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1. Introduccion.

“La odontologia forense es el conjunto de procedimientos cientificos y técnicos
dedicados a examinary evaluar las evidencias dentales en funciéon de su interés judicial

al servicio de la justicia tanto en causas civiles como criminales:

La odontologia forense cubre seis campos principales (1):
 Identificacion de restos humanos.
 Identificacion de victimas en catdstrofes masivas.
e Evaluacion de marcas de mordisco en casos de lesiones.
e FEvaluacion en casos de abusos y maltratos (nifios, mujeres, ancianos).
e Casos de mala praxis profesional.

e Estimacion de la edad”.

Origen de la odontologia forense

El primer caso registrado en la historia sobre la identificacién de una persona a
través de los dientes se refiere ala madre de Neron, que después de mandar decapitar
a Agripina, al tener el rostro desfigurado pidié que le mostraran su dentadura para

asegurarse que era quien habia ordenado matar.

En la edad media la identificacion se hace mediante la descripcion personal y el
reconocimiento. Se realizan marcas corporales para identificar a los delincuentes y

aparecen casos aislados de identificacion dental.

Entre los siglos XVIII y XIX comienza la evolucion de la identificacion dental,
como resultado del incremento de las técnicas restauradoras. Se fabrican protesis
completas rudimentarias que permiten la identificacion del portador y el

conocimiento de su disefiador.
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Figura 1
Ultima prétesis dental de George Washington. (1)
Esta fue hecha para él por John Greenwood. El paladar fue estampado con una
Idmina de oro, y los dientes de marfil estaban clavados en ella.
La dentadura inferior consta de un solo bloque tallado de marfil.
Los dos prétesis se mantienen unidas por muelles de acero.
Museo Nacional de Historia Americana, Smithsonian Institution, Washington, DC.

Antecedentes de identificacion mediante odontoldgica forense
e Afio 47. El caso de Agripina.
Uno de los mas antiguos precedentes es el caso de Lolia Paulina, asesinada por

Agripina.

Figura 2
Agripina la menor. (1)
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Lolia Paulina fue una noble romana que vivié a lo largo del siglo I.

Amasé una considerable fortuna a través de las herencias de sus parientes
cercanos. Su primer marido, Publio Memmio Regulo, fue “cénsul suffectus” en el 31
d.c. y gobernador provincial. Tacito le describe como un hombre de gran dignidad
e influencia. Caligula la llamé a la capital estando casada, pues se encontraba en la
provincia que su marido estaba gobernando. El interés del emperador por la mujer
era consecuencia de un comentario que habia escuchado sobre la belleza de su
abuela.

Tras obligarla a divorciarse de Regulo, se cas6 con ella en el afio 38 d.c. Seis
meses después se divorciaron a causa de la infertilidad de Paulina. Una vez
separados, el emperador la prohibié besarse o acostarse con otro hombre. Afios mas
tarde se convertiria en la rival de la hermana de su ex-marido, Agripina la Joven, al
ser considerada como esposa por el emperador Claudio. En el afio 49 d.c., Agripinia
la acuso de brujeria. Al no conseguir una audiencia imperial, sus propiedades fueron

confiscadas y se vio obligada a abandonar Italia.

Agripina, se casé en primeras nupcias con Domicio Ahenobarbo, de cuya
unién nacié el emperador Nerén. Comprometida en una conjura contra su propio
hermano, Caligula, fue exiliada a Pontia. A su regreso se casé con su tio el emperador
Claudio, logrando una gran influencia en el gobierno del Imperio que continué en los

primeros afios del principado de su hijo Nerdn, al que logré imponer como sucesor.

Este logro liberarse de la poderosa autoridad e intervenciéon de su madre,
haciéndola asesinar en el afio 59 d.c.

En el caso de Lolia Paulina, fue Agripina, quien mando que le entregaran la cabeza
de Lolia Paulina para asegurarse de haber sido obedecida. Cuando le entregaron la
cabeza, Agripina identific6 a Lolia Paulina por una serie de irregularidades dentales,
ya que los rasgos faciales estaban irreconocibles (1).

e Afio 1452. El caso de lord Talbot, conde de Shrewsbury.
Jhon Talbot, duque de Shrewsbury, fue enviado en 1452 a recuperar unos

territorios cerca de Burdeos arrebatados a los ingleses por Carlos VII, donde le

mataron.
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Fue reconocido por el cronista francés Mathieu d’Escouci, quien relat6 el suceso
14 afios después.

Llevado delante del cadaver observé su rostro desfigurado por lo que no dudé
en abrirle la boca para comprobar la falta de cierto diente, comprobado lo cual se
identificé el cadaver (1).

e Afio 1477. El caso de Carlos el Temerario.
Carlos el Temerario murié en la batalla de Nancy en 1477, asesinado por un
italiano llamado Campobass. El duque de Lorena ordené la bisqueda del cadaver

que no se encontro hasta el dia siguiente cuando estaba practicamente irreconocible.

Jean de Troyes dice que se le reconoci6 por seis cosas:

1. Una cicatriz en el cuello recuerdo de una herida recibida en la batalla
de Montelherry.

2. Lalongitud de sus ufias que era superior a la de cualquier hombre.

3. Otra cicatriz a nivel del omoplato.

4. Una fistula en la ingle.

5. Una malformacién en la ufia de un dedo del pie izquierdo.

6. Pero sobre todo por la falta de dos dientes superiores que habia
perdido a causa de una caida (1).

e Afo 1755. El padre de sir Peter Malket.
En 1654 comenzé unalarga guerra entre los franceses ylosingleses por el control

de los territorios de los grandes lagos. Los franceses con un ejército profesional
comenzaron llevando la mejor parte. Considerandose perdidos, los colonos pidieron
ayuda a las tropas britanicas en 1755.

E19 dejulio, un ejército compuesto por 1495 hombres, al mando del comandante
general Edward Braddok, sali6 para protegerlos pero cay6 en una emboscada a
siete millas de Fort Duquesne (hoy Pittsbourg) sufriendo una terrible derrota con

numerosisimas bajas.

En 1758 sir Peter Malket contrat6 a varios indios que habian presenciado el
combate para rescatar el cuerpo de su padre, oficial inglés, abatido en la batalla.

Uno de los indios le dijo que habia visto a un oficial caer mortalmente herido
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bajo un arbol que podia reconocer. Ademas le dijo que otro soldado quiso ayudarlo
y también cay6 fulminado sobre el oficial por un disparo.

Llegados al lugar de los hechos el indio sefial6 el arbol y encontraron enterrado
bajo su copa dos esqueletos, uno encima del otro. Sir Peter Palket identific6 a su
padre por un diente artifical.

Esta se considera la primera identificacién en América por medio de lo que hoy
llamariamos “odontologia forense” (1)

e Afio 1775. La identificacidn del general Warren por Paul Revere.
El Dr. Joseph Warren, Mayor General de la Milicia de Massachussets, muri6 en la

batalla de Bunker Hill, de la Guerra de la Independencia Norteamericana, en 1775,
a la edad de 34 afios de forma instantdnea por una bala que entré por la fosa canina
izquierda y salié por el occipital. Enterrado por los britanicos fue exhumado al dia
siguiente para exhibirlo como ejemplo de lo que ocurria a los revolucionarios. Fue
mutilado y enterrado desnudo en una fosa comun sin ningun signo identificativo.
Diez meses después sus hermanos y amigos, incluido Paul Revere, decidieron buscar
el cuerpo de Joseph Warren. Entre los cuerpos que exhumaron de la fosa, Paul
Revere pudo reconocer el de Joseph Warren por un puente de plata con colmillo
de hipop6tamo que le habia hecho un afio antes de su muerte. Revere confirmé la
identificacién y el general Joseph Warren fue reconocido como héroe de guerra el 8
de abril de 1776 (2).

e Afo 1795. El caso de Luix XVII de Francia.

El Delfin de Francia Luis XVII, hijo de Luis XVI y de Maria Antonieta, muere
en la prision del Tempio a la edad de 10 afios, siendo su cadaver enterrado en el
cementerio de Santa Margarita. Con la Restauracion de los Borbones se intenta de
forma infructuosa el hallazgo del cadaver, extendiéndose la idea de que habia sido
sustituido por otro muchacho. En al aflo 1846 se descubre en ese cementerio un
esqueleto que el Dr. Millicat reconoce como el del Delfin. Por contra y tras un atento
estudio realizado por los Doctores Recamiere y Backer de los maxilares y dientes
llegan a la conclusion de que el cadaver pertenece a un muchacho de entre 14y 16
afios por lo que no podia tratarse del Delfin muerto a los 10 afios de edad (2).

Otro 6rgano se atribuyo al infeliz hijo de Luis XVII y Maria Antonieta: el corazon,
separado por el forense, durante la autopsia y encerrado en un vaso de cristal. El

Introduccién Pdg. 7



El método de demirjian para la poblacién espafiola.

corazon acabé en la Basilica de San Denis en Paris.

Jean Jacques Cassiman y Erris Briuckman compararon una muestra de ADN
del corazon con el de algunos cabellos obtenidos de Maria Antonieta. Llegaron a la

conclusion afirmativa de parentescol.

El historiador americano de la Odontologia B. Weiserger dice que “esta
identificacion de restos humanos es la primera hecha en América por este
procedimiento” (1).

e Afio 1827. El caso Morgan.
William Morgan fue asesinado en 1827, confundido con un tal Timothy Monroe,

reconocido incluso por su propia esposa.

Entre otras evidencias estaba la particularidad de una doble fila de dientes de

los cuales dos habian sido arrancados ante mortem.

Sin embargo, varios meses después un periddico canadiense inform6 de la

desaparicion de Timothy Monroe lo que obligé a desenterrar al supuesto Morgan.

Un estudio mas detenido de la dentadura demostr6 el error (a Timothy le
habian extraido cinco dientes y a Morgan s6lo dos). William Morgan desaparecio en
1826 en Nueva York (Batavia) tras escribir un libro titulado “Morgan’s Freemasonry
Exposed and Explained”, donde sacaba a la luz los secretos de la masoneria. Se supo
que sus antiguos compafieros francomasones lo habian secuestrado y asesinado.
Su cuerpo aparecié en un rio cerca de su domicilio. El caso no fue nunca resuelto
satisfactoriamente. En 1848 un tal Henry L. Balance confesé su implicacién en el
asesinato. Activistas antimasodnicos le erigieron un estatua en 1882, en Batavia
(Nueva York) (1).

e Afio 1849. El caso Parkman - Webster y las peritaciones del odontélogo

americano Nathan Cooley Keep.
El dia 23 de noviembre de 1849, cuando tenia 64 afios Pakman no volvi6 a cenar

a casa. Hombre de costumbres regulares enseguida alarmo a sus vecinos tal ausencia

que fue comunicado a la policia.

Este mismo dia se supo que habia acudido a una reunién universitaria
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acompafado del doctor Webster, que fue detenido como sospechoso, y sulaboratorio
de quimica registrado, encontrandose restos humanos y cenizas entre las cuales
habia tres dientes de porcelana y oro.

El testimonio del dentista Nathan Keep fue fundamental para resolver el caso.
Explicé al jurado cémo habia hecho el trabajo y el procedimento de su colocacion,
que habia finalizado 15 dias antes. Ademas demostré cdmo las piezas coincidian con
el modelo de la boca del doctor asesinado.

El jurado admiti6 el alegato de Nathan Keep y el doctor Webster fue acusado de
asesinato y condenado a la horca (1).

e Afio 1865. El caso de John Wilkes Booth, asesino de Abraham Lincoln.

John Wilkes era actor. En 1861 comenz6 la guerra civil y rapidamente desarroll6
un odio visceral contra Lincoln. Desde entonces concibi6, junto a otros confederados,

el asesinato de Lincoln, primero con veneno, luego secuestrandolo.

Una vez perdida la guerra, el 14 de abril de 1865, en el teatro Ford, disparé con
una pistola Derringuer, calibre 44, en la cabeza del presidente, cuando estaba viendo

junto a su esposa y el matrimonio Grant “Our American Cousin”.

Inmediatamente después atravesé losrios Potomacy Rapphanock,adentrandose
en Virginia. Se refugio en la granja Garret, cerca de Por Royal (Virginia). Hasta alli le
siguieron tropas del ejército que dieron con ellos.

Durante la refriega, el sargento Boston Corbett le alcanzé de un tiro hiriéndole
en el cuello y atravesandole la médula espinal por lo que qued6 paralizado y murié
a las dos horas.

En cuanto a la identificacion del cadaver la realizaron varias personas.

El cirujano John Frederik May, que le habia operado de un tumor fibroso en el
cuello, un clérigo que le concocia, un fotégrafo y sobre todo el doctor William Merril,
que le habia orificado algunas piezas a Booth poco tiempo antes y que, ademas
sefial6 un defecto muy especial en la mandibula (1).
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e Afio 1872. El caso Goss-Udderzook.

El 3 de febrero de 1872, se incendid una casa a varias millas de Baltimore, donde
Winfield Scott Goss hacia experimentos para obtener una sustancia que sustituyera
al caucho. Goss resulté alcanzado por las llamas y su cadaver se traslad6 a Baltimore
irreconocible. Goss habia contratado varias pdlizas de seguro de vida, una de ellas de
25.000 délares, a nombre de su esposa.

Las compaiiias, sospechando el fraude, se negaron a pagar e iniciaron
investigaciones fijAndose precisamente en la dentadura, que habia sobrevivido al
fuego. Los dentistas de Baltimore fueron interrogados, pero nadie habia trabajado
en la boca del difunto.

La misma esposa lo corrobord, afirmando que jamas le habian dolido las muelas
y que no tenia ningin diente postizo. No obstante, se exhumoé el cadaver y se pidi6 a
los cirujanos dentistas Miles, Wysong y Gorgas (que fue director del Dental Cosmos)
que estudiaran la dentadura.

El cadaver tenia sélo dos dientes en el maxilar superior y siete en la mandibula,
desgastados y cariados. Asi pues, consignaron que, de las 32 piezas totales, 18
habian sido extraidas antes de la muerte y que en los huesos se observaban huellas
de abscesos que so6lo se habian podido formar en vida.

Efectivamente, era un fraude. Goss vivia y se movia por diferentes ciudades,
encontrandose en Philadelphia con su cufiado y complice Williams S. Udderzook.
A los pocos dias, apareci6é su cadaver. Udderzook le habia asesinado porque se
emborrachaba y temi6 que revelara su verdadera identidad y el fraude proyectado.

El asesino fue detenido, juzgado y condenado a muerte (2).

e Afio 1879. El caso del principe imperial Napole6n IV.
Desterrado a Inglaterra, donde vivia con su madre, decidi6 acompafiar al

ejército inglés en su guerra contra los zulties en Sudafrica. Alli fue sorprendido por

una banda de indigenas y muerto, el 1 de junio de 1879.

Recibi6 17 golpes de azagaya, uno de los cuales le entré por el ojo derecho y
le destrozo6 la mejilla y el labio. Fue embalsamado y trasladado a Inglaterra, pero
cuando llego6 al viejo continente y se abrid el féretro para dar fe de su identidad,
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el cadaver estaba irreconocible. El doctor Evans, dentista de la familia, certifico los
trabajos que le habian hecho en la boca (2).

e Afio 1885. El asesinato de la sefiorita Menetret.

En 1885 hubo en Francia un famoso proceso por el asesinato de la sefiorita
Menetret, cuyo cadaver fue quemado y enterrado en un jardin. Descubiertos los
restos, fue detenida la sirvienta, llamada Eufhrasie Mercier, la cual dijo que su sefiora
se habia metido en un convento y que los restos provenian de un antiguo cementerio
localizado en el jardin. El juez observo ciertos trabajos artificiales en la dentadura de
la victima y pidio la ayuda del dentista que la trataba, el doctor. Un discipulo de este
doctor, que guardaba las fichas de su maestro, el doctor Goldenstein, constaté que a
la sefiorita Menetret se le habia hecho una orificacion en el 6 inferior derecho y una
obturacién de oxycloruro de zinc en el 7 del mismo lado, que fueron encontradas
en la mandibula desenterrada en el jardin. La vieja Eufhrasie fue condenada y
guillotinada (2).

e Afo 1885. Los cadaveres de la Patagonia.
Hacia 1885, un grupo de europeos organizé una expedicion por América del

Sur con fines cientificos y comerciales, siendo asesinados por una tribu de indios
salvajes. Afios después, un misionero que recorria la region encontr6 sus restos y,

entre ellos, una calavera en cuya dentadura habia orificaciones y piezas artificiales.

Entregd en un consulado el craneo, que fue enviado a Europa donde se pudo
verificar la identidad de la victima (2).

e Afio 1895. José Marti.
José Marti Martinez, politico y escritor (La Habana, 1853; Dos Rios, 1895),

fue uno de los principales caudillos de la guerra de independencia de Cuba contra
Espafia. Colabor6 con el general Calixto Garcia en 1881 y, mas tarde, con Maximo
Gémez y Maceo. Cada vez mas comprometido con la revolucién, entré en combate y,
el 19 de marzo de 1895, murié luchando contra un grupo de soldados espafoles en
un lugar conocido como Boca de Dos Rios.

Logradalaindependenciadelaislaen 1898, fue considerado un héroe dela patria
y, a tal efecto, se le levanté un mausoleo para guardar sus restos. El reconocimiento se
llevé a cabo sin dificultad, gracias al examen de la dentadura efectuado por el doctor
Virgilio de Zayas Bazan, cufiado del procer (en 1877 se habia casado con Carmen
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Zayas Bazan), el cual le habia atendido constantemente la dentadura y guardaba los
diagramas de la misma. Gracias a eso, con toda certeza fue colocado definitivamente

en el mausoleo donde se encuentran sus restos (2).

e Afio 1897. El caso del bazar de la Caridad, de Paris.
- Reconocimiento de la duquesa D’Alengon por Davenport.

- La condesa de Villeneuve y el dentista Brault.

El bazar de la Caridad era una especie de “rastrillo” donde las damas de alta
alcurnia vendian todo tipo de objetos para recabar fondos destinados a mejorar las
condiciones de vida de los mas desfavorecidos.

En 1897 se construy6 un hangar, aunque el bazar funcionaba desde 1885,
construido de madera y telas, con el techo de cartén, aquel afio un cinematégrafo se
present6 como novedad y el 4 de mayo se incendid.

Le Petit Juurnal
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Figura 3
Imdgenes del incendio del bazar de la Caridad. (2)
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“Tras el incendio se contaron 126 muertos y mds de 200 heridos. Los caddveres
estaban completamente destrozados. Entonces, el cénsul de Paraguay, M. Albert Hans,
tuvo la idea de llamar a los dentistas mds importantes de Paris para que ayudaran en
la identificacidn, ya que la mayoria de los despojos eran de gente rica que se cuidaba
la dentadura. Se presentaron Burd, Brault, Davenport, Ducourneau, Godon y algunos

z N

mas.

Una de las victimas mas importantes fue Sophie Charlotte Augustine de
Wittelbach, casada con su alteza real el duque de Alencon y hermana de Sissi, la
emperatriz de Austria. Nacida en Munich en 1847, contaba cincuenta afios de edad.
Fue reconocida por su dentista, Davenport, gracias a que tenia la costumbre de
guardar las fichas de sus pacientes. Llevaba dos afios tratandola y le habia hecho
algunos trabajos seis meses antes del accidente. No publicé la ficha por peticién

expresa de su marido.

Otra gran dama victima de las llamas fue la condesa Couret de Villeneuve. Su
marido mando6 llamar al dentista Brault, que la trataba, quien llegé con un molde
de la boca de la sefiora en el que faltaban el incisivo lateral y el canino izquierdo. El
conde y el dentista buscaron entre los cadaveres. Fue reconocida por el aparato de
protesis, cuyos dientes de porcelana habian tomado un tinte azulado (2).

En el siglo XX. Las identificaciones a través de los dientes se hacen cada vez mas
frecuentes.

e Afo 1935. El caso de Carlos Gardel.

Carlos Gardel, el mas famoso cantor de tangos, idolo argentino cuyo nacimiento
se disputan los franceses (Toulousse), los uruguayos (Tucuarembd) y los argentinos
(Buenos Aires), murid el 24 de junio de 1935 en el aeropuerto de Medellin, al
chocar el aviéon donde viajaba (un Fiat 31 de la Sociedad Aereo Colombiana, con el
“Manizales”, otro avién de la sociedad SCADTA, rival de la anterior).

Los pasajeros quedaron practicamente irreconocibles tras el accidente, por
efecto del fuego desencadenado a continuacién. Sin embargo, el cuerpo de Carlos
Gardel dicen que fue reconocido por una cadena que llevaba su nombre (de oro) y

por el informe de cuatro forenses que certificaron:

“Carlos Gardel, hallado en dectibito supino ventral bajo las vdlvulas del motor, de
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cuarenta y ocho anos de edad, uruguayo, de la ciudad de Tucuarelo (Tucuarembo),
provincia de Montevideo (nacionalizado en Argentina), identificado por el buen estado
de la dentadura, una cadena al parecer de oro...”

