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Resumen

Introduccién: La odontologia forense es una de las herramientas més importantes
para la identificacion de un individuo no identificado, debido a que las piezas dentales
tienen la capacidad de resistir al cambio de forma y alteraciones como producto de su
mala conservacion, Objetivo: Determinar el dimorfismo sexual en la proporcién del
diametro mesio-distal del incisivo central con respecto al diAmetro mesio-distal del lateral
y canino superior, en una muestra de modelos dentales de individuos mestizos
colombianos contemporaneos. Materiales y métodos: Se realizé un estudio descriptivo
transversal en una muestra de 90 modelos dentales de estudiantes de la Universidad
Antonio Narifio entre 18 y 23 afios de edad. Se tomaron las medidas de los ancho mesio-
distales de los incisivos centrales, laterales y caninos superiores; las medidas fueron
tomadas desde el punto mas ancho mesial hasta el punto mas ancho distal coronal. Se
determinaron las proporciones entre el diametro mesio-distal del incisivo central y el
incisivo lateral, proporcién entre el incisivo central y el canino. Se realiz6 la medida de la
muestra con calibrador digital Mitutoyo; Se determiné el error inter e intra observador. Se
llevaron los datos obtenidos a una base de Excel y con la férmula del indice de Garn, se
determiné el dimorfismo sexual para cada variable; de igual forma mediante una funcién
discriminante se determind un punto de corte con el indice de Aitchison para la
clasificacion del sexo. Resultados: La muestra estuvo compuesta por un porcentaje de
50% hombres y 50% mujeres. El indice de Atchison en la muestra estudiada clasificé a la
mayoria de los individuos como individuos masculinos. La proporcion Central Canino, el
diametro mesio-distal del canino y la proporcion Central Lateral, presentaron un alto grado
de dimorfismo; por otro lado, estas variables presentaron diferencias estadisticamente

significativas entre hombres y mujeres. La funcion discriminante clasificé correctamente al
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71.1 % de los hombres y al 77.8% de las mujeres. Conclusiones: La proporcién Central

Canino, el diametro mesio-distal del canino y la proporcion Central Lateral presentaron
alto grado de dimorfismo sexual. El indice de Aitchison no es aplicable para la poblacion
Colombiana ya que la mayoria de los individuos se clasificaron como individuos
masculinos. Las variables de proporcionalidad permiten la clasificacion con una aceptable
precision.

Palabras clave: Identificacion, Dimorfismo dental, odontometria
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Abstract

Introduction: The forensic dentistry is one of the most important tools for the
identification of an anonymous individual, due to the capacity of the dental pieces to resist
the change of shape and alterations as a result of their poor conservation. Objective: To
determine the sexual dimorphism in the proportion of the mesio-distal diameter of the
central incisor with respect to the mesio-distal diameter of the lateral and upper canine, in
a dental model sample of contemporary half-blood Colombian individual. Material and
methods: A transversal descriptive study was made in a sample of 90 dental models of
students from Antonio Narifio Univeristy between 18 and 23 years old. Measurements
were taken of the mesiodistal widths of the central, lateral and upper canine incisors; the
measurements were taken from the widest mesial point to the widest distal coronal point.
The proportions between the mesio-distal diameter of the central incisor and the lateral
incisor were determined, and between the central incisive and the canine. The measure of
the sample was made with the digital calibrator of Mitutoyo. The inter — intra observer error
was determined. The obtained data were taken to an excel base and with the Garn index
formula, sexual dimorphism was determined for each variable; in the same way, by means
of a discriminant function, a cut-off point was determined with the Aitchison index for the
classification of sex. Results: The sample was composed by a 50% men and 50% women
percentage. The Atchison index in the studied sample classified the majority of individuals
as masculine. The central canine portion, the mesio-distal diameter and the central lateral
proportion, presented a higher grade of dimorphism; on the other hand, these variables
presented statistically significant differences. Conclusions: The central canine proportion,
the mesio-distal diameter of the canine and the central lateral proportion, presented a high

sexual dimorphism degree. The Aitchison index is not applicable for the Colombian



population due to the majority of the individuals are classified as masculine. The variables
of proportionality allow to classification with acceptable precision.

Key Words: Identification, Dental dysphemism, Odontometry

15
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1. Introduccion

La antropologia dental es una ciencia que se encarga de estudiar las variaciones
humanas que existen entre un individuo y su grupo de poblacion para asi reconocer los
rasgos que se encuentran en cuanto a morfologia, tamafio y dimension de los dientes, ya
que los dientes son las estructuras mas solidas del cuerpo humano y las que mas se
preservan en el momento en que una persona fallece.

Este estudio hace parte de la linea de Antropologia y odontologia forense del grupo
de investigacién de Salud Oral de la Facultad de Odontologia de la Universidad Antonio
Narifio. Se utilizaron modelos dentales tomados a estudiantes de la sede circunvarlar
matriculados en el afio 2018; estos modelos fueron utilizados para la realizacién de otro
estudio y hacen parte de un banco de modelos dentales disponibles para investigacion.

En este estudio exploratorio, se tomaron algunas variables para la identificacion del
sexo de los estudiantes, como lo es el tamafo mesio-distal coronal de incisivos centrales,
incisivos laterales y caninos superiores izquierdos y la proporcion dental entre el diametro
mesio-distal del incisivo central y el incisivo lateral, proporcion entre el incisivo central y el
canino.

Se presentan los resultados en cuanto al grado de dimorfismo que tiene cada
variable, y ademas se exploré la capacidad que tienen dichas variables frente a la
clasificacion del sexo. Finalmente, se presentan los resultados de clasificacién con una
funcién discriminante establecida, mediante los datos de la muestra. Se espera poder

aumentar el numero de individuos para tener una muestra mas representativa.
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2. Planteamiento del problema

La identificacion de un cadaver en estado de dificil identificacion se inicia con el
establecimiento de cuatro pardmetros como son: el sexo, la edad, la filiacion poblacional
y la estatura. En este proceso, los dientes tienen un papel muy importante, ya que
presentan alta resistencia a factores mecdanicos, quimicos, fisicos y térmicos (Vodanovic
et al, 2007) e igualmente, son estructuras que presentan dimorfismo sexual. Este
dimorfismo se refleja sobre todo en el tamafio dental, partiendo de la premisa, que las
estructuras dseas y dentales son mas robustas en los hombres, comparados con los de
las mujeres, que suelen ser mas graciles o delgadas (Gonzalez-Colmenares et al, 2018;
Kazzazi & Kranioti, 2017). La determinacién del sexo mediante las estructuras dentales en
individuos adultos, se basa principalmente en la comparacion de las dimensiones de los
dientes entre hombres y mujeres (Anuthama et al, 2011; Boaz & Gupta, 2009).

Las medidas dentales mas utilizadas para establecer el dimorfismo son el didmetro
mesio-distal coronal, cervical y radicular del diente; el didmetro vestibulo-lingual coronal,
cervical y radicular, entre otros (Vodanovi¢ et al, 2007). En los estudios realizados para
determinar el grado de dimorfismo sexual en los dientes se ha encontrado que el diente
gque presenta mayor dimorfismo sexual es el canino mandibular, seguido del segundo
molar (Angadi et al, 2013; Viciano et al, 2015).

El cromosoma Y parece ser el responsable de estas caracteristicas ya que esta
relacionado con un mayor grosor en la dentina y pulpa, esto debido a que, este influye en
la amelogénesis y la dentinogénesis, mientras que el cromosoma X solo influye en la
amelogénesis (Gonzalez- Colmenares et al, 2018; Ramirez et al, 2017; Kazzazi &
Kranioti, 2017).

La proporcién morfométrica interdental (relacion ancha) de dientes incisivos
anteriores es una manera de expresar la relacion del tamafio de un diente con respecto al

otro. La proporcion dental puede ser utilizada para diferenciar el sexo de los individuos
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especificamente relacionando el diametro meso-distal de los incisivos centrales
superiores con respecto a los laterales (Ramirez et al 2017).

La proporcién dental entre el incisivo central y lateral es mayor en los hombres,
comparado con la proporcion en las mujeres; este es conocido como el indice de incisivos
o indice Aitchison (Aitchison, 1964), que calcula la proporcién entre el maximo didmetro
mesio-distal coronal de incisivos centrales y laterales, tomando como referencia un punto
de corte de 150, donde resultados mayores informan sobre una estimacion del sexo
femenino y si es menor un individuo masculino (Ramirez et al, 2017;Gonzélez-
Colmenares et al, 2018; Mohsenpour et al, 2017).

