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Resumen 
 

El propósito de esta investigación fue comparar el método de Demirjian y col original y sus 
modificaciones en la estimación de la edad dental (ED) en un grupo de venezolanos.  Se analizaron 342 
radiografías panorámicas de individuos (6- 20 años) de ambos sexos; se evaluó la maduración dental de 
acuerdo a los estadios propuestos por Demirjian y col. Se calculó la ED por los siguientes métodos: 
original (DO), modificada de siete dientes (DM7), técnica de cuatro dientes (D4) y alternativa de cuatro 
dientes (DA4). Se obtuvieron diferencias de media entre la EC y la ED mediante una prueba T. Se 
observó la subestimación de la edad desde los 16 años para todos los métodos, por ello se obtuvieron las 
diferencias medias considerando una submuestra (6 a 16 años), evidenciándose una sobrestimación de la 
edad en ellos, siendo menor para DM7 (-0,18±1,24; p<0,001). En las hembras D4 presentó la menor 
diferencia (-0,33±1,42; p<0,001), seguido de DO, DM7 y D4A; para los varones se encontró la menor 
diferencia en D4 (-0,27±1,20; p<0,001) seguido de D4A, DM7 y DO. Los grupos de edades 6-9 y 16-20 
presentaron una diferencia significativa entre las variables, para todos los métodos, siendo que  el D4 
mostró los mejores resultados.  
 
Palabras clave: maduración dental, edad dental, método de Demirjian. 
 
 
 

Summary 
 
The purpose of this research was to compare Demirjian et al. original method and its modifications in 
dental age (DA) estimation in a group of Venezuelans. Three hundred and forty two panoramic 
radiographs of individuals (6- 20 years) of both sexes were analyzed and dental maturation was evaluated 
by Demirjian’s proposed stages. DA was calculated by the following methods: Original seven teeth 
technique (OD) modified seven teeth technique (M7T) four teeth technique (4T) and alternative four teeth 
(A4T). Mean differences between CA and DA through a T- test. For all methods age underestimation was  
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observed over 16 years, so a subsample of 
groups 6-16 was considered to obtain total mean 
differences, showing an age overestimation in all 
groups, being lower for M7T (-0.18 ± 1.24; p 
<0.001). In females 4T showed the smallest 
difference (-0.33 ± 1.42; p <0.001), followed by 
OD, M7T and A4T. For males the smallest 
difference was found in 4D (-0.27 ± 1.20; p 
<0.001) followed by A4T, M7T and OD. Age 
groups 6-9 and 16-20 showed a significant 
difference between the variables, for all 
methods, the 4T demonstrate the best results.  
 

Key words: dental maturation, dental age, 
Demirjian´s method.  
 
 

Introducción 
 
La edad dental (ED) ha sido empleada en la 
práctica odontológica en la determinación del 
grado de desarrollo de la dentición del paciente 
para establecer si el mismo está dentro del 
promedio de su grupo etario y en la odontología 
forense en la estimación de la edad de individuos 
fallecidos o vivos sin documentos válidos de 
identificación 1-3 debido a que se considera que 
es un indicador confiable de la edad cronológica 
(EC) 4.  La estimación de la ED puede realizarse 
bien sea mediante la evaluación de la erupción, o 
la mineralización dentaria. De estos dos 
enfoques se prefiere la mineralización dental 
observada en radiografías debido a que es un 
proceso continuo, uniforme y se encuentra 
menos influenciado por factores externos. 1,2 

 
Se han propuesto distintos métodos para valorar 
el proceso de desarrollo dental en radiografías. 
Uno de los más  empleados a nivel mundial es el 
de Demirjian y col1 (DO), en el cual se evalúa el 
grado de desarrollo de los siete dientes del lado 
izquierdo de la mandíbula (excluyendo el tercer 
molar) y se les asignan estadios de maduración 
denominados de la A-H. En 1976, Demirjian y 
Goldstein 5 presentaron tres nuevos sistemas de 

evaluación e incorporaron 1.829 individuos  a la 
muestra utilizada para la estandarización del 
método original con la finalidad de obtener 
nuevos valores de referencia, esto también 
permitió incluir en las tablas utilizadas para 
convertir los estadios en puntuaciones, el estadio 
A para el primer premolar y el C del incisivo 
central debido a que se contó con individuos más 
jóvenes en los que se pudo observar dichos 
estadios de maduración, los mismos no estaban 
presentes en las tablas del método original. El 
primer sistema propuesto evalúa los siete dientes 
inferiores izquierdos considerados en el método 
original (DM7), pero presenta nuevas tablas de 
puntuaciones para los estadios de maduración y 
gráficos de percentiles para la obtención de la 
ED. En el segundo se valoran cuatro dientes 
(D4), a saber: el segundo molar, primer molar, 
segundo premolar y primer premolar inferiores 
izquierdos, mientras que el tercer sistema 
constituye un método alternativo de cuatro 
dientes (D4A) en el que se observa el proceso de 
maduración del segundo molar, segundo 
premolar, primer premolar y el incisivo central 
inferiores izquierdos. Cuando se realiza la 
evaluación mediante las técnicas de 4 dientes, se 
emplean los mismos estadios de maduración del 
método original pero para el cálculo de la edad, 
se utilizan las tablas de conversión 
proporcionadas para cada una y  luego se obtiene 
la ED utilizando los gráficos de percentiles 
respectivos. 
 