Sin embargo, Vazquez Rial afirma en su libro sobre la historia de Gardel que
la dentadura del idolo era desastrosa y que practicamente toda estaba cubierta
de fundas y empastes. Por eso también se ha mantenido una polémica sobre la
autenticidad de los restos de Carlos con dentadura en buen estado (3).

e Afo 1949. El caso del “asesino del dcido”

La sefiora Durand-Deacon era una viuda rica de 69 afios que vivia en el hotel
Onslow Court de Kesington en 1949. Una tarde de febrero visit6 una fabrica de
cosméticos acompafiado de un conocido llamado John Haigh de la localidad de
Crowley. Alli Haigh la asesino, intentando hacer desaparecer su cuerpo disolviéndolo
en acido sulfurico.

Al dia siguiente, el criminal, acompafado de una amiga, denuncid la desaparicion
alapolicia.Sinembargo, éstano se dej6 engafiar yun agente sospech6 del denunciante,
al que investig6, descubriendo un largo historial delictivo de falsificaciones y robo.
Esto hizo que se registrara la fabrica de Haigh en Crowley, Susex, donde aparecieron
garrafas de acido sulfiirico, documentos de otras cinco personas desaparecidas, un

revolver y manchas de sangre salpicando una pared.

Después de varios interrogatorios, Haigh confesd el crimen y el intento de
disolver el cuerpo de la victima en acido sulfirico. Aun asi, desafi6é a la policia,

alegando que si no habia cuerpo no habia delito.

—No hay pruebas —les dijo. La policia extrem¢ la busqueda dentro y fuera de
la barraca y encontraron tres restos de pie humano. Pero no habia nada de la sefiora
Durand-Deacon. A los tres dias de rastreo encontraron un aparato protésico superior
que habia soportado la accion del acido.

La doctora Helen Mayo, dentista de la sefiora Durand, identific6 los dientes y
demostré su encaje en el modelo de la boca de la paciente, tomado dos afios antes.
Al parecer, la sefiora Durand era muy exigente y se los habia repetido tres veces, por
lo que pudo describirlos sin ningin género de dudas.
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Losdienteshabiansidofabricadosconresina, queresiste el acido temporalmente,
y al ser encontrados antes de 15 dias, aun estaban intactos. El acido destruye la

resina en unas 3 semanas. De esa forma, Haigh fue acusado de asesinato y declarado
culpable.

A pesar de los esfuerzos de su defensor, sir David Maxwell, fue ahorcado el 10 de
agosto de 1949 en la prision de Wandsworth (3).

Figura 4
Prétesis se conservada en el Museo londinense de Scotland Yard. (3)

La odontologia forense como disciplina cientifica.

El reconocimiento e identificacion de restos humanos se consolidé con la
aportacion de las obras de Orfila y Hoffman.

En 1837, Saunder en Lancet, escribi6 “The teeth, a test of age”, donde estudio6 las
caracteristicas de los dientes en relacion con la edad.
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Grady, en 1883, en la American Journal publicé “Personal identity established by
the teeth”.

En Francia, Dumur escribi6 “Des dents: leur importance et leur signification dans
les questions medico-legales” en 1882 en Lyon. Swartz, de Nimes “Lidenité de cadavres
d’apres le systeme dentaire” en L'Odontologie, 1897. Sefialando asi la importancia de
los dientes como elemento valido y fiable para la identificacion.

Otros autores como Magitot, Galippe, Brouardel o Charles Godon también
publicaron sobre el tema.

El impulso definitivo del nacimiento de la odontologia forense como disciplina
cientifica se lo dio el doctor Oscar Amoedo con su obra “Lart dentaire en medicina
legal” en Paris el 1898 y su intervencion en el Congreso Internacional de Medicina
de Mosct, en 1897.

Figura 5
Lart dentaire en medecine légale. (3)
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A partir de este momento se publican diversos trabajos de odontologia forense:

B. Barrymore en una comunicacién, en diciembre de ese mismo afio (1897), se
referia sobre los trabajos del doctor Amoedo y los aparecidos en Dental Cosmos por
parte de Alton Howard Thompson (Kansas) y Wedelstaedt (que afirmaba que jamas
habia encontrado dos centrales o laterales iguales).

B. Barrymore queria introducir la ficha dental de los criminales en el Detective
Bureau de Nueva York, sin embargo, este tipo de identificacién qued6 obsoleta por
una técnica mas sencilla, la dactiloscopia.

El mayor campo para la odontologia quedaba por tanto para el reconocimiento
de cadaveres con las partes blandas muy destruidas e irreconocibles (como es el
caso de los calcinados), huellas dentales dejadas por los mismos (como mordeduras
o el hallazgo de dientes o materiales odontoldgicos), la determinacién de la edad, etc

En 1946 se celebr6 en La Habana el primer Congreso Panamericano de Medicina
y Odontologia Legal y Criminologia.

En 1950, el doctor Gostu Gustafson, de Suecia, habia publicado un método de
identificacion basado en caracteristicas dentarias.

A partir de los afios cincuenta, la odontologia forense cobra gran importancia en

los accidentes de trafico y las grandes catastrofes, en el reconocimiento de cadaveres.

En 1982, la Federacién Dental Internacional resolvié impartir un programa
de Estomatologia Forense dentro de los estudios de Estomatologia para los paises
miembros.

En Espafia “El examen de la boca en la identificacion de caddveres” fue publicado
en Cadiz para La Odontologia (1892), de Florestan Aguilar se sefiala la utilidad del
examen de la boca para identificar cadaveres. Hace referencia al caso del incendio de
la Opera Comique de Parfs.
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Figura 6
Florestian Aguilar. (3)

Don Juan Otaola escribié “Un informe profesional en un caso de identificacién
judicial”, publicado en La Odontologia de ese mismo afio y en 1933 “Los dientes

después de la muerte, como se destruyen”.

En 1936 Blas Aznar y F. Lopez Brea Lluria publican “La abrasién dentaria en la

identificacién de los restos éseos” en Madrid.

En cuanto a la ensefianza, la odontologia legal se menciona por primera vez en

1873, donde se incluye la asignatura Jurisprudencia Médica.

En 1901, se crea el titulo de Odontologo, y el doctor Aguilar explica una leccion
de odontologia legal en su asignatura, pero el Ministerio no la incluyé en el programa
hasta 1913, donde aparece la medicina legal aplicada, en la asignatura Odontologia

de segundo curso.

En 1948 se crea el titulo de licenciado médico estomatdlogo. En el primer afio se

estudiaba Estomatologia Pericial dentro de la asignatura Estomatologia Quirtrgica.

En 1987, el Ministerio de Educacién promulga una ley por la que se establecen
unas directrices generales comunes para todos los planes de estudios universitarios.
De acuerdo a estas directrices, los planes de estudios deben organizarse en una carga
docente equivalente a créditos, con un valor horario cada uno de 10 horas. Estos
planes de estudios deben tener unas materias comunes en todas las Universidades,

que se considera fundamentales para la formacién y que se denominan asignaturas
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troncales. Cada Universidad podra establecer sus planes de estudios de un modo
independiente, en los que ademads de las materias troncales podra establecer otras
que considere obligatorias, y ofertar otras con la consideraciéon de optativas para

permitir que el alumno disefie parte de su formacion.

En 1990 se promulgaron las directrices generales propias de los planes de
estudios conducentes a la obtencion del Titulo Oficial de Licenciado en Odontologia,
en los que se definen 11 asignaturas troncales en primer ciclo y otras 11 asignaturas
también troncales en el segundo ciclo. Siguiendo estas directrices, en 1994 se
aprueba el plan de estudios de la Universidad Complutense vigente en la actualidad,
incluyendo como asignatura la Odontologia Legal y Forense.

Impulsores de estas materias son entre otros los doctores Bernabé Roldan
Garrido y Juan Lopez Palafox, el primero autor de “Odontologia Legal y Forense” (4)
en colaboracion con V. Moya Pueyo y J.A. Sdnchez Sanchez.

Juan Lopez Palafox escribié “Investigacion en desastres. Aplicaciones de la
Odontologia” (5).

También hay que mencionar al doctor Bernardo Perea Pérez y a los abogados
Ricardo Lorenzo y ]. Santamaria. Sobre todo, por sus trabajos en legislacion,
consentimiento informado y responsabilidad profesional (6-7).

En cualquier caso, la odontologia legal, y lo mismo la odontologia forense,
nacieron desde un punto de vista formal y cientifico a partir del afio 1898 cuando
Oscar Amoedo publicé sulibro, L'art dentaire en médecine légale. En esta obrarecogen
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.

A partir de este momento, la odontologia legal y la odontologia forense se
desarrollan de un modo paulatino y siguiendo un cierto paralelismo, de una parte
con la evolucion del derecho positivo, particularmente en la odontologia legal,
puesto que al incluir cada vez mayor niimero de normas ordenadoras del ejercicio
profesional dan nacimiento a la aparicion de nuevos capitulos; y por otro lado, en lo
que respecta a la odontologia forense se enriquece constantemente con los nuevos

avances de la medicina y la odontologia. (Moya Pueyo V., Roldan Garrido B, Sanchez
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Sanchez J.A. 1994) (4).

La determinacion de la edad.

El estudio radiolégico de los dientes es utilizado desde el siglo pasado. Su
aplicacion en la ciencia forense fue introducida en 1896, apenas un afio después del
descubrimiento de los rayos X por Roéntgen, para demostrar la presencia de balas

de plomo en la cabeza de una victima.

Schiiller (1921) propuso la utilizaciéon de imagenes radiograficas de los senos
faciales para fines de identificacién. Después de esta publicacién surgieron muchas
otras y, en 1927, Culbert and Law relataron la primera identificaciéon radiografica
completa. Esta técnica en los momentos actuales es esencial en el protocolo de un
estudio identificativo.

Para Sweet D. 2001 (8), la determinacién de la edad cronolégica de un individuo
vivo o de un cadaver, es una actividad frecuentemente solicitada al equipo médico-

legal.

Los forenses investigan la edad fisiologica, la cual mide los cambios que se
producen a lo largo del crecimiento y el desarrollo, como por ejemplo, la edad dental
ylaedad 6sea. También pueden calcular la edad patoldgica, que comprende el estudio
de aquellos trastornos y enfermedades que causan deterioro en los tejidos a medida
que avanza la edad, tal y como ocurre con el desgaste dental, la transparencia de la

raiz y la artrosis de la articulaciéon temporomandibular.

Segun Luis R. Toribio, “dos etapas de actividad biolégica se suceden en el
organismo humano: la primera, de crecimiento y desarrollo, tiene lugar durante toda
la vida fetal, la infancia y la adolescencia y la segunda, de cambios degenerativos, dura
aproximadamente desde la tercera década de vida hasta que esta cesa con la muerte
del individuo” (9).

La aplicacion de la estimacion de la edad esta dirigida al analisis del individuo
per se, como sucede en la practica forense, donde lo que se quiere es establecer la
identidad de un fallecido. En estos casos, estimar la edad del sujeto al momento de
la muerte es generalmente imprescindible para la comparacién de los datos ante-

mortem con los post-mortem.

En antropologia el estudio del desarrollo y crecimiento dental ayuda
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a determinar la edad cronolégica de la muerte del individuo para completar
informacion de interés paleodemografico (10).

Maduracion dentaria

La edad cronoldgica no es un dato suficiente, sino que hay que relacionarlo con
indicadores como la edad esquelética, la maduracién dentaria, la situacién hormonal
o cualquier otro que nos aporte datos mas objetivos para situar al nifio en el estadio
en que se encuentra (11).

Uno de los indicadores utilizados con mas frecuencia es el estado de maduracion
y erupcion dentaria. Pral-Andersen y Van der Linden (12) proponen la estimacion
de la edad dental como elemento de determinacién del desarrollo fisico, dado que el
desarrollo fisico o bioldgico varia considerablemente de un nifio a otro, a una misma

edad cronoldgica.

La secuencia de maduracion de los diferentes dientes, la cronologia y secuencia
dela erupcion, la simetria en las hemiarcadas, las diferencias entre una y otra arcada,
la relacion con el sexo son aspectos estudiados por diversos autores a fin de conocer

las variaciones de un proceso bioldgico y aplicarlas a la clinica.

Logan WH y Kronfeld R (13), aportan con su trabajo importantes datos
cronoldgicos de la denticidon temporal y permanente en relacién a los estadios de
maduracion dentaria por ellos propuestos.

Diversos autores han intentado encontrar formas simples para evaluar la edad
dentaria (14) y estudiaron estadios dentarios de desarrollo aplicables a cada uno
de los dientes.

Otros autores (15-16) desarrollaron métodos matematicos que permiten

correlacionar unos dientes con otros, con el animo de aplicarlos en la clinica.

Nolla C (17), partiendo de sus estudios de maduracion dentaria, intentd sentar
las bases para estudiar el desarrollo de la denticion permanente, y propuso una
correspondencia numérica para cada una de las etapas de maduracién. Con estas
bases, estudi6é una muestra de nifios norteamericanos, concluyendo que los patrones
de desarrollo seguidos por los dientes son similares y simétricos en ambos lados

de las arcadas y sin diferencias entre los sexos. Realizé un estudio de maduracién
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con el objetivo de organizar una técnica de tasacion detallada del desarrollo de la
denticién permanente, dando normas, las cuales representan la media de desarrollo
de los dientes, diente a diente para nifios y nifias; obteniendo informacidn relativa a
la cantidad y clase de variacion presentada por el crecimiento y contribuyendo a la

comprension de las diferencias en el desarrollo dental de los nifios y nifias.

El estudio lo realizé mediante series radiograficas orales de 25 nifios y 25 nifias.
Las radiografias se situaron sobre una mesa especial y en la observacion sélo se
tuvo encuenta el grado de desarrollo. Propuso una clasificacién de la maduracion
dentaria basada en once estadios. Las radiografias fueron comparadas con una serie
de diez dibujos que indicaban cada uno de los estadios de desarrollo y esta toma de
datos fue realizada dos veces. Valoro tanto el lado derecho como el izquierdo, aunque
la proporcion de crecimiento era aproximadamente la misma en los dos lados. Para
obtener una valoraciéon del desarrollo de un diente en particular, la radiografia fue
emparejada lo mas estrechamente posible con la figura comparada.

En cuanto a la edad dental, los puntos de informacién quedaron registrados en
términos de grado de desarrollo en la ordenada y edad cronolégica en la abscisa.
Estos puntos se conectaron por lineas de desarrollo.

En sus resultados destaca que se mostraron pocas diferencias de desarrollo
entre 105 dientes de la derecha y de la izquierda. No encontr6 ninguna diferencia
significativa en cuanto al sexo ni al tiempo requerido para el desarrollo. No obstante,
las nifias empezaron el desarrollo dental a una edad mas temprana y acabaron el
desarrollo antes.

En la formacion de la raiz obtuvo el siguiente orden respecto a su terminacién
en los dientes mandibulares: Incisivo central, incisivo lateral, primer molar, canino,
primer premolar, segundo molar, tercer molar. Y en cuanto a los dientes maxilares el
orden fue: Incisivo central, primer molar, incisivo lateral, primer premolar, segundo

premolar, segundo molar y tercer molar.

Demirjian A, Goldstein H, Tanner M. (19) desarrollaron un nuevo sistema de
estimacién de la maduracion dental, clasificando ésta en ocho estadios segun
el grado de calcificacion del diente. Obtuvieron una escala de maduracién dental
transformable directamente en la edad dental. Demirjian A, Goldstein H. (19)y
Demirjian A, Goldstein H (20) efectuaron un estudio para comprobar las diferencias
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que existen en el desarrollo, prediccién y erupcién dental en ambos sexos.

Dicho estudio fue realizado en una poblaciébn de 5437 nifios y nifias
francocanadienses, de edades comprendidas entre 2,5 y 19 afios. Realizaron
separadamente, en nifios y nifias, el estudio de maduraciéon de cada uno de los
dientes mandibulares, obteniendo que hasta los 6-7 afios hay una similitud en el
desarrollo dentario de los nifios y las nifias, diferenciandose a partir de esa edad con
una aceleracion de las nifas sobre los varones. Por ultimo, muestran la existencia
de una estrecha relacién entre las curvas de maduracién y de emergencia de cada

diente, poniendo de relieve la significacidn clinica de este hecho.

Enlasegunda mitad de los afios cincuenta, Garn SM, Lewis (21-24) estudiaron la
secuencia de calcificacion y su relacion con la erupcidn de los premolares y molares
mandibulares. Consideran las diferencias entre los sexos, asi como la variabilidad de

la edad en que ocurren algunas de las etapas de formacidn de esos dientes.

Tanto en maduracion como en erupcion hacen mayor énfasis en la relacién entre

el segundo premolar y segundo molar, resaltando dos hechos:

e Parece existir una evolucién gradual en la especie hacia un cambio de la
secuencia de maduracion y erupciéon 22 molar-22 premolar hacia 22 premolar-29
molar.

e Puede ser arriesgado establecer la secuencia de erupcion a partir de los

datos de la secuencia de maduracion.

La variabilidad en la maduraciéon era mayor cuanto mas tardia es la etapa
de formacidon del diente siendo, aproximadamente, la misma en ambos sexos.
Reflexionando sobre las causas de la precocidad de maduracién y erupcion en las
nifias, mencionan que ésta no puede atribuirse primariamente a factores hormonales

ya que ocurre antes de los 10 afios de edad.

El conocimiento de las numerosas variables que influyen sobre la cronologia y
secuencia de erupcion ha hecho que numerosos autores estudien el fenémeno en el
area geografica ala que pertenecen: Knott VB, Meredith HV. (25), Gron AM. (26), Proy
E, Sempé M, Ajacques ]JC.(27), Gray SW, Lamons FP. (28) o en grupos de poblaciones
con caracteristicas definidas: Maj G, Bassani S, Menini G, Zannini (29), Hurme VO.
(30), Feasby WH. (31), Sturdivan JE, Knott VB, Meredith HV. (32), obteniendo los
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datos aplicables a esa poblacidn.

Coinciden la mayoria de los autores en la precocidad de maduracién y erupcién
de las ninas sobre los nifios Demirjian A, Goldstein H, Tanner M. (18), Garn SM, Lewis
AB. (22), Sturdivan JE, Knott VB, Meredith HV. (32), Nanda RS.(33) y en la existencia
de una simetria entre el lado derecho y el izquierdo Prahl-Andersen BP, Van der
Linden F. (12), Nanda RS. (33).

Por su importancia clinica, ha merecido la atencién de los investigadores el
estudio de la secuencia de erupcion Prahl-Andersen BP, Van der Linden F. (12), Garn
SM, Lewis AB. (22), Nanda RS. (33), Moorrees CF. (34). Ninguno de ellos ha obtenido
resultados concluyentes que permitan afirmar la existencia del predominio de una
secuencia sobre otra. Unicamente Garn SM, Lewis AB, Koski K, Polascheck DL. (23)
menciona que parece existir una tendencia hacia la erupciéon del segundo premolar

antes que el segundo molar.

Moorrees et al. (34-38), interrelacionaron los estadios de maduracién y la edad
cronolégica de cada diente con los cambios en el tamafio de las arcadas que suceden
durante el recambio dentario, incorporando asi nuevas variables al complejo estudio
del desarrollo de la erupciéon. En 1963, presentaron un estudio de variacién de la
edad en los estadios deformacion dentaria en diez dientes permanentes. Estudiaron
el desarrollo de los incisivos centrales y laterales permanentes de las dos arcadas
mediante radiografias intraorales y los dientes posteriores maxilares debido a
la superposicién de imagenes de ambas hemiarcadas. De un total de 134 nifios
examinados, seleccionaron a 48 nifios y 51 niflas por sus radiografias de mayor
calidad y en ellos realizaron radiografias laterales u oblicuas obtenidas en intervalos
de 6 meses. El desarrollo dental fue determinado por inspecciéon radiografica
siguiendo en su valoracidn los estadios de desarrollo de los dientes polirradiculares.
La fiabilidad de la valoracién fue probada por una doble determinacién con un
intervalo de tres meses. Existiendo una coincidencia de un 90 % en los dientes

posteriores y 75 % para los incisivos superiores e inferiores.

En 1980 realizaron un estudio longitudinal para observar el desarrollo somatico

y facial con el fin de contribuir a una vision mas integrada del crecimiento dentofacial.

En sus resultados describieron el orden de emergencia de los dientes siendo

ésta en maxilar superior: primer molar, incisivo central, incisivo lateral, primero
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premolar, canino, segundo premolar, segundo molar. Y en la mandibula: incisivo
central, primer molar, incisivo lateral, canino, primer premolar, segundo premolar

y segundo molar.

Afirmaron que el tiempo de emergencia de los dientes depende de un factor
de maduracién general y que ese factor influencia a todos los dientes hacia una
emergencia temprana o tardia. Asimismo aceptan que la duracién del proceso de
emergencia asi como su inicio tiene una cierta variabilidad entre unos individuos y
otros.