Sin embargo, en estudios recientes se ha reportado un menor dimorfismo en el
tamafio dental, asi como un dimorfismo inverso, es decir que en las mujeres se
encuentren medidas dentales mayores que en los hombres (Angadi et al, 2013; Ramirez
et al, 2017), Esto ha sido asociado a multiples interacciones entre factores genéticos y
ambientales, que llevan a variaciones en la magnitud del dimorfismo sexual en diversas
poblaciones; esto podria afectar igualmente a la proporcién entre los dientes. Por esto, se
hace necesario conocer si en la poblaciéon colombiana se presentan diferencias entre la
proporcion dimensional de los dientes incisivos superiores incluido el canino, que nos
permita determinar el sexo de un individuo. Por lo que el grupo de investigacién determina
la siguiente pregunta:
¢, Hay dimorfismo sexual en la proporcion mesio-distal del incisivo central superior frente al
incisivo lateral superior y canino superior, en una muestra de modelos dentales de

individuos mestizos colombianos contemporaneos?



19

3. Justificacion

Este trabajo es realizado dentro de la linea de Antropologia y Odontologia forense,
perteneciente al grupo de Investigacion en Salud Oral de la Facultad de Odontologia de la
Universidad Antonio Narifio. Est4 dentro del objetivo de buscar rasgos dentales que nos
permitan determinar el sexo de un individuo, como parte del proceso de identificacion
forense.

Cuando los restos 6seos de un cadaver se encuentren incompletos o fragmentados,
los dientes son las estructuras que habitualmente se encuentran intactos; esto debido a
que son resistente a las diferentes agresiones que pueda recibir un cadaver. Por lo cual,
resultan ser Utiles para establecer el sexo de un cadaver y a su vez lograr la identificacion
del mismo (Peckmann et al, 2015; Viciano et al, 2015).

Existe una variabilidad de caracteristicas dentales tanto morfolégicas como de
tamafio dental en individuos de diferentes poblaciones. Segun Mayhall y Karp en 1981
estudiaron los tamafios mesio-distales y vestibulo-linguales de los dientes maxilares en
los indios Waorani del Ecuador, son por lo general mayores, comparados con las otras
poblaciones peruanas (Tapia, 2008).

Hanihara describio que la poblacion mongoloide, (siendo el amerindio parte de ella)
presentan dientes anteriores mas grandes y molares mas pequefios, por el contrario los
europeos Yy africanos presentan dientes anteriores mas pequefios y molares mas grandes.
Asi mismo, Harris y Lease describieron que los nativos australianos poseen dientes
permanentes mas grandes (Hanihara K, 1997, como se cit6 en Vidal, 2008).

El presente estudio es un estudio exploratorio que busca conocer la relacion entre
diferentes pardmetros odontometricos para la estimacion del sexo, teniendo en cuenta la
proporcion dental de dientes antero superiores, los cuales aportaran a la identificacion
forense de cadaveres en diferente estado de descomposicion. De igual manera, este sera

un primer paso para conocer las diferencias entre la proporcién dental entre hombres y
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mujeres, de manera que permitir establecer puntos de corte para la discriminacion entre

hombres y mujeres, para la poblacion colombiana.
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4. Objetivos

4.1 Objetivo General

Determinar el dimorfismo sexual en la proporcién del diametro mesio-distal del
incisivo central con respecto al diametro mesio-distal del lateral y canino superior en una
muestra de modelos dentales de individuos mestizos colombianos contemporaneos.
4.2 Objetivos especificos

e Determinar si el punto de corte de 150 del indice de Aitchison (Aitchison, 1964) es

aplicable a esta muestra de individuos mestizos colombianos contemporaneos.
e Determinar una formula discriminante que sea capaz de clasificar a los individuos

segun el sexo para la muestra estudiada.



5. Marco Tebérico

5.1 Proceso De Identificaciéon

El proceso de identificacion forense se realiza en individuos vivos o en cadaveres,
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con el objetivo de determinar una presuntiva identificacién. En este proceso se debe tener

en cuenta que los estandares para identificar deben estar desarrollados en la misma

poblacion donde se van a utilizar, por lo que se debe tener en cuenta que las poblaciones

estan conformadas por grupos de individuos que se integran en un mismo territorio y
tienen un origen en comun, comparten ciertas caracteristicas morfométricas y genéticas
(Uysal & Sari, 2005; Rodriguez, 2011).

Para la identificacion de un cadaver en estado avanzado de descomposicion la
Odontologia forense aporta informacion que es Util en el proceso, por esto la realizacion
de la carta dental, la toma de radiografia panoramica, de fluidos corporales tales como
sangre, esperma y saliva, asi como el estudio de los componentes del sistema
estomatognatico contribuyen a este proceso (Torres Carrasco, 2020).

La identificacion comienza con la construccién de un perfil biolégico, partiendo de la
cuarteta de identificacién que incluyen parametros como el ancestro, sexo, edad y
estatura (Torimitsu et al 2016; Davies et al, 2014).

5.1.1 Estimacion de la Edad

Para la estimacion de la edad en sujetos subadultos existen métodos basados en el
crecimiento y maduracion de huesos y dientes los cuales permiten seguir un patrén
homogéneo que permita estimar la edad biologica y real con gran precisién (Sanchez,
2017). En los individuos subadultos, la estimacion de la edad se basa en factores como
mineralizacion o la erupcion dentaria; en la mayoria de los casos se utiliza el método

radiografico.

la
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Inicialmente se debe tener en cuenta que el desarrollo dental tiene dos etapas; la
formacion coronal y radicular y la erupcion dental; durante la formacion dental los estadios
de desarrollo presentan pocas variaciones por lo que la determinacion de la edad
mediante estos estadios se considera de mayor confiabilidad con relacion a los estadios
0seos. Por otro lado, la erupcién del primer molar coincide con la finalizacion de la
primera infancia, la erupcion del segundo molar determina la finalizacién de la segunda
infancia y la erupcion de los terceros molares indica el inicio de la adultez (Alcina et al,
2012; Rodriguez, 2011).

En cuanto a sujetos adultos se refiere, se utilizan patrones degenerativos ya que a
medida que se alcanza el final de la madurez 6sea, la precision de los métodos de
estimacion de la edad se ven con menor fiabilidad; la edad bioldgica frecuentemente se ve
afectada por factores externos como la alimentacion el clima u actividad fisica. Sin
embargo, los diente pueden ayudar a este proceso mediante algunos parametros, como la
deposicion de dentina secundaria, que permite estimar la edad sin recurrir a métodos
invasivos (Anastacio et al, 2018).

El desgaste dental también ha sido asociado con los métodos de estimacion de
edad,ya que, este proceso se presenta por el continuo contacto de los dientes ; es
importante tener en cuenta que este proceso se puede dar por otros factores externos,
como: habitos alimenticios, morder cosas, factores genéticos, entre otros. Uno de los
métodos utilizados actualmente, se basa en la transparencia de la dentina radicular, la
cual se presenta desde el apice hasta la raiz, por el depdsito de cristales de hidroxiapatita
en los tubulos dentinales (Sanchez et al, 2015).

5.1.2 Estimacion de la Estatura

Dentro del proceso de identificacion también se considera la estatura, siendo esta el

resultado del crecimiento y desarrollo del sistema 6seo de un individuo, llegando a su

estatura maxima para luego ir disminuyendo al llegar a la vejez. La estatura de un



24

individuo esta conformada por longitud y altura del craneo, la columna vertebral, coxal,
extremidades inferiores y tobillos. Por lo tanto, para estimar la estatura de un individuo se
toman como referencia las extremidades superiores e inferiores (Rios, 2004). La estatura
de un individuo esta influenciada por diversos factores los cuales son sexo, edad,
genética, grupo social, medio ambiente, nutricion, entre otros (Alcina et al, 2012).

La estimacion de la estatura es importante en el proceso de identificacion, y para ello
se han planteado algunos métodos, dentro de los que se encuentran el anatémico, que
se basa en la suma de las longitudes de los restos 6seos que hacen parte de la longitud
vertical del esqueleto dentro de los que se encuentran: Altura del craneo, longitud del
fémur, longitud de la tibia, altura de los cuerpos vertebrales C2-S1 vy altura de astragalo y
calcaneo articulados (Rios, 2004). El otro método utilizado, se basa en la relacion métrica
entre la longitud del hueso con la longitud total del cuerpo, para este método se deben
tener en cuenta ecuaciones especificas para la poblacion, debido a la variedad de
proporciones corporales presentes en cada una de ellas (Tanya et al, 2015; Garrido et al,
2012).

