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Resumen

Introduccién: pocos estudios han investigado las modificaciones que experimen-
tan los dientes debido al trauma térmico y su aplicabilidad como indicadores de edad.
Objetivo: describir radiomorfométricamente los cambios que experimentan los dientes
jovenes y envejecidos sometidos a temperaturas controladas. Materiales y Métodos:
ochenta y cuatro dientes permanentes mono y multiradiculares intactos, fueron distri-
buidos en siete grupos etarios, de los cuales se obtuvieron radiografias periapicales.
Luego, fueron sometidos a la accion de 250, 500, 750 y 1150°C., incluidos en polimetil-
metacrilato y vueltos a radiografiar. Todas las radiografias fueron digitalizadas con un
scanner. Se analiz6 el patron de lineas de fractura, la densidad radiogréfica y la aposi-
cion de dentina secundaria. Resultados: todos los dientes mostraron fisuras y fracturas;
se encontraron diferencias significativas (p<0,03) entre las diferencias de media de la
densidad de los dientes, antes y después de ser sometidos a 750°C, y se obtuvo una co-
rrelacion negativa estadisticamente significativa (p<0,001) entre la edad y el indice de
aposicion de dentina secundaria. Conclusién: se construyé un modelo de regresiéon
para el calculo de la edad a partir del indice de aposiciéon de dentina secundaria, el cual
es util para el establecimiento de la identidad.
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Radiomorphometric Study of the Effect of Heat on the Tooth
and its Applicability in Estimating age for Forensic Purposes

Abstract

Introduction: the modifications experienced by teeth due to thermal stress and
their applicability as age indicators have not been widely studied. Objective: to descri-
be radiomorphometric changes undergone by young and aged teeth submitted to con-
trolled temperatures. Materials and methods: eighty-four intact mono and multiradi-
cular permanent teeth were distributed into seven age groups, and periapical X rays
were taken. Then, the teeth were exposed to 250, 500, 750 and 1150°C temperatures, em-
bedded in polymethylmetacrilate and X-rayed again. All X-rays were digitalized with a
scanner. The pattern of line fractures, radiographic density and secondary dentine ap-
position were analyzed. Results: all teeth showed fissures and fractures; significant dif-
ferences (p<0.03) were found between mean differences of tooth density before and af-
ter exposure to 750°C. A significant negative correlation (p<0.01) between age and the
secondary dentine apposition index was found. Conclusion: a regression model was
constructed to calculate age based on the secondary dentine apposition index, which
contributes to establishing identity.

Key words: Forensic science, forensic dentistry, age estimation, effect of heat, radio-
graphic density, secondary dentine apposition.

Introduccion

La Odontologia Forense ha utilizado los
registros radiogréficos como auxiliares en el
establecimiento de la identidad y ello se sus-
tenta en la existencia de caracteristicas distin-
tivas de la denticion humana en términos de
anatomia, patologia o tratamientos, que pue-
den ser observadas en radiografias 12. La
identificaciéon dental asistida radiografica-
mente, puede ser comparativa o reconstructi-
va. La primera compara los registros radiogra-
ficos ante mortem con los obtenidos después
de la muerte, mientras que cuando no estan
disponibles los registros ante mortem, las ra-
diografias son de utilidad en la elaboraciéon de
un perfil biolégico reconstructivo 23.

A pesar que el avance de la informética y
la microelectrénica ha permitido el desarrollo

de la radiologia digital y de nuevas herra-
mientas para el tratamiento y comparacion de
las imagenes obtenidas a través de este medio,
todas ellas tienen actualmente una utilidad li-
mitada como herramienta testimonial ante las
cortes 24, Las radiografias digitales pueden ser
obtenidas a través de la digitalizaciéon de ra-
diografias convencionales empleando un es-
caner %6, una camara digital o de video 7, o por
medio de un sistema digital directo el cual uti-
liza placas activas de fésforo o un dispositivo
acoplado de carga (CCD) como sistema de re-
gistro, para posteriormente transmitir la
informacién a un computador 9.