La edad dental fue valorada radiograficamente por Prahl-Andersen y Van
derLinden (12), segliin los estudios de maduracién propuestos por Demirjian A,
Goldstein H, Tanner M. (18) considerando los autores que desde el punto de vista
clinico, puede aceptarse una simetria entre el lado derecho e izquierdo asi como la
existencia de un desarrollo simultaneo en algunos dientes, por lo que seria suficiente
la estimacion de la edad dental en tres dientes de la denticién temporal y en tres
de la definitiva. Dichos dientes serian los dos molares y el incisivo en la denticién

temporal y el primer premolar y segundo molar en la permanente.

Aceptando que existe una relacion entre la reabsorcidn de la raiz de los dientes
temporalesylaerupciéondelos permanentes, (15) tambiénse estudid larelacién entre
la formacion de los dientes permanentes y la reabsorcion de los correspondientes
temporales, asi como la posibilidad de que esa relacion sea similar o no en todos los
dientes.

Otros autores (39-41), estudiaron el efecto de la pérdida prematura de dientes

temporales sobre la erupcién de los correspondientes permanentes.

Esta variable, frecuente en la practica clinica, influye, segtin los autores, en la
cronologia y secuencia aceptada como normal. Sin embargo, Fanning EA. (42-43)
manifiesta que factores como la extraccion prematura de los dientes temporales
0 procesos cariosos que cursan con destruccidn 6sea, tienen repercusiéon sobre el
tiempo de erupcion del correspondiente permanente, pero no sobre el desarrollo

del mismo.

Giles NB, Knott VB, Meredith HV.(44)44 obtienen, tras su trabajo, los patrones
de velocidad de erupcién de 6 dientes permanentes, durante los 4 afios siguientes
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a su emergencia gingival. Los incisivos centrales superiores e inferiores, caninos
superiores e inferiores y los segundos premolares superiores e inferiores, son los
dientes en los que estudi6 esas diferencias.

Aun estudiando aspectos parciales del crecimiento y desarrollo, no se escapa
a ningun investigador el hecho de que unos y otros puntos de estudio deben estar
relacionados entre si, dando como resultado un proceso Unico, capaz de convertir a

un nifio en un adulto.

Asi, existe la voluntad de establecer el nexo de unién que hay entre diferentes
indicadores de maduracion (45-47).

Esto no es nuevo, ya que en 1918, se relaciona la denticién con la estatura
(48), y en 1954, se manifiesta que las malformaciones craneofaciales deben ser
estudiadas y corregidas teniendo en cuenta las posibles alteraciones del desarrollo
general del nifio (49). En la misma época, se publicaron los hallazgos obtenidos
correlacionando entre si diferentes indicadores decrecimiento general y craneofacial

y las repercusiones clinicas de los retrasos en la maduracién esquelética (50,51).

No obtuvieron evidencia de que existarelaciéon entre unamaduracién esquelética
tardia y una erupcidn retrasada. Tampoco encontraron en estos casos una mayor

frecuencia de maloclusiones o mayor severidad de éstas.

Mas tarde, en 1975 se estudié la relacion entre la mineralizaciéon dental,
esquelética, peso y altura, en una muestra entre los 4 y 14 anos, descubriendo la
existencia de un patrén especifico para cada sexo (52).

En el caso de los nifios, la mineralizacién esquelética y dentaria, en especial
para el primer molar, tiene mas relacién con la altura que con el peso. En las nifias,
y refiriéndose a los segundos molares, sefialan una mayor relacion con el peso a
partir delos 7 afios. Resaltan que la relacién entre los mencionados parametros seria

especifica para algunos dientes y no para el conjunto de todos ellos.

La posible relacion entre la maduraciéon esquelética medida en la radiografia
de mufieca y aspectos referidos a los dientes, ya sea maduracion, erupciéon o ambas,
también ha merecido la atencion de diversos investigadores (53-57).
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Lauterstein AM. (58) obtuvo correlaciones muy significativas de la edad 6sea
con el desarrollo de la raiz del primer molar permanente inferior derecho y entre el
desarrollo de laraizy el numero de dientes erupcionados. Chertkow T. (59) propone
la mineralizacién del canino inferior como indicacion de maduracién en nifios

norteamericanos de origen europeo.

Hagg U.y Taranger J. (60-64) exponen una baja correlacién entre los indicadores
de desarrollo somatico y dentario, aunque ésta es mayor en nifias que en nifios. Por
el contrario, Marshall D. (65) encuentra una interesante y directa correlacién entre
los hallazgos en la radiografia de mufieca y los dientes, lo que le permite sistematizar
para cada edad cronolégica, los datos a buscar tanto en la radiografia de mufeca

como en la denticion.

En 1984, se llevo a cabo una investigacion con el propésito de sugerir un método
original para evaluar la edad dental que comprendiera seis etapas de desarrollo del
diente y confirmar su seguridad y exactitud(14).

La muestra examinada consisti6 en 196 nifios noruegos con edades
comprendidas entre 4,5 afios y 13,5 afios. El estudio se realizé mediante
ortopantomografias, las cuales fueron examinadas dos veces por el mismo observador

con intervalo de dos semanas.

Establecieron seis etapas de desarrollo de la denticion permanente y a cada

etapa se le asign6 un valor numérico para permitir un analisis estadistico:

o Estadio 0: No hay signos de desarrollo, solo presenta un foliculo sin ningin
signo de calcificacion.

o Estadio 1: Signos de calcificaciéon en el foliculo, pero menos que la mitad
dela corona.

o Estadio 2: Calcificacion de la mitad de la corona hasta la corona formada
completamente. No hay signos de forma.

o Estadio 3: Inicio de la calcificacion de la raiz hasta la mitad de la longitud
de la misma.

» Estadio 4: Calcificacidn de la raiz hasta la longitud entera pero sin cierre
apical.

o Estadio 5: El diente completamente formado con el apice cerrado.
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Apartir de este esquemarealizaron un estudio para comparar loslados izquierdo
y derechodelasarcadas. Cuando dos observadores evaluaron las mismas radiografias
observaron diferencias en los dientes 22, 25, 34 y 35 siendo estas significativas. En

los otros dientes sus puntuaciones no mostraban diferencias significativas.

Los resultados del estudio piloto al comparar ambos lados derecho e izquierdo
de las arcadas no presentaron diferencias significativas; encontraron pequefias
desviaciones en los dientes 12, 22, 31, 41, 14 y 24. La alta correlacién encontrada
entre los resultados del lado derecho e izquierdo de las ortopantomografias a su
juicio permite el uso de un solo lado de la radiografia, simplificando en gran medida
el método.

1.1. Fundamentos
Los estudios para la estimacion dental mas prolificos descritos en la literatura
hacen referencia al desarrollo dental, por lo que es fundamental conocer el proceso
de formacidn de los dientes (odontogénesis):

1.1.1. La odontogénesis y sus estadios.

La erupcién dentaria, en el sentido mas estricto, “dura toda la vida del diente,
comprende diversas fases e implica el desarrollo embriolégico de los dientes y
movimientos de desplazamiento y acomodo en las arcadas. La aparicion del diente en
la boca recibe el nombre de emergencia dentaria y, aunque es llamativo para el nifio,
sélo constituye uno de los pardmetro para la evaluacion de la normalidad o no del
proceso” (11-66).

Los diferentes estadios de desarrollo de la denticién pasan por las siguientes
fases:

Lamina dental.

Se produce entre la 42 y 62 semana del desarrollo embrionario y tiene lugar
una proliferacion y engrosamiento del ectodermo de la primitiva cavidad bucal
o estomodeo. Esta proliferacion forma una banda con forma de herradura que se
desplaza en el interior del mesénquima subyacente.

Delaplacaneural se produce unamigracion de célulashacialos correspondientes
arcos branquiales situados ventralmente. Se produce una interaccién epitelio-

mesenquimal con el epitelio engrosado, constituyendo los esbozos de los futuros
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dientes.

Enla 62-72 semana de vida intrauterina, se puede observar otra proliferacion del
ectodermo denominada vestibular. Su invaginacién en el mesénquima y posterior
evolucién dara lugar al surco vestibular, que separara las arcadas de los labios.

Estos procesos ocurren doblemente en la boca primitiva en lo que mas tarde

sera el maxilar y la mandibula.

Estadio de brote.

La evolucién de la lamina dental ocurre a partir de su formacién con una
proliferacion localizada del ectodermo de la ldmina dental y del mesénquima
subyacente. Esto da lugar a los brotes o gérmenes dentarios, que en la 8* semana
pueden observarse separados unos de otros.

Esta fase temprana del desarrollo dentario es la fase de proliferacidn, en la
que se han constituido los gérmenes dentales en ndmero de 10 en cada una de las
arcadas. Son los esbozos de los dientes temporales, pero su estructura histolégica
también dara lugar a los gérmenes de los dientes definitivos, que deberan sustituir
a los temporales.

La parte posterior de la lamina dental, por detras del ultimo germen, continua
un proceso de proliferacion e interaccidn similar al descrito, dando lugar, primero a
lalamina sucesiva, y después a los gérmenes de los dientes definitivos, que no tienen

predecesor temporal.

Estadio de casquete.

El estadio de casquete (aproximadamente 102 semana) junto con el estadio de
campana, son las etapas en que ocurren las fases de histo y morfodiferenciacion.

En el estadio de casquete la parte interna de los brotes se curva sobre el

mesénquima adquiriendo una forma de caperuza o casquete.

La evolucion histolégica permite diferenciar en este estadio el 6rgano del
esmalte procedente del ectodermo, la papila dental y el foliculo dental de origen

mesodérmico.

En el 6rgano del esmalte, todavia poco evolucionado, se pueden observar cuatro
capas:
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e Epitelio dental externo.
e Reticulo estrellado.
e Estrato intermedio.
e Epitelio dental interno.

Estadio de campana.
En el estadio de campana (aproximadamente semana 122) la histo y

morfodiferenciacion es definitiva.

Las células del epitelio dental interno evolucionan a preameloblastos y
mas tarde a ameloblastos que segregaran el esmalte dentario. El estimulo de los
preameloblastos sobre las células de las capas de la papila dental mas préximas al
epitelio dental interno da lugar ala diferenciacion de las mismas en preodontoblastos
y odontoblastos mas tarde. Estos segregaran la dentina.

En el centro inicial de calcificacion es en las ctuispides o en el borde incisal. La
morofodiferenciacién y los centros de calcificacion determinan la morfologia y las

cuspides que tendra cada uno de los dientes.

Estadio de corona.
En este estadio se produce la calcificacion de los tejidos duros de las coronas
dentarias, el esmalte y la dentina.

El proceso comienza en las ctspides o bordes incisales y progresa hacia la parte
mas profunda de la campana, que es donde se localizara el cuello del diente.

Cuando los centros de crecimiento son multiples, confluyen progresivamente
unos hacia otros terminando por unirse y dar la morfologia caracteristica de las
superficies oclusales de los dientes posteriores.

Cuando los ameloblastos han terminado su funcién formadora de esmalte,
evolucionan formando la membrana de Nasmyth, elemento protector durante la

erupcion.

El cese de la formacién de esmalte determina un momento clave en la erupcién

dentaria.
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Formacion de raiz.

Cuando finaliza la formacién del esmalte, las células del anillo del 6rgano del
esmalte, asa cervical, constituida por la unién del epitelio externo y el interno a nivel
del cuello del diente, proliferan y penetran en el mesénquima formando la vaina
epitelial de Hertwig.

El depésito de dentina radicular contintia y engloba a las células de la papila
dental que constituiran la pulpa dental.

Las células mesenquimatosas que contactan con la vaina de Hertwig se
diferencian en cementoblastos, responsables de la formacién del cemento que
recubre la dentina radicular. Las fibras de coldgeno daran lugar a las fibras del
ligamento periodontal.

Cronologia de la odontogénesis.

El proceso descrito es similar para todos los dientes, tanto temporales como
permanentes; sin embargo, en cada uno de ellos ocurre en diferentes momentos
y a distinta velocidad, de modo que existe un periodo de la vida del nifio en que
los dientes se estan desarrollando pero en diferentes estadios de formacién y

calcificacion.

B Neural-crest-derived mesenchyme

) O;@ Bl Condensing dental mesenchyms
Z: 1\4\ Proximal < Distal —Proximal | [_] Oral epithelium [ ] Enamel
A
= = ,I
- =

Ab:ral [[] Ameloblasts [ Dentin

[l Odonteblasts [7] Dental pulp

|\
{

S

Thickening Bud Cap Bell Erupted tooth
E11.5 E13.5 E14.5 E18.5 P35

Nature Reviews | Genetics

Figura 7
Esquema de los estadios de la odontogénesis. (66)
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1.1.2. Métodos para valorar la edad dental.

Hoy dia el conocimiento sobre los cambios en los tejidos dentarios sobre la
edad ha crecido considerablemente. Como resultado, aparecen en la bibliografia
diferentes métodos que han sido propuestos para la estimacion de la edad dental.
La mayoria requieren extraer los dientes (medicion indirecta) con o sin preparacién
de secciones para microscopia. Estos métodos son lentos y costosos y describen
técnicas destructivas que pueden no ser aceptadas por motivos éticos, religiosos,
culturales o cientificos. Sin embargo, con la aparicién de la radiologia dental, una
técnica simple y no destructiva que es utilizada a diario en la practica odontolégica,
ha sido empleada para la estimacion de la edad (67).

Dentro de las técnicas para valorar la edad dental que encontramos en la

literatura, se encuentran diversos métodos:

Estudios de las caracteristicas de la denticion.
e Lavaloracion de momento de erupcion y numero de dientes.
e Estudio del desarrollo del tercer molar.
e Método de Gustafson.

Estudios del desarrollo dental.
e Logan WHG &Kronfeld R.*?
e Schour I & Massler M.%®
e Gleiser I & Hunt E.®°
e Nolla CM.Y”
e Fanning E.”
e Moorrees CF, Fanning E and Hunt E.?®
e Wolanski N.”
e (Calonius PE, LuninM and Stout E.”?
e Liliequist B & Lundberg M.”
e Demirjian, A Goldstein H and Tanner JM.!®
e Gustafson G& Koch G.7*
e Anderson DL, Thompson GW and Popovich E7°
o Ciapparelli L.104,7%"7
e Mornstad H, Staaf V & Welander U.”®
e Liversidge HM.”*#8!
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1.1.3. La denticion y la estimacion de edad.
1.1.3.1. Momento de erupcion y numero de dientes.
La erupcion dentaria es un proceso largo en el tiempo y que esta intimamente
relacionado con el crecimiento y desarrollo del resto de las estructuras craneales.
Por lo que resulta util como método de estimacion de la edad.

“La erupcion dentaria es un proceso fisiolégico en el que concurren diferentes
aspectos. La odontogénesis, proceso de crecimiento y maduracién de los dientes en el
seno de las arcadas dentarias, se engloba en el complejo crecimiento craneofacial”.

Por tanto habra que tener en cuenta cual es el criterio que utilizan los distintos
autores para valorar si estd o no erupcionado un diente.

La estimacién de la edad por medio del momento de erupcion y el nimero de
dientes se limita fundamentalmente a edades comprendidas entre los 0-14 afios,
que es el rango en el que los dientes estan erupcionando. Con excepcién del tercer
molar.

Se basa en determinar la edad segin qué dientes han erupcionado,
correspondiéndose con una edad determinada y se puede llevar a cabo mediante

observacion directa.

La siguiente tabla aparece publicada en 1965.
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VARON MUJER
Diente Edad (meses) Diente Edad (meses)
Incisivo central inferior 79,6 Incisivo central inferior 76,5
Primer molar inferior 81,0 Primer molar inferior 78,5
Primer molar superior 81,4 Primer molar superior 79,7
Incisivo central superior 90,6 Incisivo central superior 87,3
Incisivo lateral inferior 92,6 Incisivo lateral inferior 88,9
Incisivo lateral superior 103,8 Incisivo lateral superior 99,6
Primer premolar superior 1279 Primer premolar superior 1189
Primer premolar inferior 128,5 Primer premolar inferior 123,1
Canino inferior 129,5 Canino inferior 124,3
Segundo premolar superior 134,2 Segundo premolar superior 131,4
Segundo premolar inferior 136,0 Segundo premolar inferior 131,8
Canino superior 139,1 Canino superior 131,8
Segundo molar inferior 143,2 Segundo molar inferior 139,4
Segundo molar superior 146,9 Segundo molar superior 144,7

Tablas 1A - 1B
Orden y significado de la edad de erupcién de los dientes permanentes.
(16000 nifios Newburgh and Kingston, New York). (82)

También hay que resefiar que en este tipo de estudios no parece haber un acuerdo
para determinar cuando considerar a un diente erupcionado. Para algunos autores

un diente ha erupcionado cuando a alcanzado el plano oclusal (83).

Otros autores, como Carr LM consideran como diente erupcionado cuando se

puede ver algiin punto de la corona entre los tejidos (84).

Los tiempos de erupcion se pueden dividir en tres fases (85):

e Fase 1. Incluye la emergencia de primeros molares permanentes e incisivos
(5-8 afios).

e Fase 2. Consiste en la emergencia de caninos, premolares y segundos
molares (9,5 -12,5 afios).

e Fase 3. Consiste en la emergencia del tercer molar (finales de la primera

década 10’s - principios de la segunda 20’s)

1.1.3.2. Desarrollo del tercer molar.
Suinterés radica en que su desarrollo es uno de los pocos procesos de maduracién

que sellevanacaboalfinal dela primera década de laviday principios de las segunda.
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“El método mds prdctico es con la radiografia panordmica u ortopantomografia
(OPT). Esta técnica facilita, en una sola imagen, informacién sobre ambos maxilares,
proporcionando una vision de conjunto del desarrollo de los gérmenes dentarios
durante su proceso de calcificaciéon y erupcion” (75).

La gran variabilidad interindividual que presenta el desarrollo del tercer molar
hace que no sea siempre un método viable para valorar la edad dental. El tercer
molar permanente es el mas variables en lo que se refiere a tamafio, forma, edad de

erupcion y probablemente también en cuanto a ausencia congénita (75,86).

En el estudio de Mincer, encontraron que la edad para los terceros molares que se
encontraban en el estadio H de Demirjian era de 20,5 afios tanto para la raza negra

como caucasiana en nifios americanos (86).

En cambio, si se han encontrado diferencias significativas entre razas en otros
estudios (87), que comparo6 japoneses y alemanes. Segun las tablas de Demirjian los
alemanes maduraban 2-3 aflos mas rapido que los japoneses en el mismo estadio del
tercer molar. También Gorgani et al, encontraron diferencias entre razas negroides
y caucasianas (88).
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Relacién entre edad y grado de calcificacion del tercer molar. (89)
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Un estudio reciente relaciona la edad con el grado de calcificacién del tercer molar
segun el método de Demirjian. En este estudio se diferencian la raza blanca y negra,
asi como hombres y mujeres. El estudio fue realizado por Jane A. Blankenship et al.
para una poblacion de Estados Unidos y deja patente las diferencias existentes entre
razas y sexos en el desarrollo dental (89).

Prieto JL et al(90), lleva a cabo otro estudio transversal en poblacién espafola
sobre una muestra de 1054 ortopantomografias. Valorando el estadio de calcificaciéon
de los terceros molares segun el método de Demirjian en un grupo de entre 14
y 21 afos. Los resultados fueron de mayor correlaciéon para hombres que para
mujeres. También para los hombres se encontré que se formaba antes la raiz que en
mujeres. Establece finalmente que la edad legal de 18 afios en Espafia se encuentra
mayoritariamente cuando las mujeres han alcanzado el estadio 7 o G de Demirjian
y para los hombres el 8 o H de Demirjian. También resalta que la maduracién del
tercer molar se produce antes en la poblacion espafiola que en la poblacién franco-
canadiense, escandinava, americana, alemana, japonesa y surafricana y es mas
parecida a la poblaciéon hispana de Estados Unidos.

1.1.3.3. El método de Gustafson.
Elmétodo de Gustafson (91), parala determinaciéndelaedad hasidoampliamente
aplicado en la odontologia forense.

Trata de estimar la edad a partir de la observacién de 6 parametros, todos
relacionados con los cambios que sufren los dientes a través de la vida. Para cada
parametro se asigna un valor del 0-3 segun la severidad del cambio que se ha
producido.

Gustafson realizd el primer estudio para determinar la edad de un individuo a
través de los cambios de atriccién (A), las periodontopatias (P), el incremento de
la dentina secundaria (S), la aposicion de cemento (C), la reabsorcién radicular
(R), ylatransparencia radicular ( T).

Entendiéndose por:
e Atricion: el desgaste del borde incisal o cara oclusal debido al contacto

con la pieza antagonista por efecto masticatorio.
e Periodontopatias: Cambios en los tejidos de sostén del diente (por
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ejemplo: grado de reabsorcion alveolar).

¢ Dentina secundaria: Es la dentina que se agrega a la cAmara pulpar,
disminuyéndose su luz a causa de factores intrinsecos y extrinsecos.

e Aposicionamiento de cemento: El cemento aumenta de espesor con la
edad: Ocurre sobre todo cerca de la dentina secundaria y del extremo distal de
la raiz.