5.1.3 Determinacion del Ancestro

El ancestro corresponde al grupo étnico del cual descendemos, para la identificacion
del ancestro se debe establecer cudl de los tres grupos ancestrales (negroide,
mongoloide y caucasoide) predomina en el individuo, evaluando diferentes caracteristicas
métricas y morfologicas especialmente del craneo. Durante su estudio se consideran
datos como caracteristicas dentales, forma del mentén, posicion mandibular y demas
rasgos particulares que puedan dar una orientacién para determinar a qué grupo ancestral

pertenece un individuo (Franco et al, 2009).
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5.1.4 Estimacion del Sexo

La estimacion del sexo dentro del proceso de identificacibn humana, es uno de los
primeros pasos para la reconstrucciéon del perfil biolégico, ya que juega un papel
importante en la estimacion de la estatura y la edad del individuo (Soto, 2006; Klales,
2020).

5.2 Dimorfismo Sexual

El dimorfismo sexual es definido como la variacidén morfologica y fisiolégica, tanto en
forma como en tamafio entre individuos femeninos y masculinos de diferentes estructuras
del cuerpo (Tuttosi & Cardozo, 2015). El estudio del dimorfismo sexual hace parte del
proceso de identificacién de un individuo; requiere la recopilacién cuidadosa de datos que
puedan conducir a la identidad de una persona. La determinacién del sexo se hace un
poco mas compleja, cuando se trata de restos en descomposicion, esqueletizados o
desmembrados (Torimitsu et al, 2016; Davies et al, 2014).

Para establecer el sexo de un individuo se tienen en cuenta pardmetros corporales de
la pelvis, craneo y denticién, entre otros; ya que se ha determinado que son las
estructuras mas robustas del cuerpo y proporcionan informacion esencial para la
identificacion (Martins et al, 2016; Rodriguez, 2011). Sin embargo, en este proceso se
debe tener en cuenta el ancestro, ya que se han evidenciado variaciones morfoldgicas
entre grupos étnicos (Gonzalez-Colmenares et al, 2019; Soto, 2006).

La determinacién del sexo en restos 0seos es mas confiable en adultos que en
subadultos, debido a que las diferencias morfoldgicas estan influenciadas por hormonas
como el estrégeno y la testosterona, que contribuyen al crecimiento y desarrollo éseo en

diferentes velocidades y fuerzas en cada sexo (Soto, 2006; Davies et al, 2014).
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5.2.1Estructuras mas Dimoérficas

Las estructuras 6seas mas utilizadas para la determinacion del sexo son la pelvis, el
crdneo y los dientes; sin embargo, hay otras estructuras 6seas que se pueden utilizar
como lo son sacro, la clavicula, omoplato, esternén, coxal, humero, radio y fémur
(Gonzélez et al, 2007; Paschall & Ross, 2018; Papaioannou et al, 2017). Se ha
establecido que las estructuras dseas femeninas son mas gréaciles, pequefias y livianas,
en comparacion a las masculinas que son mas robustas, grandes y pesadas (Rodriguez,
2011).

5.2.1.1 Pelvis. La pelvis es la estructura 6sea mas confiable para la determinacion
del sexo, en la adolescencia, la pelvis femenina se ensancha y cambia la formay el
tamafio de muchas de sus partes. En cuanto al establecimiento del dimorfismo sexual las
mujeres tienen la pelvis generalmente mas delgada y liviana, horizontalmente presenta
mayor longitud y verticalmente menor longitud (Gonzalez et al, 2007; Guerrero et al,
2016).

Las alas del coxal estdn méas abiertas en la pelvis femenina, porque es alli donde
estara el feto. En la zona anterior de la pelvis femenina se forma un arcoy en la
masculina un angulo, las espinas ciaticas femeninas no suelen proyectarse hacia medial a
diferencia de la pelvis masculina (Kurki, 2011; Guerrero et al, 2016).

Las diferencias sexuales se centran en la parte anterior de la pelvis debido a que la
mayoria de cambios se presentan a nivel del pubis. La superficie media de la sinfisis
pubica se ensancha, debido a que se va preparando el cuerpo en las mujeres, para crear
la cavidad en donde va a salir el feto formando asi un angulo redondeado en el arco
subpubico; con respecto a los hombres la sinfisis es proyectada cuadrangular y existe un
pronunciado aplanamiento de la rama inferior (Kenyhercz et al, 2017; Guerrero et al,

2016) ver imagen 1.
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Imagen 1. Pelvis femenina y masculina

a

Nota. Cémo conocer el sexo de un esqueleto humano, Esther Samper.Abril-2013, Medtempus, Pages 1-2.

5.2.1.2 Craneo. En cuanto a las caracteristicas del craneo masculino en comparacion al
craneo femenino se puede indicar que: (Imaizumi et al, 2020; Soto, 2006) ver imagen 2.
-Es mas grande y méas pesado. Ademas, en una vista lateral es mas redondeado.

-Los rebordes de las inserciones musculares son mas marcados, como la linea temporal y
la cresta occipital.

- La protuberancia occipital externa y el proceso mastoideo son mas desarrolladas en
hombres.

-El margen superior del relieve de la 6rbita es redondeado.

-El hueso palatino es de mayor tamafio.

-Las estructuras dentales son de mayor tamafio (diametros coronarios mesio-distal y
vestibulo- palatino/lingual).

-La cresta supramastoidea se extiende mas alla del conducto auditivo externo formando
un reborde definido.

- La mandibula es mas robusta, las regiones goniales son mas desarrolladas. La rama
mandibular es mas ancha y prolongada en el sexo masculino, con procesos coronoides

mas desarrollados.
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- El arco y proceso cigomatico es mas robusto, grueso y alto, y sus inserciones inferiores
son mas pronunciadas.

-El foramen magnum es de mayor tamafio (Bolz et al, 2020; Soto, 2006).

Imagen 2. Craneo atribuido a Eusebio Francisco Kino, en norma frontal (A) y lateral (B) (foto P. Hernandez).

Nota. Adaptado de Anales de Antropologia Volumen 50, Patricia Olga Hernandez Espinoza. July—December
2016, Identity in historical skeletal remains: Reflections for Forensic Anthropology, Pages 266-287

La estimacion del sexo también se puede realizar por medio de radiografias de la
base del craneo, debido a que es una de las estructuras mas resistentes al dafio fisico
(Gonzélez-Colmenares, et al, 2019; Zhan et al, 2019). La base del craneo también aporta
informacion sobre el dimorfismo del craneo, especialmente en medidas como la longitud y
amplitud del foramen magnum, amplitud craneal maxima y amplitud bicigomatica. En
algunos estudios, aunque la base del crdneo presenta menor dimorfismo sexual que otras
estructuras del cuerpo, las medidas descritas muestran diferencias significativas entre

individuos masculinos y femeninos, siendo mayores en los hombres (Zhan et al, 2019).
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Imagen 3. Estructuras anatémicas del maxilar inferior

Nota: A. eminencia mentoniana, B. proceso alveolar, C. fosa mentoniana, D. agujero mentoniano, E. linea
oblicua externa, F. arco basal y G. apofisis coronoides. Tomado de “Reconocimiento de las estructuras
anatémicas normales del maxilar y de la mandibula en las radiografias intraorales apicales retroalveolares
Parte Il — Mandibula”, (p.17), por Cappuccio & Rabellino, 2011, atlas odontolégica Volumen VIl / numero 1.

La mandibula masculina tiene la rama ascendente mas alta, recta y ancha con
respecto a la mandibula femenina. Ademas, la mandibula masculina en cuanto al cuerpo
mandibular, presenta una mayor longitud y grosor, y el mentén es mas amplio. Por el
contrario, el angulo goniaco es mas amplio en las mujeres. Se ha considerado que la
anchura minima de la rama ascendente es mas dimorfica en grupos prehispanicos que en
grupos contemporaneos. El angulo de flexién de la rama ascendente como indicador de
dimorfismo sexual muestra una discriminacién baja del 16.7% para el sexo femenino y de

22% para el masculino (Imaizumi et al, 2020; Rodriguez, 2011) Ver figura 3.
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5.2.1.3 Estructuras dentales. La mayoria de las piezas dentales se utilizan para
establecer parametros de identificacion, debido a que presentan algunas ventajas como:
son la parte del cuerpo con mayor resistencia y dureza, los registros dentales realizados
previamente al individuo estan disponibles, y las caracteristicas dentales en cada
individuo son Unicas. Las medidas dentales y su morfologia en denticibn permanente, se
pueden emplear para establecer el sexo en individuos en los que sus caracteristicas
esqueléticas se encuentren en un estado no adecuado para su utilizacién en el proceso

de identificaciébn (Chomdej et al, 2006; Anuthama et al, 2011) ver imagen 4.

