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Introduccion

La odontologia forense se encarga de estudiar la cavidad oral y los dientes, aplicando todos
los conocimientos odontoldgicos para la identificacion de personas vivas o muertas, con el
objetivo de descubrir o descartar la identidad de un individuo. Esta area de la odontologia
cumple un rol fundamental en el proceso de reconocimiento, en sujetos vivos, como también
en el estudio de restos dseos (1).

Para la identificacion forense, la determinacién del sexo es el paso mas importante durante
la investigacidn, este es el objetivo principal al que apunta el proceso, siendo el primer hito
gue se debe determinar, al momento de analizar estructuras dseas, seguido de estimacidon de
la edad, estatura, etnia, etc. (2).

El esqueleto humano y los dientes son estructuras altamente resistentes a eventos de
extrema destruccién, como impactos de gran magnitud, altas temperaturas y
descomposicion, siendo estos posibles de recuperar de eventos catastréficos para ser
estudiados e identificados (3).

La mandibula es uno de los huesos mas fuertes del macizo maxilofacial, debido a su
conformacion dsea la cual contribuye en su conservacion en el tiempo (4). Cuenta con
caracteristicas dismorficas, esto quiere decir que presentan diferencias morfoldgicas entre
hombres y mujeres de una misma especie por lo que podrian aportar en la estimacién del
sexo, debido a su forma y tamafio, caracteristicas que se relacionan directamente con la
funcién muscular y el crecimiento de cada individuo, otorgando caracteristicas morfolégicas
distintiva al sexo femenino y masculino (2). Ademds de esto, investigaciones previas han
indicado que la mandibula contiene muchos agujeros y canales accesorios, particularmente
por la zona lingual, con una variacion anatémica significativa entre individuos. Estas
variaciones en apariencia hacen que estas estructuras de la linea media sean Unicas para cada
sujeto en particular (5).

La radiologia cumple un rol fundamental en la odontologia forense, aportando en el analisis
de estructuras anatdmicas para la identificacion de personas. La Tomografia Computarizada
de haz cénico (TCHC) entrega informaciéon mds precisa con respecto a la morfologia ésea y
brinda herramientas para realizar andlisis morfométricos con mayor exactitud (6).

El propdsito de este estudio es evaluar el rol de la mandibula mediante imagenologia
volumétrica (TCHC), como un aporte en la discriminacién del sexo y en la identificacion de
individuos tanto en sus caracteristicas dismdrficas como anatdmicas.



Marco Tedrico

La identidad se define como el conjunto de caracteristicas propias de un individuo que lo
hacen una persona uUnica en el mundo y diferente de otra. Para la ciencia forense este
concepto es de suma importancia, ya que cada uno de estos rasgos distintivos aportan
informacién sobre un sujeto no identificado en una investigacién y sirven para poder
comparar detalles y realizar una busqueda con registros previos (7).

El proceso de identificacidn se da inicio con la determinacién del sexo, ya que es fundamental
para aproximar el perfil bioldgico de un individuo del cual se perdieron sus registros. Frente a
desastres masivos, es muy probable que estructuras del esqueleto humano sean el Unico
material disponible para analizar y aportar en la identidad de una victima. Se describe en la
literatura que los huesos de la pelvis son la estructura mas adecuada para predecir el sexo,
presentando una tasa de precision entre el 94% y 95% (3)(8), sin embargo, estos son huesos
fragiles y no siempre podrdn ser rescatados. El craneo es considerado como la segunda
estructura mas relevante para la discriminacion sexual, no obstante, en los casos en los que
no se encuentra un craneo en condiciones para poder ser estudiado, la mandibula puede
desempefiar un papel importante debido a que es el hueso mds grande, rigido y dismdrfico
de la cara. La rama y coéndilo mandibular son las estructuras anatdmicas de mayor
modificacion morfoldgica y consigo reflejan notoriamente diferencias entre ambos sexos (2).
En hombres la mandibula es mds grande y gruesa, la altura del cuerpo es mayor; los céndilos
son mas grandes y las ap&fisis coronoides son anchas, en cambio en las mujeres la mandibula
es mas pequefia y menos robusta en toda su estructura; la altura del cuerpo es menor, los
condilos y las apdfisis coronoides son delgadas (9).

Como la mandibula corresponde a un indicador de dimorfismo sexual (10), para poder
analizarla se utilizan por lo general parametros morfolégicos, los cuales son visuales y
observables, sin embargo, en la actualidad estos se complementan con pardmetros métricos
los cuales son confiables y reproducibles, estos ultimos se basan en las mediciones de
fragmentos dseos (2).

En odontologia, la imagenologia siempre ha participado como un examen complementario al
diagnéstico en diferentes especialidades como, por ejemplo, cirugia maxilofacial, ortodoncia,
implantologia, endodoncia, patologia oral como también para la odontologia forense. Por
muchos afios se han utilizado imdgenes convencionales (2D), que presentan limitaciones
asociadas a la superposicion de estructuras y variaciones dimensionales. Se ha incorporado
en las ultimas décadas la imagenologia (3D) siendo un gran aporte en la medicina forense. En
el area de la odontologia, la Tomografia Computarizada de haz cdénico (TCHC) es una
herramienta que brinda informacion tridimensional de los tejidos duros del macizo
maxilofacial y para la odontologia forense se ha convertido en un aporte, siendo el examen
de rigor para realizar estudios relacionados con la determinacién del sexo por medio de
analisis morfométricos (2).



Para estudiar la morfometria mandibular (estudio cientifico de la forma y dimensiones de
ésta) (11), se utilizan mediciones osteométricas de la misma anatomia mandibular y esto
permite estimar el sexo de los individuos (6). Todas estas mediciones se realizan con ayudas
de calibres mediante softwares de TCHC, y posteriormente férmulas para cada poblacion (7).
Se han observado distintas manifestaciones morfolégicas y morfométricas segun la etnia y
raza (12).

