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RESUMEN

Objetivo: Evaluar el método de estimación de la edad en torno a los 18 años basándose en el grado de maduración de los terceros mo-
lares, en pacientes entre los 16 y 21 años que acuden a consulta de ortodoncia en la ciudad de Bucaramanga.
Materiales y Métodos: Se realizó un estudio observacional descriptivo de prevalencia. Fueron evaluadas 1000 radiografías panorámicas 
convencionales de jóvenes entre los 16 y 21 años de edad.  La estimación de la edad se realizó utilizando el método Demirjian, que 
realiza una descripción del estado de maduración del tercer molar por grados. Con éste, se estableció si un individuo es mayor o menor 
de edad (mayor o menor de 18 años). Se calcularon los promedios, desviación estándar, rangos, frecuencias y se hizo un análisis estra-
tificado, según género, ausencia del primer molar permanente y posición del tercer molar.
Resultados: A la edad de los 18 años, para ambos géneros, se observó el grado G. Hubo un mayor porcentaje de posición vertical cuando 
el tercer molar se observó en los grados establecidos como mayores o iguales a 18 años (Grado G y H).
Conclusión: Se concluyó que es posible utilizar este método como estimador de la edad.  Adicionalmente, se destacó que la formación 
del tercer molar fue más temprana en mujeres que en hombres. [López MA, León Em, Ortiz YM, Rueda SJ. Determinación de la edad 
utilizando como estimadores los terceros molares en una población entre 16 y 21 años de edad en Bucaramanga, Colombia. Ustasalud 
Odontología 2008; 7: 28 - 34 ]
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THIRD MOLAR DEVELOPMENT IN THE ESTIMATION OF CHRONOLOGIC AGE IN A POPULATION 

BETWEEN 16 AND 21 YEARS OLD IN BUCARAMANGA, COLOMBIA

ABSTRACT

Purpose: To evaluate the method of estimation of the chronological age around the 18 years based on the degree of maturation of third 
molars, in orthodontic patients between 16 and 21 years old.
Material and Methods:  A observational descriptive of prevalence study was done.  The determination of the age was made using the De-
mirjian method in 1000 panoramic radiographs.  This method makes a description of the state of maturation of third molar by degrees 
(A, B, C, D, E, F, G and H). For each developmental stage, the probability of an individual being at least 18 years old (legal adulthood) 
was evaluated. The plan of analysis was to calculate mean, standard deviation, range, frequency and an analysis stratified, according 
to sex, absence of the first molar permanent and position of third molar. 
Results: For both genders, it was reached stage G at 18 years old.  It was a mayor proportion of vertical position when the third molars 
were in stages G and H at 18 years old.
Conclusion: It is possible to use this method as estimator of the age and also stands out that females achieved developmental stages 
on average much earlier than males.

Key words: Demirjian’s method, Age estimation, Third molar.
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INTRODUCCIÓN

La determinación clínica de la edad se requiere en 
múltiples circunstancias dentro de los ámbitos civil 
y penal de la administración de justicia.  Adicional-
mente, es necesaria para resolver situaciones admi-
nistrativas por parte del Instituto Colombiano de 
Bienestar Familiar (ICBF) y de la Registraduria Na-
cional del Estado Civil.1 

Es necesario conocer las edades de los individuos 
que se encuentran sujetos a investigaciones crimi-
nales ya que se requiere determinar bajo qué leyes 
deben ser juzgados, es decir, sí como adolescentes 
o como adultos.1-7

Schmeling y colaboradores sugieren los siguientes 
parámetros para el diagnóstico de la edad de los in-
dividuos que se encuentran bajo procesos crimina-
les de acuerdo con las Recomendaciones del  por Ar-
bertsegerneinschaft fur forensische Altersdiagnosti 
(Grupo de Estudio Forense para el Diagnóstico de la 
Edad):

Examen físico general.a. 
Examen radiográfico de la mano izquierda.b. 
Examen odontológico del estado dental y análisis c. 
de la radiografía panorámica.2-4,6

Se han propuesto algunos indicadores esqueléticos 
como la diáfisis (fusión de la epífisis de la mano), 
examen de la muñeca, evaluación de las vertebras 
cervicales, hueso esternoclavicular, cambios en la 
sínfisis púbica, fusión de las suturas craneales o 
cambios en los caracteres sexuales secundarios 
debido a que es difícil determinar la edad crono-
lógica en las personas con edades entre los 15.5 
años y los 23.5 años. Estos indicadores presentan 
sus ventajas y desventajas, especialmente, du-
rante estos años ya que su precisión disminuye 
considerablemente.8-10