Imagen 4. Vista lateral de zona dentaria antero superior de una mujer adulta

Nota: Adaptado de “mutilacion dentaria en la necrépolis islamica de plaza del castillo (VIII dC) de Pamplona
(Navarra)” (P. 4), por Romero et al, 2008, Rev. Esp. Antrop. Fis. 20:1-14

5.3 Tamafio Dental

A través del tiempo, debido a las técnicas de preparacion de los alimentos y el
desarrollo de nuevas tecnologias para el procesamiento de los mismos, se ha observado
un menor desarrollo del sistema masticatorio, y por esto, las discrepancias y mal
oclusiones dentales han aumentado, ademas que las piezas dentales en cuanto a su
forma y tamafio tienes asociacion al material genético y a factores socio ambientales que
pueden interferir en su desarrollo armoénico (Angadi et al, 2013; Huang et al, 2012).

Unas de las formas de calcular el tamafio dental son por medio de la odontometria,

esta se define como la medida que se toma al diente para conocer valores tanto de ancho
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como longitudinal, tales como: mesio-distales, vestibulo-palatino/linguales y cervico-
incisales (Ramirez et al, 2017). Las medidas dentales promedio de los dientes

anterosuperiores se pueden observar en la tabla 1.

Tabla 1. Tamafio coronal de dientes anterosuperiores

Maxilar Tamafio mesio-distal Tamafio inciso-cervical
Incisivo central 8.5-9 mm 10.5-11 mm

Incisivo lateral 6.5mm 9-10 mm

Canino 7.5-8 mm 9.5-11 mm

El incisivo central superior toma la posicibn més dominante del sector anterior,
donde sus medidas mesio-distales oscilan entre 11 mm y 13 mm, en cuanto a los laterales
es de 10mm aproximadamente y el canino de 12mm (Becerra G et al, 2015) ver imagen 5.
Los incisivos centrales superiores son los dientes mas anchos del sector anterior,
seguidos por los caninos y los incisivos laterales, cuando el observador se ubica frente al
paciente o individuo, el tamafio dentario aparente debe ser menor a medida que se aleja

de la linea media (Normando et al, 2016).

Imagen 5. Puntos de referencia para odontometria coronal

Nota: adaptado de “A biometric approach to predictable treatment of clinical crown discrepancies”. (p. 404),
por Stephen J, 2007, Pract Proced Aesthet Dent.
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Black establecié la proporcion dental individual en un 76% para los dientes
anterosuperiores, seguidamente Sterrett y colaboradores dan una proporcion promedio
del 81%, siendo el sexo masculino con una proporcion mayor al femenino (Becerra G et
al, 2015). Otros estudios relacionan el sexo con la linea media dentaria, donde se
establece que el 68,8% de los hombres y el 71,3% de las mujeres, coincide su linea
media facial con respecto a la linea media dentaria, asi estos valores son de gran ayuda
para determinar el sexo de un individuo (Becerra G et al, 2015).

5.4 Dimorfismo Dental

Se define como la diferencia en forma y tamafio dental entre hombres y mujeres
(Vodanovi¢ et al, 2007). Esta diferencia se establece entre los 2 meses y 8 afios de edad,
donde la estructura de la corona del diente esta definida por la distancia existente entre
las uniones de la dentina y el esmalte; esta distancia esta influenciada por el comienzo de
la amelogénesis y por la mitosis del epitelio interno del esmalte. EI cromosoma X
determina el tamafio de la corona y el desarrollo dental, y el cromosoma Y, interviene en
el crecimiento de la corona dental, por lo cual se concluye que su efecto es contrario con
respecto al cromosoma X (Alvesalo, 2009).

El grosor del esmalte dental es una proporcién de la actividad secretora de los
ameloblastos diferenciados, el grosor de la dentina esta dado por el aumento de la
actividad mitética en los gérmenes en desarrollo. La actividad del cromosoma X en el
crecimiento del esmalte dental es similar al del cromosoma Y, pero estd demostrado que
la actividad mitética aumenta en presencia del cromosoma Y, produciendo un aumento de
division celular en las diferentes etapas de desarrollo dental. Algunos estudios
moleculares han demostrado que los genes de la amelogenina humana se encuentran
tanto en el cromosoma X como en el Y, esta es una proteina producida por los
ameloblastos y es el principal componente de la matriz organica del esmalte (Alvesalo,

2009).
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De esta manera, la discrepancia en el tamafio dental entre hombres y mujeres se
debe a la diferencia de los efectos de los cromosomas X e Y en el crecimiento dental,
especialmente por el cromosoma Y. El dimorfismo sexual en el tamafio medio de la
corona de los dientes, esta relacionado principalmente con el grosor de la dentina y el
tiempo de desarrollo; donde un aumento de la sustancia dental total en los hombres, se
relaciona con un mayor tiempo en su desarrollo dental, con respecto a las mujeres
(Alvesalo, 2009).

Algunos estudios describen que el tamafio dental est4 determinado genéticamente,
por lo tanto, su variacion sera la que nos establecera el dimorfismo sexual, donde la
genética corresponde a un 90%. Se ha descrito, que el didmetro mesio-distal esta
determinado genéticamente en un 64%, mientras que el vestibulo-lingual un 57% en los
aborigenes australianos (Rodriguez, 2011).

Una de las ventajas del establecimiento del sexo de un cadaver por medio de las
piezas dentales es que tienen la capacidad de resistir al cambio de forma y alteraciones
como producto de su mala conservacién, siendo estos la estructura mas resistente del
cuerpo humano (Vodanovi¢ et al, 2007). Para examinar el grado de dimorfismo existente
entre hombres y mujeres, las medidas generalmente realizadas, son las mesio-distal o
vestibulo-palatino/lingual, pero se han reportado otras medidas, coronal y cervical, las
cuales se describen a continuacion:

- Didmetro coronal mesio-vestibular — disto-palatino/lingual: Distancia maxima desde el
punto mesio-vestibular de la corona al punto disto-palatino/lingual.

- Diametro de la corona meso-palatino/lingual - disto vestibular: Distancia maxima desde
el punto mesio-palatina/lingual de la corona hasta el punto disto-vestibular.

-Diametro cervical mesio-vestibular - disto-palatino/lingual: Distancia maxima desde el
punto mesio-vestibular del punto de unién cemento esmalte hasta el punto disto-

palatina/lingual.
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- Diametro cervical mesio-palatino/lingual - disto vestibular: Distancia maxima desde el
punto mesio-palatina/lingual del punto de unién cemento esmalte hasta el punto disto-
vestibular (Peckmann et al, 2015).

El canino se considera el diente con mas dimorfismo sexual, y en algunos casos
puede llegar a ser el mas utilizado para la identificacion forense, la variacién biométrica
del canino en su diametro mesio-distal puede alcanzar méas del 50% debido a la funcion
gue se le demanden a éstos dientes; ademas, son piezas dentarias mas propensas a
padecer hipoplasias del esmalte, lo que dificulta la medicién de sus dimensiones y asi no
obtener la estimacion del sexo de un individuo tomando ésta estructura como referencia
(Shankar et al, 2011; Pettenati-Soubayroux et al, 2002).

El canino ademas de facilitar informacién acerca del dimorfismo sexual por medio de
las proporciones de las coronas de los dientes, también proporciona informacién a través
del surco distal en los caninos superiores e inferiores, siendo asi, el surco de los caninos
inferiores el mas estudiado y demarcado. Asi mismo, se evidencia en la literatura que el
diente mas dimérfico es el canino superior, ya que es el diente con mayor diAmetro en
sentido mesio-distal con respecto a los demas dientes, teniendo una diferencia de tamafio
muy significativa entre hombres y mujeres; siendo el diametro del canino superior del sexo
masculino mayor con respecto al del sexo femenino, ver imagen 6 (Pettenati-Soubayroux
et al, 2002; Bakkannavar et al, 2015)).

Ademas se habla de la distancia intercanina, que es la longitud entre los caninos,
medida desde la cuspide del canino derecho a la clspide del canino izquierdo; en caso de
que haya presencia de facetas de desgaste, la medida igualmente se tomara en el centro

de la superficie ( Shankar et al, 2011; Mohsenpour et al, 2017).
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Imagen 6. Dimorfismo del canino maxilar

Nota: A. Canino femenino, B. Canino masculino. Fuente propia.