Todas las mediciones mandibulares se realizan en varios planos (sagital, axial y coronal),
utilizando parametros lineales y angulares (7). Ciertas caracteristicas tales como, la longitud
de la rama, el ancho de la rama, el dngulo gonial y otras medidas morfoldgicas presentan
diferencias significativas para cada sexo (2), con tasas de precisién que pueden llegar al 95%
(7). Numerosos estudios se encargan de realizar mediciones mandibulares para cada
poblacién, y estos coinciden en que, la mayoria de los valores medios de las mediciones son
mas altos en hombres que en mujeres, mientras que los valores de precision media para la
determinacion de sexo son mas altos para las mujeres (12).

El interés en las caracteristicas y variaciones anatomicas de la mandibula humana ha
aumentado durante los afios ya que, el grado de singularidad de estas estructuras es una
caracteristica esencial para la odontologia forense, especialmente para casos que involucran
la identificacion propia del individuo (5).

En la regidn medial de la mandibula se revela en casi todos los cortes de TCHC la presencia de
canales vasculares linguales, estos canales son penetrados por ramas de la arteria sublingual
y/o arteria submentoniana o ramas resultantes de la anastomosis de estos vasos,
ocasionalmente estas arterias estan acompafadas de pequefios nervios, estas estructuras
difieren en forma, cantidad, angulacion y direccidn de estos canales (12). Investigadores, han
demostrado que existe una alta tasa de éxito del 96% lograda al comparar registros ante-
mortem y post-mortem. En este contexto los canales neurovasculares de la linea media
podrian actuar de la misma manera que las huellas dactilares, reconocidos como una
caracteristica de identificacién unica (5).

Es por esto que se hace necesario realizar una revisidn de la evidencia disponible, para lograr
identificar qué zona y estructura en especifico del hueso mandibular evaluadas con
Tomografia Computarizada de haz cénico, presenta mayor precisién en la identificacion de
sujetos, quienes no presentan registros de identidad actual y asi entregar una herramienta
gue logra contribuir con informacién durante un proceso investigativo.



Pregunta de investigacion

¢Qué estructuras anatémicas de la mandibula, evaluadas mediante Tomografia
Computarizada de haz cdnico, sirven para aportar en la identificacién de un individuo en
odontologia forense?

La estructura PICO fue utilizada para formular la pregunta y facilitar la revision de articulos:

P: (Poblacién, paciente de interés o problema): Hueso mandibular de poblaciones de
diferentes edades, etnias, razas.

I: (Intervencion): Evaluacion del examen radiografico (tomografia computada de haz cénico)
de estructuras anatdmicas de la mandibula.

C: (Comparacién): Comparacién de la precisién de las diferentes mediciones realizadas en
mandibula y sus estructuras anatémicas.

O: (Outcome o resultados): Aporte en la identificacion de un individuo en odontologia
forense.

Objetivo general

Determinar qué estructuras anatdmicas de la mandibula, evaluadas mediante Tomografia
Computarizada de haz cénico, pueden contribuir a la identificacién de un individuo en el
campo de la odontologia forense.

Objetivos especificos
1. Identificar qué estructuras anatédmicas de la mandibula, evaluadas mediante
Tomografia computarizada de haz cénico, aportan en la determinacidn del género en
humanos.
2. Identificar estructuras de la linea media mandibular, evaluadas mediante Tomografia
computarizada de haz cdnico, aportan en la identidad de un individuo.



Metodologia

Se llevd a cabo una revision de alcance como estrategia metodoldgica. Se realizé una
busqueda digital en la base de datos PubMed y Google Scholar, en donde los términos
utilizados fueron formulados en inglés y las palabras claves fueron las mencionadas en la tabla
n21 con sus respectivos operadores booleanos, como estrategia de busqueda.

Tabla 1. Palabras claves y operadores booleanos.

PubMed "Cone-Beam Computed Tomography" AND "Jaw" AND "Forensic Sciences"

Google Scholar “Cone Beam Computed Tomography” AND “Ramus mandibular” AND “Forensic
Anthropology AND “Sex determination”

Los criterios de inclusién definidos fueron los siguientes: articulos publicados con un méaximo
de 10 afios previo a esta revision, comprendiendo desde el afio 2013 al 2023; articulos
publicados en texto completo; articulos publicados en idioma inglés y relacionados con seres
humanos, incluyendo poblaciones de todos los grupos étnicos y edades.

Los criterios de exclusién fueron los siguientes:
- Estudios no realizados en humanos
- Estudios realizados con exdmenes radiograficos diferente a TCHC
- Estudios que incluyen parametros odontométricos
- Estudios que incluyen estructuras dseas a analizar que no sea la mandibula
- Estudios realizados en menos de 50 pacientes
- Estudios tipo revisiones sistematicas
- Estudios que incluyan la edad como caracteristica de identificacién

Se realizd una revision de cada uno de los articulos por dos revisoras de forma individual e
independiente, con una lectura de cada titulo y “abstract”, eliminando aquellos que no
estaban relacionados directamente con el tema de interés.

Aguellos articulos seleccionados posteriormente fueron evaluados mediante la escala de
GRADE para poder categorizar y exponer el grado de recomendacion, y calidad de la evidencia
de cada uno de ellos.



Resultados

En la figura n°1 se muestra el diagrama de flujo PRISMA, representando el proceso de
seleccidn de articulos. Se utilizaron dos bases de datos (Pubmed y Google Scholar) obteniendo
un total de 375 registros identificados, de los cuales se eliminaron 9 duplicados, quedando un
total de 366 registros cribados. Se realizé una lectura de titulos y abstract para descartar los
textos que no se relacionaban con el tema de interés, excluyendo 292 articulos, resultando
74 articulos a los que se les aplico los criterios de exclusién mencionados en el diagrama.
Finalmente se obtuvieron 14 articulos incluidos para esta revisidén de alcance.