La formación y la erupción dental de los dientes 
permanentes finaliza alrededor de los 14 años y 
comienza a ser más complicado determinar la 
edad. Sólo el tercer molar se encuentra en proceso 
de desarrollo.11,12 Sin embargo, el tercer molar es el 
diente más variables de la dentadura con respec-
to al tamaño, tiempo de formación y erupción, y 
por esta razón puede ser catalogado como no ideal 
para estimar la edad.1 Así mismo, su desarrollo es 
uno de los pocos acontecimientos de la madura-
ción que se presenta durante el termino de la ado-
lescencia y el inicio de la adultez joven.12

El propósito de este estudio fue evaluar el método 
de estimación de la edad en torno a los 18 años 
ce acuerdo con el grado de maduración de los ter-
ceros molares en las radiografías panorámicas de 

pacientes entre los 16 y 21 años que acudían a con-
sulta de ortodoncia en la ciudad de Bucaramanga.

MATERIALES Y MÉTODOS

Se realizó un estudio observacional descriptivo de 
prevalencia.  Se seleccionaron 1000 radiografías 
panorámicas convencionales de pacientes de am-
bos sexos, con edades entre los 16 y 21 años que 
asistían a siete clínicas de ortodoncia en la ciudad 
de Bucaramanga.

Los criterios de inclusión fueron:

Personas que presentaran los terceros molares • 
inferiores.

Radiografías panorámicas en las que se obser-• 
ven los dos tercer molares inferiores.

Los criterios de exclusión fueron:

Hombres y mujeres que no presenten los terce-• 
ros molares por anodoncia.

Radiografías panorámicas en las que se obser-• 
ve el tercer molar en posición transversal.

Radiografías panorámicas que muestren pato-• 
logías que involucren el tercer molar.

Imágenes distorsionadas que afecten el tercer • 
molar.

Entre las variables incluidas estaban las variables 
sociodemográficas, el grado de maduración, la au-
sencia del primer molar permanente y la posición 
del tercer molar.10,11,13,14

El universo y la muestra se tomaron de la totali-
dad de las radiografías panorámicas de las siete 
clínicas de ortodoncia que cumplieran con los cri-
terios de inclusión. Mediante la prueba piloto se 
calibró el instrumento de recolección de datos y 
se estandarizó el proceso de lectura de las radio-
grafías, actividad que realizó un sólo observador 
previamente entrenado.

El procedimiento para realizar la evaluación con-
sistió en tomar de la historia clínica la edad, el 
género y el estrato socioeconómico. La radiografía 
panorámica se observaba sobre un negatoscopio y 
se registró la presencia o ausencia del primer mo-
lar permanente, la posición del tercer molar (dis-
toangulada, mesoangulada, vertical, horizontal, 
invertida)14 y el grado de maduración de los terce-
ros molares de acuerdo con el diagrama represen-
tativo de los grados de formación establecidos por 
Demirjian y colaboradores;10,11,13 el sistema se basa 
en ocho estadios de formación del diente. Los pri-
meros cuatro estadios muestran la formación de la 
corona (A-D) van desde la calcificación de las cús-
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pides hasta la corona completa; los segundos cuatro 
estadios (E-H) van desde la formación de la raíz que 

Los datos se sistematizaron en una base de datos 
Excel por duplicado, se exportaron a Epi. Info 6.04 
y mediante la rutina validate se verificó la calidad 
de la digitación.14,15 Finalmente, la base se exportó 
al paquete estadístico STATA 9.0 para su corres-
pondiente procesamiento y análisis.16

El plan de análisis realizado consistió en calcular 
promedio, desviación estándar, rango, frecuencia 
y un análisis estratificado, según género, ausencia 
del primer molar permanente y posición del tercer 
molar.16,17

La investigación se realizó dentro de los principios 
éticos establecidos en la resolución 008430 de 1993 
del Ministerio de Protección Social de la República 
de Colombia y en los que se preservaron los princi-
pios de autonomía, beneficencia y justicia.18

RESULTADOS
La muestra incluyó 1000 radiografías panorámicas 
convencionales de individuos con edades entre los 
16 y 21 años (18.4 ± 1.66), obtenidas de siete clíni-
cas odontológicas. El 62.1% (621) de las radiografías 
eran de mujeres (Tabla 1).

Tabla 1. Descripción de las variables sociodemográ-
ficas.

