la edad dental se puede determinar basandose

en los cambios degenerativos que sufre la pieza dentaria. (16,17,31)

Se ha establecido que la edad dental presenta menos variaciones, y por lo
tanto es mas constante que la edad esqueletal. (2629.32,33) El desarrollo dental se ve
menos afectado que la formacion 6Gsea por circunstancias medio ambientales y
psicolégicas adversas como malnutricion, depresion y alteraciones en la funcion
endocrina, es por esta razon que la edad dental se aproxima mas a la edad
cronoldgica de lo que logra hacerlo la edad esqueletal. La razon de por qué esto
ocurre no esta completamente claro pero un factor podria ser el protegido entorno en

el cual se desarrollan las piezas dentarias. (26) De este modo se establece que la edad
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dental es el proceso mas constante, mantenido, y universal aungque hay que tener en
cuenta las diferencias étnicas, nutricionales (composicion y tipo de alimentos,

carencias nutricionales, etc.), habitos higiénicos y diferencias climaticas. (17

La valoracion de la edad dental depende del momento evolutivo en que
encontremos la denticion, pudiéndose realizar desde los primeros dias de la vida
intrauterina en adelante. (17,18) El abordaje para la estimacion de la edad en la practica
pericial forense serd completamente diferente si se trata de un sujeto que no ha
finalizado el grado de desarrollo de sus piezas dentarias, es decir, sujetos que tendran
una edad cronologica por debajo de la segunda década de la vida, o si se trata de

sujetos que ya han finalizado su grado de desarrollo dentario. (17

Al estar en presencia de un individuo en el cual ain estan ocurriendo procesos
de evolucion dentaria, tanto de piezas temporales como permanentes, la
determinacion de la edad no representa un gran desafio ya que, basandose en la
cronologia de erupcion y mineralizacién, se han confeccionado tablas que establecen
el desarrollo de las mismas en las distintas edades. (18,27-30,34-36) La mayor exactitud, y
por lo tanto validez, de este método es alcanza cuando varias piezas dentarias se
encuentran en evolucion, y, por consiguiente, esta va decayendo a medida que la
mayoria de las piezas dentarias van terminado su formacion, esto es alrededor de los
14 afos, periodo en el cual la Unica pieza dentaria en continuar su evolucion es el

tercer molar. (7,12,37)



24

Es necesario hacer un alcance en relacion a la determinacion de la edad
basandose en la evolucidon dentaria, ya que existen dos métodos, cronologia de
erupcion y cronologia de mineralizacion dentaria. La pieza dentaria comienza a
erupcionar, es decir, migrar oclusalmente, cuando la mitad de la formacidn radicular
se ha llevado a cabo, por lo tanto la mineralizacion de una pieza dentaria y su
erupcion estan claramente interrelacionados. () Sin embargo, a pesar de la indudable
relacién entre uno y otro, también existen marcadas diferencias en cuanto a los
factores por los cuales se ven afectados. Una de las ventajas que presenta el método
basado en la determinacién de la edad cronolégica mediante la visualizacion
radiografica de las etapas en la mineralizacion dentaria es que es mas confiable
debido a que la cronologia de erupcion esta influenciada por factores externos como
espacio disponible en el arco, extracciones prematuras y direccion de erupcion, () en
cambio las etapas de mineralizacion estan controladas, mas que por el medio
ambiente, por factores genéticos, lo que las hace mucho mas constantes, y por lo
tanto, mas Utiles cuando se requiere determinar la edad de un individuo. (,26) ES por
todo esto que, el estudio de la erupcion dentaria, puede considerarse tan sélo una
herramienta de aproximacion a la estimacién de la edad. Sin embargo, el grado de
mineralizacion dentaria constituye un método de inestimable ayuda al ser la
maduracion dentaria un proceso uniforme, progresivo, y secuenciado que permite la
estimacion de la edad. Este proceso comienza por la corona, continla por la raiz y
termina con el estrechamiento y cierre del &pice radicular. Para determinar la edad

por este método se procede a correlacionar diferentes estadios de maduracion o
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mineralizacion dentaria observados radiograficamente con esquemas o diagramas
estandarizados de maduracion obtenidos de una poblacion de edad cronologica
conocida. 17) El analisis radiografico de la mineralizacion dentaria puede realizarse
utilizando ortopantomografias o utilizando radiografias periapicales. La
ortopantomografia ofrece algunas ventajas frente a las radiografias periapicales, ya
gue muestra una visién global de todo el complejo dentomaxilar en una sola placa
34), necesitando la realizacion de una sola radiografia oral, permitiendo su
utilizacion tanto en sujetos vivos como en cadaveres, ya que es un método no

invasivo de examinacion y ademas es simple, reproducible y de bajo costo. (11)

Una vez que se han formado y han erupcionado todas las piezas dentarias
permanentes, criterios como la erupcion y el grado de mineralizacion de las piezas
dentarias, no son validos. Sin embargo, se producen cambios evidenciables en los
tejidos dentarios y estructuras relacionadas que estan producidos por el proceso
normal de envejecimiento. De hecho, los cambios histolégicos, morfoldgicos y
bioguimicos que sufre el diente con el paso de los afios se han ido imponiendo como
métodos de indudable ayuda en la estimacion de la edad cronoldgica en sujetos

adultos. (17)