Figura 1. Diagrama de flujo PRISMA
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Tipo y calidad de articulos

Para esta revision de alcance los 14 articulos de interés fueron de tipo observacional,
descriptivos. Para determinar la calidad de la evidencia (CE) y el grado de recomendacién (GR)
de cada uno de estos, fueron evaluados segln la escala de GRADE expuestos en la tabla n°2

(14).

Tabla 2. Escala de GRADE

Articulo Grado de Descripcion
recomendacion

Mowafey B. et al - Sheheen E et al 1C GR fuerte y CE baja




Senol GB. et al - Zheng J. et al - Gamba TO. 2C
et al - Dong H. et al - Okkesim A. et al

GR débil y CE baja/muy
baja

V. etal

Albalawi AS. et al - Meyvaci SS. et al - El-
Bahnasy SS. et al - EImekkawy EA. et al -
Dakhlil. et al - Savoriya G. et al - Rathithya

Los resultados se exponen en las dos siguientes tablas segin el enfoque de los estudios
utilizados, ambas abordan estructuras mandibulares como aporte en la identificacién, una

relacionada con la determinacién de género y otra con la identidad propia del individuo

mediante los canales linguales mandibulares (13).

Tabla 3. Canales linguales de la zona media mandibular

Autor principal Poblacion Intervencidon Resultados Conclusion
Afio
Pais
Tipo de estudio
Shaheen E. et al (15) 10 casos Se analizaron estructuras del canal | Se reveld una precision | Las estructuras del canal de
2017 {20 TCHC) neurovascular de la linea media | del 100% del clasificador. | la linea media mandibular ze
Beélgica mandibular en TCHC can pueden utilizar para facilitar
Obszervacional computadora y enfoque la identificacion de Iz victima
descriptivo semiautomatico, simulando 2 cortes cuando se dispone de datos
en 10 TCHC (antemortem v mandibulares AM y PM en
postmortemn) para  realizar un TCHC.
emparejamiento de imagenes
clasificandolas en “coincidentes” y
“no coincidentes”. Este protoceolo se
probg utilizando 5 escaneos para
determinar la precision del enfoque
computarizado.
Mowafey B. et al (5) 100 TCHC Se evaluaron dos pardmetros: En la parte | Existe una  wvariabilidad
2015 En la primera etapa se escanearon 10 | observacional 3 | demostrada de la morfologia

Bélgica
Obszervacional
descriptivo

mandibulas hurmanas con 2 eguipos
de TCHC. Se prepararon las imagenes
y fueron anonimizadas y al azar
etiquetadas por cada operador (5
radidlogos).

En la segunda etapa los conjuntos de
datos tomados con  diferentes
maguinas simularon el AM y PM y con
un software se logro la superposician
de datos.

radidlogos obtuvieron un
100% de éxito, 2 lograron
un 92%. La concordancia
inter e intrachservador

fue de 99% v 96,1%

Tasa de éxito general fue

de 96%

En la parte analitica, se

logréd  un  100%
superposicion  con
imagenes AN de
misma mandibula.

de
las
la

mandibular de |a linea media
(el agujero lingual vy =us
haces neurovasculares)
especifico para cada
mandibula. Podrian ser de
ayuda en la odontologia
forense de la misma manera
que laz huellaz dactilares
como una caracteristica de
identificacidon dnica.




Tabla 4. Dimorfismo sexual de estructuras mandibulares

Los parametros mencionados en los estudios de la tabla 4 se encuentran en el Anexo n° 1 con

sus respectivas siglas y definiciones.

Autor principal Poblacién Intervencion Resultado Conclusién
Afio N® TCHC N° de pardmetros medidos
Pais Rango de
Tipo de estudio edad
Senol GB. et al (11) 174 TCHC | 14 parametros lineales: AMaF, | Tasa de precision de | Todos los parametros son
2022 F:105 PMaF, SMaF, IMaF, SIAC, IIAC, | determinacion del sexo: 80%. estadisticamente significativos
Turquia M:71 BIAC, LIAC, SMeF, IMeF, AMeF, | - 89,5% en mujeres en dimorfismo sexual, excepto
Observacional 19-67 afios | PMeF, BLMaCD, SIMacCD. -76,1% en hombres SIMacCD.
descriptivo Los que presentan valores mas
Los walores mas altos de | altos de confiabilidad son
precision los obtuvieron los | IMaF, PMeF y PMaF.
parametros: IMaF (76%), PMeF
(73%) y PMaF (70%).
Todos valores medios mas altos
en hombres, excepto SMaF.
Rathithya V. et al (22) 80 TCHC | 8 parametros lineales: Los 6 parametros presentan un | 6  parametros  presentan
2023 E:/ AMaF; PMaF; SIAC; IIAC; BIAC; | promedio del 60% de precision | dimorfismo sexual
India M/ LIAC; SMeF vy IMeF. de prediccion del sexo. PMaF; SIAC; lIAC; LIAC; SMeF;
Observacional 20-560 afios PMaF presenta una sensibilidad | IMeF.
descriptivo del 74% para predecir el sexo
como parametro individual.
De los 8 parametros, 7
presentan valores mayores en el
sexo masculino, excepto AMaF.
Elmekkawy EA. et al (19) 200 TCHC | 2 parametros lineales del | Las medidas de los hombres | SMeF y IMeF presentaron
2020 F:100 agujero mentoniano: fueron significativamente | dimorfismo sexual.
Egipto M:100 SMeF; IMeF. mayores que en las mujeres.
Observacional 18-60 afios
descriptivo
Zheng . et al (16) 420 TCHC | 16 variables: Tasa de precision de | De los 16 parametros, 12
2018 F:210 1 parametro de area: MD-A; determinacidn del sexo: 87,4%. | mostraron una diferencia
China M:210 1 parametro angular: MF-A. - 89% en mujeres sexual significativa. Los que si
Observacional 18-70 afios | 11 variables lineales: B-G; KB; 8- | - 85,7% en hombres presentaban dimorfismo son:
descriptivo H; MN-H; MR-B; BS-MF; TS-MF; MD-A; MF-A; B-G; KB; S5-H;
VD-MF; HD-MF; VP-PE; PB). MN-H; MR-B; BS-MF; HD-
3 variables propaorcionales: MF; VP-PB; PB y HD-MF/VD-
VP-PB/PB; HD-MF/VD-MF; BS- MEF.
MF/TS-MF.
Gamba TO. et al (7) 160 TCHC | 6 parametros: Tasa de precision de | De los 6 parametros, 4
2016 F:86 1 angular: GA; determinacion del sexo: 95,1%. | mostraron mejor
Brasil M:74 5 lineales: RL; MRBr; GGL; BicBr | - 94,74% en mujeres confiabilidad: BigBr, RL, BicBr
Observacional 18-60 afios | v BigBr. -93,33% en hombres y GA.
descriptivo
Las medidas en los hombres
fueron mayores a excepcion de
MRBr.
Dong H. et al (10) 203 TCHC | 11 parametros: Las estructuras con mayor | Los 9 parametros lineales (BC,
2015 F:107 9 parametros lineales: BC; BG; | dimorfismo sexual son BC y | BG, BA, BM, DMI, MRB, MDL,
China M:96 BA; BM; DMI; MRB; MDL; MRH; | MDL, con un 80% de precision | MRH MBL) y 1 angular
Observacional 20-65 arios | MBL de prediccion del sexo. presentan dimorfismo sexual
descriptivo 2 parametros angulares MDAy | MA no presenta diferencias | (MDA).