Asi mismo, el ancho mesio-distal de los caninos y la distancia intercanina inferior,
pueden contribuir en odontologia forense para el establecimiento del sexo de un cadaver,
ya que estas estructuras dentales presentan un dimorfismo estadisticamente significativo
con los siguientes valores (Aggarwal et al, 2016):

- El ancho mesio-distal del canino inferior derecho en hombres es de 7.235 mmy en
mujeres es de 6.59 mm

- El ancho mesio-distal del canino inferior izquierdo en hombres es de 7.384 mm y en
mujeres es de 6.59 mm

- La distancia intercanina inferior en hombres es de 26.073 mm y en mujeres es de 24.954
mm.

Por esto, se ha identificado que los caninos mandibulares presentan mayor
dimorfismo sexual en cuanto al ancho mesio-distal con respecto a las demas estructuras
dentales de la arcada, y se ha considerado que la distancia intercanina es una
herramienta para el establecimiento del sexo de un individuo (Manhaes-Caldas et al,
2019; Aggarwal et al, 2016).

También se ha demostrado que, en cuanto a los molares, estos poseen un dimorfismo
sexual en denticion permanente tanto en hombres como mujeres, lo cual determina que el

diametro radial de los molares en hombres es mayor al de las mujeres, en cuanto a
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caninos y premolares, la dentina presenta mayor espesor en hombres y el esmalte
presenta mayor espesor en mujeres (Tanya et al, 2015).

El didmetro coronal mesio-distal y vestibulo-palatino/lingual en el canino, primer molar
y segundo molar en hombres y mujeres es de:
- Canino maxilar: Longitud mesio-distal en hombres 8.13mm y en mujeres 7.80mm.
Longitud vestibulo-palatino en hombres 8.31mm y en mujeres 7.94mm.
- Canino mandibular: Longitud mesio-distal en hombres 7.17mm y en mujeres 6.83mm.
Longitud vestibulo-lingual en hombres 7.46mm y en mujeres 7.13mm
- Primer molar maxilar: Longitud mesio-distal en hombres 10.95mm y en mujeres
10.45mm. Longitud vestibulo-palatino en hombres 11.13 mm y en mujeres 10.69mm.
- Segundo molar mandibular: Longitud mesio-distal en hombres 10.89mm y en mujeres
10.49mm.
- Primer premolar mandibular: Longitud vestibulo-lingual en hombres 7.65 mmy en
mujeres 7.27mm.
Por otro lado, se determinaron unas medidas comparativas de dientes centrales, laterales
y caninos superiores las cuales son:
- Incisivo central (11): Hombres 8.7mm y mujeres 8.30mm.
- Incisivo central (21): Hombres 8.7mm y mujeres 8.21mm.
- Incisivo lateral (12): Hombres 6.84mm y mujeres 6.53mm.
- Incisivo lateral (22): Hombres 6.78mm y mujeres 6.52mm.
- Canino (13): M-D: Hombres 7.81lmm y mujeres 7.44, M-V, D-P: Hombres 7.71mm y
mujeres 7.4mm; D-V, M-P: Hombres 7.64mm y mujeres 7.37mm.
- Canino (23): M-V, D-P: Hombres 7.64mm y mujeres 7.37mm; D-V, M-P: hombres
7.52mm y mujeres 7.30mm (Anuthama et al, 2011).

Teniendo en cuenta las longitudes dentales ya descritas se ha planteado que la

prediccion del sexo de un cadaver se hace mas efectiva teniendo en cuenta el dimorfismo
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existente en los dientes caninos, seguido de los molares y premolares (Martins, et al,
2016).

Una de las técnicas descritas para la estimacion del sexo de un cadaver, es el uso de
tomografia computarizada de haz conico para el andlisis del volumen de la estructura
dental, incluyendo el esmalte, la dentina y la camara pulpar. Este volumen se obtiene
mediante la segmentacion de la corona, facilitando la seleccion de la parte coronal que
serd medida en un corte axial (Manhaes-Caldas et al, 2019).

Ademas, se puede utilizar el método de Carrea, que nos permite determinar la
medida maxima haciendo referencia a la suma de las medidas de los diametros mesio-
distal entre incisivos laterales y caninos y la medida minima que nos va a arrojar la
distancia en milimetros desde la cara mesial del incisivo central, hasta la cara distal del

canino (Gonzélez-Gémez et al, 2018).

Imagen 7. Vista frontal del maxilar superior de una mujer adulta

Nota: Adaptado de “mutilacion dentaria en la necrépolis islamica de plaza del castillo (VIII dC) de Pamplona
(Navarra)” (P. 4), por Romero et al, 2008, Rev. Esp. Antrop. Fis. 20:1-14

Por otra parte, algunos estudios han estado encaminados a determinar el dimorfismo

sexual presente en la proporcion de las medidas coronales con respecto al arco dental
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(Tuttosi & Cardozo, 2015), para ello se dispone de una serie de indices en los que se
encuentran:

-indice de Gran: Se puede hallar el porcentaje de dimorfismo sexual: (DS= Promedio
del tamafio de la mujer - promedio del tamafio del hombre / promedio del tamafio de la
mujer x 100) (Garn et al, 1967)

-indice mandibular canino: IMC: Anchura del canino mesial a distal / Anchura del arco
dentario (entre los dos caninos) (Kazzazi & Kranioti, 2017).

-indice de Aitchison: Permite determinar el sexo del individuo por medio de la relacion
entre el diametro mesio-distal del incisivo central y lateral: Si el resultado es menor a 150
el sexo del individuo es masculino y cuando es mayor a 150 el sexo del individuo es
femenino (Aitchison, 1964).

Igualmente, la estimacién del sexo se puede realizar utilizando medidas dentales
cervicales vestibulo- palatinas/linguales y mesio-distales, y también realizando medidas
diagonales en los molares en sentido mesiovestibular-distolingual y mesiolingual-
distovestibular en los molares. Utilizando esta técnica, el dimorfismo sexual se calcula
como la diferencia entre las medias de las medidas masculinas y femeninas, divididas por
la media femenina y multiplicada por 100. La consistencia en la utilizacién de esta técnica
para la identificacion del sexo es del 31,58% al 85,71%, mostrando una mayor
confiabilidad en los incisivos, especialmente en el incisivo lateral superior, y para los
dientes mandibulares, el segundo molar fue el que evidencié mayor dimorfismo; por otro
lado, las medidas realizadas diagonalmente evidencian una confiabilidad menor en
comparacion con las medidas vestibulo- palatinas/linguales y mesio-distales (Peckmann
et al,2015; Tuttdsi & Cardoso, 2015).

Existe una variedad de estudios en los que se han detallado las caracteristicas
odontométricas para el establecimiento del dimorfismo dental, teniendo en cuenta que

estas varian en diferentes poblaciones, por lo que se ha planteado el analisis de la funcién
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discriminante, la cual disminuye la probabilidad de equivocacion al realizar la clasificacion
de los individuos. Utilizando este método, se establece un dimorfismo sexual
significativamente mayor en la dimensién mesio-distal del incisivo central derecho, incisivo
lateral derecho y canino derecho. El analisis de la funcion discriminante evidencia la
adecuada identificacion de los sexos masculino y femenino encontrando una correcta

clasificacion en un 90% de los individuos (Anuthama et al, 2011).
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6. Antecedentes
Aitchison (1964) establece una serie de medidas en donde se calcula la proporcion
del diametro MD de dientes incisivos centrales y laterales por medio de una férmula
matematica; y de esta manera se establece un punto de corte de 150, en donde si el
resultado es mayor al punto propiamente dicho el individuo es del género femenino, pero
si es menor es del género masculino.
D. mesio-distal I. Central superior

I.Aitchison = T :
D. mesio-distal I. lateral superior X 100

Rao en (1989) realiza un estudio el cual establece el sexo de un individuo mediante el
IMC donde se estudian 766 individuos tanto hombres como mujeres con edades entre 15
y 21 afios, se analiz6 la muestra estadisticamente determinando una eficacia en la
determinacioén el sexo en un 84.3% para los hombres y un 87.5% para mujeres, se dedujo
que es un método simple y econdmico para la estimacion del sexo arrojando resultados
confiables y eficaces.

ICME/ICMax = DMD de 33 043- 13023

DMD mandibular/maxilar

Pereira (2010) realiz6 una investigacion para la determinacion del sexo mediante
métodos odontométricos para dientes anterosuperiores; el estudio se realizé con una
muestra de 80 estudiantes (55 mujeres y 25 hombres) con edades de 23 a 24 afios
utilizando un calibrador digital, dando como resultado que la proporcion en hombres fue
mayor que en mujeres. Ellos pudieron concluir, que el incisivo lateral superior del sexo
masculino es el diente mas dimoérfico entre los dos sexos.

