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Relacién entre la edad cronoldgica y la calcificacion dental del tercer molar inferior

mediante el método de Demirjian, en radiografias panoramicas, Azogues 2018-2023.

Brayan Alexander Torres Ocampo, Dario Andrés Dominguez Quinteros
Universidad Catolica de Cuenca, brayan.torres@est.ucacue.edu.ec

RESUMEN

La estimacién de la edad cronoldgica a través del analisis del tercer molar constituye un
método fiable y relevante en odontologia forense y medicina legal. EI método de
Demirjian es ampliamente usado para valorar la maduracién dental. OBJETIVO:
Determinar la relacion entre la edad cronoldgica y la calcificacion dental en terceros
molares izquierdos y derechos mediante el método Demirjian, en radiografias
panoramicas. METODOLOGIA: Investigacion de campo con enfoque cuantitativo y
disefio descriptivo retrospectivo. Se analizaron 868 ortopantomografias digitales para
evaluar la maduracion de 3.8 y 4.8; la muestra incluyo 408 hombres y 460 mujeres, de 7
a 24 anos. ElI muestreo fue intencional, seleccionando radiografias con ambos molares
inferiores. El analisis se realizd en JASP v0.95.0.0 mediante estadistica descriptiva e
inferencial: y? para asociacion por sexo, t-Student y U de Mann—Whitney segin
normalidad y Spearman para correlaciones, con p<0,05. RESULTADOS: Los estadios
de Demirjian mostraron progresion etaria: 3.8 de 9,1 +1,0 (A)a21,8+ 1,6 (H) y 4.8 de
9,5+2,2a21,8+1,6, con concentracion en estadio G (promedio 20 afos). La correlacion
entre 3.8 y 4.8 fue muy alta (rs = 0,953). Se identificaron diferencias significativas por
sexo en estadios C, G y H (ambas piezas) y A (3.8), con predominio femenino. Entre
estadios A—C predominan sujetos con promedio 12 afios; D—E con 18 afios y F—H adultos
mayores de 18. La posibilidad de ser < 18 afios en los estadios: A-C fue entre 100% y
99,18%. Por su parte, en estadios avanzados G y H la probabilidad de ser > 18 afios es de
94,56% (3.8) y 94,54% (4.8). CONCLUSIONES: La mineralizacion de terceros molares
inferiores evaluada con Demirjian permite estimar con fiabilidad la mayoria de edad. Los
estadios avanzados incrementan la probabilidad de ser >18 afios. La correlacion bilateral

confirma la consistencia del desarrollo dental y respalda su aplicacion forense.

Palabras Clave: edad cronoldgica, tercer molar, Demirjian.
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Relationship Between Chronological Age and Calcification of the Lower Third Molar

Using the Demirjian Method on Panoramic Radiographs, Azogues 2018-2023.

Brayan Alexander Torres Ocampo, Dario Andrés Dominguez Quinteros
Catholic University of Cuenca, brayan.torres@est.ucacue.edu.ec

ABSTRACT

The estimation of chronological age through analysis of the third molar constitutes a
reliable and relevant method in forensic dentistry and legal medicine. The Demirjian
method is widely used to assess dental maturation. OBJECTIVE: This study aimed to
determine the relationship between chronological age and dental calcification of the left
and right third molars using the Demirjian method on panoramic radiographs.
METHODS: Field research with a quantitative approach and a retrospective descriptive
design was conducted. A total of 868 digital panoramic radiographs were analyzed to
assess the maturation of teeth 3.8 and 4.8; the sample included 408 males and 460 females,
aged 7 to 24 years. Sampling was purposive, selecting radiographs that included both
lower molars. Analysis was performed in JASP v0.95.0.0 using descriptive and inferential
statistics: y2 for association by sex, Student’s t-test and Mann—Whitney U test depending
on normality, and Spearman’s rank correlations, with p<0.05. RESULTS: Demirjian
stages showed age progression: 3.8 from 9.1 £ 1.0 (A) to 21.8 £ 1.6 (H) and