Una de las principales tareas del forense
consiste en la determinacion de la edad de la
victima. Para ello se han ideado métodos para
la estimacién de la misma en radiografias, a
través de la observacion del desarrollo de los
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dientes deciduos o permanentes hasta el se-
gundo molar, durante la infancia y adolescen-
cia 10-11y asi como los terceros molares cuando
se trata de adultos jévenes, con edades alrede-
dor de los 21 afios 1213, En adultos, el estatus
general de la denticién observado en radio-
grafias, puede ofrecer indicios en cuanto a la
edad del individuo debido a que la presencia
de restauraciones, gran cantidad de dientes
perdidos, resorciéon 6sea avanzada, caries ra-
diculares y la atricion, por lo general estan
asociados a individuos mas viejos 14.

Cuando un individuo envejece, el diente
cambia de color, disminuye el tamafio de la
corona debido al proceso fisiolégico de atri-
cion, y se reduce el tamafio de la cavidad pul-
par por aposicion de dentina secundaria.
También es notoria la apariciéon e incremento
de la transparencia de la dentina radicular re-
lacionada con la esclerosis de este tejido, ade-
mas del engrosamiento de la capa de cemento.
Estos indicadores vienen siendo utilizados
para la estimacion de la edad con fines foren-
ses, bien sea por separado o combinados den-
tro de ecuaciones de regresion 1517,

Otros investigadores como Morse y col. 14,
Kvaal y col. 18 y Drusini y col. 19 han estudiado
la relacién entre el tamafio de la cavidad pulpar
(coronaria o radicular) con el resto del diente,
para establecer indices confiables para la esti-
macion de la edad. Kvaal y col. 18 propusieron
un método basado en la obtencién de tres pro-
porciones (longitud pulpa/raiz, longitud pul-
pa/diente, anchura pulpa/diente) y medicio-
nes de la anchura del diente en tres niveles, en
radiografias periapicales de seis dientes selec-
cionados, con las cuales se construyeron mode-
los de regresién para el calculo de la edad con
un error estindar que varid entre 8,6 y 11,5
afios. Por su parte, Drusini y col. 19 emplearon
radiografias panoramicas, donde midieron la
altura coronaria y la altura de la cavidad pul-
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par de molares y premolares, para el célculo
del indice diente/corona propuesto por Ikeda
y col. en 1985, y basados en ellas, se presenta-
ron modelos de regresion con un error estan-
dar de 5 afios.

Investigaciones ulteriores han expresado
la aposiciéon de dentina secundaria como la di-
ferencia entre el area ocupada por los tejidos
duros del diente y la cavidad pulpar. En 2004,
Cameriere y col. 20 presentaron un método
para la estimacién de la edad, basado en la de-
terminacion del drea de los tejidos duros del
diente y la cavidad pulpar de caninos superio-
res en radiografias panordmicas, obteniendo
una proporcién que expresa la aposiciéon de
dentina secundaria y construyeron modelos
de regresion con un error estandar menor a 4
afios, en individuos italianos caucésicos entre
18 y 72 afos. En otro estudio realizados por es-
tos investigadores, el método fue probado en
molares observados en radiografias panora-
micas, para determinar la precisién y confiabi-
lidad del mismo, obteniéndose una sensibili-
dad de 91% y una especificidad de 94,5% en el
célculo de la edad, en individuos ubicados en-
tre los 14 y 24 anos de edad 21. Mas reciente-
mente, aplicaron el método en caninos de res-
tos esqueléticos y construyeron modelos de
regresion que permitieron el calculo de la
edad con un error estandar entre 3,62 y 5,4
afos 22,

A pesar de ser altamente resistentes a la
accion de agentes agresores externos, se ha re-
portado que los dientes muestran cambios en
su estructura y coloracion inducidos por el ca-
lor, los cuales han sido asociados con la tem-
peratura alcanzada, el tipo de fuente de calor y
el tiempo de combustion 23-25. Estos cambios
pueden afectar el proceso de identificacion de
las victimas, y es posible que solo queden frag-
mentos de los dientes, disponibles para reali-
zar la comparacion con los registros ante mor-
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tem, lo que incrementa el valor de la obtencion
de radiografias post mortem, para lograr la
mayor cantidad de informacién posible.