Parekh (2012) con una muestra de 368 estudiantes (152 mujeres y 216 hombres)
de la india, investigaron el dimorfismo sexual de los caninos superiores, midieron el ancho
mesio-distal de la corona, obteniendo como resultado un mayor diametro en el sexo

masculino con un dimorfismo sexual en el canino superior derecho de 8.87% y en cuanto
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al canino superior izquierdo un dimorfismo de 7.26%. Ellos concluyeron que el ancho
mesio-distal de los caninos es mayor en hombres con respecto a mujeres.

Torres Paz (2017) Realiz6 la comparacion de la eficacia entre el método de Aitchison
y el método indice canino mandibular en una muestra conformada por 468 estudiantes en
Peru, de los cuales solo se tomaron 210 (105 hombres y 105 mujeres). Los resultados
obtenidos en este estudio fueron que utilizando el método de Aitchison el 91.4% del sexo
femenino obtuvo una clasificacion acertada, y solamente el 19.4% del sexo masculino se
clasifico correctamente. En cuanto al método indice Canino Mandibular se obtuvo una
clasificacion acertada del 71.4% del sexo masculino, mientras en el 61.9% de los casos
del sexo femenino se clasificé acertadamente. Concluyeron que el IMC es mas eficaz en
el sexo masculino, por el contrario el indice de Atchison es més acertado en el sexo
femenino.

Romero y Col. (2020) realizaron un estudio en la Universidad Peruana de los Andes
con una muestra de 140 pacientes (70 hombres y 70 mujeres), para determinar la eficacia
del IMC; obtuvieron un valor 0.244 para el sexo masculino y para el sexo femenino un
0.242. El sexo masculino present6 que un 58.7% de la muestra si cumplen con el
esquema del indice de canino mandibular, en cuanto al sexo femenino un 41.3% es eficaz
con este método, por ultimo se concluy6d que el 53.3% de los casos si cumple con el IMC;
por otro lado, se present6 un 46.43% de error en la muestra, siendo asi de ejemplo para
mostrar la efectividad del IMC.

Alvarado (2018) Realiz6 un estudio en 2018 con 168 estudiantes peruanos (84
hombres y 84 mujeres), donde se determiné el IMC derecho para el sexo masculino en
0.265 mm y en cuanto a sexo femenino fue de 0.253mm. Su eficacia en cuanto al sexo
masculino fue del 70.2% y del sexo femenino el 69%, mostrando asi bajo la curva de ROC
un 69.60% de eficacia el método del indice del canino mandibular, se concluy6 que el IMC

posee una eficacia del 63.7% en cuanto a la determinacion del sexo.
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Un estudio realizado por Marquina (2014) en Lima- Peru, conformado por 200
individuos, mitad hombres y mitad mujeres, con una edad entre 15 a 25 afios quiso
promediar el IMC y su eficacia, dando como resultado en hombres una media de 0.256 y
en mujeres 0.269, siendo asi la eficacia de este método un 76% en general.
Individualmente los hombres obtuvieron una efectividad del 70% y mujeres el 80%,
concluyeron que el IMC para habitantes en Lima es un promedio de 0.264 siendo asi

eficaz el IMC en un 76%.

Un estudio conformado por Plasencia & Segura (2014) con un grupo de 87 hombres y
87 muijeres de la Universidad de Tumbes, con edades de 17 a 25 afios probé la
efectividad del IMC para hombres y mujeres, encontrando una efectividad de 73.6% para
el sexo masculino y un 95.4% para el sexo femenino, evidenciando asi un mejor resultado
del IMC en mujeres con respecto a hombres. Se concluy6 que la funcién discriminante del
IMC es efectiva para la estimacion de sexo, dando como punto de corte un 0,268 el cual

logra una efectividad de 90,85%.

Yepes et al (2019) estudié una muestra compuesta por modelos dentales de 109
individuos en Manizales Colombia (63 hombres y 43 mujeres), en los cuales se midieron
los diametros mesio-distal y vestibulo-palatino/lingual de los caninos permanentes
superiores e inferiores izquierdos. Ellos encontraron que la media del didmetro mesio-
distal en personas masculinas fue de 8.01 y femeninas fue de 7.64 en el canino superior
izquierdo, los diametros mesio-distales presentan mayor dimorfismo que el diametro
vestibulo-lingual. Los porcentajes de estimacion correcta son de 78.26% para el sexo
femenino y de 71.42 para el sexo masculino; se concluy6 que los caninos son una buena
manera de determinar el sexo en una poblacion siendo asi de gran efectividad cuando no

se dispone de mas estructuras.
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7. Materiales y Métodos

7.1 Tipo de estudio

Estudio analitico, exploratorio.
7.2 Poblacion

Modelos dentales que fueron tomados a estudiantes que ingresaron a la Universidad
Antonio Narifio sede cirvunvalar, Bogota en el afio 2018, con edades entre 17 a 23 afios
de nacionalidad colombiana, quienes tenian denticibn permanente con presencia de los
primeros molares inferiores, los cuales estuvieran libres de patologias como caries,
desgastes severos en la cara oclusal, sin restauraciones o rehabilitaciones completas de
la corona, sin aparatologia ortodéntica. Las impresiones fueron tomadas con alginato
marca Orthoprint y el vaciado con yeso tipo Il a los 10 minutos de tomada la impresién,
previo protocolo para limpieza y desinfeccion, que consistié en sumergir las impresiones

en glutaraldehido al 2% por 10 minutos (Toro et al, 2018).

7.2.1 Tipo De Muestreo

Por conveniencia
7.2.2 Muestra
Modelos dentales que cumplieron los siguientes criterios de seleccion.
7.3 Criterios de Inclusién
- Se incluyeron los modelos dentales que tuvieran los incisivos (centrales y laterales)
y caninos superior izquierdos.
7.4 Criterios de exclusion
- Se excluyeron los modelos dentales con defectos de la impresién o del vaciado en

yeso.
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- Se excluyeron los modelos con fractura de los dientes incisivos (centrales y laterales) y

del canino superior izquierdo.

7.5 Operacionalizacion De Variables

Tabla 2. Descripcion de las variables

Nombre

Tipo de variable

Clase de variable

Medida/item

Didmetros mesio- Cuantitativa Continua Desde el punto mas
distales coronales ancho mesial hasta
del incisivo central el punto més ancho
(C), incisivo lateral distal coronal

(L) y canino (Mushtag & Tajik,
izquierdos (CA). 2012).

Sexo Cualitativo Dicotomica Masculino-femenino
Proporcion entre el  Cuantitativa Continua Se toma con la

didmetro mesio-
distal del incisivo
central y el incisivo
lateral (Proporcion
CL), proporcion
entre el incisivo
central y el canino

(Proporcion CC).

medida del incisivo
central dividida con
la medida del
incisivo lateral por
cien (Aitchison,

1964).
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7.6 Procedimiento

1. Se realizo la seleccion de la muestra, se seleccionaron modelos dentales sin
defectos en la impresion o el vaciado en yeso, y sin ausencia de incisivos o
caninos antero superiores, sin fractura incisal.

2. Se realizé una estandarizacion de conceptos por medio de evidencia cientifica
para establecer los puntos de referencia de cada pieza dental, en los cuales se
iban a tomar las medidas. Se definieron dos puntos, mesial y distal ubicados en el
punto de contacto (Mushtaq & Tajik, 2012; Arrieta et al, 2017).

3. Posteriormente, se realizé el entrenamiento para la toma de las medidas,

utilizando otros modelos diferentes a los de la muestra, ver imagen 8.

Imagen 8. Entrenamiento en la toma de medidas

P

Nota: Fuente propia

4. Se realizaron las medidas utilizando el calibrador digital de puntas finas
Mitutoyo®, (Kawasaki, kanawaga, Japon) Resolucion de .0005” /0.01mm,
Temperatura de uso entre los 0° y 40°C Error instrumental de +- 0.01”/0.02mm.
Una vez definidos los puntos de medicidn, se colocaron las puntas del calibrador

desde la superficie vestibular de cada uno de los dientes ubicadas paralelas al
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borde incisal y perpendicular al eje axial del diente (Mushtaq & Tajik, 2012; Arrieta

et al, 2017) ver imagen 9.

Imagen 9. Toma de medidas

L

il

=,

!

Nota: Fuente propia

5. Se realizé la seleccion del examinador mediante la calibracion con el gold estandar
determinando el error inter operador, para tres operadores. Posteriormente, para el
examinador seleccionado se determiné el error intra operador, tomando de manera
aleatoria 20 modelos del total de la muestra, los cuales fueron medidos dos veces
con un intervalo de 7 dias de diferencia, entre cada una de las medidas.