4.8 from 9.5 + 2.2 to 21.8 + 1.6, with concentration in stage G (mean 20 years). The
correlation between 3.8 and 4.8 was very high (rs = 0.953). Significant sex differences
were identified in stages C, G, and H (both teeth) and stage A (3.8), with a female
predominance. Between stages A—C, subjects averaged 12 years; D—E averaged 18 years;
and F—H were adults older than 18. The probability of being < 18 years in stages A—C
ranged from 100% to 99.18%. Conversely, in advanced stages G and H, the probability
of being > 18 years was 94.56% (3.8) and 94.54% (4.8). CONCLUSIONS:
Mineralization of the lower third molars evaluated using the Demirjian method allows
reliable estimation of the majority age. Advanced stages increase the probability of being
> 18 years. The bilateral correlation confirms the consistency of dental development and

supports its forensic application.

Keywords: chronological age, third molar, Demirjian.
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INTRODUCCION

La estimacion de la edad cronoldgica a partir de indicadores biolégicos constituye una
herramienta fundamental en odontologia forense, medicina legal y pediatria, ya que
permite establecer con precision el tiempo trascurrido desde el nacimiento de un individuo
hasta un momento determinado de su vida.*?

Dentro de los diferentes criterios empleados para este fin, el andlisis del desarrollo dental
se considera uno de los procedimientos mas fiables y menos invasivos, ya que puede
evaluarse mediante el uso de ortopantomografias digitales ya que refleja con mayor
exactitud la edad bioldgica y de esta forma permitir la estimacién de la edad cronoldgica.
345 Esto se debe a que los tejidos dentales presentan cambios minimos en su estructura a
lo largo del tiempo y se ven menos afectados por factores nutricionales, ambientales o
enfermedades endocrinas, en comparacion con otros tejidos u 6rganos. °

En el caso de la denticion permanente, el proceso de mineralizacion sigue una secuencia
definida que inicia en las cuspides, continua con la formacion de la corona y la raiz, y
culmina con el cierre apical en la adolescencia o juventud temprana. * En Particular, el
tercer molar reviste especial importancia, ya que su desarrollo de calcificacion inicia
alrededor de los 5 afios y concluye entre los 18 y 25 afios, abarcando asi un rango
particular para la estimacion de la mayoria de edad. 8

Para la evaluacion del grado de maduracién dental, uno de los métodos mas utilizados a
nivel mundial es el propuesto por Demirjian en 1973, el cual realiza la calcificacion
dentaria en ocho estadios de la A hasta la H, desde la formacion inicial de la corona hasta
el cierre completo del apice radicular. °

En relacién a lo anteriormente manifestado, en el afio 2005, Olze'? et al., con la intencion
de determinar aspectos de sensibilidad y especificidad del método, realizaron un estudio
centrado en analizar el grado de mineralizacion de los terceros molares inferiores,
aplicando diversos métodos de evaluacidn, entre ellos los propuestos por Gleiser y Hunt,
Demirjian, Gustafson y Koch, Harris, Nortje y Kullman. Como resultado, los
investigadores concluyeron que el método de Demirjian es uno de los més eficaces ya que
presento (ICC interobservador 0.953-0.989, intraobservador 0.957) para valorar la
mineralizacion de los terceros molares, constituyéndose en una herramienta util para la
estimacion de la edad en el &mbito forense.

Sin embargo, a pesar de su reconocimiento internacional, la validez del método de
Demirjian puede variar segun las caracteristicas genéticas, ambientales y culturales de la
poblacion en estudio. En este sentido, se identifica una falta de investigaciones locales en
la ciudad de Azogues que evallen la relacion entre la edad cronoldgica y la maduracion
del tercer molar utilizando este método, ante ello es importante generar evidencia en base
a una investigacion original que permita fortalecer la practica odontolégica, forense y
legal en el pais.