Variables Frecuencia (%)

Género 
Mujeres 621 (62.1)

Hombres 379 (37.9)

Edad* 18.4 ±1.7

Clínicas de Ortodoncia
1 139 (13.9)

2 190 (19.0)

3 258 (25.8)

4 57 (5.7)

5 338 (33.8)

6 8 (0.8)

7 10 (1.0)

Estrato socioeconómico
Tres 843 (84.3)

Cuatro 147 (14.7)
Cinco 5 (0.5)

*Promedio ± Desviación Estándar

Figura 1.  Representación de los estadios de formación de los terceros molares según Demirjian y colaboradores. 10,11,13

inicia con la bifurcación de la raíz hasta el cierre api-
cal (Figura 1).
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Las mujeres y los hombres tenían un promedio de 
edad de 16 años de edad en el grado C por grado de 
maduración y género para el tercer molar inferior 
izquierdo (38); para los estadios D y E, las mujeres 
presentaron un promedio de 17 años a diferencia de 
los hombres que aún se encontraban con 16 años. 
En el grado G, para ambos géneros, se localizaban 
en los 18 años y nuevamente se observó diferencia 
en el grado H donde las mujeres habían alcanzado 
los 20 años mientras que los hombres tenían un 
promedio de edad de 19.8 años (Tabla 2).

En el lado contralateral, el comportamiento fue muy 
similar excepto para el grado C en el que las mujeres 
presentaron un promedio de edad de 17 años mien-
tras que los hombres se encontraban en un prome-
dio de 16 años (Tabla 3).

Se analizó la posible influencia que tiene la ausencia 
del primer molar permanente sobre la maduración 

Tabla 2. Distribución de la edad por grados y género del molar (tercer molar inferior izquierdo).

Promedio D. S Cantidad Mínimo Máxima
Grado C, Femenino 16.2 0.4 6 16 17
Grado C, Masculino 16.3 0.6 3 16 17
Grado D, Femenino 17.1 1.1 71 16 21
Grado D, Masculino 16.8 1.1 21 16 20
Grado E, Femenino 17.1 1.1 76 16 20
Grado E, Masculino 16.7 0.98 40 16 20
Grado F, Femenino 17.5 1.1 117 16 21
Grado F, Masculino 17.3 0.9 72 16 20
Grado G, Femenino 18.8 1.2 185 16 21
Grado G, Masculino 18.6 1.4 115 16 21
Grado H, Femenino 20. 1.2 166 16 21
Grado H, Masculino 19.8 1.2 128 16 21
Total 1000

del tercer molar pero los datos presentaron inestabi-
lidad de manera que no son concluyentes (Tabla 4).

La distribución de grados de maduración de acuer-
do a la posición de ambos molares (38 y 48) y mayor 
o menor de edad se muestra en la tabla 5. La posi-
ción con un mayor porcentaje entre todos los gra-
dos para el 38 y el 48 fue la mesoangulada con un 
42.3 y 38.2, respectivamente seguida de la posición 
vertical con un 30.4 para el 38, y 32.7 para el 48.

No se pudieron establecer diferencias significativas 
ya que este aspecto no fue evaluado. Se observó 
un mayor porcentaje en la posición mesoangulada 
cuando el tercer molar se encontraba en los grados 
establecidos como menor de 18 años (grados C, D, 
E, F). Entretanto, hubo un mayor porcentaje de posi-
ción vertical cuando el tercer molar se localizaba en 
los grados establecidos como mayores o iguales a 18 
años (Grado G y H) (Tabla 5).

Tabla 3. Distribución de edad por grado y género del molar (tercer molar inferior derecho).

Promedio D. S. Cantidad Mínimo Máximo
Grado C, Femenino 17 1.7 3 16 19
Grado C, Masculino 16 --- 4 16 16
Grado D, Femenino 16.7 0.9 71 16 20
Grado D, Masculino 16.6 0.7 14 16 18
Grado E, Femenino 17.2 1.1 83 16 21
Grado E, Masculino 16.9 0.9 61 16 20
Grado F, Femenino 17.5 1.0 108 16 20
Grado F, Masculino 17.2 0.98 48 16 21
Grado G, Femenino 18.8 1.2 204 16 21
Grado G, Masculino 18.4 1.3 121 16 21
Grado H, Femenino 20.2 1.2 152 16 21
Grado H, Masculino 19.9 1.2 131 16 21
Total 1000
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Tabla 5. Distribución de grados de maduración de acuerdo a la posición del 38 y 48 según mayor o menor de 
edad.