El método de Demirjian y col1 en su versión 
original o el modificado de siete dientes, han 
sido empleados de forma extensiva para estimar 
la ED con la finalidad de evaluar su aplicabilidad 
en poblaciones con características genéticas, 
nutricionales, socio-económicas y ambientales 
diferentes a las de la muestra empleada para la 
construcción de las referencias del método2,6-17 
evidenciándose una sobrestimación la edad, por 
lo que se recomienda la construcción de 
referencias propias para cada grupo 
poblacional.18-20  
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En suramericanos, las investigaciones 
relacionadas con el uso  del método de 
Demirjian y col1,5 son limitadas.  En  
brasileños18, 21  y peruanos22 se ha reportado la 
sobrestimación de la edad. Por otro lado, en 
colombianos 23 el método mostró una tendencia a 
la subestimación, mientras que en chilenos, 
Pérez y col24 afirmaron que el rango de las 
edades cronológicas y dentales estimadas fue 
similar, siendo la correlación entre ambas 
variables casi perfecta. En venezolanos 
provenientes de los Andes (Mérida, estado 
Mérida)25 se observó la subestimación de la edad 
cuando se aplicó el método, mientras que  en 
muestras originarias de Maracaibo, Estado 
Zulia26-27 y Caracas28 se evidenció una 
sobrestimación. 
 
Considerando lo anteriormente expuesto, el 
presente trabajo tiene como propósito comparar 
el método de  Demirjian  y col en su versión 
original así como las modificaciones del mismo, 
en la estimación de la ED en un grupo de niños y 
adolescentes venezolanos, provenientes de 
Maracaibo, Estado Zulia.   
 
 

Materiales y métodos 
 
Se analizaron 342 imágenes de radiografías 
panorámicas de archivo del Área de Odontología 
Forense del Instituto de Investigaciones de la 
Facultad de Odontología, Universidad del Zulia, 
Maracaibo, Estado Zulia, Venezuela, 
pertenecientes a individuos de ambos sexos con 
edades cronológicas entre 6 y 20 años, con un 
diagnóstico antropométrico normal según las 
referencias nacionales de talla y peso30. La 
media de la EC para las hembras (n=172) fue de 
13,43 años ± 4,29 y para los varones (n=170) de 
13,28 años ± 4,29. Se conformaron 15  grupos de 
edad, constituidos al menos por 10 individuos.  

 
Las radiografías fueron seleccionadas del banco 
de historias clínicas del  Centro Integral de 
Atención al Niño de esta Facultad y digitalizadas 

mediante una cámara fotográfica (Sony Cyber-
shot DSC-W650, Sony Corporation, Tokyo, 
Japan) con una resolución de 300 dpi.  Para la 
obtención de la imagen, la radiografía fue 
colocada sobre un negatoscopio, en un ambiente 
con luz disminuida, sin flash, colocando una 
máscara negra opaca. Las imágenes fueron 
almacenadas en un computador en formato JPG 
y observadas mediante el software Adobe 
Photoshop versión CS6 (Adobe System 
Incorporated, San José, CA, USA);  éstas se 
transformaron a escala de grises para su mejor 
interpretación. El observador contó con los 
recursos de brillo, contraste y zoom durante la 
evaluación.  
 
Las radiografías se seleccionaron de acuerdo a 
los siguientes criterios de inclusión: densidad y 
contraste medios, distorsión mínima de la 
imagen, presencia de los 7 dientes mandibulares 
izquierdos o en la ausencia de alguno de ellos su 
homólogo del lado derecho, y ausencia de 
patologías que comprometieran el desarrollo 
dental.  La edad del individuo fue calculada 
sustrayendo la fecha de nacimiento del sujeto a 
la fecha de  obtención de la radiografía y el 
resultado fue expresado en años y décimas de 
año.  
 
Estimación de la edad dental  
 
Para aplicar el método de DO se asignaron los 
estadios de  maduración propuestos por el autor, 
denominados con las letras A-H, a los siete 
dientes inferiores izquierdos. Posteriormente, a 
cada estadio se le atribuyó una puntuación de 
acuerdo a las tablas presentadas en el método 
para cada sexo. Luego, se sumaron las 
puntuaciones con el fin de transformarlas en un 
índice de maduración dental (IMD)  que después 
fue convertido en ED utilizando las tablas 
correspondientes. Con el propósito de obtener la 
ED por la técnica de DM7 se emplearon los 
mismos estadios previamente asignados para los 
siete dientes mandibulares izquierdos y se 
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transformaron en puntuaciones según las tablas 
modificadas5, éstos valores se sumaron y se 
obtuvo un IMD que luego fue convertido en ED 
de acuerdo a las curvas de percentiles 
disponibles para cada sexo, empleando el 
percentil 50. Cuando se aplicó el D4 se utilizaron 
los mismos estadios seleccionados para el 
segundo molar, primer molar, segundo premolar 
y primer premolar  asignados cuando se aplicó el 
DO, estos fueron llevados a puntuaciones 
conforme a las de tablas correspondientes y se 
obtuvo el IMD para luego determinar la ED en la 
curva de percentil 50. Para el D4A, se utilizaron 
los estadios de DO para el segundo molar, 
segundo y primer premolares y canino, éstos se 
transformaron en puntuaciones por medio de las 
tablas respectivas y el IMD obtenido se 
transformó en ED mediante la curva de percentil 
50.  
 
Análisis estadístico 
 
Los datos se analizaron empleando el programa 
SPSS 15,0 (Statistical Package for the Social 
Sciences, SPSS Inc. Chicago, Il). Se obtuvieron 
la media y la desviación estándar de la EC y la 
ED estimada mediante los métodos empleados, 
para la muestra total y por cada grupo etario, así 
como pruebas de diferencia de media (prueba T 
para muestras relacionadas) entre estas variables, 
en ambos sexos. En este estudio la diferencia se 
calculó restando la ED estimada de la EC del 
individuo, de manera que un símbolo negativo (-
) denotó una sobrestimación de la edad. Se 
calcularon las correlaciones de Pearson entre la 
EC y las edades dentales. El nivel de 
significancia asumido fue de p≤0,05.  

 
Resultados 
 
Tanto para el método de Dermijian  original, 
como para sus modificaciones se observaron se 
observaron correlaciones altas y 
estadísticamente significativas entre la EC y la 
ED calculada, variando de 0,89 a 0,91 (p<0,001) 

en las hembras y entre 0,92 a 0,94 (p<0,001) en 
los varones. La tabla 1 presenta la relación entre 
la EC y las ED estimada por el método original 
y sus modificaciones, para ambos sexos se 
evidencia que existe una sobrestimación de la 
edad desde los 6 a los 15 años, mientras que en 
los grupos más viejos (16-20) se observa una 
subestimación.  
 