De esta manera, los resultados que se presenten, ofreceran una base de datos Util para
profesionales de la salud y autoridades judiciales, ademas de servir como referencia para



futuras investigaciones en el ambito de la odontologia legal, el peritaje forense y la
planificacion de tratamientos clinicos en adolescentes y adultos.

Con base en lo expuesto, el objetivo general de la investigacion consiste en relacionar la
edad cronoldgica y la calcificacion del tercer molar inferior izquierdo y tercer molar
inferior derecho mediante el método de Demirjian, a partir del analisis en radiografias
panoramicas. Azogues 2018-2023.



METODOLOGIA

La presente investigacion corresponde a un trabajo de campo, investigacion
observacional, con un enfoque cuantitativo, de un disefio descriptivo, corte transversal, y
retrospectiva, en la cual se utiliz6 ortopantomografias digitales de los archivos
correspondientes al periodo comprendido entre los afios 2018 y 2023, en pacientes
atendidos en el centro imagenoldgico de la Universidad Catélica de Cuenca Campus
Azogues-Ecuador, en un rango de edad de 7 a 24 afios, para evaluar la relacion entre la
edad cronoldgica y los estadios de mineralizacion de los 6rganos dentales 3.8 y 4.8.

El universo de estudio estuvo conformado por 4.465 ortopantomografias que
correspondieron a los periodos ya antes mencionados. EI muestreo fue intencional en
razén de tener identificadas las unidades de estudio, por lo que se realizé un célculo de
tamafo muestral utilizando un software de acceso libre llamado OPEN EPI, calculando a
un 95% de confiabilidad y un 5% de margen de error. Los resultados determinaron un
tamafo muestral minimo requerido, de 354 unidades de estudio con el fin de asegurar el
namero de participantes resultaran suficiente para obtener resultados estadisticamente
validos y con un alto nivel de precision. (Anexo No.1). Posterior a ello se aplicaron
criterios de inclusion y exclusion.

Criterios de inclusion

e Radiografias panoramicas del area imagenoldgica de la Universidad Catolica de
Cuenca campus Azogues en un rango de edad comprendido entre los 7 a 24 afios,
de ambos sexos.

e Radiografias que presentaron ambos terceros molares inferiores, tanto intra y
extra0seos.

Criterios de exclusién

e Radiografias cuyas imagenes no permitieron ver con claridad a los terceros
molares (defectos de técnica).

e Presencia de patologias quisticas o tumorales en la zona de la observacion.

e Anomalias dentarias de tamafio, forma, estructura y posicion transversal.

La muestra final, quedo conformada por 868 ortopantomografias digitales. Por lo antes
indicado el estudio tuvo validez interna al trabajar con la técnica de Demirjian, de larga
data, pero que sigue siendo un instrumento valido y confiable® asi como validez externa
al trabajar con una muestra ajustada a la confiabilidad y precision que requiere un estudio
original, y que le confiere capacidad de extrapolacion de resultados.



Calibracion:

Previo al proceso de toma de datos, se realizo la calibracion con especialista en el area de
radiologia oral y Maxilofacial con una trayectoria profesional de 10 afios. Para el efecto
se utilizaron 45 radiografias de un centro imagenoldgico privado, bajo las mismas
caracteristicas de las variables del estudio. El equipo radiografico de las cuales se
extrajeron las radiografias de archivo, tuvo las mismas caracteristicas técnicas, que el
equipo de la carrera de Odontologia de la universidad (equipo panoramico 2D de
SIRONA (ORTHOPHOS XG5). La inspeccion visual se llevo a cabo directamente desde
la pantalla del computador, permitiendo determinar con precision el estadio de
mineralizacion dental de los drganos dentales 3.8 y 4.8, tanto por parte del especialista
como del investigador. La precision diagndstica del investigador versus el Gold Estandar
en el caso de la 4.8 fue del 86.67% y del 3.8 fue del 82.22% de coincidencias, lo que da
la precision para que el investigador realice el anlisis de la muestra final. (Anexo No. 2)

Procedimiento para la toma de datos

Primero se obtuvo la autorizacion a la direccion de la Carrera de Odontologia (ANEXO0
No.3) con el proposito de realizar la revision y recoleccion de datos de las radiografias
panoramicas disponible en la base de datos del periodo 2018- 2023.