MA.

significativas en  dimorfismo
sexual.

En conjunto los 10 parametros:
-86,5% precision de prediccion
para el sexo femenino

-88.8% precision de prediccidn
para el sexo masculino.

Todos los valores fueron mas

altos en hombres, excepto MDA.

BC y MDL estructuras con
mavyor dimorfismo sexual.




Meyvaci §5. et al (17) 197 TCHC | 10 parametros angulares: Tasa de precision determinacion | Los angulos que presentan
2021 F:100 -Go dngulo (Ry L) del sexo: 71.5%. diferencias significativas entre
Turgquia M:97 -Gn angulo - 68% para mujeres hombre y mujeres son:
Observacional 18-68 afios | -MM angulo - 75.3 para hombres - Go angulo izquierdo
descriptivo -B dngulo (Ry L) - P angulo derecho

-etdngulo (RyL) La estructura con valores mas | - a angule derecho e

-Co-Co angulo altos de dimorfismo es el Go | izquierdo.

-Go-Gn-Go angulo angulo izquierdo.

*R: right *L: left El Go angule izquierdo es la
estructura con mayor
dimorfismo sexual.

Dakhli 1. et al (20) 102 TCHC | 6 parametros: Tasa de precision de | Los parametros predictivos
2020 F:50 5 lineales: RL; MRBr; BigBr; | determinacion del sexo: 79,4% para la determinacion de sexo
Egipto M:52 BicBr; Longitud de la base | -76% en mujeres fueron BicBr, longitud de la
Observacional 20-70 afios | mandibular - 82,7 % en hombres base mandibular y RL.
descriptivo 1 angular: Angulo de la rama.

Todas las medidas en hombres

fueron mayores, excepto el

angulo de la rama que mostro

Ser menaor.
Okkesim A. et al (2) FJOTCHC | 5 parametros lineales: Tasa de precision de | Los 5 parametros lineales
2020 F:35 M1; M2; M3; M4; M5. determinacion del sexo: presentan dimorfismo sexual.
Turquia M:35 - 73,5% en mujeres
Observacional X: 24,69 -77,4% en hombres
descriptivo +/-25

arios Los 5 parametros presentan

valores mayores en hombres
Savoriya G. et al (21) 60 TCHC | 7 parametros lineales: a; b; ¢;d; | Los 7 parametros lineales | Los 7 parametros lineales
2021 F:30 e; ILy SL. presentan valores mayores en el | presentan dimorfismo sexual.
India M:30 sexo masculina. La rama mandibular y el
Ohbservacional 20-50 afios agujera  mentoniano  son
descriptivo indicadares vitales de

dimorfismo sexual.

Albalawi AS. et al (6) 200 TCHC | 4 parametros: Tasa de precision de | Los 4 parametros presentan
2019 F:104 1 parametro angular Ay determinacion del sexo: dimorfismo sexual.
Arabia Saudita M: 96 3 parametros lineales B, C, D. - 67.3% en mujeres
Observacional 18-60 afios - 66.7% en hombres
descriptivo

Los 4 parametros presentan

valores mayores en hombres.
El-Bahnasy SS. et al (18) 800 TCHC | 4 parametros: -Morfologia condilar R y L: No | La altura condilar y la
2022 F:/ 3 parametros lineales: mostraron diferencias | dimension mediclateral (ml)
Egipto M/ -ap(Ryl) significativas para cada género. | presentan dimorfismo sexual.
Observacional >20afios | -ml(RyL) La mas comiin fue convexa 72 %,
descriptivo - Altura condilar (R y L) aplanados 12%, redondos 11%,

1 parametro cualitativo:
-Morfologia condilar (convexo,
redondeo, plano y en angula).

y angulado 1 %.

- ap (R y L): No mostraron
diferencias significativas para
cada género
- Altura condilar y ml (R y L):
Mostraron diferencias

significativas para cada género.

