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RESUMEN.

El objetivo del presente estudio es predecir el tamaño del canino permanente a partir de mediciones tomadas en los dientes posteriores 

(premolares y molares), y utilizar los valores predichos del tamaño del canino para estimar el sexo biológico de restos óseos. El análisis se llevó a 

cabo en 126 individuos procedentes de la antigua ciudad de Herculano (Nápoles, Italia), víctimas de la erupción del volcán Vesubio la 

madrugada entre el 24/25 de agosto del año 79 EC. Se tomaron los diámetros mesiodistal y bucolingual de la corona dental y a nivel cervical del 

diente, y se llevó a cabo el análisis de regresión lineal de Pearson para crear ecuaciones de regresión que permitieran predecir el tamaño del 

canino basándose en las dimensiones dentales de los dientes posteriores. Se obtuvieron 14 ecuaciones de regresión. Los resultados muestran 

elevados coeficientes de correlación y determinación (r = 0,709–0,889; r2 = 0,502–0,791; respectivamente), dependiendo de los diámetros de los 

dientes utilizados. Posteriormente, estas ecuaciones de regresión fueron aplicadas a una muestra de validación para estimar el sexo biológico de 

los individuos utilizando los valores predichos del tamaño del canino aplicando diversas fórmulas de función discriminantes específicas para la 

población de Herculano. Los resultados muestran que los valores predichos del tamaño del canino proporcionan elevados porcentajes de 

correcta asignación del sexo cuando se trabaja con restos óseos fragmentarios procedentes de contextos arqueológicos y el canino no está 

disponible para su medición.

Palabras claves: Predicción; tamaño del canino; ecuaciones de regresión; estimación del sexo; restos óseos.

ABSTRACT.

The aim of this study was to investigate the size of the permanent canine from measurements of the posterior teeth (premolars and molars), and 

to use the predicted values of the canine size to estimate the biological sex of skeletal remains. The analysis was performed on 126 individuals 

from the ancient city of Herculaneum (Naples, Italy), victims of the eruption of the nearby volcano Vesuvius on 24/25 August, 79 EC. Mesiodistal 

and buccolingual crown and cervical diameters were measured, and Pearson's linear regression analysis was performed to create regression 

equations to predict the canine size based on dental measurements of posterior teeth. Fourteen regressions equations were obtained. The results 

show high correlation and determination coefficients (r = 0,709–0,889; r2 = 0,502–0,791; respectively), depending on the diameters of the teeth 

used. These regression equations were subsequently applied to a validation sample to estimate the biological sex of the individuals using the 

predicted values of the canine size based on the application of discriminant function formulae that are specific of the Herculaneum's population. 

The results show that the predicted values of the canine size provide high percentages of correct assignment of sex when fragmentary skeletal 

remains are encountered in archaeological samples and the canine is not available for measurement.

Keywords: Prediction, canine size, regression equations, sex estimation, skeletal remains.
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INTRODUCCIÓN

 En los últimos años ha aumentado el interés en 

determinar la utilidad de la dentición permanente para 

la estimación del sexo en poblaciones arqueológicas, en 

donde es frecuente que las condiciones de conservación 

del material óseo sea deficiente y que no se puedan 

observar los rasgos de diferenciación sexual más 

característicos (p. ej.: características morfométricas de 

la pelvis y del cráneo); o, en el caso de individuos que no 

han madurado sexualmente, que la ausencia de 

caracteres sexuales secundarios del esqueleto dificulte 

la discriminación entre niños y niñas. Recientes 

investigaciones evidencian la existencia de dimorfismo 

sexual en las características métricas dentales (1, 2, 3, 4). 

Son numerosos los estudios que revelan que el canino 

permanente es el diente con mayor dimorfismo sexual 

(5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12), por lo que es considerado como el 

diente clave para la estimación del sexo debido a sus 

elevados porcentajes de fiabilidad en la diferenciación 

entre sexos. No obstante, el canino es objeto de una gran 

pérdida postmortem debido a su única raíz (13), 

observándose de este modo una mayor conservación de 

los dientes multiradiculares insertados en sus 

respectivos alveolos. Los dientes anteriores (incisivos y 

caninos) a menudo se pierden en series de restos 

esqueléticos de origen arqueológico, especialmente en 

aquellas muestras que son muy estudiadas y 

manipuladas, conservándose en mayor medida los 

dientes posteriores (premolares y molares).