Grados Vertical Horizontal Mesoangulado Distoangulado Invertido <18/≥18
Total 38 304 (42.3) 250 (25) 423 (42.3) 21 (2.1) 2 (0.2)
Total 48 327 (38.2) 267 (26.7) 388 (38.8) 14 (1.4) 4 (0.4)
Grado C, 38 1 (0.3) 2 (0.8) 4 (0.9) 2 (9.5) --- <18
Grado C, 48 1 (0.3) 1 (0.4) 3 (0.8) --- 2 (50) <18
Grado D, 38 15 (4.9) 19 (7.6) 55 (13) 1 (4.7) 2 (100) <18
Grado D, 48 17 (5.2) 23 (8.6) 40 (10.3) 4 (28.5) 1 (25) <18
Grado E, 38 13 (4.3) 28 (11.2) 72 (17) 3 (14.2) --- <18
Grado E, 48 18 (5.5) 49 (18.3) 74 (19.1) 3 (21.4) --- <18
Grado F, 38 30 (9.9) 48 (19.2) 105 (24.8) 6 (28.5) --- <18
Grado F, 48 35 (10.7) 34 (12.7) 85 (21.9) 2 (14.2) ---- <18
Grado G, 38 111 (36.5) 69 (27.6) 118 (27.9) 2 (9.5) --- ≥18
Grado G, 48 124 (37.9) 67 (25.1) 113 (29.1) 1 (7.1) ---- ≥18
Grado H, 38 134 (44.1) 84 (33.6) 69 (16.3) 7 (4.8) --- ≥18
Grado H, 48 132 (51.6) 93 (34.8) 53 (13.7) 4 (28.6) 1 (25) ≥18

DISCUSIÓN 

El uso de los terceros molares para determinar la 
edad cuando un individuo es indocumentado o en 
caso de cadáveres es una buena herramienta si es 
utilizada en conjunto con otros métodos tales como 
el carpograma, la evaluación de los caracteres sexua-
les secundarios, entre otros; así se eleva la validez 
de los resultados.19-21

Alrededor de los terceros molares se han desarrolla-
do diferentes métodos para que sean usados como 
herramientas de estimación de los 18 años.13 El mé-
todo desarrollado por Demirjian y colaboradores fue 
elegido para este estudio ya que es sencillo (cuatro 
grados de formación para la raíz) y objetivo (sólo 
cambios en la proporción) como lo afirma Prieto y 
colaboradores.10 Además, se puede considerar como 
el mejor ya que produce alta correlación entre la 
edad cronológica y la edad estimada con base a los 
grados definidos de acuerdo a lo reportado por Ölze 
y colaboradores.13

Los resultados de este estudio, en términos genera-
les, son similares a los reportados por Prieto y cola-
boradores.1 Esta investigación relacionó el desarro-

llo del tercer molar con el género, lado y etnia; por 
lo tanto, se podría sugerir que una persona puede 
tener 18 años o más al analizar radiográficamente 
el tercer molar y determinar que el grado de madu-
ración está en los estadios G ó H.  

Al realizar un análisis más detallado comparando 
la población de este estudio con otras poblaciones 
se observaron discrepancias del promedio de edad 
para cada grado de maduración y de acuerdo al gé-
nero. La población colombiana es más joven que la 
japonesa, 1.9 años en el caso de las mujeres y 1.5 
años en los hombres para el grado D 21 También, 
serían mayores que las poblaciones alemanas, 0.9 
años las mujeres y 0.5 los hombres en el grado D 21 
pero se invierte a partir del grado F. 

Así mismo, la población colombiana sería más joven 
con un promedio de edad para las mujeres de 1.5 
años y 1 año para los hombres. Con esto también 
se puede resaltar que las mujeres en la población 
estudiada son mayores que los hombres a diferencia 
de lo reportado por otros estudios; de esta manera, 
la línea de desarrollo tiene una mayor velocidad en 
las mujeres (Tabla 6).

Tabla 4. Distribución de por grados de acuerdo si hay pérdida o no del primer molar permanente.

Grados
Tercer molar inferior izquierdo Tercer molar inferior derecho

<18/≥18Sin ausencia 
primer molar

Con  ausencia 
primer molar

Sin ausencia 
primer molar

Con ausencia 
primer molar

Grado C 9 (2.4) --- 7 (1.9) --- <18
Grado D 83 (22.3) 9 (28.1) 79 (21.6) 6 (21.6) <18
Grado E 104 (27.8) 12 (37.5) 132 (36,2) 12 (44.4) <18
Grado F 178 (47.6) 11 (34.4) 147 (40.3) 9 (33.3) <18
Grado G 277 (51.6) 23 (42.6) 297 (54.1) 28 (47.5) ≥18
Grado H 263 (48.7) 31 (57.4) 252 (45.9) 31 (52.5) ≥18
Total 914(91.4.) 86 (8.6.) 914 (91.4) 86 (8.6)
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Tabla 6. Comparación del promedio de edad en años en diferentes poblaciones, basado en el método Demir-
jian.