En la tabla numero 3 se presentan dos estudios observacionales descriptivos realizados en

Bélgica, en los que se analizé la zona media mandibular por medio de cortes de Tomografia

Computarizada de haz cénico (TCHC), enfocandose especificamente en los canales linguales

mandibulares, simulando registros antemortem y postmortem de cada paciente. Estos

estudios demostraron tener una variabilidad morfoldgica significativa en cada individuo. Las

tasas de precisiéon obtenidas revelaron valores que oscilaron entre 96% y el 100% de




concordancia entre los registros de una misma mandibula, logrando la superposicién exacta
entre los cortes simulados.

En la tabla nimero 4 se exponen doce estudios observacionales descriptivos llevados a cabo
en distintos paises (Turquia, China, Brasil, Arabia Saudita, Egipto e India), se recopilaron un
total de 2.666 tomografias computarizada de haz cénico (TCHC). La cantidad de TCHC
tomadas varié en cada estudio, oscilando entre 60 en el estudio con menor cantidad y 800 en
el que registrdé el mayor numero. De ese total de 2.666 TCHC, 927 correspondieron a mujeres
y 861 a hombres, sin embargo, en dos de los articulos, particularmente los de Rathithya Vy
El-Bahnasy SS, no se proporciond informacién detallada sobre el nimero de hombres y
mujeres que participaron en la muestra. Estos articulos, en conjunto, analizaron un total de
93 parametros, sin embargo, algunos de estos parametros se repitieron entre los distintos
estudios. El articulo con mayor envergadura considerd 16 parametros, mientras que el que
tuvo menos incluyd solo 2. Estos parametros, correspondian a distintas categorias, 72
lineales, 16 angulares, 1 cualitativo, 1 de drea y 3 variables proporcionales. De los 93
parametros analizados, 73 presentaron caracteristicas dismorficas en funcidon del género.
Ademas, entre todos los pardmetros estudiados, los 4 mas comunes fueron los siguientes:
Altura de la rama, ancho minimo de la rama mandibular, amplitud bigonial y dngulo
mandibular. En estos articulos, las tasas de precisidon en la determinacion del sexo se situaron
entre el 60% y 95,1%, el promedio de precisién obtenido en estos estudios fue de 77,55%. En
la mayoria de los casos, el sexo masculino presentd valores promedio mas altos en las
mediciones realizadas, arrojando diferencias significativas con respecto al sexo femenino.



Discusion

En esta revision de alcance se analizaron un total de 14 articulos publicados entre los afios
2015y 2023, abordando el tema de la identificacion humana mediante parametros métricos
de la mandibula en imagenes de Tomografia Computarizada de haz cénico (TCHC). Estos
estudios se enfocan en individuos mayores de edad, con edades comprendidas entre los 18 y
80 afios, y fueron realizados en distintos paises de diversos continentes, incluyendo 3 estudios
de Egipto, 3 de Turquia, 2 de China, 2 de India, 1 de Brasil, 1 de Arabia Saudita y 2 de Bélgica.

En cada uno de estos estudios, se seleccionaron imagenes de TCHC obtenidos de diversas
bases de datos, provenientes de centros radioldgicos en su mayoria universitarios. Estos datos
se utilizaron para llevar a cabo mediciones objetivas en la estructura 6sea mandibular, con el
propdsito de evaluar si ésta puede aportar informacion relevante para la identificacion de
individuos.

En los estudios expuestos en la tabla n°3, Shaheen E. et al y Mowagey B. et al, se enfocan en
la zona media de la mandibula y emplean cortes sagitales para visualizar los canales
neurovasculares mandibulares, también conocidos como canales linguales mandibulares. Se
concluye que esta zona posee singularidades Unicas en cada sujeto, lo cual se manifiesta en
las diferencias en nimero, formas, direccidn y angulacion de estos canales. Esta particularidad
anatdmica se convierte en un potencial recurso para la identificacion de individuos,
especialmente en situaciones forenses. La posibilidad de contar con registros antemortem y
postmortem de TCHC permitiria la comparacion y superposiciéon de imdagenes, buscando
coincidencias en la anatomia de la mandibula. En resumen, se establece que los resultados
evidencian la alta capacidad de esta estructura en la identificaciéon personal debido a su
exclusividad y variabilidad entre sujetos.

En los estudios registrados en la tabla n°4, se destacan las investigaciones de doce autores
principales que exploran parametros métricos derivados de imagenes de TCHC de la
mandibula. Estos parametros se emplean para contribuir a la identificacién del sexo en
sujetos que carecen de registros previos. Cabe recordar que la determinacién del sexo es un
paso fundamental en la investigacidn, razén por la cual a menudo se inicia con esta
consideracién. Los articulos examinados proporcionan evidencia de valores estadisticamente
significativos para el dimorfismo sexual. Especificamente, se enfocan en aquellos parametros
mandibulares que estan directamente relacionados con la capacidad de inferir si el hueso
mandibular pertenece a un hombre o una mujer. También se analizan mediciones que revelan
una tendencia hacia valores numéricos mas altos en individuos del sexo masculino en diversas
poblaciones.

Senol et al. Presenta 14 parametros mandibulares que se relacionan con el agujero, el canal
mandibular y ademas con el agujero mentoniano, en una muestra de poblacién turca. Estos
parametros logran una precision del 89.5% en mujeres y 76.1% en hombres en la



determinacién del sexo a partir de mediciones mandibulares. Estos resultados indican que las
mandibulas femeninas se identifican con mayor precisién que las masculinas. Entre estos
pardmetros, destacan tres medidas que demuestran un marcado dimorfismo sexual: IMaF,
PMeF y PMaF (ver Anexo n°1), con un rango de precisién que oscila entre el 70% y el 76%.
Con un enfoque similar en su estudio, Rathithya et al., mide parametros relacionados con el
agujero mandibular, canal mandibular y el agujero mentoniano en poblacién india. En su
estudio, PMaF exhibe una sensibilidad del 74% para predecir el sexo. Ambos estudios
enfatizan el valor del canal mandibular como una estructura clave en la obtencion de
informacién sobre el sexo de un individuo. Elmekkawy et al. se concentra en el agujero
mentoniano, realizando mediciones en 200 TCHC de poblacién egipcia. Las mediciones SMeF
(agujero mentoniano superior) e IMeF (agujero mentoniano inferior) también exhiben
diferencias significativas para el dimorfismo sexual.