» Reabsorcion de la raiz: Se encuentra en la regiéon en que el cemento
y la dentina son reabsorbidos y puede obedecer a traumatismos o a fuerzas
ortodoncicas aplicadas ala diente.

e Transparencia radicular: La dentina estd compuesta de material

mineralizado que penetra a sus canaliculos desde la camara pulpar.

En el estudio original de Gustafson se cita una horquilla de 4,5 afios sobre la edad
a determinar. Otros autores encuentran un error de sélo 3 afos para el 37% de los
casos (71).

Menos prometedores son los resultados encontrados en otros estudios (93, que
reflejan la posibilidad de estimar la edad con un sesgo de 3 afios solo en el 23% de
los dientes.

También se discute la validez de la precision propuesta en el estudio de Gustafson.
en los argumentos utilizados para apoyar la precision del método son invalidos, ya
que de acuerdo con sus re-calculaciones el error estdndar estimado era de 7,03
afios, la formula de regresion Y=4,26x+13,45 y la desviacidn estandar 3,63 afios
(94). Segun estos autores Gustafson uso la desviacion estandar como error estandar
de estimacion, lo cual hace aparentar al método mas preciso de lo que en realidad
es. También se encuentran diferencias al valorar el coeficiente de correlacion de

Pearson.

Lucy y Pollard (95) encontraron que error medio era mas bien de +15.9 afios
para el 95%. Hoy parece aceptarse una media de error en el método de Gustafson de
entre 10 y 15 afios.

A pesar de los sesgos que pudieran darse en el estudio original, Gustafson dio
al mundo forense las bases en las que se han basado muchos de los posteriores
métodos de estimacidn de la edad.
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Posteriormente, Gustafson y Koch (74), proponen un método de estudio de la
maduracion dentaria basado en el uso de radiografias panoramicas. El método divide
el desarrollo en tres estadios en funcién de la formacién dentaria y la emergencia
clinica de cualquiera de los dientes permanentes y temporales (excluidos terceros
molares) del 2° y 4° cuadrantes. Unicamente aquellos dientes cuyo desarrollo
coincide o esta préximo a los criterios descritos para cada estadio se incluyen en el
analisis.

El estadio de desarrollo de cada diente incluido en el estudio se marca en un
grafico de coordenadas en el que se especifican los valores de referencia combinados
en funcion del sexo. Tras esto se calcula la edad dentaria utilizando una regla para
marcar conjuntamente los estadios marcados. La edad dentaria se lee en el eje y
del grafico, en el que se especifican las edades en afios. Este método se basa en un

material de referencia que alna diversos estudios de diferentes partes del mundo.
Este método lo han aplicado diversos autores (64,96-98)

1.1.4. Métodos para la estimacion de la edad basados en el desarrollo dental
1.1.4.1. Schour y Massler. (68)
Describieron el orden de erupcion dentaria desde el nacimiento hasta los 36 afios.
Sus esquemas son todavia empleados hoy dia como informacién util para la practica
dental diaria.
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La secuencia de formacién de la denticién humana. (Schour y Massler) (96)

1.1.4.2. Nolla. (17)
En 1960, realiza un estudio sobre 3402 radiografias, 1746 chicas y 1656 chicos.

Nolla diferencié el desarrollo dental en 10 estadios a través de los que pasaban todos

los dientes.

Se daba un valor para cada diente, aunque sélo se utilizaban los dientes de uno de

los dos lados y se excluian los terceros molares.

Los valores individuales de cada diente, eran utilizados para cuantificar la
maduracion de ese diente, mientras que el valor total otorgaba un valor de estimacién
de la edad mediante unas tablas de conversién. El mismo proceso se podia realizar a

partir del valor individual de un diente.

La muestra estudiada en la que basan sus resultados consiste en series de
radiografias orales pertenecientes a 25 nifios y 25 nifas. Las radiografias estudiadas

de cada paciente consistieron en: radiografias laterales, radiografias intraorales
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maxilares y oclusales mandibulares, radiografias intraorales de los dientes

posteriores.

Los autores describen 10 estadios de maduracién, que irian del estadio 0, en el
que no se aprecia signo de calcificacion al estadio 10 en el que tendria lugar el cierre
apical. Los estadios descritos son:

Ausencia de cripta.
Presencia de cripta.
Calcificacidn inicial.

1/3 de corona completo.
2/3 de corona completos.
Corona casi completa.
Corona completa.

1/3 de la raiz completa.
2/3 de la raiz completos.

O © Nk WO

Raiz casi completa. Apice abierto.
10. Cierre apical completo.

También en este caso los autores aportan graficos de los diferentes estadios
(Figura 9).

En aquellos casos en que el diente se encuentra entre dos estadios los autores
recomiendan afiadir al estadio una fraccién aproximada de su estado de desarrollo:
e 0,2 siel estadio del diente estudiado es ligeramente superior al estadio mas
préximo sin llegar a la mitad entre este estadio y el siguiente.
e 0,5 siel diente se encuentra entre dos estadios.
e 0,7 si el desarrollo del diente es ligeramente inferior al estadio siguiente.

Losautoresdescribena partir delos datos obtenidos curvasy tablasde maduracién
en las que se especifican las edades de aparicién de los diferentes estadios en cada

uno de los dientes maxilares y mandibulares.
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Figura 9
Estadios de desarrollo dental (Nolla). (17)

Un estudio (99) obtiene unos resultados de prediccion de error de sélo +1,3 afos
en casos de menores de 10 afios. Por encima de esta edad el error se incrementa hasta
los +2 afios para un intervalo de confianza del 95%. En este estudio también se sefiala
un resultado excelente en el indice de concordancia Kappa tanto intraobservador
como interobservadores, de acuerdo con otros estudios (100).

1.1.4.3. Fanning.(70)
Fanning establecié que la edad cronolégica puede ser engafiosa respecto de la
madurez dental, pudiendo no coincidir si el crecimiento del nifio estd avanzado o
retrasado para su edad.

Este estudio consisti6 en el andlisis de telerradiografias laterales cada 3 meses
durante el primer afio de vida y luego cada 6 meses hasta los 11,5 afios. También se
tomaron radiografias intraorales de los incisivos maxilares y mandibulares cada 6
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meses desde los 4 alos 11,5 afos. Se estudiaron 48 varones y 51 nifias.

Fanning designé un nimero de estadio de desarrollo para cada diente basado
en los 15 estadios descritos por Gleiser y Hunt. (69).Sin embargo determind 5 mas,
hasta 20 estadios eran necesarios para evaluar los molares permanentes; bastaba
con soOlo 12 estadios para los incisivos y siete para los dientes deciduos.

Aunque el objetivo de este estudio era un mejor conocimiento de la edad
cronoldgica en el diagnéstico clinico y la planificacién de tratamiento por parte de
dentistas y ortodoncistas, se puede utilizar para estimar la edad dental para sujetos
entre 0 y 11,5 aflos. Cabe un intervalo de confianza de +3 afios.

1.1.4.4. Moorrees, Fanning y Hunt. (35)
Estos autores realizaron un estudio de disefio similar al anterior, cubriendo hasta

los 17-18 afios y simplificando el sistema utilizando solo 14 estadios.

El proposito era de nuevo obtener normas para describir los 14 estadios de
desarrollo para los los incisivos maxilares centrales y laterales y ocho dientes

mandibulares. Todoslos sujetos estudiados eran nifios caucasianos norteamericanos.

Los autores definen 14 estadios en el desarrollo del diente, distinguiendo
entre mineralizacion de la corona, de la raiz y cierre apical. La determinacion de
las distintas fases se haria mediante radiografias periapicales en incisivos y con
telerradiografias laterales en sectores laterales mandibulares, con la ayuda de los

esquemas orientativos propuestos por los autores.

Las fases del desarrollo que distinguen son:

Formacion inicial de las cuspides (Ci).
Coalescencia de las ctspides (Cco).
Contorno cuspideo completo (Coc).
1/2 Corona completa (Cr.1/2).

3/4 Corona completos (Cr.3/4).
Corona completa (Cr.c).

Formacion inicial de la raiz (Ri).
Formacion inicial de la furca (CLi).
Longitud radicular 1/4 (R1/4).

O 0N oUW

Pdg. 42 Introduccién



Carlos Javier Martinez Barcenilla

10. Longitud radicular 1/2 (R1/2).
11. Longitud radicular 3/4 (R3/4).
12. Longitud radicular completa (Rc).
13. 1/2 Cierre apical (A1/2).

14. Cierre apical completo (Ac)

Los autores aportan en su estudio esquemas graficos de las diferentes fases de

maduracion, que se recogen en la Figura 10.

Crown
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Figura 10
Estadios de formacion dentaria para la determinacién del desarrollo
de dientes uniradiculares. (35)
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En su estudio, los autores examinan radiografias periapicales de 134 nifios y
nifias de Ohio (EEUU) para el analisis del desarrollo de los incisivos maxilares y
mandibulares. Para el estudio de la denticion mandibular utilizan telerradiografias
laterales de 246 ninos. Los autores no realizan descripciéon del desarrollo de
los sectores laterales maxilares ya que consideran que debido al exceso de
superposiciones no podrian ser identificadas las imagenes de forma clara.

En funcién de los datos obtenidos elaboran una serie de normas y graficos en las
que establecen las edades de aparicion de las diferentes fases del desarrollo de cada

uno de los dientes analizados, diferenciando entre nifios y nifas.

Smith (101), aplica este método con unos resultados de prediccion de +0,2 afios.
Saunders et al. (102), recomiendan su utilizacién tanto para arqueologia como

ciencias forenses.

Una desventaja de este sistema es que para determinar si se ha formado %, %,
etc., de raiz, es necesario saber predecir la longitud total de la raiz.

1.1.5. El método de Demirjian (1973). (18)

Demirjian, Goldstein y Tanner concluyeron que el desarrollo dental era mejor
indicador que la emergencia de los dientes. Estos autores se propusieron realizar
un estudio donde se pudiera estimar la edad a partir de unas tablas de centiles que
permitieran la conversion de un derivado numérico (“maturity score”) a la edad
dental.

En su estudio fueron modificados los estadios publicados anteriormente por
Moorrees, Fanning y Hunt®!, simplificandolos y definiendo sélo 8 estadios de
desarrollo dental.

Estos estadios se describieron y modificaron mas adelante por Demirjian en
1976, para aclararlos y definirlos mejor.

El estudio de Demirjian consistié en la observacion de 1446 ortopantomografias
de nifios y 1482 de nifas entre 2 y 20 afios de origen Franco-Canadiense.

Los autores justifican el uso de radiografias panoramicas, frente a radiografias

periapicales utilizadas en estudios previos de maduracién, ya que son mas sencillas
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de realizar que las intraorales en nifios de menor edad, la radiaciéon es menor y la
imagen de la regiéon mandibular sufre menos distorsiones. Afirman que, aunque se
produce entre un 3 y un 10% de elongacién en la region mandibular, no supone
un inconveniente ya que el sistema propuesto para determinar el estadio de cada
diente se basa en criterios de forma, por lo que las distancias o longitudes absolutas

no son tenidas en cuenta.

Los estadios de maduracion dentaria descritos por Demirjian son ocho (A-H),
yendo desde el inicio de calcificacion al cierre apical. Establece criterios escritos
muy precisos describiendo cada estadio, apoyando la descripcion escrita con dibujos

esquematicos, si bien en la valoracién primaran siempre los criterios escritos.

Los estadios propuestos por el autor son (Figura 4):

A. En dientes uni y multirradiculares se aprecia un comienzo de calcificacién en la
zona superior de la cripta con forma de conos. No existe fusidn entre éstos.
B. La fusion de los puntos de calcificaciéon forma una o varias ctispides que se
unen para conformar una superficie oclusal regular.
C.
a). La formacion de esmalte esta completa en la superficie oclusal.
Se aprecia su extension y convergencia hacia la region cervical.
b). Comienza a verse el depésito de dentina.
c. El contorno de la cdAmara pulpar tiene forma curva en el borde oclusal.
D.

a). La formacidn de la corona se ha completado hasta la uniénamelo-
cementaria.

b). El borde superior de la camara pulpar en los dientes uniradiculares tiene
forma curva, siendo céncava hasta la region cervical. La proyeccion de los cuernos
pulpares, si estan presentes, dan al contorno pulpar el aspecto de un paraguas. En
molares la camara pulpar tiene forma trapezoidal.

c). El comienzo de la formacion radicular se aprecia como una espicula.

E. Dientes uniradiculares

a. Las paredes de la cAmara pulpar forman lineas rectas cuya continuidad se ve
rota por la presencia del cuerno pulpar, que es mayor que en el estadio previo.

b. La longitud radicular es menor que la altura de la corona.

F. Molares.
a). La formacion inicial de la furca se aprecia como un punto calcificado con
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forma semilunar.
b). La longitud de la raiz es ain menor que la altura de la corona.
G.
a). Las paredes del canal radicular son ahora paralelas y el dpice atin esta
parcialmente abierto (raiz distal en molares).
H.
a). El apice esta totalmente cerrado (raiz distal en molares).

b). La membrana periodontal tiene una anchura uniforme alrededor de la raiz
C
G

F

y el apice.

»
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Figura 11
Estadios de desarrollo segtin Demirjian.
(Tomada de Demirjian et al) (18)
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2. Planteamiento del problema. Objetivos.

Cuando no es posible conocer con certeza la edad cronologica, los métodos
de estimacion de la edad dental nos permiten desde una perspectiva clinica, la
determinacion del grado de maduracion general del paciente infantil, asi como la
aproximacion al calculo de la edad cronolégica del nifio, dato importante para el

diagnostico y planificacion terapéutica convenientes.

Otro campo de aplicacion importante de la determinaciéon de la edad es la
Odontologia Legal y Forense, siendo en ocasiones la tinica aproximacion fiable a la
edad cronolégica del individuo.(103-104)

Hoy el estudio radiolégico tiene especial utilidad para identificar “caddveres
severamente mutilados o carbonizados” que requieren “la aplicaciéon de técnicas
odontoldgicas, mediante el estudio de los dientes y las restauraciones dentales, debido
a la resistencia de los dientes a la destruccion y la frecuencia de restauraciones dentales
en la poblacidn, por lo que suelen existir registros previos. La identificacion médico
forense se basa en la coincidencia de los datos ante-mortem y post-mortem. Estos datos
son proporcionados principalmente por registros dentales como el odontograma,

radiografias dentales, modelos de estudio y fotografias intraorales y extraorales” (105)

Motivos de identificacién. ESTIMACION DE LA EDAD DENTAL.

Desde el punto de vista forense, cuando queremos saber la edad en el momento
de la muerte de un individuo, nos referimos a la edad cronoldgica, es decir, el tiempo
que ha transcurrido entre el nacimiento y la muerte del individuo (106). Es imposible
responder a esta pregunta con precisidn sin conocer la fecha de nacimiento y la fecha
de fallecimiento del individuo en cuestion. Afortunadamente, en los casos en que
esta informacidn no esta disponible, se puede realizar una estimacién de la edad en
el momento del fallecimiento basandonos en factores de maduracién biologica del
cuerpo. Es necesario disponer de técnicas de estimacion de la edad para facilitar la

identificacion de cadaveres.

Motivos paleontolégicos. ESTIMACION DE LA EDAD.
Los métodos de estimacion de edad dental han servido para realizar estudios

que permiten determinar patrones comunes en diferentes etapas evolutivas.
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En un estudio realizado en Atapuerca (107), se determina que el estudio de la
evolucién histérica de la vida en los hominidos es crucial para discernir cuando y
como los hominidos han adquirido su patrén de maduracién. Se determin6 un alto
grado de correlacion entre el peso cerebral y el patrén de erupcion dental, que
predecia para los hominidos con una capacidad craneal sobre 1000cm3 un patrén
de desarrollo de vida similar al del hombre moderno.

Motivos legales. ESTIMACION DE LA EDAD DENTAL.
Quizas sea el area mas prolifera para los métodos de estimacion de la edad,
ya que la principal aplicacién de estos en Espafia parece estar relacionada con la

identificacién de inmigrantes indocumentados.

Los organismos juridicos, requieren el conocimiento de la edad de estas
personas, para poder saber que criterios deben aplicar a la hora de dictar una

sentencia.

En 1836, en el Reino Unido, la ley presumia que los nifios menores de siete afios
de edad no tenian capacidad para cometer delitos, por lo que argumentar que un
nifio no habia alcanzado dicha edad era a menudo la mejor defensa contra el codigo
penal tan extremadamente severo de la época. Thomson, un experto médico-legal,
establece la regla de que “si el tercer molar no ha erupcionado no hay duda al afirmar
que el sujeto no ha pasado los siete aiios de edad”. El tercer molar hace referencia
al tercer molar en el orden de erupcion (después de los dos molares deciduos), es

decir, al primer molar permanente (92).

En Espafia, la legislacion fija unas edades a partir de las cuales se determina la
imputabilidad del sujeto activo del delito como forma penal de su capacidad.

Unidoalhecho delaumento deinmigracién en nuestro pais de grupos marginales,
que incide en el aumento de personas sin documentacion fiable, hace que cada vez
sea mas frecuente la solicitud de informes al médico forense para determinar la
edad, “pues es la base para establecer la responsabilidad derivada de actos castigados
por las leyes penales” (72, 109).

Lainmigracion en Espafiaesunfendmenorecientey creciente. Se debe identificar
adecuadamente a estos inmigrantes para garantizar sus derechos y obligaciones. En
el caso de indocumentados menores de edad se ha de proceder a la estimacion de la
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edad bioldgica.

En el ambito penal, es fundamental conocer la edad cuando el indocumentado
ha cometido un delito, ya que la Constitucién Espafiola de 1978, en su articulo 12
establece la mayoria de edad legal en 18 afios de edad (110).

El articulo 19 vigente del Codigo Penal, aprobado por la Ley Organica 10/1995,
de 23 de noviembre, fija la mayoria de edad penal en los dieciocho afios y exige la
regulacion de la responsabilidad penal de los menores (111).

La Ley Organica 5/2000, de 12 de enero, reguladora de la responsabilidad penal
de los menores es la que regula la responsabilidad penal de los menores (112).

e Articulo 1. Apartado 1: “Esta Ley se aplicard para exigir la responsabilidad
de las personas mayores de catorce afios y menores de dieciocho por la comision
de hechos tipificados como delitos o faltas en el Cédigo Penal o las leyes penales
especiales.” Apartado 2: “También se aplicard lo dispuesto en esta Ley para los menores
a las personas mayores de dieciocho afios y menores de veintiuno, en los términos
establecidos en el articulo 4 de la misma.”

e Articulo 2. “Cuando el autor de los hechos mencionados en los articulos
anteriores sea menor de catorce anos, no se le exigird responsabilidad con arreglo a
la presente Ley, sino que se le aplicard lo dispuesto en las normas sobre proteccion de
menores previstas en el Cédigo Civil y demds disposiciones vigentes.”

En esta lay se desarrolla la idea de que las infracciones llevadas a cabo por
menores de catorce afios son irrelevantes, y se pueden solucionar igualmente en
el ambito familiar o por asistencias civiles, sin necesidad de la intervencién del
apartado judicial sancionador.

Los mayores de catorce afios y menores de dieciocho (“menores”), estaran por
tanto sujetos al ordenamiento de esta Ley Organica 10/1995, de 23 de noviembre,
del Cédigo Penal.'!!

También paralos mayores de dieciocho afios y menores de veintiuno (“jévenes”),
esta Ley se aplicara cuando el Juez de Instrucciéon competente, oidos el Ministerio
Fiscal, el letrado del imputado y el equipo técnico a que se refiere el articulo 27 de
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esta Ley, asi lo declare expresamente mediante auto.

Las implicaciones de la estimacién de la edad en los menores indocumentados,
nos obligan a ser muy cautos a la hora de realizar la investigacién. Debemos conocer
sus limitaciones y posibles errores y transmitirlos junto con los resultados al juez

correspondiente.

En 1960, Nolla propuso un método que clasifica en 10 estadios la formacién de
los dientes basado en el grado de calcificacion de estos. Para ello realiz6 un estudio
longitudinal en una poblacién de Michigan. Este es uno de los métodos mas utilizados
en odontopediatria y ortodoncia, para el que fue disefiado originalmente, estudiando
los posibles trastornos de crecimiento, pero no como método de estimacion de la
edad. Incluso se han realizado estudios en poblacion espafiola (113).

Pero probablemente, el sistema mas universal para valorar el grado de
desarrollo de la denticion permanente sea el desarrollado por Demirjian, Goldstein
y Tanner en 1973. (99,106,109,114).
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Importancia de la odontologia forense en la resolucion de problemas
judiciales.