En el afio 50 Gustafson propone el primer método de estudio para la
determinacion de la edad de un individuo a traves de los cambios degenerativos del
diente. Propone el analisis de 6 parametros a nivel dentario: atricion, reabsorcion

marginal, dentina secundaria, aposicion de cemento, reabsorcion radicular y
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transparencia dentinaria radicular. Este es un método de gran interés practico para el
odontologo forense, ya que al ser répido, facil de usar y de precision razonable
permite al perito realizar con bastante exactitud la estimacion de la edad, a partir de
la cuantificacion de las caracteristicas que presentan los tejidos dentarios, con muy

buena correlacion con la edad desde los 23 afios en adelante. (6,31

Entre los pardmetros degenerativos mencionados la transparencia radicular
resalta por su mayor correlacion en la determinacion de la edad al compararla con los
otros factores. Esta se debe al incremento de depdsitos minerales en la dentina, lo
que cambia el indice refractario de la dentina radicular. Comienza en la dentina mas
proxima al &pice y, se extiende hacia la corona con el paso de los afios. Para
observarla es necesaria una fuente de luz bajo la pieza dentaria. La transparencia
radicular se considera uno de los cambios degenerativos mas relacionado con la edad
dental, siendo recomendado su uso como Unico indicador en el calculo de la misma

en adultos. (17,31,38)

También existen métodos de analisis bioguimico para determinar la edad en
adultos a través de tejido dentario, entre ellos hay uno que cobra especial relevancia;
se trata de la racemizaciéon del acido aspartico, debido a que presenta una gran
exactitud en la determinacion de la edad. Todos los aminoacidos que forman parte de
las proteinas del organismo pertenecen a la serie estereoquimica L (levogira),
presentando actividad Optica debido a la existencia en su molécula de al menos un

atomo de carbono asimétrico. En el tejido mineral dentario, a medida que la edad



27

avanza, ocurre un aumento progresivo de las formas D (dextrdgiras), hasta conseguir
una mezcla equimolar de los enantiomeros D y L, constituyendo una forma éptica
inactiva. A este proceso de cambio en la forma de aminoacidos se le denomina
racemizacion. El aminoacido elegido para tal estudio es el acido aspartico, debido a
que la racemizacion se produce de manera mas estable y duradera. La determinacién
de este proceso se realiza en el esmalte y dentina humana, aunque se han obtenido
mejores resultados utilizando la dentina mas que el esmalte. La ventaja de la
utilizacion de estos tejidos es que no presentan practicamente remodelacion de sus
componentes, y la forma D se acumula en proteinas metabolicamente estables. A
pesar de ser un método altamente recomendado presenta varias limitaciones, entre
ellas esta que se utiliza una metodologia compleja, requiere de laboratorios
bioquimicos especializados y operadores con experiencia, requiere de mucho tiempo
para su ejecucion, es costoso y el analisis de la dentina es altamente sofisticado e
incluye varios pasos que, de no ser realizados adecuadamente, pueden afectar su

precision. (17,25,39-41)

En estos dos ultimos métodos mencionados, que son sin duda los mas
recomendados para determinar la edad dental en adultos utilizando tejido dentario, se
utiliza la dentina como fuente primaria de informacion. El estudio de la dentina tiene
interés en la préactica forense debido a que se encuentra aislada del medio externo
por el tejido mas resistente del organismo, el esmalte, lo que le confiere una alta
resistencia a los agentes fisicos, quimicos y a la putrefaccion. Por otra parte, la

dentina es una estructura relativamente estatica, ya que una vez formada se ve
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sometida a procesos reabsortivos o formativos en mucho menor medida que el hueso.
A su vez esta en intimo contacto con el tejido pulpar, por tanto, los procesos de
hipoxia e isquemia que ocurren con el envejecimiento pueden traducirse en cambios
en su composicion. La dentina es un tejido con una alta composicion mineral,
aproximadamente un 70%, lo que contribuye a su resistencia, pero ademas, en su
composicion un 20% estd formado por materia organica que se modifica con el

envejecimiento. (17

Al aplicar métodos morfolégicos o bioguimicos que se basan en los cambios
degenerativos que sufren las piezas dentarias para la estimacion de la edad dental en
sujetos adultos es necesario, tal y como hemos visto, disponer de la pieza dentaria,
por lo tanto su aplicacion se limita a cadaveres y deja muy pocas posibilidades para
SU USO en sujetos vivos, ya que la extraccion de una pieza dentaria tiene indicaciones

claras y no se justifica realizarlo solo para este tipo de analisis. (17)

Resumiendo, la determinacién de la edad dental en individuos que adn
presentan varias piezas dentarias en desarrollo se puede realizar de manera bastante
confiable, y por otro lado existen varios meétodos que utilizan los cambios
degenerativos de las piezas dentarias para determinar la edad dental en adultos. Es
asi como se puede inferir que hay una etapa que representa un problema a la hora de
determinar la edad dental, se trata de la etapa adolescente y de adulto joven. Para ello
solo queda la evolucion del tercer molar, Unica pieza en terminar su desarrollo méas

alla de los 14 afios. ,7,37)
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USO DEL TERCER MOLAR PARA LA DETERMINACION DE LA