 Pese a que son numerosas las investigaciones que 

evalúan el dimorfismo sexual de la completa dentición 

(4, 6, 7, 8, 9, 11, 12, 14), en los últimos años estas se han 

centrado exclusivamente en las dimensiones del canino 

(5, 15, 16, 17, 18, 19, 20), limitándose así el desarrollo y 

aplicación de ecuaciones que permitan estimar el sexo 

de restos esqueléticos utilizando dimensiones de los 

incisivos, premolares y molares. De este modo, 

considerando la ya comentada conservación diferencial 

entre los dientes anteriores y posteriores, sería de gran 

utilidad poder predecir el tamaño del canino a través de 

las dimensiones de los dientes posteriores y utilizar los 

valores obtenidos para poder estimar el sexo 

odontométrico de restos esqueléticos en deficiente 

estado de conservación cuando el canino no está 

disponible para su medición y únicamente se tiene a 

disposición ecuaciones de discriminación sexual 

basadas en él.

 Diversos estudios relacionados con el diagnóstico 

ortodóntico establecen una significativa correlación 

entre el tamaño de la corona del canino y el tamaño del 

resto de la dentición, ya sean incisivos, premolares, 

molares o una combinación de dimensiones de los 

mismos (21, 22, 23, 24, 25, 26). Así, las dimensiones 

coronales de incisivos, premolares y molares 

permanentes son utilizados como predictores del 

tamaño de los caninos no erupcionados en el 

diagnóstico y tratamiento ortodóntico, en donde uno de 

los aspectos más importantes es la evaluación del 

espacio disponible en las arcadas dentales para que un 

potencial apiñamiento dental no progrese a una 

maloclusión más severa.

 Los objetivos del presente estudio son: (i) analizar la 

correlación existente entre el tamaño del canino y los 

dientes posteriores (premolares y molares) mediante el 

desarrollo de ecuaciones de regresión lineal, (ii) evaluar 

la correspondencia entre los valores de las dimensiones 

reales del canino y los valores predichos de éste 

aplicando las diferentes ecuaciones de regresión 

desarrolladas, y (iii) comprobar la eficacia en la 

estimación del sexo de restos esqueléticos utilizando las 
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ecuaciones predictivas de las dimensiones del canino 

en comparación con el diagnóstico del sexo mediante la 

aplicación directa de los valores reales del tamaño del 

canino.

MATERIAL ES Y MÉTODOS

Muestra

 Este estudio se realizó sobre los restos esqueléticos 

de 126 víctimas que murieron mientras trataban de huir 

vía marítima en la antigua playa de Herculano 

(Nápoles, Italia), durante la erupción del volcán 

Vesubio en la madrugada del 25 de Agosto del año 79 

EC. Estos individuos se encuentran depositados en el 

Museo Universitario de la Universidad “G. 

d'Annunzio” de Chieti-Pescara, Italia. Todos ellos 

conservan dientes permanentes totalmente emergidos 

en la cavidad oral o la corona completamente formada. 