Debido a que todos los individuos con edades 
entre 17 a 20 años alcanzaron el 100% de la 
maduración dental, se presentan en la Tabla 1, 
los resultados correspondientes a una 
submuestra de los grupos de edad entre 6 y 16 
años, en ella se evidencia que todos los métodos 
sobrestimaron la edad. Considerando las medias 
de la EC y la ED estimada para la submuestra, 
se evidencia que DM7 mostró la menor 
diferencia, seguido de D4, D4A y DO, estas 
diferencias fueron estadísticamente 
significativas. Para ambos sexos el método D4 
mostró la menor diferencia, siendo ésta 
significativa.  
 
Tabla 1. Medias y diferencia de media entre la 
edad cronológica (EC) y la edad  dental (ED) 
estimada por los diferentes métodos estudiados.  
 

Método 
Sexo 
(n) 

EC 
(DE) 

ED(DE) 
EC-ED 

(DE) 
IC (95%) 

Sig. Max Min 

DO 

Hem. 
(129) 

11,53 
(3,40) 

11,96 
(2,91) 

-0,42 
(1,29) 

-0,65 -0,20 0,000* 

DM7 
11,49 
(2,72) 

0,48 
(1,33) 

-0,18 0,28 0,683 

D4 
11,93 
(2,87) 

-0,37 
(1,42) 

-0,64 -0,14 0,002* 

D4A 
12,05 
(2,87) 

-0,51 
(1,40) 

-0,76 -0,27 0,000* 

DO 

Var. 
(126) 

13,32 
(3,08) 

12,07 
(2,94) 

-0,75 
(1,04) 

-0,93 -0,56 0,000* 

DM7 
11,74 
(2,85) 

-0,40 
(1,10) 

0,61 -0,22 0,000* 

D4 
11,59 
(2,76) 

-0,27 
(1,20) 

-0,48 -0,05 0,013* 

D4A 
11,68 
(2,82) 

-0,36 
(1,13) 

-0,57 -0,14 0,001* 

DO 

Total 
(255) 

11,43 
(3,10) 

12,01 
(2,92) 

-0,58 
(1,18) 

-0,73 -0,44 0,000* 

DM7 
11,61 
(2,78) 

-0,18 
(1,24) 

-0,33 -0,27 0,000* 

D4 
11,76 
(2,78) 

-0,33 
(1,32) 

-0,49 -0,17 0,000* 

D4A 
11,87 
(2,85) 

-0,43 
(1,30) 

-0,60 -0,27 0,000* 

 
Prueba t para muestras relacionadas. 
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Hem.: hembras; Var.: varones; DO: método original 
de Demirjian et al. ; DM7 (1973): sistema de siete 
dientes revisado de  Demirjian et al. (1976); D4: 
sistema de cuatro dientes de Demirjian et al. (1976); 
D4A: sistema de cuatro dientes alternativo de 
Demirjian et al. (1976); DE: desviación estándar; 
IC: intervalo de confianza; Max.: máximo; Min.: 
mínimo; Sig: significancia (p<0,05). 

 
En las tablas 2 al 5 se presentan las medias y las 
diferencias de media entre la EC y las edades 
dentales estimadas mediante DO y sus 
modificaciones, por grupo de edad y sexo. En la 
tabla 2 puede observarse que los grupos de 6-9 y 
16-20 años de edad, la EC y la ED estimada por 
medio de DO, mostraron diferencias 
estadísticamente significativas para ambos 
sexos, mientras que en los grupos de 11 a 15 
años, se evidenció una diferencia significativa 
solo en los varones; estas diferencias variaron de 
–0,03±0,76 a 4,62±0,24 años para las hembras y 
entre –0,44±0,55 a -4,49±0,27 años en los 
varones. Entre los 6-15 años de edad se observó 
una sobrestimación de la edad, mientras que 
después de los 16 años se presentó una 
consistente subestimación de la misma. 
 
 

Tabla 2. Medias y diferencia de media entre la 
edad cronológica (EC) y la edad dental estimada 
por el método original de Demirjian et al. 
(1973) (DO). 
 

GE 
Sexo 
(n) 

EC(DE) DO(DE) 
EC-DO 

(DE) 
IC (95%) 

Sig. 
Max Min 

6 

Hem. 
(10) 

6,53 
(0,34) 

7,97 
(1,20) 

-1,44 
(1,39) 

-2,44 0,43 0,010* 

Var. 
(11) 

6,42 
(0,32) 

7,58 
(0,69) 

-1,15 
(0,76) 

-1,67 -0,63 0,001* 

7 

Hem. 
(10) 

7,44 
(0,31) 

8,03 
(0,42) 

-0,59 
(0,47) 

-0,92 -0,25 0,003* 

Var. 
(11) 

7,36 
(0,26) 

8,16 
(0,51) 

-0,80 
(0,51) 

-1,15 -0,45 0,000* 

8 

Hem. 
(12) 

8,49 
(0,35) 

9,86 
(1,02) 

-1,37 
(0,88) 

-1,93 -0,81 0,000* 

Var. 
(12) 

8,60 
(0,31) 

9,91 
(1,34) 

-1,30 
(1,15) 

-2,04 -0,57 0,002* 

9 

Hem. 
(13) 

9,23 
(0,22) 

10,16 
(1,22) 

-0,93 
(1,25) 

-1,69 -0,17 0,020* 

Var. 
(10) 

9,48 
(0,35) 

10,46 
(1,16) 

-0,98 
(1,12) 

-1,78 -0,17 0,022* 

10 

Hem. 
(13) 

10,36 
(0,30) 

10,90 
(1,30) 

-0,53 
(1,26) 

-0,53 -1,26 0,877 

Var. 
(15) 

10,42 
(0,26) 

11,07 
(1,67) 

-0,65 
(1,73) 

-1,61 0,30 0,166 

11 

Hem. 
(11) 

11,17 
(0,21) 

11,13 
(0,69) 

0,03 
(0,75) 

-0,47 0,54 0,878 

Var. 
(15) 

11,40 
(0,32) 

12,00 
(0,75) 

-0,60 
(0,75) 

-1,01 -1,18 0,008* 

Tabla 2. Continuación. 
 