El objetivo del presente trabajo fue descri-
bir, como se observan radiograficamente, el
patrén de lineas de fracturas, la densidad ra-
diogréfica y la aposicion de dentina secunda-
ria, en dientes pertenecientes a individuos j6-
venes y ancianos, sometidos a temperaturas
controladas, lo cual pudiera aportar datos re-
levantes durante el proceso de identificaciéon
médico-forense.

Materiales y Métodos

Muestras de dientes humanos

La muestra consisti¢ en dientes permanen-
tes (n=84) mono y multirradiculares, intactos, li-
bres de caries o restauraciones, que fueron ex-
traidos por razones ortodéncicas, protésicas y/o
periodontales, de pacientes que asisten a con-
sulta en las Clinicas Integrales de la Facultad de
Odontologia de la Universidad del Zulia, Repu-
blica Bolivariana de Venezuela. Los dientes fue-
ron distribuidos en siete grupos etarios: meno-
res de 20 afios, de 20 a 29, de 30 a 39, de 40 a 49,
de 50 a 59, de 60 a 69 e iguales o mayores a 70
afios. En cada grupo etario se ubicaron doce
dientes, los cuales fueron distribuidos en cuatro
subgrupos, para su tratamiento térmico.

Después de la extraccion, los dientes fue-
ron lavados con agua corriente y los restos de
tejidos blandos y los depésitos de sarro fueron
eliminados. Luego, los dientes fueron desin-
fectados con solucion de hipoclorito de sodio a
una concentracién de 1:200 y almacenados en
buffer sodio-fosfato a 4°C.

Obtencion de radiografias previas

al tratamiento térmico

Se obtuvieron radiografias de toda la
muestra utilizando peliculas Kodak, (Insight,
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IP-21, Eastman Kodak Company, Rochester,
NY, USA) en un aparato TIME X 66 (GNATUS,
Equipamentos Médico-Odontolégicos LTDA,
SP, Brasil) a 66 kVp y 6,5 mA, con una filtracién
total de 2,6 mm de Al y 0,6 segundos de tiempo
de exposicion. La ejecucién de la técnica fue au-
xiliada con el uso de un posicionador disefiado
para esta investigacion, el cual permiti6 estan-
darizar la posicién del diente y la distancia pun-
to focal-pelicula a 32 cm, y garantizar ademads,
que el haz central de rayos X incidiera perpendi-
cularmente tanto al diente como a la pelicula, en
direccion vestibulo-lingual. El procesamiento
de la pelicula fue realizado por el método tem-
peratura-tiempo, siguiendo las especificaciones
del fabricante. Con el fin de estandarizar el pro-
cesamiento digital de las imdgenes, se colocé un
testigo radiopaco, al momento de la obtenciéon
de cada radiografia.

Tratamiento térmico de los dientes

Los dientes correspondientes a cada sub-
grupo etario, fueron sometidos a la accién de
una temperatura predeterminada: 250°C,
500°C, 750°C 6 1150°C, durante una hora. Para
ello, los dientes fueron colocados en crisoles y
llevados simultdneamente a un horno mufla
NEY (M-525 SII Barkmeyer Division, Yucaipa,
CA, USA). El calentamiento se inici6 a los 18
°C con una tasa de incremento de 18,8 °C por
minuto, con el fin de evitar el estallido de las
coronas, debido a un cambio brusco de tempe-
ratura. Al final del proceso, los crisoles fueron
retirados del horno y dejados enfriar hasta al-
canzar la temperatura ambiente. Luego, los
dientes fueron almacenados en viales, para
posteriormente ser sometidos al proceso de
inclusion en polimetilmetacrilato.