Posteriormente se realizd la observacion de los archivos visuales digitales, Las
radiografias se examinaron en un monitor marca SAMSUNG S19C150F de 18.5
pulgadas, que cuenta con una resolucion de c1366 x 768 pixeles.

La visualizacion se desarrollo en un ambiente tranquilo y semioscuro, de intensidad
regulable. Los registros de cada estadio de calcificacion dental de los 6rganos dentales
3.8y 4.8, se anotaron en un archivo digital, Microsoft Excel (Version 2024).

Las iméagenes recopiladas fueron obtenidas por el equipo radiografico 2D de SIRONA
(ORTHOPHOS XG), del centro radiolégico de la Universidad Catdlica de Cuenca
campus Azogues- Ecuador.

El examen radiografico se efectu6 aplicando el método de Demirjian, el cual establece
ocho estadios de desarrollo corona-raiz, basados en el grado de mineralizacion dental >
descritos a continuacion:

- Estadio A: comienzo de la mineralizacion de la superficie oclusal con presencia
de puntos de calcificacion aun no fusionados.

- Estadio B: Fusién de dos o mas puntos de mineralizacion, permitiendo la
visualizacion de la superficie oclusal.

- Estadio C: Esmalte completamente mineralizado con el inicio del depésito de
dentina.

- Estadio D: Desarrollo coronal completa hasta el limite amelocementario,
acompafiado con el inicio de la formacidn radicular.
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- Estadio E: Corta formacion radicular, iniciando con la bifurcacion entre las raices
con longitudes radiculares inferiores a las de la corona.

- Estadio F:la longitud radicular es igual o superior a la corona. Las terminaciones
radiculares presentan un aspecto en forma de embudo.

- Estadio G: Formacion radicular casi finalizado, con &pices parcialmente abiertos
y ensanchamiento del ligamento periodontal a nivel de la region apical.

- Estadio H: Desarrollo radicular culminada, acompafiado de un ligamento
periodontal. uniforme. °

Aspectos bioéticos

Cada radiografia digital tenia en el archivo el consentimiento y asentimiento del paciente,
como parte fundamental del resguardo de datos que se debe considerar en un centro de
atencion clinica, docente, y que parte de la academia.

De esta manera se enfatiza en que, la utilizacion de las unidades de analisis, seran con
fines netamente académicos, y protegidos bajo los principios de confidencialidad
correspondientes a cada paciente.

Toma de datos

Para la evaluacion de las ortopantomografias digitales, se dispuso de algunos
requerimientos indispensables para la obtencion de resultados satisfactorios como un
ambiente tranquilo y semioscuro, caracterizado por una iluminacion de intensidad
regulable. Ademas, durante el analisis, se identificaron y registraron los estadios de
calcificacion dental de los 6rganos dentales 3.8 y 4.8, registrando esta informacion en una
ficha digital (EXCEL). Las imagenes radiograficas se recolectaron de una base de datos
digital, obtenidas mediante el equipo radiografico 2D de SIRONA (ORTHOPHOS XG),
del centro radiologico de la Universidad Catolica de Cuenca campus Azogues- Ecuador.

Procedimiento para el analisis de datos

Para el analisis estadistico descriptivo se utilizaron medidas de frecuencia absoluta y
porcentual, y medidas de tendencia central y dispersion.