EDAD

El tercer molar es sin duda la pieza dentaria con mayor variabilidad en el ser
humano en cuanto a forma, tamafio, cronologia de erupcién y mineralizacion, e
implantacion. 9,37y Su formacion comienza entre los 8 y 10 afios alcanzando la
formacion coronaria completa alrededor de los 13 afios y finalmente la formacion de
la raiz entre los 19 y 21 afios aproximadamente, lo que demuestra que esta pieza
dentaria demora mas tiempo en desarrollarse que el resto, pudiendo demorar hasta 13

anos. (57,9.42)

Debido a esto es que en la literatura se menciona un grado de controversia en
la utilizacion de esta pieza dentaria en la determinacion de la edad ya que segun
algunos autores no representa un parametro confiable. Se han publicado varios
trabajos que no recomiendan su uso en la determinacion de la edad de un individuo,
refiriéndose al tercer molar como un marcador no ideal de desarrollo, y por lo tanto,
de la edad cronoldgica. (9,10,12,42) Sin embargo algunos estudios poseen muestras muy
pequefias y por lo tanto no representativas, reportes de casos individuales, uso
inapropiado de métodos estadisticos y muestras mezcladas de diferentes origenes

étnicos. (12)

De esta forma, a pesar de su variabilidad, hay multiples estudios que avalan la

utilizacion del tercer molar como un adecuado parametro en la determinacion de la
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edad de adolescentes y adultos jovenes. En ellos se logra establecer el promedio de
edad cronologica para cada estadio del desarrollo del tercer molar con una precision
aceptable. Ademas se establecen interesantes observaciones en relacion a la evolucion
de esta pieza dentaria, que sin duda hay que tener en cuenta, entre los que se encuentran

diferencias entre hombres y mujeres, entre maxilar y mandibula, y entre distintas etnias.

(6,8,11-14)

Al utilizar este método hay que tener clara una limitacién y es que el tercer
molar se encuentra frecuentemente ausente debido a un alto porcentaje de agenesias que
alcanza alrededor de un 9%, y por otro lado la extraccién del tercer molar es una
maniobra ampliamente realizada en todo el mundo debido a ausencia de espacio en la
arcada, prevencion de caries y enfermedad periodontal en piezas vecinas, patologias
infecciosas en relacion al tercer molar donde la mas frecuente es la pericoronaritis,

presencia de quistes o tumores odontogénicos y por indicacion ortodoncica. (37)

Se ha demostrado que la cronologia del desarrollo del tercer molar difiere entre
hombres y mujeres, estando esta mas adelantada en hombres, lo que es una cualidad
especial y Unica de esta pieza dentaria, ya que el resto de los dientes se desarrollan antes
en mujeres, siguiendo también este patron los procesos generales de crecimiento y

desarrollo de la pubertad. (6,8.11-14)

Por otra parte se ha visto que el tercer molar se desarrolla antes en el maxilar

superior que en la mandibula. (,8.11-14)



31

Ademas se ha demostrado la diferencia entre distintas etnias en el desarrollo del
tercer molar. Se ha establecido en varios trabajos la diferencia entre la raza blanca y
negra, siendo esta ultima la que presenta un desarrollo mas precoz de esta pieza
dentaria. (9,100 También se han realizado estudios en poblacion japonesa, hispana y
europea, en los cuales se enfatiza el hecho de que para la estimacion de edad es muy
importante el uso de datos poblacionales especificos en relacion al caso forense a

analizar. (6,8,11,13)

Sin duda, un aspecto de gran relevancia que se desprende de lo anterior, es la
inexistencia de estudios en poblacion chilena que relacionen el desarrollo del tercer
molar con la edad cronoldgica, y que permitan la estimacion de edad a través del
desarrollo del tercer molar en casos forenses chilenos con datos de nuestra poblacién,
debiendo entonces utilizar informacion proveniente de estudios en poblaciones
extranjeras con las limitaciones que ello involucra debido a las diferencias que
presentan los terceros molares en los patrones de mineralizacion entre distintas
poblaciones, siendo mas avanzados en unas respecto a otras, cobrando asi, de esta
manera una gran importancia la necesidad de contar con estudios poblacionales
chilenos en relacion a este tema, que sin duda seran un valioso aporte para la medicina

legal y en especial para la odontologia forense que se practica en nuestro pais.



32

HIPOTESIS

La evaluacion radiografica del desarrollo del tercer molar es un util indicador de
la edad cronoldgica en un grupo de individuos chilenos de la region metropolitana de

entre 14 y 22 afios.
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OBJETIVO GENERAL

Determinar la precision de la estimacion de la edad cronolégica a través de la
evaluacion radiografica del desarrollo del tercer molar en un grupo de individuos

chilenos de la region metropolitana de entre 14 y 22 afos.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Determinar el promedio de edad cronoldgica para cada estadio del
desarrollo del tercer molar tanto para mujeres como hombres, en maxilar
superior y en mandibula.

- Determinar la variabilidad en el desarrollo del tercer molar entre hombres y
mujeres.