GE 
Sexo 
(n) 

EC(DE) DO(DE) 
EC-DO 

(DE) 
IC (95%) 

Sig. 
Max Min 

12 

Hem. 
(11) 

12,32 
(0,29) 

11,59 
(1,73) 

0,73 
(1,56) 

-0,31 1,78 0,149 

Var. 
(10) 

12,40 
(0,39) 

13,26 
(0,58) 

-0,86 
(0,62) 

-0,13 -0,40 0,002* 

13 

Hem. 
(12) 

13,55 
(0,21) 

14,34 
(1,10) 

-0,78 
(1,23) 

-1,56 0,01 0,051 

Var. 
(11) 

12,42 
(0,27) 

14,60 
(1,11) 

-1,18 
(1,13) 

-1,94 -0,41 0,006* 

14 

Hem. 
(12) 

14,43 
(0,26) 

14,78 
(1,18) 

-0,35 
(1,23) 

-1,13 0,43 0,346 

Var. 
(10) 

14,35 
(0,29) 

15,17 
(0,76) 

-0,82 
(0,77) 

0,24 -1,37 0,009* 

15 

Hem. 
(15) 

15,40 
(0,27) 

15,60 
(1,08) 

-0,19 
(1,03) 

-0,76 0,37 0,480 

Var. 
(10) 

15,37 
(0,15) 

15,81 
(0,50) 

-0,44 
(0,55) 

-0,83 -0,04 0,034* 

16 

Hem. 
(10) 

16,63 
(0,24) 

15,77 
(0,72) 

0,86 
(0,85) 

0,25 1,46 0,011* 

Var. 
(11) 

16,42 
(0,28) 

15,94 
(0,12) 

0,48 
(0,30) 

0,27 0,68 0,000* 

17 

Hem. 
(10) 

17,58 
(0,31) 

16,00 
(0,00) 

1,58 
(0,31) 

1,35 1,80 0,000* 

Var. 
(13) 

17,66 
(0,24) 

16,00 
(0,00) 

1,66 
(0,24) 

1,51 1,80 0,000* 

18 

Hem. 
(12) 

18,61 
(0,26) 

16,00 
(0,00) 

2,61 
(0,26) 

2,44 2,78 0,000* 

Var. 
(10) 

18,28 
(0,31) 

15,97 
(0,09) 

2,31 
(0,29) 

2,09 2,52 0,000* 

19 

Hem. 
(11) 

19,51 
(0,26) 

16,00 
(0,00) 

3,51 
(0,26) 

3,34 3,69 0,000* 

Var. 
(11) 

19,52 
(0,23) 

16,00 
(0,00) 

3,52 
(0,23) 

3,36 3,68 0,000* 

20 

Hem. 
(10) 

20,62 
(0,24) 

16,00 
(0,00) 

4,62 
(0,24) 

4,44 4,79 0,000* 

Var. 
(10) 

20,49 
(0,27) 

16,00 
(0,00) 

4,49 
(0,27) 

4,29 4,68 0,000* 

 
Prueba t para muestras relacionadas. 
GE: grupo de edad; Hem.: hembras; Var.: varones; 
DE: desviación estándar; IC: intervalo de confianza; 
Max.: máximo; Min.: mínimo; EP: error de 
predicción; Sig: significancia (p<0,05). 
 
 

Para el DM7 (Tabla 3), se observó una 
diferencia significativa entre la EC y la ED 
calculada en los grupos de edad 6-9 para ambos 
sexos, mientras que en los grupos entre 10 y 15 
años sólo se evidenció una diferencia 
significativa en el grupo de 12 años en las 
hembras y de 11 años en los varones.  Desde los 
6 a los 15 años de edad, se verificó una 
sobrestimación. A partir de los  16 años, las 
diferencias fueron estadísticamente 
significativas en ambos sexos y se evidenció la 
subestimación de la edad. Las diferencias 
encontradas variaron de 0,17±0,63 a 5,12±0,24 
años en las hembras y de -0,15±0,98 a 
4,59±0,27 años para los varones.  
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Tabla 3. Medias y diferencia de media entre la 
edad cronológica (EC) y la edad dental estimada 
por  el sistema de siete dientes revisado de  
Demirjian et al. (1976) (DM7). 
 

GE 
Sexo 
(n) 

EC(DE) DM7(DE) 
EC-
DM7 
(DE) 

IC (95%) 
Sig. 

Max Min 

6 

Hem. 
(10) 

6,53 
(0,34) 

7,55 
(1,32) 

-1,02 
(1,52) 

-2,11 0,71 0,064 

Var. 
(11) 

6,42 
(0,32) 

7,30 
(0,83) 

-0,88 
(0,83) 

-1,44 
-

0,32 
0,006* 

7 

Hem. 
(10) 

7,44 
(0,31) 

7,87 
(0,73) 

-0,43 
(0,68) 

-0,91 0,05 0,007* 

Var. 
(11) 

7,36 
(0,26) 

8,16 
(0,51) 

-0,74 
(0,73) 

-1,24 
-

0,25 
0,007* 

8 

Hem. 
(12) 

8,49 
(0,35) 

9,58 
(0,90) 

-1,09 
(0,78) 

-1,59 
-

0,59 
0,001* 

Var. 
(12) 

8,60 
(0,31) 

9,67 
(1,25) 

-1,06 
(0,99) 

-1,70 
-

0,43 
0,003* 

9 

Hem. 
(13) 