6. Todas las medidas se registraron en la base de datos disefiada en Microsoft
Excel, en la cual estaba el nimero asignado a cada modelo, el sexo, y la medida
mesio-distal de los incisivos centrales, incisivos laterales y caninos superiores,
medida tomada en milimetros.

7.6.1 Andlisis estadistico
v Se utilizé el programa estadistico SPSS.
v' Se determind el error inter e intra operador mediante un Coeficiente de Correlacion

Intraclase (CClI).
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v Se identificd la normalidad de los datos con la prueba de Kolmogorov-Smirnov.
v Se establecio el grado de diferencia entre el sexo masculino y femenino
empleando la formula del indice de Garn (Garn et al, 1967):

v Media Masculina- Media femenina
X100

v Media femenina
v Se determinaron las diferencias en las medidas mesio-distales de los dientes
anterosuperiores y de las proporciones determinadas entre hombres y mujeres
mediante la prueba t de student.
v Se hallaron las férmulas de discriminacion con las variables de proporcion.
7.6.2 Aspectos Eticos de la Investigacion
Segun resolucion 8430 de 1993 articulo 11; el presente estudio se clasifica con riesgo
minimo, ya que se utiliz6 modelos dentales. Esta muestra contaba con los permisos para
su utilizacion en investigacion.
7.6.3 Manejo de riesgos
Se utilizaran principios de bioseguridad dentro del laboratorio; se resaltara el uso de
barreras de proteccion en las que se encuentran el uso de bata de laboratorio, tapabocas,

gorro y guantes desechables, los cuales posteriormente serdn desechados en caneca roja
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8. Resultados

8.1 Descripcidn de la muestra

Se analizaron 90 modelos de estudiantes de nacionalidad colombiana que ingresaron
a la Universidad Antonio Narifio sede circunvalar, Bogota en el afio 2018, la muestra
correspondia al 50% de sexo masculino y el 50% de sexo femenino, por lo cual se obtuvo

un equilibrio en el estudio.

8.2 Determinacion del error en el método

Error inter e intra operador: El CCI arrojé un indice de concordancia de 0.94y 0.92,

con un intervalo de confianza del 95%, lo que indica una buena concordancia.

8.3 indice de Aitchison

Se utilizo el indice de Aitchison para la clasificacion del sexo de la muestra; de la
proporcion CL, se evidencié una clasificacion acertada en el 95.5% de los individuos
masculinos; y solo un 15.55% en los individuos femeninos.

Tabla 3. Clasificacion de la muestra con el indice de Aitchison

Sexo N Clasificacion Clasificacion
acertada errénea proporcién
Proporcién CL CL
M 45 95.5% 4.5%
F 45 15.55% 84.45%

8.4 indice de dimorfismo para las variables estudiadas

Obteniendo el resultado para cada variable, aplicando la férmula del indice de

dimorfismo, se encontré que en la proporcion CC, el diametro mesio-distal del canino y la
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proporciéon CL presentan un alto grado de dimorfismo con resultados respectivamente de

7.94, 6.56 y 4.73, como se muestra en la grafica 1y en la tabla 3, por otro lado el

didmetro mesio-distal del incisivo lateral y del incisivo central presenta un bajo grado de

dimorfismo con un resultado de 2.84 y 1.85.

Gréfica 1. Resultado indice de dimorfismo

Resultados

8

7

6

5

4

3

2

1

0

Diametro Diametro Diametro | Proporcién | Proporcidon
M-D, C M-D, L M-D, Ca CL cC
M Resultado 1,85 2,84 6,56 4,73 7,94
Tabla 4. Célculo del indice de dimorfismo
Variable Resultado

Diametro mesio-distal del Central 1.85
Diametro mesio-distal del Lateral 2.84
Diametro mesio-distal del Canino 6.56

Proporcién CL 4.73

Proporcién CC 7.94
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8.5 Relacion de las variables con el sexo

Para poder determinar la relacion que tienen las variables con el sexo, se realizé un
estudio de funcion discriminante, para este estudio el primer paso fue establecer el
comportamiento de las variables en cuanto a su normalidad, para esto se utilizé la prueba
de Kolmogorov-Smirnov, ya que es una prueba que permite establecer el comportamiento

de la normalidad cuando hay una muestra mayor a 50 datos.

8.5.1 Prueba de normalidad Kolmogorov-Smirnov

En la tabla 4, se encuentran los resultados para cada una de las variables, donde se
observa que el diametro mesio-distal del incisivo lateral y canino, la proporcion CL y la
proporcion CC presentan una distribucion normal ya que el nivel de significancia es mayor
a 0.05, por el contrario, el didmetro mesio-distal del incisivo central en individuos
masculino no presenta una distribucién normal, ya que el nivel de significancia es menor a
0.05. Por lo que se asume que los datos son normales.

Tabla 5. Prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov

Sexo Estadistico al Sig.
Diametro mesio-distal del M , 192 45 ,000
incisivo central F ,090 45 ,200*
Diametro mesio-distal del M ,089 45 ,200*
incisivo lateral F ,052 45 ,200*
Diametro mesio-distal del M ,084 45 ,200*
canino F ,108 45 ,200*

M , 113 45 ,188

Proporcion CL F ,000 45 ,200*




M ,093 45 ,200*

Proporcion CC F ,075 45 ,200*

8.6 Comportamiento descriptivo de las variables

En la tabla 5, se observa el comportamiento para cada una de las variables; media,
desviacion estandar y media de error estandar. Observamos que la media del diametro
mesio-distal del incisivo central para el sexo masculino fue de 9,1978 y para el sexo
femenino de 9,3718, en el lateral y el canino coincide que la media en los hombres es
mayor que la de las mujeres; en cuanto a la proporcion CL y CC se evidencia que la

media en el sexo femenino es mayor con respecto al masculino.

Tabla 6. Comportamiento descriptivo de las variables
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Sexo N Media Desviacion Media de
estandar error

estandar
Diametro mesio-distal M 45 9,1978 ,58858 ,08774
del incisivo central F 45 9,3718 ,16968 ,02529
Diametro mesio-distal M 45 7,0620 ,60380 ,09001
del incisivo lateral F 45 6,8667 ,56765 ,08462
Diametro mesio-distal M 45 8,3300 ,52360 ,07805

del Canino F 45 7,8169 42919 .06398
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Proporcion CL M 45 130,9294 11,63898 1,73504
F 45 137,4365 12,16966 1,81415

Proporcion CC M 45 110,6746 7,77558 1,15911
F 45 120,2259 6,62218 ,98718

Nota: Se muestran los valores de la media, desviacion estandar y la media de error estandar para

cada una de las variables del sexo masculino y femenino.

8.7 Prueba T de student

Como los datos fueron normales, se realizé la comparacién de las variables en cuanto
al sexo con la prueba t de student, que nos permitié comparar los valores de variables que
sean de origenes diferentes. En la tabla 7, se observan los resultados obtenidos en la
prueba de Levene de calidad de varianzas; donde se encontré que Unicamente el
didmetro mesio-distal del incisivo central presenta una significancia menor, por el contrario
para las demas variables la significancia no es estadisticamente significativa.

Se establecié la diferencia entre hombres y mujeres mediante la prueba t para la
igualdad de medias, como se puede observar en la tabla 7, se encontré que las variables;
diametro mesio-distal del canino, proporcion CL y CC presentan diferencias
estadisticamente significativas entre hombres y mujeres, teniendo una significancia
bilateral menor a 0.05. Por el contrario las variables; diAmetro mesio-distal del incisivo
central y lateral no presentan diferencias estadisticamente significativas ya que el valor de
significancia bilateral es mayor a 0.05. Por otro lado, el intervalo de confianza mostro
menor valor para las variables; didmetro mesio-distal del incisivo central, lateral y canino,
por el contrario las variables proporcion CL 'y CC presentaron mayor intervalo de

confianza.