- Determinar la variabilidad en el desarrollo del tercer molar entre maxilar
superior y mandibula.

- Determinar la variabilidad en el desarrollo del tercer molar entre lado
derecho e izquierdo.

- Determinar si existen diferencias entre observadores al evaluar

radiograficamente el desarrollo del tercer molar.
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MATERIAL Y METODO

Fueron seleccionadas 216 ortopantomografias de individuos chilenos de la
region metropolitana de entre 14 y 22 afios de edad, de sexo conocido, tomadas tanto en
la Facultad de Odontologia de la Universidad de Chile, como en centros odontoldgicos
privados. Se seleccionaron sélo aquellas radiografias con adecuada calidad de imagen,

utilizando un negatoscopio.

Se evalu6 cada tercer molar segun la clasificacion descrita por Demirjian et al.
modificada por Solari y Abramovitch (), la cual posee 10 estadios de desarrollo (Fig. 1).
Para la designacion de las piezas dentarias se utilizd la nomenclatura de la Federacion

Dental Internacional.

La obtencion de datos se realiz6 a través de la observacion radiografica del
desarrollo del tercer molar por 2 radidlogos en forma independiente. Las radiografias
fueron codificadas con un ndmero correlativo, procurando que los observadores no
conocieran la edad y sexo de los pacientes. Para cada paciente fueron asignados 4
valores, uno por cada tercer molar, lo que hizo posible evaluar también la sincronia
intra e inter arco en el desarrollo de los terceros molares. Las diferencias inter
observador fueron incluidas intencionalmente con el objeto de evaluar el grado de

acuerdo entre los radidlogos.
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Criterios de exclusion:

e Ausencia del tercer molar debido a agenesia o a extraccion.

e Presencia de distorsion radiografica.

e Tercer molar situado en posicion anormal, es decir, cuando no esta alineado
adecuadamente en la arcada.

e Cuando existe una marcada diferencia en el desarrollo de terceros molares
homologos en un individuo en particular que no corresponde a un patrén
general, de méas de 3 estadios en la clasificacion descrita por Demirjian et al.
modificada por Solari y Abramovitch ), lo cual serd descrito como asincronia

del desarrollo.

El andlisis estadistico fue realizado utilizando el programa SYSTAT para
Windows. Los resultados fueron tabulados separadamente por género y por arcada,
distinguiendo a su vez entre molares derechos e izquierdos, utilizando tablas de
asociacion. De esta forma en los pacientes sujetos del estudio se calculé el promedio de
edad para cada uno de los estadios de desarrollo del tercer molar. Ademas se establecid
si existen diferencias estadisticamente significativas entre hombres y mujeres, maxilar
superior y mandibula, y lado derecho e izquierdo utilizando el test Chi cuadrado, y para

determinar si existen diferencias entre los observadores se utilizo el test Wilcoxon.
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Fig. 1 Representacion esquematica de la clasificacion descrita por Demirjian et al.

modificada por Solari y Abramovitch. (3)
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Fig. 2 Plantilla de recoleccion de datos
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RESULTADOS

En la tabla nimero | se puede apreciar la distribucion por edad y sexo de los

sujetos de la muestra.

Tabla N° I: Distribucion de la muestra por edades en hombres y mujeres, con

porcentaje de individuos analizados en cada grupo.

(%) 14 15 16 17 18 19 20 21 22 Total

M 23 15 15 9 12 5 7 7 3 96

(240) | 156) | (15.6) | (9.9) (125) | (5.2 (7.3) (7.3) (3.2)

F 29 23 11 20 8 10 5 9 5 120

(24,2) (19,2) 9,2 (16,7) 6,7) (8,3) 4,2) (7.5 4,2)

52 38 26 29 20 15 12 16 8 216

Total | (24,1) (17,6) (12,0) (13,4) 9,3) (6,9) (5.6) (7,.4) 3.7

* Los nimeros entre paréntesis representan los porcentajes.

La tabla numero Il establece la edad promedio para cada estadio de
mineralizacion, tanto para hombres como para mujeres en cada tercer molar, ademas
del minimo y maximo correspondiente. Las etapas A y B no se tomaron en cuenta ya

que su presencia fue estadisticamente insignificante.
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Tabla N° Il: Promedio de edad para cada estadio de mineralizacion con rango de

edades (minimo y maximo) para cada tercer molar por sexo.