El analisis de la asociacidn por sexo se realizé6 mediante la prueba de Chi-cuadrado (y?),
mientras que la comparacion de la edad entre hombres y mujeres para cada estadio se
efectudé mediante las pruebas no paramétricas para muestras independientes: U Mann
Whitney, en aquellos casos en el que los datos no tenian un comportamiento normal (p <
0.05) y mediante la prueba t Student para comportamientos normales (p > 0.05). Ademas,
se utilizo el coeficiente no paramétrico Rho de Spearman (rs) para establecer relacion
entre variables numéricas, asi para la interpretacion >0.20= minima necesaria, >0.5
moderada y >0.80 fuerte.
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Para el analisis entre estadio y edad se realizé una conversion A=1, B=2, C=3, D=4, E=5,
F=6, G=7, H=8. El procesamiento de informacidn se lo realiz6 en el software libre JASP
0.95.0.0.

RESULTADOS

Unidades de analisis

Se observaron 868 radiografias panoramicas, de pacientes entre 7 y 24 afios. Del total,
408 correspondieron a hombres (47%) con una edad media de 16,96 (DE=4,84) y 460
mujeres (53%), con una edad media de 17,55 (DE=4,54). Segun la distribucién etaria el
grupo de hombres se conformé por el 26,5% por nifios de 7 a 12 afios, el 25% por
adolescentes de 13 a 18 afios y el 48,5% por adultos de 19 a 24 afios, mientras que, en el
grupo de mujeres, el 20.4% eran nifias de 7 a 12 afios, el 24,6% adolescentes de 13 a 18
afios y el 55% restante adultos de entre 19 y 24 afios. En la tabla 1 se observa la
distribucion etaria seguin sexo.

Tabla 1. Distribucion etaria de los pacientes

Grupo etario Hombre : Mujer Total

n Y% n % N %
De 7 a 12 afios 108 26,5 94 204 202 233
De 13 a 18 afio 102 25,0 113 246 215 248
De 19 a 24 afios 198 48,5 253 550 451 520
Total 408 100 460 100 868 100

Nota: Edad media: 16,96 (DE=4,84)

En la tabla No. 2 se observa la relacion entre estadios y la edad con mayor y menor rango,
ademas de la edad promedio en la que se visualizaron los estadios de mineralizacion,
correspondiendo al estadio G, tanto para 3.8 y 4.8 el de mayor concentracion de grupos
de edad, con una edad promedio de 20 afios. La edad media aumentO progresivamente
conforme avanzaba el estadio, desde 9,1 afios (DE = 1,0) en el estadio A hasta 21,8 afos
(DE = 1,6) en el estadio H para la pieza 3.8, y desde 9,5 afios (DE = 2,2) hasta 21,8 afios
(DE = 1,6) para la pieza 4.8. Las edades minimas y maximas observadas en cada estadio,
en conjunto con la media y desviacion estandar y el analisis de correlacion, confirman
que la mineralizacion dental progresa con la edad en un sentido positivo y en una
intensidad fuerte. Se evidencio que entre el estadio A y C se encontraban nifios con edad
promedio hasta los 12 afios, en los estadios D y E pacientes con edades promedio hasta
los 18 afos y en los estadios del F al H adultos de mas de 18 afios. Detalles en la tabla 2.
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Tabla 2. Relacidn entre estadio de mineralizacion y edad promedio

Pieza 3.8 (Informacion de edad)

Pieza 4.8 (Informacion de edad)

Bstadio. —ue——ax  Media _ DE Min  Max _ Media _ DE
A 7 12 91 10 7 2 95 22
B 7 19 10,3 19 7 19 101 16
C 7 22 11.6 20 7 21 11,7 20
D 11 22 15.6 25 10 22 15,5 25
E 10 22 171 24 10 22 174 24
F 13 24 18.6 19 14 23 18,5 20
G 9 24 201 19 9 24 20,1 19
H 18 24 218 16 18 24 218 16

I'S(estadio pieza 3.8y edad) = 0.861; p <0.01; I'Seestadio pieza 4.8y edad) = 0.858; p <0.01;

En la tabla 3 se colocan los estadios para ambas piezas, encontrandose que, en ambos
terceros molares examinados, el estadio G y H concentran el mayor nimero de piezas
dentales identificadas. Ello tiene una logica, en razon de que el promedio de edad de la
muestra es de 20 afios, lo que afirma la correlacion entre edad y estadio de calcificacion,
que tiene una proyeccion ascendente. El analisis de correlacion revel6 una relacion
elevada entre los estadios de ambas piezas en los mismos pacientes rSpieza 3.8 y pieza 4.8) =

0.953.