Autores Victimas A B
Keisser Nielsen, 1963 42 10 18
Salley, 1963 127 62 0
Fisher, 1963 81 3 13
Blair, 1964 23 3 10
Merli, 1964 44 5
Stevens, 1966 218 21
Harmeling, 1966 57 43
Haines, 1967 72 34 6
Van Wyk, 1969 123 6 25
Petersen, 1971 109 53 0
Haines, 1972 78 50 0
Luntz y Luntz, 1972 28 25 0
Ashley, 1972 162 70 0
Ashley, 1972 64 10 0
Waaler, 1972 24 6 9
Beckermann, 1974 481 59 63
Hill, 1979 6 0 6
Barsley, 1985 154 93 23

Tabla 2

Casuistica de varios autores, relativa al niimero de accidentes aéreos identificados
sdlo con la ayuda de la odontologia forense (A) y los que fueron identificados por
medio de técnicas de odontologia forense y otras técnicas. (B) (4)

Se han planteado diferentes métodos para la evaluaciéon de la maduracién
dentaria asi como para la estimacion de la edad dentaria a partir de ésta. La
mayoria de ellos se fundamentan en la observacién en registros radiograficos de los
estadios de formacion definidos por los diferentes autores (98,114,124). En nuestro
estudio hemos optado por el método propuesto por Demirjian y Godstein (18-19)
ya que es sencillo, al basarse en el uso de radiografias panoramicas permite una
estandarizacion mas fiable, es uno de los métodos mas ampliamente utilizados,
presenta buena reproducibilidad y buena concordancia intra e inter-examinador
(125-127).
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2.1. Objetivos.
1. Hacer unarevision de laliteratura cientifica con los diferentes métodos
de estimacion de la edad mediante el estudio del desarrollo dental.
2. Determinar si las tablas de Demirjian se ajustan o no a la poblacién
espafiola.
3. Valorar otros métodos de estimacién de la edad.
4. Crear unas tablas que se ajusten con una mayor precision ala poblaciéon

espafiola.
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3. Material y método.

3.1. Muestra.

La muestra tomada para este estudio consiste en 2.049 ortopantomografias

cedidas por el centro de diagnostico bucofacial por imagen del Dr. Ricardo Ortega

Pigay gracias a su colaboracion. Del total de 2.049 personas, 1.089 son nifios (53,1%)

y 960 son nifias (46,9%). Todas las radiografias son pertenecientes a nifios entre 6 y

16 afios de edad. El tamafio de la muestra es realmente amplio siendo la proporcion

de nifios y nifias muy parecida. Nuestro tamafio muestral inicamente es menor del
de Demirjian (18), Lee (126), y Willems (128).

Autor Procedencia | Nifias | Nifios | Total | Edad de la muestra
(afios)
Demirjian 1973© Canada 1482 1446 | 2928 2a20
Lee 200802% Corea del Sur | 1323 1383 | 2706 1a20
Willens 2001149 Bélgica 1188 1217 | 2405 2al7
Nystrom 19965 Finlandia 1002 978 1980 0a25
Nystrom 2007 (19 Finlandia 1004 966 1970 0a25
Chaillet 2004142 Canada 808 943 1751 2al17
Feijoo, Barberia, De Nova (2019 Espafia 525 485 1010 2al6
Rozylo 20084 Polonia 584 410 994 6al6
Chaillet 2004042 Francia 539 439 978 2a17
Sen Tune 2007 Turquia 443 457 900 4a12
McKenna 200269 Australia 327 288 615 5a17
Liversidge 1999625% Inglaterra 258 263 521 4a9
Al Emran 2008*¢) Arabia Saudi 265 225 490 8a1l7
Teivens 2001@5Y Suecia 223 222 445 2a17
Mani 20089 Malasia 214 214 428 7al7
Bagherpour 2010052 Iran 170 141 311 6al3
Teivens 200115V Coreadel Este | 137 172 309 2al7
Cruz - Landeira 20107% Espafia 157 151 308 4a17
Nykanen 199848 Noruega 133 128 261 7al2
Hedge 2002159 India 103 94 197 6al3
Koshy 199847 India 91 93 184 5a1l5
Tabla 3

Estudios similares ordenados por tamafio muestral.

Material y método
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Sexo N Porcentaje %
Nifio 1089 53,1
Nifia 960 46,9
Total 2049 100
Tabla 4

Distribucion de la muestra por sexos.

Sexo

Grdfico 2
Distribucion de la muestra por sexos.

En cuanto a la edad de las personas que participan en el estudio tenemos que
variaban entre 6 y 17 afios tanto en nifias como en nifios. La edad media de los nifios
es de 11,7 afos y practicamente idéntica es la que encontramos en las nifas: 11,6.

Las desviaciones tipicas también son iguales para nifias y nifios: 3,1.
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Edad del paciente
Sexo Minimo N valido Maximo Media Desviacién
tipica
Nifio 1009 17 11,7 3,1
Nifia 914 17 11,6 3,1
Total 1923 17 11,6 3,1
Tabla 5
Rango de edades y representacion por sexos.
Sexo
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Grdfico 3
Distribucion de la muestra.

El grafico de arriba muestra la piramide para ambos sexos. La distribucién por

edad sigue un modelo uniforme, por lo que todas las edades comprendidas entre 11
y 17 afios aproximadamente tienen la misma representacién en la muestra, tanto en

nifios como en nifas.
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Exclusidn: casos perdidos.
Un total de 126 casos se excluyen del estudio por presentar sindromes de

alteracion de crecimiento o agenesia/s de algin diente permanente, asi como
radiografias ilegibles que no permitien su estudio.

3.2. Instrumental.
Debido ala evolucidon de las técnicas de diagndstico por imagen, hoy dia contamos
con métodos digitales que han simplificado y agilizado enormemente el trabajo.

La muestra de ortopantomografias se realiza en formato digital de archivos .jpgy
su estudio se realiza en un ordenador PC con pantalla TFT de 19”.

Durante el estudio de cada ortopantomografia se rellenan las correspondientes
hojas para cada edad y sexo.

Figura 12
Ortopantomografia digital.
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13,0047914 | Estadio G H G H H H

Valor |
13,007529 | Estadio G H F G G H

Valor L
13,015742 | Estadio F H F G G H

Valor |
13,037645 | Estadio G H H H H H

Valor |
13,045859 | Estadio G H H H H H

Valor L
13,051334 | Estadio G H G H G H

Valor |
13,05681 Estadio G H G H G H

Valor |
13,059548 | Estadio G H G H G H

Valor |
13,092402 | Estadio G H G G H H

Valor |
13,108829 | Estadio G H G H G H

Valor

Figura 13

Ejemplo de hoja de recogida de datos.
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3.3. Método.
Se estudiaron los 2049 ortopantomografias por un unico investigador.

Losdientes que se estudiaron eran los correspondientes alos dientes permanentes
del 42 cuadrante, a los que se aplicaba un valor A-H, convirtiendo este en un valor

numeérico a partir de las tablas de conversion de Demirjian.

Del sumatorio del valor de todos los dientes de cada hemiarcada resultaba la
estimacion de edad segun la tabla de conversién de Demirjian.

Finalmente se establecid la diferencia entre la edad real y la estimada segun el

método de Demirjian.

Para la estimacion de la edad, Demirjian estudiaba los dientes correspondientes
al 42 cuadrante 47-41. Esta seleccion se debe fundamentalmente a que en una
ortopantomografia la maxila tiene mayor nimero de estructuras superpuestas
y es en el maxilar inferior donde se aprecia mejor y con menos superposicion las
caracteristicas morfolégicas y de desarrollo de los dientes.

El proceso para estimar la edad segliin este método de Demirjian requiri6 de 3
fases:
e Asignar a cada diente 47-41 un valor A-H segun el estadio de desarrollo.
e Convertir ese valor a un indice de maduracién utilizando las tablas de
conversion propuestas por Demirjian.
¢ Sumando los indices de maduracién de cada diente 47-41, se estim6 la edad
mediante las tablas de conversion de centiles de Demirjian.

1. Estadios de desarrollo de Demirjian (1973) (19)
Criterios Generales:
e La valoracién de cada diente se realizé consultando los criterios escritos y
los esquemas para cada estadio.
e Se ponderé con mayor valor los criterios escritos sobre los esquemas.
e Para determinar el estadio en que se encuentra un diente nos regimos por
las siguientes normas:
- Siunicamente hay 1 criterio escrito: el diente debera cumplirlo.
- Si hay 2 criterios: es suficiente con que se cumpla el primer criterio.

- Si hay 3 criterios: deben cumplirse los dos primeros.
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- En todos los casos debe comprobarse que cumple los criterios del
estadio anterior.
- En casos limite se asignara el estadio mas bajo.

La nomenclatura que utiliza Demirjian va de la A a la H, de la siguiente
manera:

A) Tanto en unirradiculares como en multirradiculares. Se aprecia que
la corona ha empezado a calcificarse en el nivel superior de la cripta, con forma de

cono invertido o conos. Estos puntos de calcificaciéon no estan fundidos entre si.

Figura 14
Estadio A de Demirjian. (18)

B) Hay una fusidon de los puntos de calcificacion o se ven varias cuspides
que producen una linea definida de la superficie de las caras oclusales.

S~ N S

Figura 15
Estadio B de Demirjian. (18)
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Q)

- Hay una fusion de los puntos de calcificacion o se ven varias cuspides
que producen una linea definida de la superficie de las caras oclusales.

- Comienza a depositarse dentina.

- La linea externa de la camara pulpar tiene forma curva en el borde
oclusal.

e T Al Al =

Figura 16
Estadio C de Demirjian. (18)

D)

- La formaciéon de la corona se ha completado mas alla de la unién
amelo-cementaria.

- El borde superior de la cAmara pulpar en los dientes unirradiculares
tiene una forma curva bien definida, comenzando a ser concava a lo largo de laregion
cervical.

- La proyeccion de la camara pulpar, si esta presente, tiene un contorno
con forma de paraguas. En molares la camara pulpar tiene forma trapezoidal.

- El comienzo de la formacién radicular se puede apreciar como forma
de espicula.

> | = AT

Figura 17
Estadio D de Demirjian. (18)
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E) Unirradiculares.

- Las paredes de la camara pulpar ahora esta formada por lineas rectas,
cuya presencia esta rota por la presencia del cuerno pulpar, que es mas largo que en
el estadio anterior.

- Laraiz es mas corta que la longitud de la corona.

Molares.

- Se puede ver el inicio de la formacion de la bifurcacion radicular en

forma de un punto de calcificaciéon o con forma semilunar.

- Lalongitud de la raiz es todavia menor que la de la corona.

- | @ | W

Figura 18
Estadio E de Demirjian. (18)

F) Unirradiculares.

- Las paredes de la cdmara pulpar tienen forma mas o menos de
tridngulo isdsceles. La terminacién apical tiene forma de tinel.

- Lalongitud de la raiz es igual o mayor que la de la corona.

Molares.

- La calcificacién de la zona de la furca se ha desarrollado mas alla de la
forma semilunar hacia un estadio con raices mas definidas y se puede distinguir las
terminaciones apicales con forma de tinel.

- Lalongitud de la raiz es igual o mayor que la de la corona.

Figura 19
Estadio F de Demirjian. (18)
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G)
- Las paredes del canal radicular son paralelas y su terminacion apical
esta todavia parcialmente abierta (Raiz distal en molares).

=) N
G | W 1
B

Figura 20
Estadio G de Demirjian. (18)

H)

- Laterminacion apical del canal radicular estd completamente cerrada
(Raiz distal en molares).

- Lamembrana periodontal tiene una anchura uniforme alrededor de la

raiz y el apice.

AANEARE AN =

H1

Figura 21
Estadio H de Demirjian. (18)

Demirjian proporciona una serie de normas para realizar este proceso:

1. Los dientes mandibulares permanentes se van calificando en el
siguiente orden: 2 Molar, 1 Molar, 2 Premolar, 1 Premolar, Canino, Incisivo lateral,
Incisivo central.

2. Todoslos dientes se clasifican en una escala de A-H. Esta clasificacién se
hace cuidadosamente en base a los criterios dados para cada estadio, y comparando
los dientes con los diagramas y radiografias dadas. Las ilustraciones s6lo deben
servir como ayuda y no como unica fuente para la clasificacion.

3. Para cada estadio hay uno, dos o tres criterios dados. Si s6lo un
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criterio es dado, este debe ser alcanzado. Si se dan dos criterios, es suficiente con
que se haya alcanzado el primero. Se dan tres criterios, entonces es necesario que
se hayan alcanzado plenamente los dos primeros. En casos extremos, el estadio mas
inmaduro debe ser asignado.

4. No hay medidas absolutas que tomar para comparar la relaciéon de
longitud corona-raiz. Para determinar el cierre apical no es necesario utilizar lupas
ni cristales de aumento.

5. La longitud de la corona se define como la maxima distancia entre
la punta de la cispide mas alta y la unién amelocementaria. Cuando las cuspides
vestibulares y linguales no estan al mismo nivel, el punto intermedio se considera el
mejor como referencia.

2. Tablas de conversion a indice de maduracion.
La segunda parte del proceso es atribuir el valor de maduracién para
cada estadio de desarrollo, siguiendo las tablas propuestas:

47 46 45 44 | 43 | 42 | M1
0 - 0 - - - -
2,1 - 1,7 - - -
3,5 - 3,1 0 ] ]
5,9 0 54 | 34 0 0 -
10,1 8 9,7 7 35 | 32 | 0

12,5 9,6 12 11 7,9 52 1,9
13,2 12,3 12,8 12,3 10 7,8 4,1
13,6 17 13,2 12,7 11 11,7 | 8,2
15,4 19,3 17 13,5 | 11,9 | 13,7 | 11,8

T mOglow|(» |0

Tabla 6
Tablas de maduracién Demirjian Nifios 1973. (18)
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47 46 45 44 | 43 | 42 | 41
0 - 0 - - - -

2,7 . 18 ] ] ]

3,9 - 3,4 0 - ] ]

6,9 0 65 | 37 0 0 -

11,1 4,5 10,6 7,5 3,8 3,2 0

13,5 6,2 12,7 11,8 7,3 5,6 2,4
14,2 9 13,5 13,1 | 10,3 8 51
14,5 14 13,8 134 | 11,6 | 12,2 | 9,3
15,6 16,2 14,6 14,1 | 124 | 14,2 | 129

T | Q|m|m|O|a|w|» |0

Tabla 7
Tablas de maduracién Demirjian Nifias 1973. (18)

3. Tablas de conversion para estimar la edad.
Una vez atribuido un valor numérico a cada diente (“maturity score”),
se realiza el sumatorio y convertimos este valor en la edad estimada, a partir de las

tablas de centiles de Demirjian.
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EDAD | PUNTOS | EDAD | PUNTOS | EDAD | PUNTOS | EDAD | PUNTOS
3 12,4 7 46,7 11 92 15 97,6
3,1 12,9 7,1 48,3 11,1 92,2 15,1 97,7
3,2 13,5 7,2 50 11,2 92,5 15,2 97,8
3,3 14 7,3 52 11,3 92,7 15,3 97,8
3,4 14,5 7,4 54,3 11,4 92,9 15,4 97,9
3,5 15 7,5 56,8 11,5 93,1 15,5 98
3,6 15,6 7,6 59,6 11,6 93,3 15,6 98,1
3,7 16,2 7,7 62,5 11,7 93,5 15,7 98,2
3,8 17 7,8 66 11,8 93,7 15,8 98,2
3,9 17,6 7,9 69 11,9 93,9 15,9 98,3
4 18,2 8 71,6 12 94 16 98,4
4,1 18,9 8,1 73,5 12,1 94,2 - -
4,2 19,7 8,2 75,1 12,2 94,4 - -
4,3 20,4 8,3 76,4 12,3 94,5 - -
4,4 21 8,4 77,7 12,4 94,6 - -
4,5 21,7 8,5 79 12,5 94,8 - -
4,6 22,4 8,6 80,2 12,6 95 - -
4,7 23,1 8,7 81,2 12,7 95,1 - -
4,8 23,8 8,8 82 12,8 95,2 - -
4,9 24,6 8,9 82,8 12,9 95,4 - -
5 25,4 9 83,6 13 95,6 - -
51 26,2 9,1 84,3 13,1 95,7 - -
5,2 27 9,2 85 13,2 95,8 - -
53 27,8 9,3 85,6 13,3 95,9 - -
5,4 28,6 9,4 86,2 13,4 96 - -
55 29,5 9,5 86,7 13,5 96,1 - -
5,6 30,3 9,6 87,2 13,6 96,2 - -
57 31,1 9,7 87,7 13,7 96,3 - -
58 31,8 9,8 88,2 13,8 96,4 - -
5,9 32,6 9,9 88,6 13,9 96,5 - -
6 33,6 10 89 14 96,6 - -
6,1 34,7 10,1 89,3 14,1 96,7 - -
6,2 35,8 10,2 89,7 14,2 96,8 - -
6,3 36,9 10,3 90 14,3 96,9 - -
6,4 38 10,4 90,3 14,4 97 - -
6,5 39,2 10,5 90,6 14,5 97,1 - -
6,6 40,6 10,6 91 14,6 97,2 - -
6,7 42 10,7 91,3 14,7 97,3 - -
6,8 43,6 10,8 91,6 14,8 97,4 - -
6,9 45,1 10,9 91,8 14,9 97,5 - -
Tabla 8

Tabla de conversion Varones Demirjian Maturity Score-Dental age.
Demirjian 1973. (18)
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EDAD | PUNTOS | EDAD | PUNTOS | EDAD | PUNTOS | EDAD | PUNTOS
3 13,7 7 51 11 94,5 15 99,2
3,1 14,4 7,1 52,9 11,1 94,7 15,1 99,3
3,2 15,1 7,2 55,5 11,2 94,9 15,2 99,4
3,3 15,8 7,3 57,8 11,3 95,1 15,3 99,4
3,4 16,6 7,4 61 11,4 95,3 15,4 99,5
3,5 17,3 7,5 65 11,5 95,4 15,5 99,6
3,6 18 7,6 68 11,6 95,6 15,6 99,6
3,7 18,8 7,7 71,8 11,7 95,8 15,7 99,7
3,8 19,5 7,8 75 11,8 96 15,8 99,8
3,9 20,3 7,9 77 11,9 96,2 15,9 99,9
4 21 8 78,8 12 96,3 16 100
4,1 21,8 8,1 80,2 12,1 96,4 - -
4,2 22,5 8,2 81,2 12,2 96,5 - -
4,3 23,2 8,3 82,2 12,3 96,6 - -
4,4 24 8,4 83,1 12,4 96,7 - -
4,5 24,8 8,5 84 12,5 96,8 - -
4,6 25,6 8,6 84,8 12,6 96,9 - -
4,7 26,4 8,7 85,3 12,7 97 - -
4,8 27,2 8,8 86,1 12,8 97,1 - -
4,9 28 8,9 86,7 12,9 97,2 - -
5 28,9 9 87,2 13 97,3 - -
51 29,7 9,1 87,8 13,1 97,4 - -
5,2 30,5 9,2 88,3 13,2 97,5 - -
53 31,3 9,3 88,8 13,3 97,6 - -
5,4 32,1 9,4 89,3 13,4 97,7 - -
55 33 9,5 89,8 13,5 97,8 - -
5,6 34 9,6 90,2 13,6 97,9 - -
57 35 9,7 90,7 13,7 98 - -
58 36 9,8 91,1 13,8 98,1 - -
5,9 37 9,9 91,4 13,9 98,2 - -
6 38 10 91,8 14 98,3 - -
6,1 39,1 10,1 92,1 14,1 98,4 - -
6,2 40,2 10,2 92,3 14,2 98,5 - -
6,3 41,3 10,3 92,6 14,3 98,6 - -
6,4 42,5 10,4 92,9 14,4 98,7 - -
6,5 43,9 10,5 93,2 14,5 98,8 - -
6,6 45,2 10,6 93,5 14,6 98,9 - -
6,7 46,7 10,7 93,7 14,7 99 - -
6,8 48 10,8 94 14,8 99,1 - -
6,9 49,5 10,9 94,2 14,9 99,1 - -
Tabla 9

Tabla de conversién Mujeres Demirjian Maturity Score-Dental age.

Demirjian 1973. (18)
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3.4. Método estadistico.

Comparacion del Método de Demirjian entre nifios y nifias

La hipdtesis nula es que ambas correlaciones son iguales: H; : £,... = £,

Se transformaron las correlaciones de los nifios y las nifias en Zs de Fischer:
Z =1738yZ _ =1,658.

rnifios rnifias

Z s =L L757-1651

J 1 1 J 1 1
+ +

Mone— 3 My —3 1009—-3 914-3

Por lo tanto, podemos decir que el método de los nifos es algo mejor que el de las
nifias con un nivel de significacion de 0,05 [p{|2’| =>2.32=0.0208)].

Z=

Il

-
(5]
| -]

e Nifos:
Para el andlisis estadistico se segmento6 la muestra en tramos de edad de 12

meses.

En cada segmento de la muestra se midi6 la diferencia encontrada entre la
edad predicha por el Método de Demirjian y la edad real.

Se realiz6 el test de Levene para ver si la variabilidad era igual en todos los
10_998=16,49, p <0,001) y también
=7,60, p < 0,001). Al rechazar aplicamos el test de igualdad de

grupos de edad. En varones se rechazé dicho test (F
en mujeres (F .,

medias aplicando la prueba no paramétrica de Krukal-Wallis.