Tabla 7. Prueba T: Prueba de muestras independientes
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Prueba de Levene

pruebat para

95% de intervalo de

de calidad de laigualdad de confianza de la
varianzas medias diferencia

F Sig. Sig. (bilateral) Inf Sup
Diametro mesio-distal 28,594 ,000 ,060 -,035547 ,00747
del incisivo central: ,062 -,35730 ,00930
Diametro mesio-distal 314 577 ,117 -,05018 ,44084
del incisivo lateral: 117 -,05019 ,44086
Diametro mesio-distal 1,577 ,212 ,000* ,31254 , 71368
del Canino: ,000* ,31244 , 71379
Proporcion CL: ,131 , 718 ,011* -11,49580 -1,51851
,011* -11,49593  -1,51837
Proporcion CC: 1,057 ,307 ,000* -12,57693  -6,52556
,000* -12,57800  -6,52449

* Diferencia significativa p<0.05

8.8 Coeficiente de la funcion discriminante canénica

Con las variables se determiné una funcion discriminante para establecer una

férmula que permita reconocer cual es el punto de corte entre hombres y mujeres. Los

datos de la formula estan descritos en la tabla 8.

Tabla 8. Coeficiente de la funcién discriminante candénica

Funcién

1




La funcién discriminante determind la siguiente férmula:

Central*(-6,179) +Lateral*0.231+Canino*6.307+Proporcion CL*(-0.20) +Proporcion

CC+0.623+ (-64.423).

Para determinar el sexo del individuo, el punto de corte establecido fue: menor a

0.733 queda clasificado como sexo masculino y si es mayor a 0.733 el individuo queda

Central

Lateral

Canino
Proporcion CL
Proporcién CC

Constante

-6,179
,231
6,307
-,20

,623

-64,423

clasificado como sexo femenino.

Al utilizar la férmula discriminante en la muestra estudiada, se determin6 que el
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71.1% de los hombres se clasificaron correctamente al igual que el 77.8% de las mujeres.

Grafica 2. Clasificacion utilizando la formula discriminante

1 Resultados

71,1

77,8




Tabla 9. Resultados de clasificaciéon
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Pertenencia a grupos Total
Sexo pronosticada
M F
Original M 32 13 45
Recuento F 10 35 45
% M 71,1 28,9 100,0
F 22,2 77,8 100,0
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9. Discusion

Este estudio tenia como propdsito determinar el dimorfismo sexual en la proporcion
del diametro mesio-distal del incisivo central con respecto al didmetro mesio-distal del
lateral y canino superior, en una muestra de modelos dentales de individuos mestizos
colombianos contemporaneos; teniendo en cuenta que se han realizado pocos estudios
en los que se evalué la proporcién dental para la estimacién del sexo de un individuo.

Utilizando la formula de Garn para el establecimiento del dimorfismo, se encontré que
el diente que presentd mayor dimorfismo fue el canino con un resultado de 6.56. Por el
contrario la variable que presentdé menor dimorfismo fue el incisivo central con un
resultado de 1.85.

Segun Shankar et al. (2011) y Pettenati-Soubayroux et al. (2002) el canino es el
diente con méas dimorfismo sexual, debido a que presenta mayor didmetro mesio-distal
con respecto a los dientes centrales y laterales, teniendo una diferencia de tamafio
significativa entre el sexo masculino y femenino, lo cual coincide con el presente estudio,
donde se observo, que el diametro mesio-distal del canino present6 un dimorfismo de
6.56, siendo asi el diente mas dimoérfico.

En este estudio se utilizé una nueva variable la cual es la proporciéon CC en la que se
observé un dimorfismo de 7.94, siendo este mayor que el dimorfismo encontrado en el
diametro mesio-distal del canino. Por lo que podemos decir que estas nuevas variables
(proporcién CL y CC) también presentan dimorfismo siendo un rasgo que distingue a las

mujeres de los hombres y puede utilizarse en la estimacion del sexo.

En el presente estudio en cuanto al indice de Aitchison, se evidencié una
clasificacion acertada en el 95.5% de los individuos masculinos; y solo un 15.55% de los
individuos femeninos, estos resultados se evidencian en la tabla 2. Por lo anteriormente

descrito se puede constatar que el indice de Aitchison no se adapta para esta muestra
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conformada por una poblacién colombiana, ya que la clasificacion del sexo de la muestra
es erronea en su gran mayoria, lo cual no coincide con los resultados obtenidos por
Torres Paz (2017) en un estudio realizado en 468 alumnos registrados en el semestre
2017-1 de la Universidad Sefior de Sipan en Peru, con respecto al indice al indice de
Aitchison se obtuvo una clasificacion acertada del 91.4% para el sexo femenino y del

19.4% para el sexo masculino.

En el presente estudio la media en el diAmetro mesio-distal del canino superior
izquierdo fue de 8.33 para individuos masculinos y de 7.81 para femeninos, lo cual no
presenta una diferencia significativa con el estudio realizado por (Yepes et al, 2019) en el
cual la media en personas masculinas fue de 8.01 y femeninas fue de 7.64. Por otro lado,
el dimorfismo sexual obtenido en dicho estudio para el canino superior izquierdo fue de
4.75, lo cual no coincide con la presente investigacion donde fue de 6.56. Los resultados
obtenidos posiblemente no concuerdan con el presente estudio ya que en el estudio
realizado en Peru tenia una muestra mayor y el calibrador utilizado fue el de vernier.

En la investigacion actual el diente que presentdé mayor variabilidad en las medidas
tomadas en la muestra fue el incisivo central, mostrando el menor grado de dimorfismo.
Con respecto a las diferencias entre hombres y mujeres para cada una de las variables se
pudo evidenciar que el diametro mesio-distal del canino, la proporcion CL y la proporcion
CC presentaban diferencias estadisticamente significativas entre ambos sexos, esto nos
indica que las presentes variables son las mas confiables para establecer el dimorfismo
sexual teniendo en cuenta los dientes antero superiores.

Se presenta una nueva férmula discriminante con las variables; didmetro mesio-distal
del incisivo central, lateral, canino, proporcién CL y CC, con la cual se clasificar a los
individuos como masculinos o femeninos, teniendo en cuanta el punto de corte el cual si

es menor a 0.733 queda clasificado como del sexo masculino y si es mayor a 0.733 el
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como del sexo femenino. En la muestra estudiada se determiné que el 71.1 % de los
hombres se clasificaron correctamente al igual que el 77.8% de las mujeres.

En el estudio de Yepes et al, 2019 donde se crearon formulas discriminantes
solamente utilizando el didmetro mesio-distal del canino superior izquierdo de los caninos,
se obtuvo una clasificacion correcta del 78.26% para el sexo femeninos 'y de 71.42% para
el sexo masculino. Encontrando similitud en los porcentajes de clasificacién con el
presente estudio. Por tal motivo se puede decir que es recomendable utilizar la formula
desarrollada en el presente estudio en los casos en los que el individuo que se va a
identificar tenga presentes los dientes antero superiores (incisivo central, lateral y canino)
ya que es indicada la utilizacion de varios métodos para la estimacion del sexo.

En diversos estudios en los que se ha utilizado el canino para el establecimiento del
sexo, la clasificacion presenta un porcentaje alto, corroborando de esta manera que el
canino es una variable confiable para la estimacion sexual (Rao, 1989; Alvarado, 2018).

Por ultimo se sugiere continuar con la investigacion probando la férmula desarrollada en
una muestra mayor para demostrar la confiabilidad, considerando que existen muy pocos
estudios en los que se desarrollen nuevos métodos odontémetricos, teniendo en cuenta la
proporcion dental de dientes antero superiores en individuos mestizos colombianos

contemporaneos para la estimacion sexual de un individuo.
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10. Conclusiones
La proporcién central canino, el didmetro mesio-distal del canino y la proporcion
central lateral, fueron las variables que presentaron mayor grado de dimorfismo
sexual, lo cual demuestra que son variables confiables para la estimacién del sexo.
El indice de Aitchison no es aplicable para la muestra de poblacion Colombiana
estudiada ya que la mayoria de los individuos son clasificados como individuos
masculinos.
Las variables; proporcién central canino, diametro mesio-distal del canino y proporcién
central lateral, presentaron diferencias significativas entre los hombres y la mujeres
Se logré determinar una formula discriminante con las variables: diametro mesio-distal
del incisivo central, lateral y canino y proporcién central canino y proporcion central
lateral, la cual tuviera puntos de corte para una correcta clasificacion del sexo. Dicha
férmula tuvo una efectividad aceptable de la totalidad de la muestra.
Teniendo en cuenta que el estudio realizado fue un estudio exploratorio, para tener
resultados validos, es necesario ampliar la muestra para confirmar los resultados

obtenidos en el presente estudio.
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11. Recomendaciones
Se recomienda continuar con el trabajo de investigacion, aumentando la muestra para
poder establecer la precisién de la formula discriminante y su capacidad de discriminar el
sexo de la poblacion colombiana.
Se recomienda no usar el indice de Aitchison con el punto de corte de 150 debido a

que no es aplicable para la poblaciéon colombiana.
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