Proceso de Inclusion
Todos los dientes fueron incluidos en po-
limetilmetacrilato, siguiendo el protocolo des-
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crito en un trabajo previo 25. Todos los bloques
fueron radiografiados siguiendo el procedi-
miento previamente descrito.

Digitalizacion de las radiografias

Las radiografias fueron digitalizadas
utilizando un scanner basado en CCD (Scan-
jet 3670, Hewlet Packard, Palo Alto, CA,
USA) con una resoluciéon de 300 dpi, con 8
bits y en tonos de grises, empleando el soft-
ware Adobe Photoshop 7,0 (Adobe Systems
Inc., San José, CA, USA) y almacenadas en
formato .TIFF. La escala de grises digital fue
establecida de manera que el cero representa-
ra el negro absoluto y el doscientos cincuenta
y cinco, el blanco puro, con el fin de valorar la
densidad radiografica y compararlas antes y
después del tratamiento térmico.

Para la calibracion de las iméagenes radio-
graficas se utiliz6 la imagen del testigo radio-
paco en la zona del aire para poder contrastar
su radiolucidez. Se traz6 un vector entre las
zonas de méaxima radiolucencia (aire) y radio-
pacidad (testigo) para obtener un histograma
de los tonos de grises del drea a través de las
herramientas “calibracién e histograma” del
programa Image ] (Nacional Institute of
Health, USA). Posteriormente, la imagen total
era ajustada (brillo y contraste) hasta obtener
un valor de cero para el aire y de doscientos
cincuenta y cinco, para el testigo. Luego, se
empled la herramienta de “correcciéon tonal”
con el fin de que todos los tonos de grises de la
imagen del diente, estuvieran dentro de la
escala de cero a doscientos cincuenta y cinco.

Analisis radiografico de las imagenes

Para la observacion del patrén de fractu-
ras, laimagen fue visualizada a través del soft-
ware Adobe Photoshop 7,0 (Adobe Systems
Inc., San José, CA, USA). Las lineas se agrupa-
ron en tres categorias considerando su orien-
taciéon con respecto al eje mayor del diente:
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longitudinales, transversas y oblicuas, ade-
mas de la formacién de un patrén reticular.

La densidad radiografica para cada dien-
te fue obtenida en la zona de la raiz mediante
el programa Image ] (National Institute of
Health, USA), a través de la herramienta “se-
leccion” y el uso de una tabla digitalizadora
(Genius Kye Systems Corp. Taipei, Taiwan),
obviando la porcién correspondiente a la cavi-
dad pulpar. La corona no fue analizada debi-
do a que experimenta un rapido proceso de
destruccién, a partir de ser expuesta a los
250°C. Un mismo observador realiz6 tres ve-
ces cada medicién y se obtuvo un valor medio
de las lecturas, las cuales fueron tabuladas
para su posterior andlisis estadistico.

La aposicion de la dentina secundaria fue
determinada a través de la medicién del area
correspondiente a la cavidad pulpar y el area
de los tejidos duros que persistieran después
del tratamiento térmico, empleando para ello
las herramientas de “selecciéon” y “célculo de
area” del software Image ] (National Institute
of Health, USA). Para obtener la relacién entre
los parametros antes descritos, se aplico la
siguiente férmula:

Indice de aposicion

. . Area de la pulpa radicular (mm?)
de dentina secundaria = X

100

Area de los tejidos duros (mm?)