Se realizé un test estadistico no paramétrico (Krukal-Wallis, al no haber
varianzas iguales para los grupos), para averiguar si las diferencias entre la edad
predicha por Demirjian y la edad real eran iguales o no entre todos los grupos de
edad. Se rechazo tal test entre la poblacioén de varones (X* = 168,21, p < 0,001). De
este test se pudo concluir que, efectivamente, en determinadas edades la precisiéon

de las tablas de Demirjian son peores que en otras edades.

Se realiz6 un diagrama de dispersién y sobre este se propuso una ecuacion de
regresion.

El Método de Demirjian Modificado para poblacién espafiola, se comparé con
el Método Demirjian original.
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e Nifas:
Para el andlisis estadistico se segmentd la muestra en tramos de edad de 12

meses.

En cada segmento de la muestra se midié la diferencia encontrada entre la
edad predicha por el Método de Demirjian y la edad real.

Se realiz6 el test de Levene para ver si la variabilidad era igual en todos los
10,902=7,60, p < 0,001). Al rechazar
aplicamos el test de igualdad de medias aplicando la prueba no paramétrica de
Krukal-Wallis.

grupos de edad. En nifias se rechazé dicho test (F

[gualmente que para el caso de los varones, se realiz6 la prueba no paramétrica
(Krukal-Wallis) en mujeres para averiguar si las diferencias entre la edad predicha
por Demirjian y la edad real eran iguales o no entre todos los grupos de edad. Se
rechazd tal test entre la poblacién de mujeres (X* , = 70,95, p = 0,000). De este test
se puede concluir que, efectivamente, en determinadas edades la precisién de las
tablas de Demirjian son peores que en otras edades.

Se realiz6 un diagrama de dispersién y sobre este se propuso una ecuacion de

regresion.

El Método de Demirjian Modificado para poblacién espafiola, se comparé con
el Método Demirjian original.
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4. RESULTADOS
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4. Resultados.

Tablas de Demirjian.

Nifios
Diferencia
(edad Demirjian - edad real)
N valido Media | Minimo | Maximo | Desv.tipica
6-7 afios 53 0,99 0,10 2,80 0,42
7-8 afos 91 0,68 -0,10 4,00 0,67
8-9 afios 95 0,44 -0,90 3,10 0,89
9-10 afos 93 0,53 -1,40 3,10 0,93
10-11 afios 97 0,67 -2,00 2,60 0,94
11-12 afios 94 1,04 -1,60 4,70 1,20
12-13 afios 94 0,48 -3,20 3,90 1,24
13-14 afios 94 1,23 -1,80 3,00 1,43
14-15 afios 77 0,95 -1,40 2,00 1,00
15-16 afios 142 0,41 -4,60 1,00 0,73
16-17 afios 79 -0,50 -2,60 0,00 0,37
Total 1009 0,62 -4,60 4,70 1,04
Tabla 10

Resultados con la desviacién obtenida en nuestro studio para nifios.

La tabla de arriba muestra que la edad en nifios de muestra espafiola sacada
de las tablas de Demirjian queda sobreestimada en relacion a la edad real. Hemos
segmentado la muestra en tramos de edad y se puede observar que la diferencia
media entre la edad predicha por Demirjian y la edad real es positiva. Hay una
excepcion a los 16-17 afos, pero el resto de edades quedan sobreestimadas por
Demirjian. La diferencia media total en la muestra de 1.009 nifios es positiva
(sobreestimacion) adoptando un valor de 0,62 afios, es decir, que aproximadamente
la sobreestimacion media en nifios es de siete meses. Otra observacion relevante de
las tablas se encuentra en la columna de la desviacion tipica. Es bastante notable
como la desviacién tipica va aumentando a medida que aumenta la edad del nifio.

Esto es un signo de que las tablas de Demirjian son mas precisas en general en

edades tempranas y luego lo van siendo menos.

Resultados
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Nifios
Diferencia
(edad Demirjian - edad real)
N valido Media | Minimo | Maximo | Desv. tipica
6-7 afios 72 1,27 0,10 4,10 0,71
7-8 afos 80 0,90 -0,40 3,20 0,68
8-9 afios 84 0,57 -0,80 3,00 0,71
9-10 afos 84 0,73 -1,90 3,30 1,03
10-11 afios 84 0,94 -1,70 3,20 1,01
11-12 afios 86 0,81 -3,10 3,40 1,46
12-13 afios 87 1,14 -1,20 3,90 1,08
13-14 afios 82 0,78 -4,20 2,90 1,07
14-15 afios 84 0,10 -2,40 1,90 0,93
15-16 afios 83 -0,38 -3,10 0,90 0,86
16-17 afios 87 -0,98 -3,10 0,00 0,68
Total 913 0,52 -4,20 4,10 1,16
Tabla 11

Resultados con la desviacion obtenida en nuestro estudio para nifias.

Las tablas de Demirjian arrojan edades mas elevadas que las edades reales de
las nifias de muestra espafiola. Hay una excepcion en los ultimos 2 afios recogidos
(15-17). En la fila Total podemos ver que la diferencia media para las 913 nifias fue

de 0,52 afios, es decir, ligeramente superior a seis meses.

Analisis de la estimacion de la edad por las tablas de Demirjian.

En el andlisis de la estimacion de la edad, comparamos dos métodos: uno es el
dado por las tablas de edad segiin el método de Demirjian, Método de Demirjian. Otro
es un método mas depurado que parte de un modelo de regresion al que llamamos

Método de Demirjian Modificado para poblacion espariola.

En el siguiente grafico se representa un diagrama de dispersion para los nifios
donde presentamos los dos métodos: la edad predicha por el Método de Demirjian
(linea roja) y la edad predicha por el Método de Demirjian Modificado para poblacién
espaiiola (linea negra). Cada punto corresponde a uno o varios nifios donde queda

representada la edad real y la edad predicha por ambos métodos.
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Sexo: Nifio
1804
.
Ll e e e T s O TR T G m
Y -
2 e ®
S 140 '. @
H e " .
o . .
o
o . . 1 ¥ l
- 1201 t ’ '
@ .
= . L™ '
-IHU L ] ™ '
o -
L 10,0 .- .l‘
.
p > g8 .
.! ..
g0 - -.-5qrlineal = 0,858
o !
Yoo -
.
»
6,0- 1 ' T T 1 1 1
6,0 80 10,0 12,0 140 16,0 18,0

Edad Demirjian

Grdfico 4
Diagrama de dispersion para los nifios.

Se pueden extraer varios resultados:

e La capacidad de prondstico de la edad real a partir del Método de Demirjian
modificado para poblacién espafiola es de 0,888 (coeficiente de determinacién que
aparece en el margen inferior izquierdo del grafico). Podemos explicar un 88,8% de
la varianza de la edad real a partir del método del Método de Demirjian modificado
para poblacion espafiola, mientras que un 11,2% de la variabilidad de la edad real
escapa a este método. La linea negra expresa el pronoéstico hecho por el método de
Demirjian. El Método de Demirjian, esto es, el sacado directamente de las tablas y
presentado con la linea roja, tiene una capacidad de pronéstico en nifios del 84,3%.
Esto supone una pérdida de una capacidad de aproximadamente un 4% respecto al
método de regresion.

e La ecuacion de regresion que debemos utilizar en la poblacion de nifios
espafioles es: Edad predicha = 0,188 + 0,935 x EdadDemirjian. Esta es la expresion
matematica del Método de Demirjian modificado para la poblacién espanola, que
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simplemente nos dice qué edad debemos pronosticar para un valor de las tablas de
Demirjian. Por ejemplo, si un nifio tiene un valor de 14 afios segun las tablas, la edad
pronosticada para dicho nifio sera: 0,188 + 0,935x14 = 13,28 afios. Como se aprecia, la
extrapolacién directa de las tablas de Demirjian (Método de Demirjian) sobreestimala
edad real del nifio espafiol. También se puede apreciar esto graficamente observando
que por debajo de la linea roja (Método de Demirjian directo) quedan bastante mas
puntos (nifios) que por encima de la linea roja. Mientras que la linea negra (Método
de Demirjian modificado para poblacién espafiola) evita esto.

e Otra conclusidon importante es que el método de Demirjian es mejor en
edades de nifios mas jovenes y va disminuyendo su capacidad de pronésticos para
edades de nifios mas mayores. Esto se aprecia viendo la dispersion de los puntos.
En las edades tempranas, en torno a la recta hay poca variabilidad, mientras que
en los niflos mas mayores, la dispersion de los puntos es mayor, indicando esto
que el método comienza a ser menos sensible. Obsérvese, por ejemplo, que cuando
Demirjian predice 16 afios, hay mucha variabilidad, habiendo nifios que tienen
una edad real desde 11 hasta unos 17 afios. En contraposicion, si observamos qué
ocurre cuando Demirjian predice una edad de 8 afios, la variabilidad en la edad real
es bastante menor. Por lo tanto, los errores de prediccion de la edad son menores en

etapas tempranas.

En el grafico de abajo presentamos el mismo grafico de dispersion, pero esta

vez para las nifias. Los resultados son muy parecidos a los ya expuestas en nifios:
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Diagrama de dispersion para las nifias.

e En niflas, el Método de Demirjian modificado para poblacién esparfiola
predice también una cantidad importante de la varianza de la edad real. Si en nifios
la capacidad de prondstico del Método de Demirjian modificado para poblacién
espaiiola es del 88,8%, en nifias tenemos un coeficiente de determinacién de 0,863
(se predice correctamente un 86,3% de la variabilidad de la edad de las nifias).
El Método de Demirjian en nifias tiene una capacidad de prondstico del 83,5%,
perdiéndose un 3% respecto al método de regresion.

e La ecuacion de regresion que debemos utilizar en la poblacién de nifias
espafiolas es: Edad predicha = -0,846 + 1,027 x EdadDemirjian . Esta es la expresion
matematica del Método de Demirjian modificado para poblacién espaiiola, que
simplemente nos dice qué edad debemos pronosticar para un valor de las tablas de
Demirjian. Volviendo al ejemplo anterior, si una nifia tiene un valor de 14 afios segin
las tablas, la edad pronosticada para dicho nifio sera: -0,846 + 1,027x14 = 13,53
afios. Como se aprecia, la extrapolacion directa de las tablas de Demirjian (Método

de Demirjian) sobreestima la edad real de la nifia espafiola, al igual que sucede con la
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muestra de nifios. También se puede apreciar esto graficamente observando que por
debajo de la linea roja (Método de Demirjian) quedan bastantes mas puntos (nifas)
que por encima de la linea roja.

e Porultimo,laterceraconclusién que sacdbamos antes paralos nifios también
es valida para las nifias. El método se muestra mas robusto en edades jovenes que en
nifias mas mayores. Esto se aprecia viendo que la variabilidad entre la edad predicha
por Demirjian y la edad real es mayor en nifias mayores que en nifias jovenes. Bien
es cierto, que esta tercera conclusiéon es mas notable en nifios que en nifas, pero

aqui también podemos apreciar este signo.

Otra forma de analizar por qué es mejor utilizar un método corrector como el
propuesto es viendo el porcentaje de nifios que quedan predichos dentro de unos
margenes de error preestablecidos. En las tablas de abajo se presentan los errores
cometidos en la predicciéon de la edad por el método de Demirjian directoy el método
de Demirjian Modificado para poblacién espafiola. En nifios el método directo acierta
la edad de los nifios con un error de * un afio en un 68% (686 nifios) mientras que
el método modificado acierta en un 70,7% (713 nifios). En nifias el porcentaje de
acierto del método directo con un margen de * un afio es del 60,8%, mientras que
el método modificado logra un 63% de aciertos. Otro ejemplo: el método directo
acertara la edad con un margen de error de + dos afios en un 89,7% de los nifios, el
método modificado llega al 95,6%. En nifias el método directo acierta la edad con un
margen de 89,4% de + dos afios, mientras que el método modificado 1o hace en un
91,2%

La distribucion de las ortopantomografias acertadas segin el margen de error
para el método de Demirjian directo y modificado es el siguiente:
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Articulo I. Distribucion del sesgo en niiios y nifias

Sexo
Nifio Nifia
ERROR
N % N %
+ un afio 686 68,0 555 60,8
i Entre + un afio
Método de y * dos afios 219 21,7 261 28,6
Demirjian -
directo Entre + dos aflos y +
tres afnos 82 8,1 74 8,1
Entre * tres afios y
+cuatros aios 22 2,2 23 2,5
Total 1009 100,0 913 100,0
Tabla 12
Distribucion del sesgo por sexos segtin Demirjian.
Sexo
Nifio Nifia
ERROR
N % N %
+un afio 713 70,7 576 63,0
i Entre + un afio
Método de y * dos afios 251 24,9 258 28,2
regresion de .
Demirjian Entre dos~anos y*
tres afios 35 3,5 67 7,3
Entre * tres afios y
+cuatros afos 10 1,0 13 1,4
Total 1009 100,0 914 100,0

Tabla 13
Distribucién del sesgo por sexos aplicando el método de regresion.

Tablas de edad para la poblacién espaiiola.

Segun lo expuesto es mejor el método de regresion de Demirjian. Mas que
extrapolar la edad de los nifios a partir de las tablas de Demirjian (método directo)
es mejor utilizar un método corrector que ofrece algo mas de precisién como hemos
estudiado.

e Utilizando la ecuaciéon de regresién en nifios
Edad predicha = 0,188 + 0,935 x EdadDemirjian

Vamos a poner el baremo nuevo y mas exacto para poblacién espafiola:

Resultados Pdg. 81



El método de demirjian para la poblacién espafiola.

EDAD | PUNTOS | EDAD | PUNTOS | EDAD | PUNTOS | EDAD | PUNTOS
3,0 12,4 6,7 46,7 10,5 92 14,2 97,6
3,1 12,9 6,8 48,3 10,6 92,2 14,3 97,7
3,2 13,5 6,9 50 10,7 92,5 14,4 97,8
3,3 14 7,0 52 10,8 92,7 14,5 97,8
3,4 14,5 7,1 54,3 10,8 92,9 14,6 97,9
3,5 15 7,2 56,8 10,9 93,1 14,7 98
3,6 15,6 7,3 59,6 11,0 93,3 14,8 98,1
3,6 16,2 7,4 62,5 11,1 93,5 14,9 98,2
3,7 17 7,5 66 11,2 93,7 15,0 98,2
3,8 17,6 7,6 69 11,3 93,9 15,1 98,3
3,9 18,2 7,7 71,6 11,4 94 15,1 98,4
4,0 18,9 7,8 73,5 11,5 94,2 - -
4,1 19,7 7,9 75,1 11,6 94,4 - -
4,2 20,4 7,9 76,4 11,7 94,5 - -
4,3 21 8,0 77,7 11,8 94,6 - -
4,4 21,7 8,1 79 11,9 94,8 - -
4,5 22,4 8,2 80,2 12,0 95 - -
4,6 23,1 8,3 81,2 12,1 95,1 - -
4,7 23,8 8,4 82 12,2 95,2 - -
4,8 24,6 8,5 82,8 12,2 95,4 - -
4,9 25,4 8,6 83,6 12,3 95,6 - -
5,0 26,2 8,7 84,3 12,4 95,7 - -
51 27 8,8 85 12,5 95,8 - -
51 27,8 8,9 85,6 12,6 95,9 - -
52 28,6 9,0 86,2 12,7 96 - -
53 29,5 9,1 86,7 12,8 96,1 - -
54 30,3 9,2 87,2 12,9 96,2 - -
55 31,1 9,3 87,7 13,0 96,3 - -
5,6 31,8 9,4 88,2 13,1 96,4 - -
57 32,6 9,4 88,6 13,2 96,5 - -
58 33,6 9,5 89 13,3 96,6 - -
5,9 34,7 9,6 89,3 13,4 96,7 - -
6,0 35,8 9,7 89,7 13,5 96,8 - -
6,1 36,9 9,8 90 13,6 96,9 - -
6,2 38 9,9 90,3 13,7 97 - -
6,3 39,2 10,0 90,6 13,7 97,1 - -
6,4 40,6 10,1 91 13,8 97,2 - -
6,5 42 10,2 91,3 13,9 97,3 - -
6,5 43,6 10,3 91,6 14,0 97,4 - -
6,6 45,1 10,4 91,8 14,1 97,5 - -

Tabla 14

Tabla de Demirjian Adaptadas a la poblacién espafiola para nifios.
Conviene tener en cuenta que este baremo se ha probado con edades de 6-17 afios, por lo que seria
conveniente validar dicho baremo con una muestra de nifios cuya edad vaya de 3-6 afios.

Pdg. 82 Resultados



Carlos Javier Martinez Barcenilla

e Utilizando la ecuacién de regresién en nifias
Edad predicha = 0,846 + 1,027 x EdadDemirjian

Vamos a poner el baremo nuevo y mas exacto para poblacién espafiola:

EDAD | PUNTOS | EDAD | PUNTOS | EDAD | PUNTOS | EDAD | PUNTOS
3,0 12,4 6,7 46,7 10,5 92 14,2 97,6
3,1 12,9 6,8 48,3 10,6 92,2 14,3 97,7
3,2 13,5 6,9 50 10,7 92,5 14,4 97,8
3,3 14 7,0 52 10,8 92,7 14,5 97,8
3,4 14,5 7,1 54,3 10,8 92,9 14,6 97,9
3,5 15 7,2 56,8 10,9 93,1 14,7 98
3,6 15,6 7,3 59,6 11,0 93,3 14,8 98,1
3,6 16,2 7,4 62,5 11,1 93,5 14,9 98,2
3,7 17 7,5 66 11,2 93,7 15,0 98,2
3,8 17,6 7,6 69 11,3 93,9 15,1 98,3
39 18,2 7,7 71,6 11,4 94 15,1 98,4
4,0 18,9 7,8 73,5 11,5 94,2 - -
4,1 19,7 7,9 751 11,6 94,4 - -
4,2 20,4 7,9 76,4 11,7 94,5 - -
4,3 21 8,0 77,7 11,8 94,6 - -
4,4 21,7 8,1 79 11,9 94,8 - -
4,5 22,4 8,2 80,2 12,0 95 - -
4,6 23,1 8,3 81,2 12,1 95,1 - -
4,7 23,8 8,4 82 12,2 95,2 - -
4,8 24,6 8,5 82,8 12,2 95,4 - -
4,9 25,4 8,6 83,6 12,3 95,6 - -
5,0 26,2 8,7 84,3 12,4 95,7 - -
51 27 8,8 85 12,5 95,8 - -
51 27,8 8,9 85,6 12,6 95,9 - -
5,2 28,6 9,0 86,2 12,7 96 - -
53 29,5 9,1 86,7 12,8 96,1 - -
5,4 30,3 9,2 87,2 12,9 96,2 - -
55 311 9,3 87,7 13,0 96,3 - -
5,6 31,8 9,4 88,2 13,1 96,4 - -
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5,7 32,6 9,4 88,6 13,2 96,5 - -
5,8 33,6 9,5 89 13,3 96,6 - -
5,9 34,7 9,6 89,3 13,4 96,7 - -
6,0 35,8 9,7 89,7 13,5 96,8 - -
6,1 36,9 9,8 90 13,6 96,9 - -
6,2 38 9,9 90,3 13,7 97 - -
6,3 39,2 10,0 90,6 13,7 97,1 - -
6,4 40,6 10,1 91 13,8 97,2 - -
6,5 42 10,2 91,3 13,9 97,3 - -
6,5 43,6 10,3 91,6 14,0 97,4 - -
6,6 45,1 10,4 91,8 14,1 97,5 - -
Tabla 15

Tabla de Demirjian adaptada a la poblacion espariola para nifias.
Conviene tener en cuenta que este baremo se ha probado con edades de 6-17 afios, por lo que seria
conveniente validar dicho baremo con una muestra de nifias cuya edad vaya de 3-6 arfios.
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5. Discusion.

El conocimiento y comprension de la maduracion y desarrollo de la denticidn
permanente es de gran utilidad en diferentes areas. Desde el punto de vista clinico,
determinar la maduracion general del paciente infantil, asi como la aproximacién al
calculo de la edad cronolégica del nifio a través de la estimacion de la edad dentaria,

es un dato importante en el diagnostico y planificaciéon del tratamiento.

Otro campo de aplicacion importante de los analisis para la estimacién de la edad
dentaria es la Odontologia Legal y Forense. La solicitud de informes forenses para
la determinacion de la edad es de especial importancia a la hora de determinar si el

sujeto que se estudia es mayor de edad (18 afios en Espafa).

Siguen realizandose estudios para identificacion en medicina forense, en este
proceso de devolver la identidad perdida, el médico o antropologo forense se pueden
encontrar con un cadaver, un cuerpo esqueletizado o, en algunas ocasiones, incluso
consoOloun craneo o parte de él; sea cual fuere la situacion, unainspecciénrapidaalas
estructuras y condiciones dentales permitira discriminar si se trata de un individuo
adulto o subadulto (129), especialmente util en identificacion son los casos de restos
donde no podemos aplicar técnicas como el analisis de ADN o la dactiloscopia por
tratarse de cadaveres calcinados o muy deteriorados, donde a menudo los dientes

son junto con algunos restos 0seos las Unicas pruebas de que se disponen.