9,23 
(0,24) 

9,83 
(1,08) 

-0,60 
(1,09) 

-1,26 0,51 0,006* 

Var. 
(10) 

9,48 
(0,35) 

10,35 
(1,10) 

-0,87 
(1,07) 

-1,63 
-

1,02 
0,030* 

10 

Hem. 
(13) 

10,36 
(0,30) 

10,64 
(1,05) 

-0,71 
(1,05) 

-0,91 0,35 0,362 

Var. 
(15) 

10,42 
(0,26) 

10,74 
(1,59) 

-0,32 
(1,61) 

-1,22 0,57 0,448 

11 

Hem. 
(11) 

11,17 
(0,21) 

11,00 
(0,59) 

0,03 
(0,75) 

-0,25 0,60 0,391 

Var. 
(15) 

11,40 
(0,32) 

11,86 
(0,69) 

0,17 
(0,63) 

-0,86 
-

0,05 
0,030* 

12 

Hem. 
(11) 

12,32 
(0,29) 

11,36 
(0,93) 

0,96 
(0,87) 

0,26 0,37 0,004* 

Var. 
(10) 

12,40 
(0,39) 

12,74 
(0,64) 

0,96 
(0,87) 

-0,87 0,19 0,186 

13 

Hem. 
(12) 

13,55 
(0,21) 

13,16 
(1,45) 

0,39 
(1,57) 

-0,60 1,39 0,408 

Var. 
(11) 

13,42 
(0,27) 

13,85 
(1,32) 

-0,42 
(1,34) 

-1,33 
-

0,47 
0,318 

14 

Hem. 
(12) 

14,43 
(0,26) 

13,70 
(1,61) 

0,72 
(1,62) 

-0,30 1,75 0,151 

Var. 
(10) 

14,35 
(0,29) 

14,35 
(0,29) 

0,72 
(1,62) 

-0,87 0,99 0,888 

15 

Hem. 
(15) 

15,40 
(0,27) 

15,06 
(1,14) 

0,34 
(1,07) 

-0,25 0,93 0,242 

Var. 
(10) 

15,37 
(0,15) 

15,52 
(0,92) 

-0,15 
(0,98) 

-0,85 0,55 0,064* 

16 

Hem. 
(10) 

16,63 
(0,24) 

15,20 
(0,94) 

1,43 
(1,06) 

0,66 2,19 0,002* 

Var. 
(11) 

16,42 
(0,28) 

15,73 
(0,36) 

0,69 
(0,45) 

0,38 0,99 0,000* 

17 

Hem. 
(10) 

17,58 
(0,31) 

15,50 
(0,00) 

3,11 
(0,26) 

2,94 3,28 0,000* 

Var. 
(13) 

17,66 
(0,29) 

15,90 
(0,00) 

1,76 
(0,24) 

1,61 1,90 0,000* 

18 

Hem. 
(12) 

18,61 
(0,26) 

15,50 
(0,00) 

3,11 
(0,26) 

2,94 3,28 0,000* 

Var. 
(10) 

18,28 
(0,31) 

15,90 
(0,00) 

2,38 
(0,31) 

2,15 2,60 0,000* 

19 

Hem. 
(11) 

19,51 
(0,76) 

15,50 
(0,00) 

4,01 
(0,26) 

3,84 4,19 0,000* 

Var. 
(11) 

19,52 
(0,23) 

15,90 
(0,00) 

3,62 
(0,23) 

3,46 3,78 0,000* 

 

Tabla 3. Continuación. 
 

GE 
Sexo 
(n) 

EC(DE) DM7(DE) 
EC-
DM7 
(DE) 

IC (95%) 
Sig. 

Max Min 

20 

Hem. 
(10) 

20,62 
(0,29) 

15,50 
(0,00) 

5,12 
(0,24) 

4,94 5,29 0,000* 

Var. 
(10) 

20,49 
(0,23) 

15,90 
(0,00) 

4,59 
(0,27) 

4,39 4,78 0,000* 

 
Prueba t para muestras relacionadas. 
GE: grupo de edad; Hem.: hembras; Var.: varones; 
DE: desviación estándar; IC: intervalo de 
confianza; Max.: máximo; Min.: mínimo; EP: error 
de predicción; Sig: significancia (p<0,05). 

 
 

Cuando se aplicó el D4 (Tabla 4) se evidenció 
una diferencia estadísticamente significativa 
entra la EC y la ED estimada en los grupos de 
edad de 6-9 años y de 16-20 años para ambos 
sexos. En el grupo de 10 años esta diferencia 
solo fue observada en las hembras. Desde los 6 a 
los 15 años se verificó una consistente 
sobrestimación de la edad y los grupos de 16 a 
20 años mostraron la subestimación de la 
misma. Las diferencias variaron de -0,01± 1,25a 
4,72±0,24 años en las hembras y de -0,03±1,46 
a 4,59±0,27 años en los varones.  
 
Tabla 4. Medias y diferencia de media entre la 
edad cronológica (EC) y la edad dental estimada 
por el sistema de cuatro dientes de  Demirjian et 
al. (1976) (D4). 
 
GE 

Sexo 
(n) 

EC(DE) D4(DE) 
EC-
D4 

(DE) 

IC (95%) 
Sig. 

Max Min 

6 

Hem. 
(10) 

6,53 
(0,34) 

8,02 
(1,33) 

-1,49 
(1,54) 

-2,59 -0,38 0,014* 

Var. 
(11) 

6,42 
(0,32) 

7,46 
(0,90) 

-1,03 
(1,02) 

-1,72 -0,34 0,007* 

7 

Hem. 
(10) 

7,44 
(0,31) 

8,34 
(0,64) 

-0,90 
(0,64) 

-1,35 -0,44 0,002* 

Var. 
(11) 

7,36 
(0,26) 

8,04 
(0,95) 

-0,68 
(0,92) 

-1,30 -0,05 0,035* 

8 

Hem. 
(12) 

8,49 
(0,35) 

9,71 
(0,90) 

-1,22 
(0,81) 

-1,73 -0,71 0,000* 

Var. 
(12) 

8,60 
(0,31) 

9,81 
(1,00) 

-1,20 
(0,82) 

-1,73 -0,68 0,000* 

9 

Hem. 
(13) 

9,23 
(0,24) 

10,23 
(1,34) 

-1,00 
(1,35) 

-1,82 -0,18 0,020* 

Var. 
(10) 

9,48 
(0,35) 

10,38 
(1,09) 

-0,90 
(1,50) 

-1,72 -0,07 0,036* 
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Tabla 4. Continuación. 
 