La muestra de Herculano está compuesta por 92 

individuos adultos de edades comprendidas entre los 

21 y 60 años (54 individuos de sexo masculino, 37 de 

sexo femenino, 1 de sexo indeterminado). Los otros 34 

individuos de la muestra corresponden a individuos 

subadultos de edades comprendidas entre los 4 y los 20 

años (16 individuos de sexo masculino, 17 de sexo 

femenino, 1 de sexo indeterminado). El sexo de los 

individuos adultos fue evaluado mediante la aplicación 

de los métodos descriptivos propuestos por Ferembach 

et al. (27) utilizando características de la pelvis y del 

cráneo. En el caso de los individuos subadultos, el sexo 

fue estimado mediante el método de Schutkowski (28), 

evaluando siete rasgos no métricos del ilion y la 

mandíbula. Aunque el método de Schutkowski (28) ha 

sido criticado en la literatura (29, 30, 31), estos estudios 

únicamente evaluaron una sola característica 

morfológica de entre las propuestas por él. Sin 

embargo, Sutter (32) evaluó las mismas siete 

características sugeridas por Schutkowski (28) y 

confirmó que el método era aplicable, al menos en una 

población diferente. Además, para los individuos 

juveniles, el sexo fue diagnosticado utilizando ambos 

métodos de Ferembach et al. (27) y Schutkowski (28), 

para aumentar la confianza en el diagnóstico. Para la 

estimación de la edad de la muerte de los individuos se 

han aplicado métodos basados en el grado de 

maduración y desarrollo dental (33), en el grado de 

fusión de las epífisis de los huesos largos (34, 35), en los 

cambios morfológicos de la sínfisis púbica (36, 37) y de la 

faceta auricular del coxal (38), así como por la presencia 

de procesos degenerativos. De acuerdo con la edad 

estimada de la muerte, los individuos fueron divididos 

en tres grupos de edad siguiendo las categorías 

antropológicas convencionales (modificado de Vallois 

(39)): infans (desde el nacimiento hasta los 12 años de 

edad), juvenilis (de los 13 a los 20 años de edad), y 

adultus (de los 21 a los 60 años de edad). La Tabla 1 

muestra la distribución de la población de Herculano 

por sexo y grupo de edad.

 El estado de conservación de los restos esqueléticos 

de las víctimas de Herculano varía de muy bueno a 

óptimo. De este modo, los criterios morfológicos y 

métricos utilizados para la estimación del sexo y la edad 

de la muerte de los individuos aportan una información 

confiable. Para mayor detalle sobre el estado de 

conservación de la muestra de Herculano, consultar 

Capasso (40).

Criterios de inclusión y mediciones

 Antes de la toma de las diferentes mediciones, se 

evaluaron los dientes para detectar diversos factores 

que pudieran afectar negativamente al análisis 
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odontométrico. Estos factores incluyeron: (i) patologías 

dentales (p. ej.: caries, hipoplasia del esmalte, 

fracturas), (ii) anomalías dentales (p. ej.: anomalías de 

volumen o de forma), y (iii) severo desgaste 

incisal/oclusal.

 Tras la valoración de los diversos factores 

limitantes y la exclusión de aquellas mediciones 

afectadas en cada uno de los dientes, se tomaron las 

diferentes medidas. Para ello se utilizó un calibre dental 

digital (Masel Orthodontics Inc, USA) con una 

precisión de 0,01 mm. Las dimensiones dentales se 

obtuvieron midiendo los diámetros mesiodistal y 

bucolingual de la corona dental y a nivel cervical del 

canino, primer y segundo premolar, y primer y 

segundo molar (se excluyó el tercer molar debido a su 

gran variabilidad morfológica en la población general), 

tanto del maxilar como de la mandíbula. Estas 

mediciones se tomaron siguiendo las definiciones de 

Hillson et al. (41), excepto para el diámetro mesiodistal a 

nivel cervical, que se midió siguiendo el criterio 

indicado por Vodanović et al. (14) (Tabla 2). Las 

mediciones se llevaron a cabo indistintamente en el 

lado izquierdo y en el derecho, dependiendo de su 

disponibilidad. Si los dientes de ambos lados estaban 

disponibles, se calculó el valor medio para ajustar los 

valores.

 Las mismas mediciones se tomaron una segunda 

vez por el observador principal (JV) sobre una 

submuestra compuesta por 28 individuos selec-

Tabla 1. Distribución por sexo y grupo de edad de la muestra de 
Herculano.

cionados aleatoriamente para evaluar el error 

intraobservador. Un segundo observador (CT) tomó las 

mismas mediciones de la misma submuestra para 

evaluar el error interobservador. El mismo calibre 

digital fue usado en ambos casos transcurrido un 

periodo mínimo de dos semanas entre las dos 

mediciones. Se midieron los dientes a ambos lados de las 

arcadas cuando estaban presentes en estos individuos. 

Por esta razón, los valores de N de las Tablas 3 y 4 no 

representan el número de individuos analizados sino el 

número total de dientes medidos. En la evaluación del 

error interobservador, el segundo observador no tenía 

experiencia previa en odontometría, por lo que el 

observador principal instruyó al segundo sobre el 

procedimiento de medición de cada una de los 

diámetros dentales.

Análisis estadístico

 Los datos fueron analizados con el paquete 

estadístico IBM® SPSS® Statistics 22.0 (SPSS Inc., 

Chicago, IL, USA). En primer lugar se dividió la muestra 

de Herculano en dos submuestras: una muestra de 

referencia compuesta por 95 individuos (corres-

pondiente al 75% de los individuos de la muestra 

original), y una muestra de validación consistente en los 

Tabla 2. Definición de las mediciones tomadas en la corona 
dental y a nivel cervical.
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restantes 31 individuos (25% de la muestra original).