Masculino Femenino
1.8 2.8 3.8 4.8 1.8 2.8 3.8 4.8
C 14.4 14.9 14.6 143 14.2 141 14.6 14.6
(14-15) (14-15) (14-19) (14-15) (14-15) (14-15) (14-18) (14-18)
D 143 14.3 15.0 15.0 15.0 15.1 15.0 14.9
(14-15) (14-15) (14-19) (14-19) (14-18) (14-18) (14-19) (14-19)
E 154 15.2 14.9 14.9 15.3 15.2 15.7 15.8
(14-19) (14-19) (14-16) (14-16) (14-21) (14-21) (14-21) (14-21)
F 15.2 15.2 15.7 155 16.0 16.1 16.7 16.8
(14-16) (14-16) (14-18) (14-18) (14-21) (14-21) (14-21) (14-21)
F1 15.7 15.7 16.8 16.8 16.8 16.2 16.6 16.7
(14-18) (14-18) (14-20) (14-20) (14-20) (14-19) (14-20) (14-20)
G 16.6 16.6 17.0 16.7 17.1 17.3 18.0 18.1
(14-20) (14-20) (14-21) (14-18) (14-21) (14-21) (14-21) (14-21)
Gl 16.7 16.9 16.6 16.4 17.7 17.6 17.9 17.6
(14-21) (14-21) (14-19) (14-18) (15-22) (14-22) (14-22) (15-22)
H 19.8 19.9 19.9 19.9 19.6 20.3 20.5 20.0
(17-22) (17-22) (17-22) (17-22) (17-22) (14-22) (17-22) (17-22)

En la tabla nimero 111 se muestra el grado de exactitud de este método de

determinacion de la edad, el cual se obtuvo promediando los valores que resultaron

de la diferencia entre la edad estimada y la edad real, para asi determinar cuanto se

aleja la una de la otra.
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Tabla N° I11: Grado de exactitud de la determinacién de edad en afios basandose en la

evaluacion radiogréafica del tercer molar para cada estadio y su promedio segun sexo.

C D E F F1 G Gl H Promedio
(afios)
M 0.444 0.444 1.250 0.612 0.875 1.200 1.319 1.177 0.915
F 0.444 0.829 1.556 1.235 1.917 1.266 1.136 1.247 1.204

Para establecer si existian diferencias estadisticamente significativas en el

desarrollo del tercer molar entre hombres y mujeres, maxilar superior y mandibula y

lado derecho e izquierdo, se uso el test Chi cuadrado el cual arroj6 los datos que se

observan en la tabla nimero 1V.

Tabla N° IV: Significancia estadistica del Test Chi cuadrado (valor de P) al comparar

estadios de desarrollo del tercer molar entre hombres y mujeres, maxilar superior y

mandibula, y lado derecho e izquierdo.

)
Femenino / Masculino 0.257
Maxilar Superior / Mandibula 0.000
Derecha / Izquierda 1.000

Y por ultimo para establecer si existian diferencias estadisticamente

significativas entre observadores se utilizo el test Wilcoxon el cual arrojo los datos

que se observan en la tabla nimero V.
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Tabla N° V: Significancia estadistica del Test de Wilcoxon (valor de P), al comparar

grados de desarrollo del tercer molar evaluados por dos observadores.

P
Pieza 1.8 0.013
Pieza 2.8 0.014
Pieza 3.8 0.470
Pieza 4.8 0.609
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DISCUSION

La determinacion de la edad con fines medico legales representa un problema
de gran importancia, para lo cual numerosos métodos han sido utilizados. Dentro de
éstos, la utilizacion de la evolucion del tercer molar en adolescentes y adultos
jévenes ha sido reportada por varios estudios. (6,89,10,11,12,13,1442) Ellos se basan en la
relacién existente entre un determinado estadio de formacion del tercer molar y una
determinada edad. Este método ha sido criticado ya que se dice que se basa en
estudios de caracter descriptivo, los cuales en general presentan un grado de
subjetividad importante en cuanto al operador. (43) Sin embargo en multiples trabajos
se ha logrado establecer el promedio de edad para cada estadio de formacion del
tercer molar con una exactitud aceptable (6:8,11-14) y ademas se ha establecido que no
existen diferencias estadisticamente significativas entre distintos observadores, (s.12,14)
con lo cual este método poco a poco ha ido cobrando mas importancia dentro del

ambito medico legal.

Un aspecto muy importante es que se han reportado diferencias
estadisticamente significativas entre distintos grupos poblacionales en la evolucién
del tercer molar (9,106,811,13), razon que fue el motivo principal para la realizacion de
este trabajo de investigacion ya que a la fecha no se contaban con datos de poblacién
chilena en relacion al tema, a pesar de que este método se utiliza actualmente en el

servicio médico legal para determinar la edad.
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Una de las clasificaciones mas usadas en el analisis del desarrollo de los terceros
molares es la descrita por Demirjian et al., la cual distingue entre cuatro etapas de
mineralizacion coronaria y cuatro etapas de mineralizacion radicular, que van desde la
letra A a la letra H. Para este estudio se eligio la clasificacion descrita por Demirjian et
al. modificada por Solari y Abramovitch (Fig. 1), la cual incorpora las etapas F1 y G1. La
adicién de estas dos etapas tiene un particular valor cuando se evalla el desarrollo de
terceros molares debido a su gran variabilidad en comparacion a los otros molares

permanentes.()

Luego de analizar las ortopantomografias y de realizar el analisis estadistico
en el presente estudio, se logrd determinar el promedio de edad y rango etareo para
cada estadio de desarrollo del tercer molar segun sexo. (abla N° 11) ES interesante
observar que el rango etareo que se obtiene en la mayoria de los casos es muy
amplio, lo cual es inevitable dado por la gran variabilidad que existe en el desarrollo
de un individuo, con lo cual siempre van a existir aquellos que se alejan del
promedio. Si se lo mira desde este punto de vista este método de determinacion de la
edad no seria muy confiable, es por esto que fue necesario determinar la exactitud
promediando los valores que resultaron de la diferencia entre la edad estimada y la
edad real, para asi determinar cuanto se aleja la una de la otra. Es asi como se obtuvo
la exactitud del método la cual fue muy buena ya que la variabilidad fue baja con