Grados Género

Japoneses
(Olze y 

colaboradores)7

Colombianos
(presente estudio)

Alemanes
(Olze y 

colaboradores)7

Españoles
(Prieto y 

colaboradores)4

Sur Africanos
(Olze y 

colaboradores)7

Turkos
(Sisma y 

colaboradores)3

promedio D. S promedio D. S promedio D. S promedio D. S promedio D. S promedio D. S

C Mujeres --- --- 17 1.7 --- --- 14.9 1.3 --- --- 12.5 1.8

Hombres --- --- 16 --- --- --- 14.9 0.7 --- --- 12.2 1.8

D Mujeres 18.0 2.5 16.7 0.9 15.8 2.6 15.1 1.0 14.5 2.3 13.6 2.24

Hombres 18.1 2.9 16.6 0.7 16.1 3.0 15.1 1.0 13.9 1.3 12.9 1.5

E Mujeres 18.2 2.3 17.2 1.15 17.2 2.4 16.0 1.4 15.9 2.3 15.4 2.4

Hombres 18.6 2.9 16.9 0.9 16.7 2.1 15.2 1.0 15.2 2.4 14.4 1.7

F Mujeres 20.3 1.9 17.5 1.0 19.0 2.5 16.8 1.6 17.4 2.5 16.8 2.1

Hombres 19.8 2.2 17.2 0.9 18.2 2.1 16.4 1.3 18.7 2.3 16.9 1.5

G Mujeres 21.5 1.8 18.8 1.2 21.6 2.1 18.4 1.4 19.8 2.3 19.3 2.3

Hombres 21.8 2.1 18.4 1.3 21.2 1.9 17.9 1.5 20.8 2.2 18.0 2.4

H Mujeres 22.1 1.8 20.2 1.2 22.9 1.7 19.7 0.9 22.4 1.9 22.7 2.2

Hombres 22.5 1.8 19.9 1.2 22.5 1.7 19.7 1.1 22.6 1.9 22.1 2.9

Lo anterior permite resaltar cuán importante es te-
ner en cuenta la etnia del sujeto a examinar pues 
existen variaciones de una a otra; tal como otros es-
tudios han resaltado en este aspecto.

En este estudio las mujeres son mayores que los 
hombres presentando una mayor velocidad de ma-
duración del tercer molar, llevando un mismo ritmo 
con el desarrollo de otras estructuras del cuerpo 
frente al desarrollo del hombre. Sin embargo, los ar-
tículos revisados reportaban un fenómeno contrario. 
10,11,21,22 Aunque, hay que aclarar que este fenómeno 
no es explicado por estos autores y sería importante 
determinar porque hacen esta afirmación.

La evaluación realizada sobre la posible influencia 
de la ausencia del primer molar permanente sobre 
la velocidad de la maduración del tercer molar no 
es concluyente ya que los datos arrojados son de 
un comportamiento inestable; a demás, la muestra 
es muy pequeña lo que no permite ofrecer resulta-
dos concluyentes, por tanto se recomienda tener en 
cuenta en futuras evaluaciones.

De acuerdo a los resultados, es probable que la po-
sición del tercer molar influya sobre su maduración; 
pero al igual que lo reportado anteriormente, esto 
no es concluyente debido al tamaño de la muestra, 
por lo que se recomienda que para próximas inves-
tigaciones se profundice sobre el tema.

Al revisar nueva bibliografía se encontró el potencial 
impacto de análisis estadístico pariado para la eva-
luación de la significancia estadística entre el diente 

38 y el 48. Sin embargo, en el presente estudio no se 
consideró como un objetivo del  trabajo, esto podría 
considerarse como un limitante potencial por lo que 
se sugiere tener en cuenta en el diseño de nuevos 
estudios.

El único método de estimación utilizada en este es-
tudio fue el análisis dental y éste puede ser otro li-
mitante.  Sin embargo, es importante recalcar la im-
portancia que tiene esta herramienta como coadyu-
vante para la definición de la mayoría de edad en un 
individuo cuando es requerido en procesos legales 
o en ámbitos forenses de reconocimiento de cadá-
veres.

Por último, es de anotar que de acuerdo con la li-
teratura revisada, este tipo de investigación es la 
primera reportada en Colombia; de manera que es 
un punto de partida para futuras investigaciones 
sobre el tema.
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