Gamba et al. lleva a cabo mediciones en una muestra de 160 TCHC de poblacién brasilefia,
identificando 4 parametros métricos mandibulares, con alta confiabilidad para estimar el
sexo: BigBR, RL, BicBr y GA (ver anexo n°1), con una precision del 94.74% en mujeres y 93.33%
en hombres. Con respecto a GA (angulo mandibular), cinco autores, Gamba et al., Zheng et
al., Dong et al., Meyvaci et al. y Dakhli et al. coinciden en que presenta un alto grado de
dimorfismo sexual debido a diferencias significativas entre hombres y mujeres. Cabe destacar
qgue en el articulo de Meyvaci et al. solo el angulo mandibular izquierdo de la poblacion turca
estudiada presenta dimorfismo sexual.

En relacion con la altura de la rama mandibular, cinco autores, Gamba et al; Okkesim et al;
Dakhli et al. Dong et al y Savoriya et al, miden este parametro desde el céndilo hasta el punto
gonion (RL, MRH, M2, c). A pesar de la variabilidad entre poblaciones, esta medida presenta
una mayor longitud en el sexo masculino, evidenciando diferencias significativas para el
dimorfismo sexual con tasas de precisiéon que oscilan entre el 73% y el 94%.

Dong et al. dentro de sus 11 parametros mandibulares estudiados en 203 TCHC de individuos
chinos, resalta dos parametros métricos, BC (ancho bicondileo) y MDL (Longitud maxima de
la mandibula), con una alta precision del 80% en la prediccidn del sexo en una poblacién china.
Con respecto al ancho bicondileo, 2 autores mas concuerdan que es un parametro predictivo
para la determinacién del sexo (Gamba y Dakhli).

Okkesim et al. y Savoriya et al., en estudios separados, analizan cinco mediciones en la rama
mandibular (altura de la coronoides, altura de la rama, altura de la rama mandibular, ancho
maximo de la rama, ancho minimo de la rama mandibular), en poblaciones turcas e indias,
respectivamente. Ambos estudios destacan que los valores son mayores en el sexo masculino,
subrayando la presencia de dimorfismo sexual.

Albalawi et al. realiza mediciones lineales en el cuerpo mandibular y el angulo que se forma
entre dos rectas desde el punto gonion a mentén (A) de un grupo de 200 TCHC de pacientes



de Arabia Saudita. Los valores indican que el género se puede predecir usando estas cuatro
variables A, B, Cy D, (ver anexo n°1), los cuales son estadisticamente significativo. 66,7 % de
los hombres se clasificaron correctamente y el 67,3 % de las mujeres se clasificaron
correctamente.

Finalmente, solo un autor de esta revisién explora las caracteristicas del cdndilo mandibular
tanto en términos morfoldgicos como morfomeétricos. EI-Bahnasy SS. et al. concluye que estos
atributos pueden presentar diversas formas en la poblacién, por lo que no son fiables para
determinar el sexo. No obstante, en contraste con esto, los pardmetros métricos como la
altura condilar y la dimension mediolateral del céndilo mandibular resultan contributivos en
la determinacién del sexo en los grupos poblacionales estudiados. Este estudio podria
considerarse como el mas representativo debido a la amplia cantidad de imagenes de TCHC
(total=800) que fueron adquiridas y analizadas. Sin embargo, no proporciona tasas de
precision. Ademads, es necesario llevar a cabo investigaciones adicionales que involucren
diferentes poblaciones para comprender mejor la aplicabilidad de esta estructura.

Zheng et al., en su investigacion abordd un conjunto de 420 TCHC de poblacién del noreste
de China, 210 realizados en mujeres y 210 realizados en hombres. En este analisis se
evaluaron 16 parametros distintos, de los cuales 12 presentan dimorfismo sexual. Estos
parametros mandibulares incluyen MD-A, MF-A, B-G, KB, S-H, MN-H, MR-B, BS-MF, HD-MF,
VP-PB, PB y HD-MF/VD-MF (ver anexo n°l). Los resultados del estudio revelan tasas de
precision en la identificacidn del sexo alcanzando un 89% en mujeres y un 85.7% en hombres.
De los 14 estudios analizados, este estudio en particular destaca como uno de los mas
representativos para nuestra investigacién, debido al nimero total de imagenes de TCHC y
parametros estudiados. Sin embargo, es importante sefialar que se dificulta establecer una
jerarquia definitiva que ordene estos estudios de mayor a menor calidad, debido a las
diferencias en las poblaciones estudiadas, los parametros evaluados y las cantidades de
muestras analizadas.

Una de las limitaciones importantes de los estudios radica en la dificultad de extrapolar los
resultados obtenidos de manera general. Esto se debe a que se ha demostrado que una serie
de factores, como los geograficos, genéticos y socioambientales (por ejemplo, antecedentes
nutricionales, clima, enfermedades, habitos, etc.) afectan el desarrollo y aparicidon de los
huesos. Esto da lugar a caracteristicas anatémicas distintas y diferencias en los protocolos de
estandarizacion empleados para las mediciones. Las diferencias métricas observadas en los
diferentes estudios realizados en distintas poblaciones revelaron que, si bien obtuvieron
resultados coincidentes en la presencia de pardmetros dismorficos, los valores promedios
mostraron variabilidad para cada grupo étnico. Tomando como ejemplo del estudio de Zheng
et al.,, en comparacién con la investigaciéon llevada a cabo por Dong et al., las muestras
recolectadas provinieron del mismo pais, sin embargo, en dos regiones muy alejadas: el
noreste y la region central de China, respectivamente. Esto sugiere que las funciones



discriminatorias sexuales deberian establecerse incluso dentro del mismo pais para distintos
grupos étnicos.