1.204 afios para las mujeres y 0.915 afios para los hombres (tabla ne 11y , 10 que nos
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indica que este es un método bastante util ya que es bastante confiable al determinar
la edad de un individuo. Estos datos son similares a los obtenidos por otros autores
los cuales recomiendan el uso del tercer molar para la determinacion de la edad. (68.11-
14) ES necesario recordar que la estimacion de la edad, desde el punto de vista medico
legal, sera planteada en relacién a un rango etareo y no a una edad exacta ya que la
edad bioldgica, que es la que se determina con los métodos de estimacion de la edad,

es muy variable tanto por factores genéticos como del medio ambiente. (26,27)

El dimorfismo sexual es evidente a lo largo de todo el crecimiento y
desarrollo de un individuo, incluso antes del nacimiento, y durante la adolescencia
diferencias en la secrecion hormonal aumentan adn mas el dimorfismo sexual. Hay
diferencias en el tiempo de osificacion de los huesos y la mineralizacién de las piezas
dentarias. La maduracion esqueletal es mas avanzada en mujeres que hombres, pero
la densidad mineral de los huesos es significativamente menor en las mujeres que en
los hombres, los Gltimos presentando una mayor densidad mineral y huesos largos
mas grandes.(26) La mineralizacion y erupcion de las piezas dentarias ocurre antes en
las mujeres que los hombres, siendo el canino permanente la pieza que muestra

mayor dimorfismo.(9,2s)

Es por eso que el tercer molar cobra gran importancia ya que, segun varios
estudios, es la Unica pieza dentaria en mineralizar y erupcionar antes en hombres que

en mujeres, siendo esta diferencia estadisticamente significativa. (6,89,10,12,1314) La
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razon de esto no es muy clara pero se podria relacionar con que el tercer molar es la
Unica pieza dentaria en seguir evolucionando mas alla de los catorce afos, es decir,
después de la pubertad. (28) Estos datos se contraponen a los obtenidos en esta
investigacion ya que se puede observar una diferencia en la mineralizacion de los
terceros molares entre hombres y mujeres (abla N 1), pero esta diferencia no fue
estadisticamente significativa ( p > 0.05), lo que se puede atribuir al tamafio de la
muestra el cual fue mucho menor en comparacion a los estudios en que esta

diferencia si es significativa.

Al comparar el grado de desarrollo de los terceros molares entre maxilar
superior y mandibula se encontré una diferencia estadisticamente significativa (p <
0.05), en la cual el desarrollo ocurre antes en el maxilar superior, lo cual quiere decir
gue no existe una simetria inter-arco. Esto es corroborado por varios estudios.
(6.8,12,14) Este patron de desarrollo no ocurre solamente en el tercer molar, sino que es
igual para todas las piezas dentarias, las cuales siempre tienden a mineralizar y

erupcionar antes en el maxilar superior que en la mandibula. (7,2s)

Se determiné que no existen diferencias estadisticamente significativas entre
lado derecho e izquierdo (p > 0.05), lo que se traduce en que se mantiene una
simetria intra-arco en el desarrollo de los terceros molares, tanto en el maxilar
superior como en la mandibula, lo cual también ocurre con el resto de las piezas

dentarias que tienden a mineralizar y erupcionar simétricamente dentro del arco. (7)
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En relacion a la diferencia inter observadores esta fue significativa
Unicamente en el maxilar superior (p < 0.05), lo que se explicaria por la menor
nitidez que se logra con la radiografia panoramica en la zona de los terceros molares
superiores debido a la sobreproyeccion de estructuras anatémicas. Todo esto nos
lleva a recomendar la utilizacion de este método con discrecion al usar el promedio
de edad de terceros molares superiores basandose en radiografias panoradmicas,
siendo mucho maés confiable los terceros molares inferiores. Esto se podria
contrarrestar utilizando radiografias periapicales en la zona del maxilar superior para
calcular el promedio de edad en cada estadio, aunque empiricamente es muy dificil

conseguir este tipo de radiografias.

Por altimo es importante sefialar que en este estudio en particular se agrego
el criterio de exclusion de asincronia del desarrollo, el cual no se habia incluido en
estudios anteriores, y se refiere a una diferencia marcada en el desarrollo de
estructuras anatémicas homologas en un individuo en particular, en este caso terceros
molares, que no corresponde a un patron general y que puede llevar a la obtencién de
datos alterados que se alejen de la poblacion estudiada, por lo tanto es importante

tenerlo en cuenta al realizar comparaciones con el resto de los estudios.
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CONCLUSIONES

Luego de determinar la edad evaluando radiograficamente el desarrollo del
tercer molar en un grupo de individuos chilenos de la region metropolitana de entre 14

y 22 se lleg6 a las siguientes conclusiones:

e Este método permite determinar la edad cronoldgica con un muy buen grado de
exactitud, el cual presenta una variabilidad de 1.204 afios para las mujeres y
0.915 afios para los hombres.