GE 
Sexo 
(n) 

EC(DE) D4(DE) 
EC-
D4 

(DE) 

IC (95%) 
Sig. 

Max Min 

10 

Hem. 
(13) 

10,36 
(0,30) 

11,21 
(1,34) 

-0,84 
(1,39) 

-1,68 -0,00 0,049* 

Var. 
(15) 

10,42 
(0,26) 

10,53 
(1,49)) 

-0,11 
(1,53) 

0,59 -0,96 0,779 

11 

Hem. 
(11) 

11,17 
(0,21) 

11,21 
(0,83)) 

-0,04 
(0,87) 

-0,63 0,54 0,867 

Var. 
(15) 

11,40 
(0,32) 

11,61 
(0,75) 

-0,21 
(0,79) 

-0,65 0,22 0,315 

12 

Hem. 
(11) 

12,32 
(0,29) 

11,90 
(1,26) 

0,41 
(1,12) 

-0,33 1,17 0,246 

Var. 
(10) 

12,40 
(0,39) 

12,61 
(0,82) 

0,13 
(0,91) 

-0,52 0,78 0,663 

13 

Hem. 
(12) 

13,55 
(0,21) 

13,76 
(1,71) 

-0,20 
(1,88) 

-1,40 0,98 0,709 

Var. 
(11) 

13,42 
(0,27) 

13,45 
(1,46) 

-0,03 
(1,46) 

-1,01 0,95 0,952 

14 

Hem. 
(12) 

14,43 
(0,26) 

14,47 
(1,57) 

-0,04 
(1,57) 

-1,04 0,96 0,929 

Var. 
(10) 

14,35 
(0,29) 

14,06 
(1,15) 

0,29 
(1,15) 

-0,53 1,11 0,448 

15 

Hem. 
(15) 

15,40 
(0,27) 

15,41 
(1,31) 

-0,00 
(1,25) 

-0,70 0,68 0,984 

Var. 
(10) 

15,37 
(0,15) 

15,42 
(1,03) 

-0,05 
(1,12) 

-0,85 0,75 0,891 

16 

Hem. 
(10) 

16,63 
(0,24) 

15,61 
(0,91) 

1,02 
(1,03) 

0,27 1,76 0,013* 

Var. 
(11) 

16,42 
(0,28) 

15,55 
(0,76) 

0,87 
(0,80) 

0,33 1,41 0,005* 

17 

Hem. 
(10) 

17,58 
(0,31) 

15,90 
(0,00) 

1,68 
(0,31) 

1,45 1,90 0,000* 

Var. 
(13) 

17,66 
(0,29) 

15,90 
(0,00) 

1,76 
(0,24) 

1,66 1,90 0,005* 

18 

Hem. 
(12) 

18,61 
(0,26) 

15,90 
(0,00) 

2,71 
(0,26) 

2,54 2,88 0,000* 

Var. 
(10) 

18,28 
(0,31) 

15,90 
(0,00) 

2,30 
(0,31) 

2,15 2,60 0,000* 

19 

Hem. 
(11) 

19,51 
(0,76) 

15,82 
(0,24) 

3,69 
(0,41) 

3,41 3,97 0,000* 

Var. 
(11) 

19,52 
(0,23) 

15,90 
(0,00) 

3,62 
(0,25) 

3,46 3,78 0,000* 

20 

Hem. 
(10) 

20,62 
(0,29) 

15,81 
(0,25) 

4,80 
(0,29) 

4,58 5,01 0,000* 

Var. 
(10) 

20,49 
(0,23) 

15,90 
(0,00) 

4,59 
(0,27) 

4,39 4,78 0,000* 

 
 
Prueba t para muestras relacionadas. 
GE: grupo de edad; Hem.: hembras; Var.: varones; 
DE: desviación estándar; IC: intervalo de 
confianza; Max.: máximo; Min.: mínimo; EP: error 
de predicción; Sig: significancia (p<0,05). 

 
 
En la tabla 5 se presentan los resultados para 
D4A, observándose una diferencia 
estadísticamente significativa entre la EC y la 
ED en los grupos de edad 6,8 y 9, así como en 

los grupos 16 al 20 para ambos sexos. En los 
individuos de 7 años esta diferencia solo fue 
verificada en las hembras. Para los grupos de 6 a 
15 años se observó una consistente 
sobreestimación de la edad y desde los 16 años 
una subestimación. En las hembras las 
diferencias variaron entre -0,07±1,04 y 
4,72±0,24 años y en los varones de 0,11±1,33 a 
4,49±0,27 años.  

 
 
Tabla 5. Medias y diferencia de media entre la 
edad cronológica (EC) y la edad dental estimada 
por el sistema de cuatro dientes alternativo de  
Demirjian et al. (1976) (D4A).  

 
GE 

Sexo 
(n) 

EC(DE) DO(DE) 
EC-
D4A 
(DE) 

IC (95%) 
Sig. 