 Inicialmente se caracterizó la muestra de referencia 

a través de un análisis descriptivo mediante el cual se 

obtuvo el tamaño de la muestra, la media, la desviación 

estándar y los valores máximo y mínimo de las 

diferentes mediciones dentales. La muestra de 

referencia proporcionó los datos odontométricos 

necesarios para la realización del análisis de regresión 

lineal de Pearson con la finalidad de determinar las 

ecuaciones que correlacionaran las dimensiones del 

canino con aquellas de los dientes posteriores. Para ello 

se verificó previamente la normalidad de la 

distribución de los datos mediante la prueba de 

Kolmogorov-Smirnov, así como se analizó la homo-

geneidad de las varianzas mediante la prueba de 

Levene. Estas dos pruebas son de indispensable 

cumplimiento para llevar a cabo correctamente el 

análisis de regresión lineal de Pearson.

 Con el fin de evaluar la concordancia y 

reproducibilidad entre diferentes mediciones de una 

misma variable (es decir, para evaluar el error intra- e 

interobservador), los datos se analizaron mediante el 

uso del coeficiente de correlación intraclase (CCI). De 

acuerdo con Fleiss (42), se establecen cinco niveles de 

evaluación de la concordancia y/o reproducibilidad: 

muy buena para valores mayores a 0,90; buena, de 0,71 

a 0,90; moderada, de 0,51 a 0,70; mediocre, de 0,31 a 0,50; 

y mala o nula cuando está por debajo de 0,30.

 Finalmente, las ecuaciones obtenidas a partir de la 

muestra de referencia fueron aplicadas a la muestra de 

validación para predecir las dimensiones del canino a 

partir de las dimensiones de los dientes posteriores. Los 

resultados se compararon con las dimensiones reales de 

los caninos mediante la prueba t-Student para medidas 

relacionadas, tomándose como nivel de significación 

un valor de p < 0,05. Una vez predichas las dimensiones 

del canino de los individuos de la muestra de 

validación, se aplicaron los valores obtenidos a las 

funciones discriminantes relativas al canino específicas 

de esta población propuestas por Viciano et al. (6) para la 

estimación del sexo de los individuos.

RESULTADOS

 En el análisis del error intraobservador (Tabla 3), las 

dimensiones dentales de la corona y a nivel cervical 

muestran resultados similares. El valor del CCI de las 

dimensiones a nivel de la corona varía entre 0,907 y 

0,981 (fuerza de la concordancia muy buena) mientras 

que a nivel cervical varía entre 0,824 y 0,993 (fuerza de la 

concordancia de buena a muy buena). Los resultados 

son similares sea en la dentición maxilar que la 

mandibular. Los valores más bajos del CCI 

corresponden a la dimensión cervical del canino, ya sea 

maxilar o mandibular. No obstante, la diferencia entre 

los valores medios de las medidas repetidas no excede 

los 0,187 mm. a nivel de la corona, y los 0,082 mm. a nivel 

cervical.

 Respecto al análisis del error interobservador (Tabla 

4), las dimensiones dentales de la corona y a nivel 

cervical muestran resultados similares. El valor del CCI 

de las dimensiones a nivel de la corona varía entre 0,898 

y 0,995 (fuerza de la reproducibilidad de buena a muy 

buena) mientras que a nivel cervical varía entre 0,944 y 

0,998 (fuerza de la reproducibilidad muy buena). Los 

resultados son similares sea en la dentición maxilar que 

la mandibular. Los valores más bajos del CCI 

corresponden a la dimensión de la corona del segundo 

molar maxilar. No obstante, la diferencia entre los 

valores medios de las medidas repetidas no excede los 

0,188 mm. a nivel de la corona, y los 0,151 mm. a nivel 

cervical.

13Cs Morfol; 19(1) 2017Viciano y Tanga. Predicción del tamaño del canino y estimación del sexo



Tabla 4. Análisis de la reproducibilidad entre las diferentes mediciones dentales tomadas por diferentes observadores (error 
interobservador).
N, número de dientes; Media, valor promedio de las mediciones; DE, desviación estándar; Dif., valor medio de la diferencia entre medidas 
repetidas; CCI, coeficiente de correlación intraclase.