e El grado de desarrollo del tercer molar no presenta diferencias estadisticamente
significativas entre hombres y mujeres.

e EIl grado de desarrollo del tercer molar presenta diferencias estadisticamente
significativas entre maxilar superior y mandibula.

e El grado de desarrollo del tercer molar no presenta diferencias estadisticamente
significativas entre lado derecho e izquierdo.

e La evaluacion radiogréafica del desarrollo del tercer molar por dos observadores
independientes presenta diferencias estadisticamente significativas Unicamente

en los terceros molares superiores.
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SUGERENCIAS

Al analizar los datos se hace evidente la necesidad de contar con una muestra
mayor, ya que al trabajar con tantas variables el numero para cada una de ellas se
reduce y , por otro lado, aumentar la cantidad de individuos de la muestra se traduce
en que los resultados serian mucho mas confiables. Ademas es necesario igualar el
numero de individuos de cada grupo etareo para tener una muestra similar en cada

Caso.

Por otro lado seria muy interesante realizar un estudio similar al presente pero
utilizando radiografias periapicales en vez de ortopantomografias, especialmente en
el maxilar superior, ya que visualizar terceros molares superiores es mucho mas
dificil en ortopantomografias que en radiografias periapicales por la sobreproteccién
de estructuras anatomicas. De este modo se espera que el acuerdo inter-obervadores

sea el mismo para maxilar superior y mandibula.
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RESUMEN

En el presente trabajo se realiz6 un estudio con el fin de evaluar la exactitud
de la determinacion de la edad utilizando la evaluacion radiografica del desarrollo

del tercer molar en un grupo de individuos chilenos de la region metropolitana.

Para esto se utilizaron 216 ortopantomografias de pacientes de entre 14 y 22
afios, de sexo conocido. Se evaluo6 cada tercer molar segun la clasificacion descrita por
Demirjian et al. modificada por Solari y Abramovitch, la cual posee 10 estadios de
desarrollo. De esta manera se logré determinar el promedio de edad cronoldgica para
cada estadio de desarrollo del tercer molar tanto para mujeres como hombres, en

maxilar superior y en mandibula.

Se concluy6 que la evaluacion radiografica del desarrollo del tercer molar es un
atil indicador de la edad cronol6gica porque posee una buena exactitud, ya que presenta

una variabilidad de 1.204 afios para las mujeres y 0.915 afios para los hombres.

Ademas se determino que no existen diferencias estadisticamente significativas

en el desarrollo del tercer molar entre hombres y mujeres, y entre lado derecho e

izquierdo; y que si las hay entre maxilar y mandibula.

Por altimo se logro establecer que la evaluacién radiografica del desarrollo del
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tercer molar por dos observadores independientes presenta diferencias estadisticamente

significativas inicamente en los terceros molares superiores.



51

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

(1) Moya Pueyo, Vicente y cols. “ Odontologia Legal y Forense” 1994, Ed. Masson,

capitulos 1,2y 22

(2) Teke, Alberto “Medicina Legal” 2001, Ed. Mediterranea: capitulos 7 y 8

(3) Ciocca Goémez, Luis. “Elementos de Odontologia Legal” 1980, Fac. de

Odontologia, capitulos 1,2,4y5

(4) Franklin D., Cardini A. “Mandibular morphology as an indicador of human

subadult age: interlandmark approaches” J. Forensic Sci 2007 vol 52 n°5: 1-5

(5) Moorrees et. Al “Age variation of stages for ten permanent teeth”; J. dent. Res

1963; vol 42, n° 6;1490-1502

(6) Solari A., Abramovitch K. “The accuracy and Precision of third molar

development as and indicador of chronological age in hispanics” J. Forensic Sci

2002; vol 47, n°3: 531-535

(7) Espinoza, Angelica “Caracteristicas y evolucion de la denticion” 1996 , Texto de

Autoensefianza Fac. de Odontologia U. de Chile, pag 92-95



52

(8) Arany S, Lino M, Yoshiota N. “Radiographic survey of third molar development
in relation to chronological age among japanese juveniles” J. Forensic Sci 2004, vol

49, n°3. 534-538

(9) Edward F. Harris “Mineralization of the mandibular third molar: a study of

american blacks and whites” American J. of Physical Anthropology 2007; vol 132:

98-109

(10) Blankenship et al. “Third Molar development in the estimation of chronologic
age in american blacks as compared with whites” J. Forensic Sci 2007 vol 52

n°2:428-433

(11) De Salvia et al. “ Third mandibular molar radiological development as an
indicador of chronological age in a european population” Forensic Sci. Int. 2004 vol

146S: S9-S12

(12) Gunst et al. “Third molar root development in relation to chronological age: a

large simple sized retrospective study” Forensic Sci Int 2003 vol 136 : 52-57

(13) Prieto J.L. “ Evaluation of chronological age based on third molar development

in the spanish population” Int J Legal Med 2005 vol 119 :349-354



53

(14 ) Mesotten et al “Dental age estimation and third molars: a preliminary study”

Forensic Sci Int 2002 vol 129 :110-115

(15) Valenzuela Garach, Aurora. “Estrategias y propuestas de intervencion de los
equipos de identificacion en grandes catastrofes: papel de la Odontologia Forense”

Ciencia Forense 2005; vol 7: 69-90

(16) Velasquez, Rodrigo. “Determinacion de la edad medico legal a través del
analisis radiografico en piezas dentarias normales. Aplicacion del método de
Gustafson”. Trabajo de investigacion, requisito para optar al titulo de Cirujano

Dentista. Fac. de Odontologia, U. de Chile, 1997.