Max Min 

Z 

Hem. 
(10) 

6,53 
(0,34) 

7,80 
(1,37) 

-1,27 
(1,57) 

-
2,39 

-0,14 0,030* 

Var. 
(11) 

6,42 
(0,32) 

7,58 
(0,84) 

-1,05 
(0,90) 

-
1,66 

-0,44 0,000* 

7 

Hem. 
(10) 

7,44 
(0,31) 

8,02 
(0,88) 

-0,58 
(0,83) 

-
1,17 

0,01 0,056 

Var. 
(11) 

7,36 
(0,26) 

8,05 
(0,93) 

-0,69 
(0,87) 

-
1,27 

-0,10 0,025* 

8 

Hem. 
(12) 

8,49 
(0,35) 

10,18 
(1,12) 

-1,69 
(0,92) 

-
2,27 

-1,10 0,000* 

Var. 
(12) 

8,60 
(0,31) 

9,65 
(1,13) 

-1,05 
(0,96) 

-
1,66 

-0,43 0,003* 

9 

Hem. 
(13) 

9,23 
(0,24) 

10,39 
(1,53) 

-1,16 
(1,54) 

-
2,09 

-0,22 0,019* 

Var. 
(10) 

9,48 
(0,35) 

10,44 
(1,24) 

-0,96 
(1,15) 

-
1,78 

-0,13 0,027* 

10 

Hem. 
(13) 

10,36 
(0,30) 

11,13 
(1,34) 

-0,76 
(1,32) 

-
1,56 

0,02 0,058 

Var. 
(15) 

10,42 
(0,26) 

10,59 
(1,61) 

-0,17 
(1,66) 

-
1,09 

0,74 0,692 

11 

Hem. 
(11) 

11,17 
(0,21) 

11,59 
(0,91) 

-0,41 
(1,05) 

-
1,12 

0,28 0,216 

Var. 
(15) 

11,40 
(0,32) 

11,70 
(0,75) 

-0,30 
(0,78) 

-
0,73 

0,13 0,162 

12 

Hem. 
(11) 

12,32 
(0,29) 

12,04 
(1,25) 

0,28 
(1,17) 

-
0,51 

1,07 0,447 

Var. 
(10) 

12,40 
(0,39) 

12,61 
(0,82) 

-0,21 
(0,93) 

-
0,88 

0,43 0,498 

13 

Hem. 
(12) 

13,55 
(0,21) 

14,30 
(1,46) 

-0,75 
(1,57) 

-
1,75 

0,25 0,127 

Var. 
(11) 

13,42 
(0,27) 

13,72 
(1,19) 

-0,30 
(1,24) 

-
1,13 

0,53 0,441 

14 

Hem. 
(12) 

14,43 
(0,26) 

14,54 
(1,43) 

-0,10 
(1,49) 

-
1,05 

0,84 0,806 

Var. 
(10) 

14,35 
(0,29) 

14,24 
(1,30) 

0,11 
(1,33) 

-
0,84 

1,06 0,800 

15 

Hem. 
(15) 

15,40 
(0,27) 

15,48 
(1,11) 

-0,07 
(1,04) 

-
0,65 

0,50 0,790 

Var. 
(10) 

15,37 
(0,15) 

15,50 
(1,08) 

-0,13 
(1,16) 

-
0,96 0,70 0,732 



 

14   Odous Científica. 2015; 16(1)  ISSN: 1315 2823 

 ODOUS CIENTIFICA 
Ortega-Pertuz Ana Isabel, Martínez Viviana María 

Tabla 5. Continuación. 
 

GE 
Sexo 
(n) 

EC(DE) DO(DE) 
EC-
D4A 
(DE) 

IC (95%) 
Sig. 

Max Min 

16 

Hem. 
(10) 

16,63 
(0,24) 

15,61 
(0,91) 

1,02 
(1,03) 

0,27 1,76 0,013* 

Var. 
(11) 

16,42 
(0,28) 

15,63 
(0,80) 

0,79 
(0,84) 

0,22 1,35 0,011* 

17 

Hem. 
(10) 

17,58 
(0,31) 

15,90 
(0,00) 

1,68 
(0,31) 

1,45 1,90 0,000* 

Var. 
(13) 

17,66 
(0,29) 

16,00 
(0,00) 

1,66 
(0,24) 

1,51 1,80 0,010* 

18 

Hem. 
(12) 

18,61 
(0,26) 

15,90 
(0,00) 

2,71 
(0,26) 

2,54 2,88 0,000* 

Var. 
(10) 

18,28 
(0,31) 

16,00 
(0,00) 

2,28 
(0,31) 

2,05 2,50 0,000* 

19 

Hem. 
(11) 

19,51 
(0,76) 

15,82 
(0,24) 

3,69 
(0,41) 

3,41 3,97 0,000* 

Var. 
(11) 

19,52 
(0,23) 

16,00 
(0,00) 

3,52 
(0,23) 

3,36 3,68 0,000* 

20 

Hem. 
(10) 

20,62 
(0,29) 

15,81 
(0,25) 

4,80 
(0,29) 

4,58 5,01 0,000* 

Var. 
(10) 

20,49 
(0,23) 

16,00 
(0,00) 

4,49 
(0,27) 

4,29 4,64 0,000* 

 
Prueba t para muestras relacionadas. 
GE: grupo de edad; Hem.: hembras; Var.: varones; 
D.E: desviación estándar; IC: intervalo de 
confianza; Max.: máximo; Min.: mínimo; EP: error 
de predicción; Sig: significancia (p<0,05). 

 
 

Discusión  
 
El método de Demirjian1,5 es empleado para 
evaluar la maduración dental del individuo y ha 
sido utilizado para comparar el desarrollo de la 
dentición entre poblaciones. En la ciencia 
forense constituye uno de los métodos dentales 
más usado en los procesos de identificación para 
la estimación de la edad. La mayoría de la 
literatura reportada hace énfasis en la 
aplicabilidad del método de Demirjian y col1 
original así como en la técnica de siete dientes 
presentada en 19765, mientras que las técnicas de 
cuatro dientes parecen subutilizadas, por ello el 
presente estudio se propuso evaluar los cuatro 
métodos de Demirjian en el cálculo de la ED.  
 