Métodos estadisticos

Se realiz¢ el andlisis estadistico emplean-
do el software SPSS version 11,0 (SPSS Inc.,
Chicago, IL, USA). Las diferencias de medias
de los tonos de grises correspondientes a la
densidad radiogréfica de la raiz de los dientes,
antes y después de ser sometidos al incremen-
to gradual de la temperatura, fueron medidas
mediante una prueba t. A la diferencia entre la
media de la densidad radiografica de la raiz
antes y después de ser sometida al tratamiento
térmico, y su relacién con la edad se le aplicé
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un andlisis de factores (ANOVA) y un anélisis
univariante. Se obtuvo la correlacién de Pear-
son entre el indice de aposicién de dentina se-
cundaria, el grupo etario y la temperatura. Se
realiz6 un analisis de regresion simple consi-
derando la edad como variable dependiente.
Todas las pruebas fueron realizadas con un ni-
vel de significancia de p=< 0,05.

Resultados

Patr6n de lineas de fracturas

A los 250°C, todos los dientes mostraron
algtin nivel de dafo estructural, tales como fi-
suras y fracturas, tanto en la corona comoen la
raiz (Figura 1). A 500°C, las coronas dentales
en todos los grupos etarios, mostraron la pre-
sencia de fisuras y/o fracturas, y hubo pérdi-
da de la uniéon amelodentinaria debido a la se-
paracion del esmalte y la dentina. En todos los
grupos se observo la formacion de fragmentos
a partir de la corona, siendo aparentemente in-
dependiente de la edad, pero siempre asocia-
da a la temperatura. En cuanto a las raices to-
das mostraron fisuras y fracturas, siendo estas
altimas prevalentes sobre las primeras y de
tipo transversas, es decir, perpendiculares al
eje mayor del diente (Figura 2).

A 750°C, todas las coronas resultaron afec-
tadas independientemente de la edad. Se obser-
varon numerosas separaciones de la unién ame-
lodentinaria, asi como el desprendimiento com-
pleto de la corona. La reduccién a fragmentos
tampoco mostré estar relacionada con la edad.
Todas las raices resultaron afectadas, observan-
dose un patrén predominante de fracturas
transversales (Figura 3). A 1150°C, todas las co-
ronas resultaron afectadas. Hubo separacion de
la corona y la raiz, a expensas de la ruptura de la
dentina. Se observo la reduccion del esmalte a
fragmentos después del desprendimiento de la
corona, todo lo cual fue independiente de la
edad. Todas las raices mostraron fisuras y frac-
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Figura 1. Un incisivo central superior antes (a) y
después (b) de ser sometido a 250°C. Se
observan a nivel de la corona, fracturas
(flechas) que alcanzan el canal pulpar.

Figura 2. Unincisivo lateral superior antes (a)
y después (b) de ser expuesto a
500°C. Se observa una gran fractura
(flecha gruesa) que sigue el eje lon-
gitudinal del diente. A nivel del ter-
cio cervical de la raiz, una fractura
transversal (cabezas de flecha) divi-
de el diente en dos fragmentos. Hay
numerosas fracturas transversales y
oblicuas (flechas).

turas, con un predominio de las fracturas trans-
versales. Fue notable la presencia de un patrén
de fractura reticular (Figura 3).
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Figura 3. Efecto de las altas temperaturas sobre los tejidos dentales. Se observa la aparicién del dafio es-
tructural en relacion directa al incremento de la temperatura, que comprende el aumento en el
numero de fisuras y fracturas, el desprendimiento de la corona y el aumento de la densidad ra-

diogréfica.

Tabla 1. Prueba t para la diferencia de media de la densidad radiografica de los dientes antes y

después del tratamiento térmico.

Temperatura Diferencia media Significancia Error Estandar Limite de Limite de
confianza confianza
minimo 95% méximo 95%
250°C 0,38 0,95 6,38 -12,51 13,28
500°C -12,96 0,50 6,41 -25,93 1,61E-02
750°C -13,96 0,03* 6,36 -26,85 -1,07
1150°C -50,08 0,00** 7,51 -65,38 -34,80

*Estadisticamente significativo al nivel de 0,05; **Estadisticamente significativo al nivel de 0,001.