Tabla 3. Análisis de la concordancia entre las diferentes mediciones dentales tomadas por el observador principal (error 
intraobservador).
N, número de dientes; Media, valor promedio de las mediciones; DE, desviación estándar; Dif., valor medio de la diferencia entre medidas 
repetidas; CCI, coeficiente de correlación intraclase.
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 El análisis descriptivo de los diámetros mesiodistal 

y bucolingual de la corona y a nivel cervical del canino, 

premolares y molares correspondientes a la muestra de 

referencia se muestran en la Tabla 5. La prueba de 

Kolmogorov-Smirnov indica que todas las 

dimensiones dentales siguen una distribución normal, 

2 1excepto las dimensiones MDcrnM  y BLcervP  del 

maxilar. Los resultados de la prueba de homogeneidad 

de la varianza indican que la muestra es esta-

dísticamente homogénea para 38 de las 40 dimensiones 

comparadas (no son homogéneas las dimensiones 

1 2MDcrnM  del maxilar y BLcervM  de la mandíbula).

coeficiente de correlación varía entre 0,710 y 0,829 en el 

maxilar (ecuaciones ER1–ER7), y entre 0,709 y 0,889 en la 

mandíbula (ecuaciones ER8–ER14), siendo ligeramente 

mayores los coeficientes de correlación mandibulares. 

El coeficiente de determinación varía entre 0,504 y 0,687 

en el maxilar, y entre 0,502 y 0,791 en la mandíbula. 

Además, el error estándar de la estimación es 

relativamente bajo (intervalo de 0,248–0,362 en las 

ecuaciones del maxilar, y de 0,150–0,426 en las 

ecuaciones de la mandíbula). Observando más 

detenidamente los resultados, las ecuaciones que 

predicen las dimensiones cervicales del canino maxilar 

y mandibular (MDcervC' y MDcervC, respectivamente) 

son las que poseen generalmente un mayor valor de 

coeficiente de correlación y de determinación en 

comparación con el resto de ecuaciones que predicen las 

dimensiones coronales del canino. Las ecuaciones E12, 

E13 y E14 son los mejores predictores del tamaño del 

canino, más concretamente de la dimensión MDcervC,. 

Son las ecuaciones con los valores más altos en ambos 

coeficientes de correlación y determinación.

 La Tabla 6 muestra las ecuaciones de regresión para 

la predicción de las dimensiones del canino a partir de 

las dimensiones de los dientes posteriores (premolares 

y molares). Únicamente se seleccionaron aquellas 

ecuaciones que tuvieran un coeficiente de correlación 

mayor o igual a 0,7. Se obtuvieron así 14 ecuaciones de 

regresión (denominadas desde ER1 a ER14). El 

Tabla 6. Ecuaciones de regresión para la predicción del tamaño del 
canino maxilar y mandibular.
r, coeficiente de correlación lineal de Pearson; r2, coeficiente de determinación; Error, error 
estándar de la estimación.
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Tabla 5. Estadísticos descriptivos de las dimensiones dentales (sexos 
combinados) de la muestra de referencia.
N, número de mediciones; DE, desviación estándar; Media, valor promedio de las 
mediciones; Mínimo, valor mínimo de las mediciones; Máximo, valor máximo de las 
mediciones.
†, valor de la normalidad (prueba de Kolmogorov-Smirnov) estadísticamente significativa 
con un valor de p < 0,05.
‡, valor de la homogeneidad de la varianza (prueba de Levene) estadísticamente significativa 
con un valor de p < 0,05.



 Las 14 ecuaciones de regresión desarrolladas sobre 

la muestra de referencia fueron testadas sobre la 

muestra de validación. De acuerdo con la Tabla 7, no 

existen diferencias significativas entre los valores de las 

dimensiones reales del canino y los valores predichos 

de éste aplicando las diferentes ecuaciones de regresión 

(p > 0,05). Finalmente, los valores reales de las 

dimensiones del canino, así como sus valores predichos 

de acuerdo con las diferentes ecuaciones de regresión 

desarrolladas, se utilizaron para estimar el sexo de los 

individuos de la muestra de validación utilizando las 

siguientes funciones discriminantes desarrolladas por 

Viciano et al. (6) específicas para la población de 

Herculano.