Otro aspecto que se convierte en una limitacion apreciable son los cambios que se producen
en el perfil mandibular a lo largo del tiempo, lo que suscita la necesidad de llevar a cabo
estudios adicionales, de tipo longitudinales que permitan examinar las mismas variables en
distintos intervalos temporales.

Ademas, se deben considerar otros factores que ejercieron influencia en los estudios, como
los tamafos reducidos de las muestras, el disefio de las investigaciones y la naturaleza
arbitraria de las mediciones realizadas en el analisis de la mandibula. Este Ultimo aspecto esta
sujeto a la interpretacion individual de cada examinador, sumado a la interpretaciéon de
imagenes con las mediciones de parametros realizadas mediante distintas modalidades y
equipos de adquisicién de imagenes como softwares diferentes.

El hecho de que la mandibula es uno de los huesos mds fuertes y con un alto grado de
dimorfismo sexual la convierten en un instrumento de gran utilidad en el ambito de Ila
odontologia forense. Las variaciones en la morfologia del esqueleto facial, en particular en
ciertos parametros de la mandibula y en la regidn sinfisiaria con sus canales neurovasculares,
representarian un recurso valioso para generar fuentes de informacidn regional relacionados
con restos humanos de guerra, identificacion de individuos y determinacion de rutas de
migracion humana. En gran medida esto es potenciado por la tecnologia de la TCHC, que
permite la medicién de estructuras anatdmicas de dificil evaluacién con las técnicas
tradicionales, sumado a una serie de beneficios adicionales en términos de calidad y precisidon
de imagen, ampliando su provecho en la antropologia forense.

Los niveles de precisidon obtenidos en este estudio actual (60% — 100%) se convierten en una
fuente confiable de datos especificos para cada grupo poblacional, a partir de los cuales es
posible establecer progresivamente estandares forenses fundamentados. Sin embargo, para
determinar la aplicabilidad de la mandibula en la determinacidn del sexo e identificacion de
individuos, se necesitan mas investigaciones para obtener mejores indicadores.



Conclusion

En esta investigacién pudimos concluir que la Tomografia Computarizada de haz cdénico es
una herramienta atil para la evaluacién de estructuras anatdmicas mandibulares.
Respondiendo a la pregunta de investigacién formulada, estas estructuras efectivamente son
un aporte en la identificacion de individuos, tanto para la determinacion de género siendo un
paso importante en el proceso investigativo, como en la corroboracién de la identidad
propiamente tal. Es relevante resaltar que nuestro estudio ha puesto en evidencia que estas
estructuras tienden a manifestar variaciones entre diversas poblaciones y etnias. En este
sentido, resulta pertinente reconocer que no es posible establecer con certeza qué
estructuras especificas de la mandibula sean indicadoras universales de la identidad de los
individuos. Mds bien, se puede precisar qué pardmetros mandibulares aportan en una
poblacién en especifica. Una excepcion a esta observacidon se encuentra en la regién media
lingual, especificamente en los canales linguales mandibulares, los cuales han demostrado ser
distintivos y Unicos para cada persona, reconociendo su identidad.

Resultaria evidente la utilidad de estandarizar los pardmetros mandibulares en los distintos
estudios, buscando la uniformidad de las siglas asignadas a estos parametros a nivel global.
Ya que en ocasiones, nos encontramos con investigaciones que abordan idénticos aspectos,
pero los denominan con acrénimos distintos. Para lograr esta homogeneidad, es esencial no
solo acordar las siglas, sino también definir de manera precisa y concisa la metodologia
empleada para la medicidn de estos parametros, especificando los puntos de referencia y los
procedimientos involucrados. Mediante esta unificacién, se propicia un lenguaje compartido
gue potencia la comprensién mutua en el dmbito de estudio.

Las limitaciones del trabajo de investigacion actual se basan en la poca informacién que hay
del tema de interés, en conjunto con que no hay estudios que se acerquen a nuestra
poblacién, la mayoria de los resultados obtenido son realizados en los continentes de Asia,
Africa y Europa. En el panorama actual de las investigaciones, se observa una concentracién
estudios en paises como Turquia, China, Brasil, Arabia Saudita, Egipto e India, dejando un
vacio en cuanto a investigaciones centradas en poblaciones latinoamericanas. Abrir nuevas
lineas de investigacién hacia estas etnias latinas se presenta como una oportunidad valiosa
para explorar y comprender los parametros mandibulares especificos de estas poblaciones
como, por ejemplo, la poblacién chilena. La realizacién de estudios de esta poblacién no solo
contribuiria al avance del conocimiento en el campo, sino que también podria arrojar luz
sobre particularidades anatdmicas y variaciones étnicas que hasta ahora han podido quedar
desatendidas.
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Anexos

Anexo n°1 GLOSARIO DE PARAMETROS MANDIBULARES

Sigla Parametro Definicion

AmaF Agujero mandibular Distancia desde el punto mas anterior del agujero mandibular hasta el borde
anterior anterior de la rama mandibular

PmaF Agujero mandibular Distancia desde el punto mas anterior del agujero mandibular hasta el borde
posterior posterior de la rama mandibular

SmaF Foramen mandibular Distancia desde la lingula mandibular hasta el punto mas inferior de la escotadura
superior mandibular

ImaF Foramen mandibular Distancia desde la lingula de la mandibula y la escotadura antegonial
inferior