Densidad radiografica

Al comparar la diferencia de medias de la
densidad radiografica de los dientes antes y
después del tratamiento térmico, se encontra-
ron diferencias significativas a partir de los
750°C (Tabla 1). Sin embargo, estadisticamen-
te no se observaron diferencias significativas
entre las medias de las densidades radiografi-
cas, que estuvieran relacionadas con la edad
(Datos no mostrados).

indice de aposicion de dentina

secundaria

Las diferencias de medias de los valores
del indice de aposicion de dentina secundaria,
no fueron estadisticamente significativas entre
los dientes radiografiados antes y después del

tratamiento térmico, para todas las temperatu-
ras ensayadas (Datos no mostrados). La Tabla 2
muestra el andlisis de correlacion de Pearson en-
tre la edad y el indice de aposicion de dentina
secundaria, obtenido de los dientes sometidos a
las diferentes temperaturas estudiadas. Se ob-
servo una correlacién negativa estadisticamente
significativa entre estas variables. En la Tabla 3
se muestra el modelo de regresion para el célcu-
lo de la edad, construido a partir del indice de
aposicion de dentina secundaria.

Discusion
Los dientes incinerados son fragiles por

naturaleza, por lo que el Odontélogo Forense
no debe escatimar esfuerzos en utilizar méto-
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Tabla 2. Correlacién del indice de aposicion de dentina secundaria y la edad.

Correlacién Significancia
250°C -0,71 0,001
500°C -0,78 0,001
750°C -0,82 0,001
1150°C -0,73 0,001

Tabla 3. Analisis de regresiéon simple con la edad como variable dependiente, calculada a partir del indice

de aposiciéon de dentina secundaria.

Predictores en el modelo Beta Significancia Estadisticas del modelo
Constante 29,81 ,000* R=0,74
Edad -0,29 R2=0,55
Adj. R2=0,54
SE=5,62

* Correlacién significativa al nivel de 0,001. R: Coeficiente de correlacién; R2: coeficiente de deter-

minacion; Adj. Ajustado: SE. Error estandar.

dos de examen que puedan mantener la inte-
gridad de la denticién, durante cada fase del
examen dental forense 25. En el presente traba-
jo, la preservacion de los tejidos dentales du-
ros que han experimentado la accién de tem-
peraturas elevadas, fue lograda a través de la
polimerizaciéon de un bloque de polimetilme-
tacrilato que contenia en su interior el diente
en estudio, evitando asi, la destruccién del
mismo durante la manipulacion.

Para la obtencién y preservacién de la in-
formacién registrada durante la autopsia bu-
cal, las radiografias de los dientes y maxilares
juegan un papel importante. Estas, ademas de
proporcionar elementos individuales o gene-
rales de identificacién, basados en las caracte-
risticas anatémicas y patolégicas de los dien-
tes, también pueden ser un medio auxiliar
para valorar el efecto de las altas temperaturas
en las estructuras dentarias 2.

La optimizacion de la calidad de la imagen
obtenida a través de la digitalizacion de las ra-
diografias para posterior analisis, requiere la

manipulacién de las propiedades, tanto del es-
céaner como del monitor. Para un escaner, una
de las opciones mas importantes es la resolucién
de entrada, la cual es determinada por el ntime-
ro de pixeles por pulgada de imagen escaneada
6. En este estudio, las imdgenes fueron escanea-
das a una resolucién de 300 dpi, con 8 bits y en
tonos de grises, lo cual fue crucial para obtener
una imagen radiografica de buena calidad.
Estudios macro y microscépicos como los
conducidos por Merlati y col. 23, Savio y col. 24,
Yamamoto y col. 2 y Fairgrieve 27, han compro-
bado la asociacion positiva entre la temperatura
a la cual fueron expuestos los dientes, y las alte-
raciones que se producen en las estructuras du-
ras de los mismos. En nuestra investigacion, el
dafio en las estructuras dentales se increment6
con el aumento de la temperatura, a la cual fue-
ron expuestas. Las coronas mostraron fisuras y
fracturas a todas las temperaturas estudiadas,
manteniendo una relacién directa con su incre-
mento, y se manifestaron como la pérdida de la
unién amelodentinaria, la separacion completa
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de la corona y la reduccion de ésta a fragmentos,
lo cual no guard¢ relacién con la edad. Las rai-
ces comenzaron a mostrar dafios a partir de la
exposicion a 250°C, desde el cuarto grupo etario
y permaneciendo afectadas en mayor o menor
grado, a medida que eran sometidas a mayores
temperaturas.