Funciones discriminantes del canino maxilar:

FD1: –24,101 + (3,008 × BLcrnC'); punto de corte: 0,065

FD2: –16,104 + (2,832 × MDcervC'); punto de corte: 

–0,082

Funciones discriminantes del canino mandibular:

FD3: –22,785 + (3,424 × MDcrnC,); punto de corte: 0

FD4: –15,026 + (2,783 × MDcervC,); punto de corte: 0

 De acuerdo con la metodología de Viciano et al. (6), 

si el valor obtenido por la función discriminante es 

menor que el valor de su respectivo punto de corte, el 

individuo es clasificado como perteneciente al sexo 

femenino. En caso contrario, es clasificado como 

perteneciente al sexo masculino.

 Para comprobar la eficacia de la estimación del sexo 

utilizando las ecuaciones predictivas de las 

dimensiones del canino, se compararon los resultados 

de esta aproximación con los resultados de la aplicación 

directa de las mismas funciones discriminantes pero 

esta vez utilizando el valor real de las dimensiones del 

canino (Tabla 8). De los 31 individuos que componen la 

muestra de validación, se pudo estimar el sexo a todos 

ellos aplicando las dos aproximaciones. Esto representa 

una tasa aplicabilidad del 100% de los casos. Si 

comparamos el sexo estimado de los individuos 

utilizando los valores reales del canino con el sexo 

estimado usando previamente las ecuaciones de 

regresión para predecir sus dimensiones, vemos que 

existe una coincidencia entre el 70–100% de los casos. En 

tres de ellos hay una coincidencia del 100% (ER5, ER6 y 

ER8), en diez casos la coincidencia es mayor del 87,5% 

(ER1–ER4, ER7, ER9–ER12 y ER14), y únicamente en un 

caso (ER13) la coincidencia desciende hasta el 70%.

16Cs Morfol; 19(1) 2017Viciano y Tanga. Predicción del tamaño del canino y estimación del sexo

Tabla 7. Comparación entre los valores reales de las dimensiones del canino y los valores predichos de acuerdo con las diferentes 
ecuaciones de regresión desarrolladas.
N, número de mediciones; Dif., valor promedio de las diferencias; t, valor de la prueba de t-Student; p, valor de la significación. Se consideran 
significativos los valores de p < 0,05.



DISCUSIÓN

 La predicción de las dimensiones del canino 

permanente sin erupcionar es importante en 

odontología clínica. En el diagnóstico ortodóntico la 

estimación precisa del tamaño dental en sujetos 

infantiles en periodo de crecimiento permite conocer 

tempranamente las posibles discrepancias entre las 

arcadas y las dimensiones dentales, de modo que puede 

ayudar al dentista a lograr una armonía oclusal al 

finalizar el tratamiento ortodóntico (21, 23). En este 

ámbito, son numerosos los estudios que han 

demostrado las correlaciones directas entre las 

dimensiones de la corona de incisivos, premolares y 

molares con las dimensiones del canino (p. ej.: 22, 24, 25, 

26).

 Los diámetros mesiodistal y bucolingual de la 

corona definidos por Moorrees y Reed (43) son las 

dimensiones más comúnmente utilizadas en 

odontología clínica. Sin embargo, en el ámbito de la 

arqueología o en contextos forenses, varios factores 

limitantes de múltiple origen (p. ej.: severo desgaste 

oclusal e interproximal, cavidades cariosas, defectos 

hipoplásicos del esmalte, restos fragmentados) han 

motivado la investigación de mediciones dentales 

alternativas para reducir al mínimo el efecto producido 
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Tabla 8. Estimación del sexo de los individuos de la muestra de validación de acuerdo a las funciones discriminantes de Viciano 
et al. (6) siguiendo dos aproximaciones: utilizando los valores reales del canino y utilizando previamente las ecuaciones de 
regresión para predecir sus dimensiones.
a Aproximación basada en la previa utilización de las ecuaciones de regresión para estimar las diferentes dimensiones del canino, seguido de la 
aplicación de las funciones discriminantes para la estimación del sexo.
b Aproximación basada en la utilización directa de las funciones discriminantes utilizando los valores reales de las dimensiones del canino para 
la estimación del sexo.
c Número de individuos cuya estimación del sexo coincide siguiendo las dos aproximaciones, comparado con el número total de individuos 
usados para la estimación del sexo.
d Porcentaje de casos cuya estimación del sexo coincide siguiendo ambas aproximaciones.
M, sexo masculino; F, sexo femenino.