(17) Martin de las Heras, Stella “Estimacion de la edad a través del estudio dentario”

Ciencia Forense 2005; vol 7: 69-90

(18) Hinojal Fonseca, Rafael. “Las partes 0seas estomatoldgicas y los dientes en la

identificacion de las personas”. Ciencia Forense 2005; vol 7: 69-90

(19) Figin M., Garino R. “Anatomia Odontologica Funcional y Aplicada” 2001,

capitulo 8



54

(20) Delattre V., Stimson P. “Self-Assessment of the forensic value of dental

records” J. Forensic Sci 1999 vol 44 n 5: 906-909

(21) Wood R., Kirk N., Sweet D. “ Digital dental radiographic identification in the

pediatric, mixed and permanent dentitions” J. Forensic Sci 1999 vol 44 n5: 901-916

(22) Tapia Reyes, Claudio “Estudio del desarrollo radicular de los terceros molares
inferiores en relacion a tres edades juridicamente importantes”. Trabajo de
investigacion, requisito para optar al titulo de Cirujano Dentista. Fac. de

Odontologia, U. de Chile, 1988.

(23) Ritz S. et al “ Age estimation: the state of the art in relation to the specific

demans of forensci practise” Int J Legal Med 2000 vol 113:129-136

(24) Schmeling Et al. “Age estimation” Forensic Sci. Int. 2007 vol 165: 178-181

(25) Ritz S et al “Quality assurance in age estimation based on aspartic acid

racemisation” Int J Legal Med 200 vol 114: 83-86

(26) Schewer L., Black S. “Developmental juvenile osteology” 2000, Ed. Elsevier

Academic: pag 4-17



55

(27) Pickering R., Bachean D. “The use of forensic anthropology” 1997, Ed CRC:

pag 86-91

(28) Uljjaszek S., Johnston F., Preece M. “The Cambridge enciclopedia of human

growth and development” 1998, Ed. Cambridge University: pag 45-48

(29) Cox M., Mays S. “Human osteology in archaeology and forensic science” 2000,

Ed. Cambridge University: pag 9-17, 83-96

(30) Shipman P., Walter A., Bichell D. “The human skeleton” 1985, Ed Harvard: pag

249-284

(31) Lee, Ximena. “Determinacion de la edad medico legal a través de la
transparencia dentinaria radicular en piezas dentarias indemnes”. Trabajo de
investigacion, requisito para optar al titulo de Cirujano Dentista. Fac. de

Odontologia, U. de Chile, 1992.

(32) Stimson P., Mertz C. “Forensic Dentistry” 1997, Ed CRC: péag 65-81

(33) Cameriere R., Ferrante L., Cingolani M. “Age estimation in children by

measurement of open apices in teeth” Int J Legal Med 2006 vol 120: 49-52



56

(34) Ramirez J., Mery J. “La Radiologia en odontologia legal” Rev Dent Chile 1994

vol 85 n2 :110-114

(35) Chaillet N., Demirjian A. “Dental maturity in south france: a comparision
between Dermirjian’s method and polynomial functions™ J. Forensic Sci 2004 vol 49

n5: 1-8

(36) Chaillet N. et al “Dental maturity curves in finnish children: Demirjian’s method

revisted and polynomial fuctions for age estimation” J. Forensic Sci 2004 vol 49 n6:

1-8

(37) Levesque G., Demirjian A., Tanguay R. “Sexual dimorphism in the
development, emergente, and agenesias of the mandibular third molar” J Dent Res

1981 vol 60 n°10: 1735-1741

(38) Prince D., Ubelaker D. “Application of Lamendin’s adult dental aging technique

to a diverse skeletal sample” J. Forensic Sci 2002 vol 47 n1: 107-116

(39) Soomer et al. “Reliability and validity of eight dental age estimation methods

for adults” J Forensic Sci 2003 vol 48, nl: 1-4



57

(40) Ohtani S. et al “ Estimation of age from teeth by amino acid racemization:

influence of fixative” J. Forensic Sci 1997 vol42 nl: 137-9

(41) Pilin A. et al “The use of the D-,L- aspartic ratio in decalcified collagen from

human dentin as an estimator of human age” J. Forensic Sci 2001 vol 46 n5: 1228-

1231

(42) Bolanos et al “Radiographic evaluation of third molar development in spanish

children and young people” Forensic Sci. Int 2003; vol 133, n°3: 212-219

(43) Collao, Felipe. “Determinacion de la edad por un estudio radiografico en
terceros molares inferiores”. Trabajo de investigacion, requisito para optar al titulo

de Cirujano Dentista. Fac. de Odontologia, U. de Chile, 2002.