En la actualidad no existe un método o técnica que permita determinar la edad
exacta de un sujeto, todos los métodos o técnicas utilizados expresan edades en
rangos, ya que en el analisis de los restos 6seos, lo que se esta determinando es una
tendencia en torno a la cual existe un margen de variabilidad(130). Sin embargo,
todos los estudios sobre estimacion de edad estan enfocados a disminuir o a acotar

este rango.

Al estimar la edad biolédgica a partir de la maduracién dental debe tenerse en
cuenta que el desarrollo de los dientes se encuentran en estrecha dependencia con
factores como el sexo, la filiacién ancestral, algunas enfermedades congénitas o
adquiridas y el medio ambiente donde se desarrolld el individuo (131). También
deben evaluarse otros factores tales como dieta o ingesta de algunos antibioticos
por parte de la madre durante la gestacion (132), ya que estos parametro pueden

producir una variabilidad, tanto en el proceso de formacion, como en el de erupcion
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dental.

A pesar de esto, se puede afirmar que la estimacion de la edad a partir de las
estructuras dentales es confiable, ya que el desarrollo dental se ve menos afectado
que el de otros tejidos por alteraciones del desarrollo, y ademas la maduracién de
los tejidos vivos del diente ocurre de forma paralela al proceso de envejecimiento.

El grado de desarrollo de la periodontosis ha tenido poca correlaciéon con la
edad, sin embargo, algunos autores la han utilizado como una variable para su
determinacion (119-120, 133-139).

Por ejemplo, en estudios epidemioldgicos se ha encontrado que la periodontitis
aumenta en frecuencia y gravedad con la edad (138); en el método de Lamendin
(136) y en el Prince y Ubelaker (137), aunque es una de las variables utilizadas en la
férmula para calcular la edad, no se le da sin embargo un valor de significacion alto.

La longitud de la raiz fue uno de los parametros utilizados por Gustafson(119);
no obstante, Lamendin et al. (136) no la tomaron como un factor directamente
relacionado con la edad, sino que la utilizaron para determinar los grados de la
periodontitis.

Princey Ubelaker (137), en la modificacionde la técnica, la han utilizado
adicionandola a la formula, aunque con un nivel de significacién muy bajo (0,05). La
redistribucién de los coeficientes para cada variable y la introduccién de la longitud
de la raiz de forma directa pueden ser posiblemente los responsable en las nuevas
formulas de la mejora en la estimaciéon de la edad en los sujetos mayores. Esto
corrobora los estudios de Solheim y Kvaal (139), donde se demostr6 que al utilizar
la longitud radicular como determinante de la edad, se mejora la estimacién cuando

se utilizan métodos de regresion multiple.

Sin embargo, en la valoracion individual de los parametros determinantes de la

edad, no se ha encontrado aqui que sea un factor dependiente de la edad.

El método de Demirjian se ha estudiado por otros investigadores para asentar la
variabilidad de desarrollo dental entre poblaciones. El propio Demirjian reconoce y
recomienda el desarrollo de tablas especificas de poblacidn para utilizar este método
en distintas regiones (18-20).
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5.1. Variabilidad poblacional.

En el estudio realizado en esta tesis encontramos una desviacion media de la
edad dental por el método de Demirjian con respecto a la edad cronolégica de unos
7 meses para los nifios y algo mas de 6 meses para las nifias. Esta desviacion tipica
va aumentando a medida que aumenta la edad del nifio, signo de que las tablas de
Demirjian son mas precisas a edades mas tempranas. Sin embargo propondremos

variar el método para la poblacion espafiola especifica.

Son muchos los autores que encuentran diferencias significativas al aplicar el

método de Demirjian en poblaciones diferentes a las estudiadas por el autor.

Se ha sefialado que el desarrollo dentario es mas precoz en los nifios de raza negra
que entre los blancos (140). Davidson y Rodd, examinaron a una comunidad de 162
nifios, 84 nifios y 78 ninas de origen somali y caucasicos residentes en Sheffield.
Todos menores de 16 afios, con una edad media de 10,55 afios en el grupo de los nifios
y de 11,24 afios para las nifias, para estudiar la diferencia entre la edad dentaria y
la edad cronoldgica. La diferencia entre edad dentaria y edad cronolégica entre los
nifios varones fue de 0,19 afios para los caucasicos y 1,01 para los nifios somalies;
en las nifias fue de 0,52 para las caucasicas por 1,22 para las somalies. Los autores
sefialan asi la conveniencia de desarrollar estandares especificos de desarrollo para
cada poblacion.

Olze et al (141), exponen que los nifios caucasicos, por el contrario, muestran
1-2 afios de adelanto en la mineralizacién dentaria con respecto a los de etnia
mongoloide, realizaron un estudio de estimacién de la edad valorando el desarrollo
del tercer molar segin los estados de desarrollo indicados por Demirjian. Con un total
de 3652 ortopantomografias compararon 1430 sujetos alemanes, 1597 japoneses y
584 surafricanos, todos con edades conocidas entre los 12 y 26 afios. Los sujetos
japoneses resultaron de media ser 1-2 afios mayores que sus homologos alemanes,

mientras que los surafricanos se mostraron 1-2 afios mas jovenes que los alemanes.

5.2. Conocimiento previo de la edad cronoldgica.
En el estudio que presentamos se evaluaron 2049 ortopantomografias, 1089 de
nifios y 960 de nifas, de poblacién espafiola y de edad conocida.

El conocimiento previo por parte de los observadores de la edad cronolégica
podria teéricamente condicionar la interpretacion de los hallazgos radiograficos;
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aunque no tenemos constancia de que este sesgo se haya investigado en la literatura
especializada para el método de Demirjian en concreto, se ha confirmado que el
conocimiento previo de la edad cronolégica no afecta a la reproducibilidad de la
estimacion de la edad esquelética con otros métodos.

Berst et al (142) realizaron un estudio para investigar el impacto que tenia
conocer la edad cronoldgica en la determinacion de la edad 6sea utilizando el
método de Greulich y Pyle. Se seleccionaron aleatoriamente 120 pacientes de entre
2y 20 afios desde una base de datos de 657 estudios 6seos recogida en 14 meses.
De los 120 seleccionados de excluyeron 13 casos del estudio por falta de datos
(pérdida de edad cronolégica o estudios radiograficos incompletos), la muestra final
se compuso de 55 varones y 52 féminas. Se interpretaron las radiografias de la mano
izquierda de estos 107 pacientes por cuatro radiélogos en dos ocasiones separadas,
una vez conociendo previamente la edad cronoldgica y otra sin conocerla. Luego se
seleccionaron aleatoriamente 25 radiografias para ser reevaluadas dos veces por
cada radidlogo. Cuando se conocia la edad cronoldgica, el coeficiente de correlaciéon
inter-observador fue de 0,954 y cuando se desconocia de 0,952. El coeficiente de
correlacién intra-observador fue de 0,944-0,967 cuando conocia la edad y 0,938-
0.980 cuando no la conocian. Concluyeron en el estudio que el conocimiento previo

de la edad cronoldgica no afectaba significativamente a la estimacion de la edad 6sea.

5.3. Disformismo sexual y origen del sujeto.

En nuestro analisis diferenciamos entre ambos sexos, si bien es cierto que algunos
autores han propuesto la utilizaciéon de marcadores iguales para ambos, la mayoria
de autores encuentra diferencias significativas en el desarrollo dentario entre los

dos géneros.

Nolla (17), refiere que hay diferencias significativas entre ambos sexos en cuanto
al tiempo requerido para completar el desarrollo dentario, y que este es mas precoz
en las mujeres, por lo que en las tablas de referencia que relacionan el desarrollo
dentario y la edad cronolégica, se incluy6 la variable de dimorfismo sexual. Con el
mismo enfoque que en la propuesta inicial de Demirjian para determinar la edad
dental, también se efectu6 una cuantificaciéon ponderada condicionada por el sexo
del individuo problema. Posteriormente otros autores (59) también han encontrado
diferencias sexuales en el estadio de calcificaciéon dentaria. Algunos autores han
intentado establecer sistemas de evaluaciéon de la maduracién dentaria comunes

para ambos sexos, Willems (143) propuso unos nuevos indices de maduracién
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dentaria basados en el método de Demirjian especificos para poblacién Belga pero
no especificos para el género. En su estudio observé 2116 ortopantomografias,
1029 de nifios y 1087 de nifias entre 3 y 16 afios. En una segunda muestra de
273 ortopantomografias puso a prueba sus nuevos indices reportando mejores
resultados que con las tablas originales de Demirjian.

Oros estudios sobre la traslucidez dentinaria sefialan que aunque existen algunas
variacion de acuerdo al grupo bioldégico en cuanto a la erupcién de los dientes,
morfologia y medida dental (144), Pince y Ubelaker (137) encontraron que el grupo
biolégico no tiene un efecto significativo en la estimacién de la edad cuando se usa

la formula de Lamendin.

Aun asi, con las nuevas ecuaciones en las que se separan los individuos por sexo y
tronco étnico, se disminuy6 la media de error para cada grupo en los resultados del
trabajo de Gonzalez G. (145).

Gonzdlez G, realiz6 un estudio comparativo de las técnicas de estimacion dental
de Lamendin y de Prince y Ubelaker (145). Lamendin desarrollo una técnica general
para la estimacion de la edad para adultos cadaveres utilizando dos parametros
detales: la periodontosis y la trasnslucidez radicular del diente (136). Prince y
Ubelaker propusieron un método modificado en el que crearon una férmula para cada
sexo y para cada tipo racial, obteniendo una mayor precisién en la estimacion (137).
Gonzalez G., valido en su estudio cada método en una muestra 79 dientes procedentes
de 45 hombres y 34 mujeres espafioles de origen caucasico y propuso una nueva
formula basada en la anterior de Prince y Ubelaker especificamente desarrollada
para un grupo mestizo originario de Colombia validandola con una muestra de 78
dientes procedentes de 71 hombres y 7 mujeres, obteniendo a su vez una mayor
precision en la estimacién de la edad. Los dientes para la muestra se extrajeron
del alveolo, se lavaron con agua destilada durante 5 minutos con una solucién de
hipoclorito sddico al 0,05%, una vez secados se embolsaron. Utiliz6 para la medicién
un calibre digital con precisiéon de +£0,02mm, siguiendo las recomendaciones de la
técnica de Lamendin. La periodontosis se definié como la distancia maxima entre la
linea amelo-cementaria con la linea de anclaje de tejido blando. La longitud de la raiz
como la distancia entre el apice radicular y la linea amelo-cementaria. Estas medidas
las realiz6 en la superficie bucal o labial de los dientes completos sin seccionar. La
translucidez se midi6 con la ayuda de un negatoscopio desde el apice radicular,
tanto en la superficie labial como distal, registrando el valor mas alto (en cambio
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Lamendin, s6lo valoraba la superficie labial).

5.4. Modelos de regresion y coeficientes aplicados.

Ennuestratesis,tratamos deafinarel métodode Demirjian estudiandoundiagrama
de dispersidn con los resultados obtenidos al aplicar el método con respecto a una
linea que representa la edad cronoldgica. Asi aplicamos una ecuacion de regresion
para cada sexo. Esto supone una mejora en el coeficiente de determinacién en ambos
sexos. Para los varones este coeficiente pasa del 0,843 al 0,888 al aplicar la formula
propuesta, mientras que para las nifias el coeficiente es de 0,835 con el método
original y del 0,863 con la nueva propuesta.

En la literatura se han utilizado diferentes modelos de regresion para calcular la
edad dental en funcion de los valores de los indices de maduracion dental de Nolla
y Demirjian. El modelo de regresion lineal ha obtenido buenos resultados. Rozylo-
Kalinowska (146) estudio la relacion entre la edad dental de acuerdo con el método
de Demirjian y la maduracion de las vértebras cervicales en 718 nifios (431 nifias
y 287 ninos) de Mazovia (Polonia) de entre 6 y 17 afios. Para su estudio utiliz6
radiografias panoramicas para determinar la maduracioén dentaria segiin Demirjian
y telerradiografias laterales de craneo paralos estadios de desarrollo cervical. Se hizo
un analisis de regresion lineal y también estudio el indice de correlacion de Pearson
y Spearman, para medir la asociacidn entre los estadios de desarrollo cervical y
los estadios de calcificacion dentaria de todos los dientes que analizaron. Observo
una maduracién mas temprana (de unos 6 meses) para cada estadio de desarrollo
cervical en las nifias. La correlacion entre los estadios de desarrollo dentario de
Demirjiany los estadios de maduracidn cervical fue moderada pero estadisticamente
significativa. Esta correlacion era diferente para cada diente, siendo los caninos y
segundos premolares los que mostraron mayor indice de correlacion, tanto en nifias

como en ninos. Los peores resultados fueron para el incisivo central en ambos sexos.

También se ha sugerido que otras funciones, como la regresion cubica, que
pueden representar modelos predictivos mas ajustados, asi Teivens et al (147),
sugieren emplear este modelo a la hora de crear tablas de poblacién especificas
considerando la edad cronoldgica como una funcidén del grado de maduracién
dentaria, probablemente porque en el medio forense la edad cronoldgica es
habitualmente desconocida.

Cruz-Landeira et al (148) tomaron 308 ortopantomografias de nifios espafioles
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caucasicosy 200 de nifios venezolanos amerindios de entre 2 y 18 afios. Su propdsito
era estudiar la viabilidad del método de Demirjian en ambas poblaciones utilizando
las tablas originales propuestas por Demirjian (que se basaban en poblacién
francocanadiense) y compararlo con los resultados que se podia obtener segun los
valores propuestos mas recientemente por Chaillet (149) cuando el origen étnico
era desconocido. Encontraron que aunque habia una buena correlacién entre
la edad cronolégica y la edad dentaria, el método de Demirjian sobreestimaba la
edad en la poblacién espafiola utilizando ambas propuestas. La sobreestimacion
era mayor cuando se utilizaban las tablas de Demirjian que cuando se aplicaban los
valores propuestos por Chaillet. En la poblacién venezolana amerindia, sin embargo,
el resultado fue contrario. El método de Demirjian infraestimaba la edad aplicando
cualquiera de las dos tablas, siendo mayor la infraestimaciéon para los valores
propuestos por Chaillet que para los de Demirjian.

La consideracion de edad dental “ligeramente desviada”, “moderadamente
desviada” o “notablemente desviada” de los valores de la edad cronolégica, es una
propuesta arbitraria utilizada previamente por otros autores, que consideran
“normal” una diferencia entre edad dental y cronolégica de + 3 meses. Leonelli
de Moraes et al (150), evaluaron la edad dentaria de 102 pacientes con Sindrome
de Down utilizando radiografias panoramicas y concluyeron que la mayoria de
los pacientes (dos tercios de los que estudiaron) estaban dentro de los estadios
normales de mineralizacion (menos de 12 meses de desviacién con respecto a los

valores normales).

Parece bien documentado que la variabilidad inter e intra observador es minima
cuando se realiza un entrenamiento y calibracién previa. Por este motivo un tnico
investigador analiz6 la totalidad de la muestra de esta tesis.

Se ha sugerido que la variabilidad interobservador podia ser significativa cuando
se aplican determinadas técnicas de determinacion de la edad dental. Reventlid et al.
(124) estudiaron las variaciones inter e intra observador en la estimaciéonde la edad
de nifios por cuatro métodos; los descritos por Gustafson y Koch (74), Liliequist y
Lundberg (73), Demirjian (18) y Haavikko (15).

En un estudio de ortopantomografias de nifios de 5, 6,9 y 12 afios evaluados por
13 examinadores independientes para estudiar las variaciones inter-observador, y

28 ortopantomografias se examinaron dos veces por 12 examinadores para evaluar la
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variacién intra-observador. No encontraron gran variacion entre el primery segundo
examen (variacidn intra-observador), pero sefialaron que distintos observadores
podian diferir considerablemente para cada evaluacion, por lo que es imperativo
calibrar previamente a los examinadores, tal y como indic6 el propio Demirjian (20).
En este sentido, la gran reproducibilidad de éstas técnicas ya ha sido previamente

constatada por otros autores (136).

El método de Demirjian como procedimiento para estimar la edad en el periodo
infantil ha tenido una gran difusiéon y se ha aplicado en distintas poblaciones,
destacando: finlandeses (151), noruegos (152), indios(153-154), ingleses (81),
australianos (155), belgas (128,156), canadienses (149), brasilefios (157), alemanes
(158), hungaros (159), italianos, croatas, espafioles (84), turcos (160), polacos
(146), saudies (161), maories (162), coreanos (90), iranies (163) espafoles (164).
Salvo raras excepciones (145-146, 148), la mayoria de los autores coinciden en que
el método de Demirjian sobreestima la edad dental (84, 132, 139-140, 142, 151).
Se ha sugerido un desarrollo dentario mas acelerado en las ultimas décadas como
motivo de este hallazgo (152-153).

Autor/Aio Pais de origen Nifias | Nifios | Total | Rango Edad
Nystrom 1986 Finlandia 978 1002 | 1980 0-25
Nykéanen 1998 Noruega 133 128 261 7-12

Koshy 1998 India 91 93 184 5-15

Prabhakar 2002 India 73 78 151 6-15
Liversidge 1999 Inglaterra 258 263 521 4-9

Farah 1999 Australia 760 690 1450 4-16
Willems 2001 Bélgica 1188 | 1217 | 2405 2-17

Hedge 2002 Bélgica 103 94 197 6-13
Chaillet 2004 Bélgica 1255 | 1268 | 2523 2-18

Eid 2002 Brasil 368 321 689 6-14

Leurs 2005 Alemania 225 226 451 3-17

Nyarady 2005 Hungria 102 101 203 2-17
Cameriere 2008 Italia/Croacia/
Espafia 401 355 756 5-15

Tunc 2008 Turquia 443 457 900 4-12

Rézylo 2010 Polonia 431 287 718 6-17
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Al-Emran 2008 Saudi 265 225 490 8-17

TeoMaoananui 2008 Mauritania 723 660 1383 3-14

Lee 2008 Corea Sur 1323 | 1383 | 2706 1-20

Bagherpour 2010 Iran 170 141 311 6-13

Feijoo 2012 Espafia 525 485 1010 2-16
Tabla 16

Estudios sobre el método de Demirjian para diferentes poblacidnes.

5.5. Demirjian en la poblacién espaiiola.

Hay muy pocas referencias en la literatura sobre estimaciéon de la maduracién
dental en nifios espafioles aplicando el indice de Demirjian; Cameriere et al (165)
evaluaron algunos nifios de un grupo de estudio europeo (espafioles, italianos y
croatas), y Bolafios et al. (80) y Prieto et al.(90) aplicaron el método de Demirjian
para valorar la maduracion del tercer molar en un grupo de poblacién de nifios y

adolescentes espafioles.

Prieto llevé a cabo un estudio transversal en poblacién espafiola para evaluar la
capacidaddeestimaciéndelaedad cronolégicabasandoseenlosestadiosde Demirjian
en el tercer molar inferior. La muestra consistié en 1054 ortopantomografias de
individuos espafioles de edades conocidas entre los 14 y 21 afos. 592 mujeres y
462 varones. Los resultados mostraron una mayor correlacién para los varones que
para las mujeres. La formacién de la raiz ocurria también antes en los varones que
en las féminas en el 5,6 y 7 estadio de Demirjian. En base a los resultados concluyen
que la edad legal (18 afios) en la poblacién espafola se alcanza cuando el tercer
molar inferior se encuentra en el estadio G de Demirjian para las mujeres y el estadio
H para los hombres. No encontraron diferencias significativas entre los terceros

molares inferiores derecho e izquierdo.

Posteriormente, Cruz-Landeira et al. (148) evaluaron la edad dental de 308 nifios
caucasicos espafioles residentes en la Comunidad Auténoma de Galicia, aplicando el
método de Demirjian y comprobaron que el desarrollo dentario estaba adelantado
con respecto al grupo franco-canadiense del estudio original (sobrestimaciéon media
entre 0,21 y 0,88 afios).

Otros autores coinciden con este resultado (148,161) y afiaden las variaciones
observadas entre las poblaciones objeto de estudio en el curso de casi cuatro décadas.

Hay que sefialar que los participantes de su serie eran todos caucasicos mientras
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que los participantes del grupo analizado por Demirjian (18) eran caucasicos y

amerindios.

El estudio de Diz y et al. (166) encontraron diferencias estadisticamente
significativas entre la edad cronolégica y la edad dental estimada con el indice de
Demirjian, en nifias con paralisis cerebral y sindrome de Down, en la misma linea
que los autores citados anteriormente y que han estudiado la poblacién espafiola,
por lo que tampoco recomendaban éste método en su version original (Demirjian et

al, 1973) para efectuar estimaciones de edad dental en individuos espafioles.

Anteriormente, otros autores (109,134,136,141,148,151), destacaron que para
estimar la edad dental de un colectivo determinado era imprescindible disponer
de un referente especifico de su comunidad, incorporando para ello factores
de correccion al indice clasico de Demirjian, que en la mayoria de los articulos

publicados se integran en un modelo de regresion (133-136).