por estos factores sobre el análisis odontométrico (14, 

41). En el presente estudio se analizaron mediciones 

alternativas a las de Moorrees y Reed (43), tales como 

los diámetros máximo mesiodistal y bucolingual de la 

corona y los diámetros mesiodistal y bucolingual 

tomados a nivel cervical (14, 41), con el fin de lograr el 

mayor número posible de datos para su posterior 

análisis odontométrico. Los artículos publicados hasta 

la fecha en el diagnóstico ortodóntico únicamente 

hacen referencia a dimensiones dentales tomadas en la 

corona dental (p. ej.: 22, 44, 45, 46), debido a que las 

mediciones son tomadas en pacientes clínicos (ya sean 

medidas directas en la cavidad oral o a través del uso de 

modelos dentales), de modo que la encía, que en 

individuos sanos generalmente se extiende hasta la 

línea amelocementaria, no permite tomar medidas a 

nivel cervical de los dientes. Los resultados obtenidos 

en el presente estudio resaltan la importancia de las 

dimensiones cervicales de los dientes, ya que muestran 

mayores valores de correlación que las mismas 

dimensiones tomadas a nivel de la corona. De este 

modo, las mediciones alternativas a nivel cervical 

utilizadas en el presente estudio son apropiadas en el 

estudio de restos esqueléticos de origen arqueológico 

debido a la presencia de numerosos factores limitantes 

de múltiple origen que afectan en mayor medida a la 

corona dental e impiden la toma de mediciones (6).

 En el análisis del error intraobservador, las 

diferencias entre mediciones repetidas mostraron una 

elevada concordancia. Por lo tanto, se puede deducir 

que las diferentes mediciones tomadas por el mismo 

observador son completamente fiables. En el análisis 

del error interobservador, las diferencias muestran 

igualmente valores elevados. Son pocos los estudios 

que evalúan el error interobservador en odontometría. 

El estudio más adecuado para realizar una comparación 

es aquel de Hillson et al. (41), ya que en el presente 

estudio se utilizaron las mediciones alternativas 

dentales propuestas por ellos, excepto para el diámetro 

mesiodistal cervical, cuya definición propuesta por 

Vodanović et al. (14) fue la utilizada. Nuestros 

resultados están de acuerdo con estas observaciones. 

Las diferencias medias absolutas de las mediciones de 

Hillson et al. (41) variaron entre 0,000 y 0,192, similares a 

la variación en este estudio (0,002–0,188). Hillson et al. 

(41) llegaron a la conclusión de que todos los diámetros 

alternativos dentales (diámetro máximo de la corona y a 

nivel cervical) son más reproducibles que los 

tradicionales diámetros mesiodistal y bucolingual 

definidos por Moorrees y Reed (43) y que estas medidas 

son reproducibles entre diferentes observadores. En el 

presente estudio, el segundo observador no tenía 

ninguna formación previa en odontometría. No 

obstante, aunque no tenía un entrenamiento previo en la 

toma de las diferentes mediciones dentales, sus 

conocimientos de morfología dental le han permitido 

localizar de forma precisa los puntos de referencia para 

la toma de las diferentes medidas.

 Las ecuaciones de regresión desarrolladas en el 

presente estudio muestran elevados coeficientes de 

correlación entre el tamaño del canino y el tamaño de los 

dientes posteriores. Además, los resultados muestran 

que no existen diferencias significativas entre los 

valores de las dimensiones reales del canino y los 

valores predichos de éste aplicando las diferentes 

ecuaciones de regresión, de modo que las dimensiones 

de los premolares y molares son buenos estimadores de 

las dimensiones del canino cuando este último no está 
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disponible para su medición.

CONCLUSIÓN

 El canino es considerado el diente clave en la 

estimación del sexo de restos esqueléticos en deficiente 

estado de conservación, ya que es el diente con mayor 

dimorfismo sexual de la dentición permanente. No 

obstante, debido a que son dientes monoradiculares, se 

pierden con relativa frecuencia por la continua 

manipulación de los restos osteológicos de origen 

arqueológico que se realizan en Universidades, Museos 

y otros centros de investigación durante las labores de 

investigación científica.

 El presente estudio demuestra que el tamaño del 

canino puede ser estimado utilizando las dimensiones 

de los dientes posteriores, de modo que los valores 

predichos del canino pueden ser utilizados con gran 

fiabilidad para la estimación del sexo de restos óseos.
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