En esta investigación se compararon las edades 
dentales estimadas por los cuatro métodos y las 
edades cronológicas correspondientes para 
determinar cuál de ellos resultó más preciso en el 

cálculo de la edad. Al considerar las medias 
totales de las edades dentales estimadas por sexo 
en la submuestra seleccionada (6-16 años), se 
observó una sobrestimación de la edad, lo cual 
ha sido reportado en la literatura para todos  los 
métodos de Demirjian15,17. En general la 
sobrestimación fue mayor para las hembras, tal 
como ha sido indicado en otros trabajos3,2,7,9-12,15. 
Asimismo, la ED pudo ser calculada hasta los 16 
años de edad para ambos sexos, y se considera 
que después de esta edad, solo puede decirse que 
el individuo alcanzó el 100% de la maduración 
dental.  
 
Considerando las diferencias de media 
encontradas entre las edades dentales calculadas 
para la submuestra y la EC respectiva, se 
observó que dichas diferencias fueron 
estadísticamente significativas. En relación a 
cuál método fue más preciso en la estimación de 
la edad, se evidenció que el método D4 mostró la 
menor diferencia con la EC para ambos sexos, lo 
que coincide por lo reportado por Ambarkova  y 
col17, y Flood y col15 solamente en los varones.  
 
En relación al DO, el valor de la diferencia entre 
la EC y la ED estimada por éste método fue 
mayor a la reportada en coreanos12 y noruegos2, 
inferior a la verificada en yugoslavos17 y 
semejante a  la encontrada en australianos15 y 
españoles13. Para DM7 los resultados observados 
son superiores a los obtenidos en los 
australianos7,15, coreanos12, iraníes10,14, 
noruegos2, turcos11, similares a los evidenciados 
en ingleses6, españoles13, kuwaitíes9 y malasios8 
e inferiores a los reportados en franceses16 y 
yugoslavos17. Para D4 y D4A  los valores fueron 
inferiores a los observados en australianos15 y 
yugoslavos17. Las diferencias encontradas entre 
los estudios pueden estar relacionadas con las 
distintas características genético-ambientales 
particulares de cada población y a una tendencia 
secular hacia un desarrollo más avanzado en la 
maduración dental que determina una ED 
superior a la EC, cuando se emplea la referencia 
franco-canadiense del método de Demirjian y 
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col1-5. Por otro lado, Liversidge3 señala que estas 
diferencias también estarían asociadas a la 
estructura de la edad de la muestra, así como al 
tamaño y el error de la misma.  
 
Cuando se contrastaron los resultados de esta 
investigación con los reportados en poblaciones 
latinoamericanas utilizando el método original 
de Demirjian y col y su versión modificada de 
siete dientes1,5, se pudo evidenciar que los niños 
venezolanos presentaron una diferencia de media 
entre la EC y la ED inferior a los brasileños18,21 y 
superior a los peruanos22. En relación a otras 
muestras de origen venezolano, se observó que 
la muestra examinada en el presenta trabajo 
posee una maduración dental más avanzada que 
los del estudio de Cruz-Landeira et al.3,9, 
mientras que las diferencias de media 
encontradas en la presente investigación fueron 
similares a las observadas por Tineo y col. y 
Medina  y Blanco29. En este sentido, se ha 
señalado que las diferencias  encontradas entre 
muestras provenientes de un mismo país, 
posiblemente  reflejen la influencia de 
condiciones ambientales, nutricionales y 
culturales particulares de las regiones15, así como 
la proporcionalidad en que las diferentes razas se 
mezclaron para  conformar las diferentes etnias 
que componen la población venezolana31. 
 
Al examinar las diferencias de media entre los 
grupos de edad se observó que en general, hubo 
una diferencia significativa entre la ED y la EC 
en los grupos entre los 6-9 años y de 16-20 años 
en todos los métodos estudiados, lo que podría 
ser explicado, de acuerdo a Lee y col12 por las 
diferencias en la cronología de desarrollo de los 
elementos dentarios de la muestra en estudio con 
la de los individuos franco-canadienses 
utilizados para la construcción de la referencia 
del  método de Demirjian y col1,5 .  
 
Las diferencias de media entre la EC y la ED 
estimada por el método de Demirjian original y 
sus modificaciones, sugieren que todos son 
aplicables a la muestra, sin embargo, es 

importante considerar el contexto del uso de 
dicha ED. En las disciplinas clínicas, valores de 
0,6 años de atraso o adelanto del sujeto con 
respecto a la media de su grupo de edad, estarían 
dentro de los parámetros considerados normales 
1,3. En las ciencias forenses, es perentorio que los 
métodos empleados proporcionen una edad 
calculada próxima a la edad real  (±0,5 a ±1 año 
en niños y adolescentes15) en razón de que de 
ello depende el tratamiento civil o penal del 
individuo y permite limitar la búsqueda de 
víctimas probables de acuerdo a la edad 
estimada3,4,6 , lo que indica la necesidad de 
construir estándares específicos para la 
estimación de la ED en la población venezolana. 
 
 
Conclusiones 
 
Para ambos sexos se observó que los valores de 
la edad dental son superiores a los de la edad 
cronológica hasta los 15 años de edad, mientras 
que después de los 16 años, la situación se 
invierte. Considerando los grupos de edad entre 
6 y 16 años, el valor medio de la edad dental 
estimada por todos los métodos estudiados fue 
superior al valor medio de la edad cronológica 
en ambos sexos.  
 
El método modificado de siete dientes presentó 
la menor diferencia con la EC cuando se 
obtuvieron estos resultados para el total de la 
submuestra (6-16 años) independientemente del 
sexo. Cuando se calcularon las diferencias por 
sexo, se evidenció que el método de cuatro 
dientes mostró la menor diferencia con la edad 
cronológica.  
 
Los grupos de edad entre 6-9 años y de 16 a 20 
años presentaron diferencias estadísticamente 
significativas entre la edad cronológica y la edad 
dental tanto en las hembras como en los varones 
para el método original y sus modificaciones.  
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