5.6. Predictibilidad.

Mientras que Demirjian informé de una posibilidad de error de hasta 3 afios entre
los percentiles 3 y 97, otros autores encuentran indices de prediccidon superiores
(18-20).

Hagg y Matsson en 1985 encontraron una predictibilidad de la edad del 95% para
un intervalo de confianza de +2 afios. También sefialan que los indices de correlacién
entre investigadores pre-calibrados referidos en otros estudios son buenos. Hagg
y Matsson, encuentran s6lo una variabilidad de 1,4 meses inter-observador y 0,6
meses intra-observador (64).

Otros estudios reportan similares resultados (100,149,152).

Tineo F. et al. (69), estudiaron si la combinaciéon de la edad 6sea calculada
mediante el método de Greulich y Pyle, y la edad dental estimada empleando el
método de Demirjian en una ecuacién de regresién multiple era mas precisay eficaz
en la prediccidn de la edad cronoldgica en nifios de edad escolar. Se seleccion6 una
muestra de 30 individuos, 16 nifias y 14 nifios, sin enfermedades sistémicas y con
medidas de talla y peso de acuerdo a su edad y sexo. Se realizé la estimacion de la
edad 6sea mediante el método de Greulich y Pyle y la estimacién de la edad dental
empleando el método de Demirjian. La edad dsea fue 0,5 afios menor que la edad
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cronoldgica real. Hubo una sobreestimacion de 0,9 afios de eda dental con respecto a
la edad cronolégica y la edad dental fue 1,5 afios mayor que la edad 6sea. Tineo et al
(106) obtuvieron una fuerte correlacién positiva entre la edad cronolégica y la edad
dental, y entre la edad cronoldgica y la edad 6sea, independientemente del sexo.
Sugieren que la combinacion del estudio de edad dental y edad ésea incrementa la
precision para el calculo de la edad cronoldgica.

Loevy H.T. (167), estudié la maduracion dental en 1.085 nifios entre 2 y 15 afios
de origen negro y latino. Encontré madurez mas avanzada para la edad cronolégica

en dicha muestra, con relacién los nifios francocanadienses.

Nykannen R. et al. (152) estudiaron la validez del método de Demirjian en una
poblacién de 261 nifios noruegos de entre 5,5 y12,5 afios. Hallaron una discrepancia
entre la edad estimada y la edad cronoldgica real, con una diferencia media de 0,17-
0,33 en los nifos y 0,02-0,48 en las nifias. Sefiala también que esta discrepancia
era mayor a los 9,5 afios para las niflas y 12,5 para los nifios. En este estudio sin
embargo, se encontré una mayor discrepancia a los 11 afios para las nifias y a los 7
afios para los nifos, lo que contradice en parte la tesis de que el método es menos
preciso en los grupos de mayor edad con respecto a los mas tempranos.

También Koshy S. y Tandon S. (153), obtienen una sobreestimacion de 3,04 en
los nifios y de 2,82 afios en nifias para una poblacién del Sur de la India con edades
entre los 5 y los 15 afios. Estos autores también reportan mayor discrepancia en los
grupos de mayor edad (12-15 afios).

Feijo6 G. (164), en una muestra de 1010 nifios de la Comunidad de Madrid,
encuentra que la edad media estimada utilizando el método Demirjian fue superior
a la edad cronolégica legal de la muestra en todos los grupos de edad en los nifios
y en las nifias, a excepcidn de las nifias entre 3 y 4 afios, asi como aquellas entre 15
y 16 anos. En nifios la diferencia promedio entre edad cronolégica y edad estimada
fue de 0,87 ainos siendo las diferencias estadisticamente significativas en todos los
grupos de edad, excepto en los nifios entre 13 y 14 afios. En las nifias esta diferencia
promedio fue de 0,55 afios, en este caso se encontraron diferencias estadisticamente
significativas en todos los grupos de edad, a excepcion de las nifias entre los 3 y los
4 afios y entre los 13 y los 16 afios de edad cronolégica.

En cuanto a la sensibilidad en el desarrollo, Liversidge HM, Speechly T, Hector
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MP (79), demostraron que la denticiéon es menos sensible a los factores fisiolégicos,

nutricionales y endocrinos, al compararla con el esqueleto.

Algunos estudios sefialan que la combinacién de variables de edad 4sea y edad
dental supone una mejoria significativa en la prediccion de la edad cronolégica
en una poblacioén de inmigrantes de origen marroqui, minimizando el nimero de

errores éticamente inaceptables de la prueba pericial (69,168).

Tineo F. et al (107) también encuentran correlaciéon entre el desarrollo 6seo y
dental.

Con respecto al dismorfismo sexual los datos obtenidos en este estudio, sefialan
que la desviacion media y la predictibilidad es parecida en ambos grupos. La
similitud entre los resultados de ambos grupos puede deberse a las variables entre

sexos propuestas en las tablas de conversion de Demirjian.

Se ha demostrado que las hembras son mas adelantadas en el desarrollo dental
en un 53% de los casos (20).

5.7. Consideraciones legales.

Cuando en 1992 se publicé la L.O. 4/1992, de 5 de junio, reformadora del
procedimiento y la competencia de los Juzgados de menores se afirm6 que era un
texto que nacia con vocacion de reforma urgente y provisional y que el sistema de
justicia de menores espafiol debia ser inmediatamente reformado. Sin embargo,
esa provisionalidad se mantuvo en el tiempo y el sistema permaneci6 inalterable

durante 8 afios mas.

A comienzos del afio 2000 cuando se publicé la LO 5/2000 de 12 de enero,
reguladora de la responsabilidad penal de los menores (LORPM) todo el mundo se
felicito por contar ya con ese texto definitivo que habria de devolver la estabilidad
a un dmbito crucial dentro de la politica-criminal del pais y que se presentaba con
una absoluta vocacién de permanencia. Sin embargo, el afio en el que se celebran
los cinco afios de vigencia de la Ley, se ultima la que es ya la cuarta reforma que el
sistema de justicia de menores espafol ha sufrido desde entonces.

LaL0O5/2000, reguladora de la responsabilidad penal de los menores obliga a las

comunidades auténomas a asumir la responsabilidad de responder a los menores
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de entre 14 y 17 afos pero también a dar una respuesta preventiva a los menores
de 14 afos que declinan. Se propuso que los menores de 14 afios serian atendidos
por los servicios de Proteccién de la Infancia; aunque este organismo hasta la ahora
funciona con las directrices propias de desproteccion de la infancia y de abandono
de la familia y no sobre casos de riesgo social.

Para el disefio de un sistema de responsabilidad penal de los menores, determinar
los limites de edad es una de las opciones de politica criminal mas importante (169).

La LO 5/2000, reguladora de la competencia de la justicia de menores en la
comision de delitos o faltas por las personas menores de 18 y mayores de 14 afios
de edad (articulo 1.1.). Con esta decision la LO 5/2000 se eleva el limite maximo de
edad de la responsabilidad penal de los 16 alos 18 afios, afectando también al limite
minimo para exigir responsabilidad juvenil que estaba en los 12 y pasa a los 14 afios.

Mientras que el acuerdo para elevar el limite penal ordinario a los 18 afios se
alcanzé sin presentar mayores dificultades, la determinacién para marcar el limite
inferior estuvo rodeada de mas discrepancias y propuestas. De hecho la edad que se
adopto inicialmente fueron los 13 afios y no los 14.

Con la firma de Tratados internacionales, en especial con la CDN, la elevacién
a los 18 afios de edad del limite de edad de responsabilidad era una cuestién
impostergable. Este compromiso lo habian tomado todos los grupos de la CAmara de
Mocién del Congreso de los Diputados de 1994 y una prevision que el Codigo Penal
habia acogido en su regulacién (articulo 19) que habia quedado pendiente de su
regulacion a partir de la aprobacién de una ley que regulara la responsabilidad penal

de los menores. Esta decision tiene detras importantes razones de politica criminal.

Asi el legislador del 2000 indicé:

A. Que se trataba de una exigencia de la Convencién de los Derechos de los
Nifios. En concreto, la Convencién de los Derechos de los Nifios (articulo 40.3)
reclama que los Estados establezcan “una edad minima antes de la cual se presumira
que los nifios no tienen capacidad para infringir la leyes penales”

B. Que los delitos cometidos por menores antes de los catorce afios son poco
graves.

C. Que se trata de una delincuencia relativamente escasa, y sobre todo
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D. Que esos menores pueden encontrar una respuesta igualmente adecuada
en el contexto familiar y administrativo de la Proteccion de la Infancia.

Para Bernuz M]'7° et al consideran que el binomio minoria-mayoria de edad
penal no se debe establecer en base a la poca importancia (cuantitativa y cualitativa)
de los delitos. En su opiniéon no parece conveniente que los menores entren en
instancias de control formal por debajo de cierta edad fijada segtn la tolerancia
que marca la sociedad. Aunque hacen mencién a no olvidar la atencién de habitos
delictivos en los menores de 14 afios, a los cuales se refiere una intervencion

educativa intensa para evitar la consolidacién de una carrera delictiva.

Criminologia del desarrollo

Se han propuesto diferentes teorias en la criminologia del desarrollo ya que
las carreras o trayectorias delictivas criminales son variadas. Estas teorias tienen en
cuenta distintos factores tales como:

e Laedad del infractor en el inicio del crimen.

e El nivel de participacién y la frecuencia con que se delinque

e Laduracioén de la infraccion y

e El desistimiento de la delincuencia

Bernuz M]J. et al, valoraron las medidas desarrolladas por las instituciones de
tres comunidades auténomas espanolas: Aragén, Andalucia y Castilla la Mancha,
estudiando el 25% de los expedientes delictivos de menores durante el afio 2004,
y entrevistando a expertos del ambito juridico y social que trabajaba con esta
poblacién infantil.

La LO 5/2000 establece expresamente en su articulo 3 que cuando un menor
de 14 afios cometa una infraccion penal: “no se le exigird responsabilidad con arreglo
a la presente ley, sino que se le aplicard lo dispuesto en las normas sobre proteccién
de menores previstas en el Cédigo civil y demds disposiciones vigentes. El Ministerio
Fiscal deberd remitir a la entidad publica de proteccion de menores testimonio de los
particulares que considere precisos respecto al menor, a fin de valorar su situacion,
y dicha entidad habrd de promover las medidas de proteccion adecuadas a las
circunstancias de aquél conforme a lo dispuesto en la LO 1/1996, de 15 de enero”.

Por su parte, el RD 1774/2004, de 30 de julio, por el que se aprueba el
Reglamento de la LO 5/2000, aclara en su articulo 8.7 que cuando se remite un
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menor desde las instancias jurisdiccionales a las instancias de protecciéon “serd
dicha entidad la competente para valorar la situacion y decidir si se ha de adoptar
alguna medida conforme a las normas del Cédigo Civil y la legislacién de proteccion
de menores”. De manera que la dltima palabra sobre si es preciso intervenir o no la

tienen las instituciones de Proteccidén de la Infancia.

En la siguiente tabla se muestra como antes de la entrada en vigor de la LO
5/2000 los menores de 14 anos que delinquian eran mas numerosos que después.
Hay que resefiar que durante el afio 2000 estaba todavia en vigor la minoria de
edad penal a los 12 afios. Este dato también podria reflejar la influencia que tienen
los agentes de control formal en la conformacion de la delincuencia oficial, ya que
precisamente en el afio 2000 el nimero de menores de 14 afios detenidos duplica,
e incluso triplica, los de afios posteriores. En ese sentido, podemos concluir que a
buen seguro después de la entrada en vigor de la LO 5/2000 “las Fuerzasy Cuerpos de
Seguridad del Estado dejan de controlar tan férreamente la actividad de los menores
de 14 anos para prestar atencion a los jovenes de 14 y 15”. Y ello aunque en general
podamos notar una ‘inadvertida’ disminucion de toda la delincuencia de los menores

de 18 afios.

Aiio -14 14-15 16-17 Total
afos aifos afos
2000 2.785 7.722 16.610 27.127
2001 1.199 9.390 15.915 26.504
2002 971 9.314 16.385 26.670
2003 907 8.600 14.802 24.309
2004 761 8.244 14.879 23.884
2005 896 8.244 14.879 23.884
Tabla 17

Numero de menores que delinquen entre 2000y 2005. (170)

La Sala de lo Civil del Tribunal Supremo estudio en el pleno que tuvo lugar el 14
de julio de 2014 que tipo de proteccion se debia conceder a los menores extranjeros
documentados pero en situacidn irregular en Espafia, y adelanto, a través de una

nota de prensa, la doctrina jurisprudencial aplicable.

Las sentencias de la Sala, en las que se resuelven los casos de una ciudadana
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de Ghana y un ciudadano de Guinea Conakry, han sido dictadas con fecha 23 y
24 de septiembre de 2014, respectivamente. En ellas se reitera como doctrina
jurisprudencial que “el inmigrante de cuyo pasaporte o documento equivalente de
identidad se desprenda su minoria de edad no puede ser considerado un extranjero
indocumentado para ser sometido a pruebas complementarias de determinacion de su
edad, pues no cabe cuestionar sin una justificacion razonable por qué se realizan tales
pruebas cuando se dispone de un pasaporte vdlido”.

El magistrado Seijas Quintana fue el encargado de dictar ambas sentencias.
Estas sentencias se basan en la primacia del interés del menor como principio rector
de los Estados miembros de la Union Europea en materia de politicas de inmigracidn,
tal y como recoge la resolucion del Parlamento Europeo de 12 de septiembre de
2013.

La Sala resuelve asi las diferencias de interpretacion existentes entre distintas
Audiencias Provinciales en relacién con el articulo 35 de la Ley de Extranjeria. Este
articulo permite, acudir a las pruebas necesarias para determinar la edad, en los
casos en los que esta no pueda ser establecida con seguridad. Por ejemplo, cuando
un ciudadano presenta un pasaporte extranjero que indica una minoria de edad no
correspondiente con su apariencia fisica, se podia acudir a este tipo de pruebas,
de manera que si el informe médico forense determinaba su mayoria de edad,
los servicios autonémicos de proteccion del menor cesaban en el ejercicio de las

funciones tutelares asumidas.

Las resoluciones de los servicios autonémicos denegando la proteccion fueron
impugnadas ante los Tribunales, acordando finalmente que debia atenderse ala edad
manifestada en el pasaporte en algunos casos y, en otros casos, que debia atenderse

al informe del médico forense.

Ahora, el pleno de la Sala Primera, afirma que el pasaporte es un documento
de validez internacional que facilita la entrada y salida en Estados distintos al de
origen, y sefala que su validez depende de los requisitos del pais de origen y de los
convenios internacionales suscritos por Espafia, debiendo contener datos suficientes
para la determinacion de la identidad y nacionalidad del titular. En los casos en los
que el extranjero es menor conforme al pasaporte, debe ponerse a este a disposiciéon
de los servicios de proteccion del menor, sin que proceda la realizacién de pruebas,

al no tratarse de un ciudadano indocumentado.
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Para aquellos casos en los que se tengan dudas de la autenticidad del pasaporte,
sera labor de los Tribunales realizar un juicio de proporcionalidad sobre los motivos
por los que se considera que el documento no es legal y que por ello se debe acudir a
las pruebas de determinacién de la edad, teniendo en cuenta ademas que cualquier
duda sobre la apariencia fisica debe resolverse a favor del menor.

En cualquier caso, tanto si son casos de personas documentadas como
indocumentadas, estas sentencias del pleno de la Sala subrayan en que las
técnicas médicas, especialmente si no son invasivas, no se pueden aplicar de forma

indiscriminada para realizar pruebas de determinacién de la edad.

Informe sobre la determinacion de la edad en menores inmigrantes
no acompanados, en virtud de convenio de colaboracidon suscrito entre la
Fundacién Raices y la Fundacion del Consejo General de la Abogacia Espaiiola.

Las dos pruebas dseas que mas se emplean en Espaia son: el Atlas de Greulich
Pyle y el método Tunner Whintehouse (41). En ambas se utiliza la radiografia de la

mano izquierda de los menores

La maduracion dsea es un reflejo fiel de la edad bioldgica del nifio. En ella se
valora la transformacién progresiva de los huesos de lamano y mufieca. Se debe tener
en cuenta, que la aplicacion de esta prueba sola no permite determinar resultados
fiables del todo.

En el caso de Greulich, se compara la evolucién de sus hueso con unos patrones
que Greulich - Pyle estudiaron en 1959 para una poblacién caucasica y anglosajona.
En cuanto al método Tunner, se analiza el grado de desarrollo en veinte puntos

concretos de los huesos de la mano y mufieca.

La queja mayoritaria de los médicos forenses, organizaciones y asociaciones
para la defensa de los menores extranjeros y para la propia Fundacién Raices, en
cuanto a la aplicacion de ambos métodos, es que ambos métodos son demasiado
subjetivos. También sefiala que se dejan fuera otras pruebas, como un examen dental
de Dermijian, o la prueba que observa el desarrollo del tercer molar (muela del juicio)
para calcular la edad. Ademas de una exploracion fisica (estudio antropométrico:
peso, talla, constitucion, madurez sexual, identificaciéon de patologias que alteren
el desarrollo), la osificacion del cartilago costal de la clavicula en relaciéon con la
edad igual o superior a 21 afios, proponiéndose lo mismo para la 12 costilla, a fin
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de comprobar los signos de pubertad, ademas de efectuar una entrevista personal,

entre otros.

Aunque este método presenta poca fiabilidad y de la denuncia de la utilizacién
del mismo, las Administraciones Publicas siguen haciendo caso omiso a quienes
plantean que tal prueba no es ajustada, sobre todo porque estan en juegos cuestiones
muy importantes y de gran transcendencia tales como la naturalezay habilitaciéon del
individuo por parte del médico o la institucion sanitaria que realiza dicha prueba, ya
que de la determinacion de la minoria de edad o no depende el estatus que recibira a
partir de dicha prueba el joven, y por tanto también su acogida o no por los servicios
publicos de protecciéon de menores. Es decir, la edad va a ser determinante en el

futuro tratamiento juridico de la persona.

Conclusiones del informe Raices.

- Son muchos los casos de jovenes que portaban documentaciéon valida
que acreditaba su minoria de edad, a los que se les ha practicado las pruebas
para determinacion de la edad en Espafia, contraviniendo asi los términos y el
procedimiento establecidos por la ley vigente (articulo 35.1 de la Ley Organica
4/2000).

- LasAdministraciones publicas han dado mayor validez alos resultados de las
pruebas médicas de determinacién de la edad que a la documentacion considerada
valida que portaban los menores.

- Algunasautoridades espafiolas no han validado de forma arbitrariala validez
de pasaportes emitidos por paises con representacién diplomatica en nuestro pais
aun habiendo certificado su autenticidad.

- Las dudas sobre la veracidad de los datos que constan en los pasaportes
legales se producen mayoritariamente cuando se refieren amenores noacompafiados
procedentes de Marruecos y el Africa subsahariana y no respecto a los demas
nacionales de estos paises. Es decir, sufren esta discriminacion so6lo por estar solos.

- La decisién definitiva sobre la edad del joven, la que viene determinando si
es mayor o menor de edad, la establece en Espafia la Fiscalia mediante Decretos, que,
segun sostienen algunos, no son recurribles de forma directa, con los devastadores
efectos sobre los menores que eso conlleva.

- Los decretos de determinacién de edad violentan el articulo 15 de la
Constitucion y el articulo 37 de la Convencion de los Derechos del Nifio ya que
atentan contra la dignidad del menor, y revelan, en este sentido, un trato degradante
hacia ellos en nuestro pais.
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- Lasconsecuenciasde estasmalaspracticas por parte delas Administraciones,
son que a los menores inmigrantes no acompafados se le excluye del acceso al
sistema de proteccion en igualdad de condiciones que el resto de menores en
situacion de desamparo (espafioles o extranjeros menores de edad documentados),
condenandoles a vivir nuevamente en la calle, lo que afecta tanto a nivel emocional

y psiquico como a su identidad e integridad fisica.
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6. Conclusiones.

1. Elmétodo de Demirjian es probablemente el mas utilizado parala estimacion
de la edad a través del estudio del desarrollo dental.

2. Elmétodo de Demirjian puede ser eficaz en la estimacion de la edad, siempre
y cuando se disponga de tablas adecuadas a la poblacién que se estudia.

3. La edad determinada a partir de las tablas de Demirjian para la muestra
selecionada es mejorable para poblacién espafiola. El Método de Demirjian
modificado para poblacion espafiola, obteniene mejoras de 3 a 4% en los prondsticos
de la edad.

4. La edad estimada en nuestra muestra estaba significativamente adelantada
en relacion a la edad cronoldgica, tanto en nifios como en nifias; siendo este adelanto
mayor en los nifios (0,62 afios) que en las nifias (0,52 afios).

5. En base a lo anterior, se proponen las tablas de puntuacién especificas que
permitan la utilizacion del método de Demirjian para el calculo de la edad dentaria
en nuestra poblacion.

6. Es un método sencillo y econémico.

7. Es un método reproducible.

8. Es posible combinar métodos de estimacion dentales y 6seos para mejorar

los resultados de estimacion de la edad.
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