En condiciones in vivo, los dientes estan
protegidos ante la accién del fuego directo por
los tejidos blandos de la cara. Asimismo, las
raices dentarias son resistentes a factores térmi-
cos ya que estan incluidas dentro del hueso.
Ambas condiciones a menudo no son reprodu-
cibles en incineraciones en el laboratorio, en las
cuales la mayoria de las veces se observa una
violenta evaporacién de los componentes orgé-
nicos del diente con la subsecuente explosién
de la corona 23. En este estudio se comprobd
que cuando el incremento de la temperatura no
se hace gradualmente, ocurren tres procesos: se
forman amplias grietas que fragmentan el
diente, grandes cantidades de liquido salen por
los &pices y la corona se separa de la raiz, que-
dando completa en algunos casos, y en otros,
reducida a fragmentos.

Los cambios estructurales experimenta-
dos por los dientes al ser sometidos a la acciéon
del fuego, proporcionan informacién valiosa
para la Ciencia Forense. En el presente estudio,
se encontraron diferencias significativas entre
las densidades radiograficas de los dientes an-
tes y después del tratamiento térmico, a partir
de los 750°C. Esto puede explicarse porque con
el incremento de la temperatura los dientes se
hacen inicialmente menos radiopacos, debido a
la aparicién de fisuras y fracturas (radioltci-
das) producidas por el calor. Sin embargo, una
vez alcanzados los 500°C, la carbonizacién es
seguida por un proceso de calcinacién donde
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ya ha terminado de consumirse el contenido
organico, y comienza a condensarse el conteni-
do inorganico (las cenizas), lo cual los hace mas
radiopacos a los 750 y 1150 °C, incrementando-
se asi su densidad radiografica (Figura 3).

En 1950, Gustafson dio un gran aporte al
combinar diferentes indicadores para estimar
la edad dental expresando los cambios como
un todo, en forma numérica 15. Una de las va-
riables consideradas en su férmula fue la apo-
sicion de dentina secundaria, la cual se produ-
ce gradualmente por los odontoblastos des-
pués que el diente se forma totalmente, redu-
ciendo el tamafio de la cavidad pulpar. Se ha
demostrado que con el avance de la edad,
existen reducciones estadisticamente signifi-
cativas en el largo y ancho de los canales radi-
culares, que pueden ser observadas radiogra-
ficamente y atribuidas al incremento de la cal-
cificacién del canal radicular, la fibrosis pul-
par y la esclerosis y formacién de dentina se-
cundaria. Estos hallazgos han sido considera-
dos tutiles como biomarcadores de edad, para
la Antropologia y las Ciencias Forenses 28.

El método empleado en esta investigacion,
para determinar el indice de aposicién de denti-
na secundaria, demostré ser aplicable antes y
después del tratamiento térmico en todos los
grupos etarios. Se encontré que existe una corre-
lacién negativa estadisticamente significativa
entre la aposicion de dentina secundaria y la
edad, comprobando que el didmetro y la longi-
tud de la cavidad pulpar se reduce con el avance
de la edad. Partiendo de estos resultados, se ob-
tuvo un modelo de regresion para el célculo de
la edad, el cual es 1til en cadéveres ain después
de haber experimentado la accién de tempera-
turas elevadas, para contribuir al proceso de es-
tablecimiento de la identidad.
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