SIAC Canal alveolar inferior Distancia desde el punto mas superior del canal alveolar inferior hasta el punto
superior medio de la cresta alveolar

lIAC Canal alveolar antegonial Distancia desde el punto mas inferior del canal alveolar inferior hasta el borde
inferior inferior de la mandibula

LIAC Canal alveolar inferior Distancia desde el punto mas lingual del canal alveolar inferior hasta la cortical
lingual lingual mandibular

BIAC Canal alveolar inferior Distancia desde el punto mas bucal del canal alveolar inferior hasta la cortical
bucal bucal mandibular

SMeF Agujero mentoniano Distancia desde el punto mas superior del agujero mentoniano hasta el punto
superior medio de la cresta alveolar

IMeF; DMI; | Agujero mentoniano Distancia desde el punto mas inferior del agujero mentoniano hasta el punto mas

IL inferior bajo del borde inferior de la mandibula

Amef Agujero mentoniano Distancia desde el punto mas anterior del agujero mentoniano hasta el punto mas
anterior anterior del mentdn

PmeF Agujero mentoniano Distancia desde el punto mas posterior del agujero mentoniano hasta el punto
posterior mas distal saliente de la rama mandibular

BLMaCD Didmetro del canal Distancia bucolingual del canal alveolar inferior
mandibular bucolingual

SIMaCD Didmetro del canal Distancia desde el punto mas superior al inferior del canal alveolar inferior
mandibular supero
inferior

MDA; GA, Angulo mandibular Angulo formado por el borde posterior de la rama mandibular y borde inferior del

Go cuerpo mandibular

MF- A Area del foramen Area del agujero mandibular
mandibular

B-G; BIGBr; | Amplitud bigonial Distancia entre gonion derecho a gonion izquierdo

BG; D

KB Amplitud bicoronoidea Distancia entre ap&fisis coronoides derecha a la apdfisis coronoides izquierda

S-H Altura de sinfisis Distancia desde el gnation al borde infra dental

MN-H Altura minima de la Distancia entre en punto mas bajo de la muesca mandibular hasta el borde
muesca mandibular basilar

MR-B; Ancho minimo de larama | Amplitud minima entre el borde posterior y anterior de la rama mandibular

MRBr; M5; | mandibular

b

BS-MF Grosor del hueso lateral Distancia entre el borde lateral del foramen mandibular hasta la superficie
bucal de MF externa de la rama mandibular

TS-MF Grosor del hueso del lado | Distancia entre el borde medial del foramen mandibular hasta la superficie
lingual de MF interna de la rama mandibular

VD-MF Didmetro vertical de MF Longitud vertical del foramen mandibular

HD-MF Didmetro horizontal de Longitud horizontal del foramen mandibular

MF




VP-PB Posicion vertical de la Distancia entre el prostion y la amplitud palatina
amplitud palatina
PB Amplitud palatina Distancia del paladar en sentido horizontal a la altura de molares
VP-PB/PB Radio de VP-PB y PB -
HD- Radio de HD-MF y VD-MF | -
MF/VD-MF
BS-MF/TS- Radio de BS-MF/TS-MF -
MF
RL; MRH; Altura de la rama Distancia entre el céndilo y el gonion
M2; c
GGL; B, C; Longitud gonion-gnation Distancia directa entre punto gonion y gnation
Longitud
de la base
mandibular
BicBr; BC Ancho bicondileo Distancia entre punto mas superior del céndilo derecho al punto mas superior del
condilo izquierdo
BA Ancho de la muesca Distancia directa entre la profundidad de la muesca antegonial derecha a la
biantegonial izquierda
BM Amplitud de agujeros Distancia entre agujero mentoniano derecho al agujero mentoniano izquierda
mentonianos
MRB, a Amplitud maxima de la Distancia entre punto mas posterior del condilo mandibular hasta el punto mas
rama mandibular anterior de la apdfisis coronoides
MDL Longitud maxima Distancia entre la eminencia mentoniana hasta el punto mas posterosuperior del
mandibular condilo
MBL Longitud mdaxima del Distancia desde eminencia mentoniana hasta el gonion
cuerpo mandibular
MA Angulo mentoniano Angulo formado por la sinfisis mentoniana entre ambas ramas mandibulares
M1; e Altura de la coronoides Distancia desde el punto mas superior de la apéfisis coronoides hasta el punto
mas bajo de la mandibula
m3; d Altura de la rama Distancia proyectada entre el punto mas alto del céndilo mandibulary la
mandibular interseccion de las lineas de los planos posteriores e inferior de la mandibula
M4 Ancho méaximo de larama | Distancia entre el borde anterior de la rama mandibular y la parte mas posterior
del céndilo
A - Angulo formado por gonion derecho a mentén a gonion izquierdo
AnguloGn | - Angulo entre el borde inferior de la mandibula y linea transversal proyectada al
axis
Angulo Mento mandibular Angulo entre Id (infra dental) y Pg (pogonion) en drea mentomandibular.
MM
Angulo o - Angulo entre el Céndilo (Co)-Gonion (Go) y Co-Gnation(Gn) en el tridngulo Co-Go-
Gn
Angulo B - Angulo entre Go-Gn y Gn-Co en el tridngulo Co-Go-Gn
Co-Co - Angulo entre el cédndilo mandibular derecho y cédndilo mandibular izquierdo
Go-Gn-Go Angulo entre Go derecho y Gnation y Go izquierdo
Ap - Dimension del condilo anteroposterior
ml - Dimension del céndilo mediolateral
Altura - Distancia desde la base del condilo hasta su porciéon mas superior
condilar
Morfologia | - Formas del condilo (convexo, redondo, plano y en angulo)

condilar




SL

Distancia entre el borde superior del agujero mentoniano hasta el borde superior
de la mandibula
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