Tabla 3. Progresion del estadio de mineralizacion

Estadio pieza 4.8

A B C D E F G H  Total
A 40 9 1 0 0 0 0 0 50
B 8 39 7 1 0 0 0 0 55
C 3 13 971 9 0 0 0 0 122
D 0 0 9 59 9 0 0 0 77
Estadio g 0 0 1 9 2 4 2 0 58
pieza 3.8
F 0 0 0 14 26 12 0 54
G 0 0 0 9 248 33 294
H 0 0 0 0 31 127 158
Total 51 61 115 81 68 39 P93 160 868

Nota: rS(Pieza 3.8y pieza 4.8) — 0953, p <0.01.

En las tablas 4 y 5 se identificaron diferencias significativas al comparar la proporcién de
hombres y mujeres en los estadios C, G y H, en las piezas 3.8 y 4.8, mientras que se
evidencio esta diferencia en el estadio A en la pieza 3.8, lo que indica que la frecuencia
relativa de hombres y mujeres difiere en estos estadios, con predominio femenino.
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En relacién con la edad, se identificaron diferencias significativas en el estadio C y el G
Unicamente en la pieza 3.8. En el estadio C la edad media cronolégica de las mujeres (12,1
afios; DE=1,6) era un afio mas al de los hombres (12,1 afios; DE=2,2), mientras que en el
estadio G la edad media cronoldgica de los hombres (20,3 afios; DE=2,0) era ligeramente
mayor al de las mujeres (19,8 afios; DE=1,7). Estos resultados sugieren que las
variaciones observadas en la distribucién por sexo en determinados estadios reflejan
diferencias en el patron de maduracién dental.

Tabla 4. Relacion estadio de mineralizacion y sexo

Pieza 3.8 Pieza 4.8

Frecuencia Frecuencia
Est Hombres Mu jeres % b Hombres Mu jeres 5

n % n % n % n %

A 31 76 19 41 42 0,041 28 69 23 5 12 0,282
B 26 64 29 63 0 1 33 81 28 61 12 0,28
C 69 16,9 53 115 48 0,029 64 157 51 11,1 39 0,048
D 31 76 46 10 1,3 0,262 30 74 51 111 29 0,09
E 22 54 36 78 1,7 0,195 32 78 36 78 0 1
F 21 51 33 72 12 0,274 13 32 26 57 24 0,124
G 111 27,2 183 39,8 15 <0,01™ 111 27,2 182 396 16 <0,01™
H 97 238 61 133 15 <0,01™ 97 238 63 13,7 15 <0,01™

Nota: Est= Estadio; U= prueba aplicada U de Mann Whitney y t= prueba t de Student;
X?= Prueba Chi cuadrado; p= significancia estadisica; “p<0.05; ““p<0.001.

Tabla 5 Relacion estadio de mineralizacion y grupos de edad

0.D. 38 0.D. 48
Edad Edad
Est Hombres Muj >res Prueba P Hombres Mujeres  Prueba
M DE M DE aplicada M DE M DE aplicada
A 91 1 92 1 319500u 0,597 9,5 14 96 2,7 294,500 0,594
B 10,4 22 10,1 15 363,500u 0,823 10,3 21 99 1 457,000 0,946
C 11,1 16 12,1 2,2 2318,000u 0,01" 114 22 12 1,8 1955,000w) 0,065
D 15,8 24 153 2,7 -0,779y 0,439 15,8 26 15 22 -1409y 0,163
E 17,6 25 163 21 -2,011y 0,049 17,9 24 17 24 432,500w) 0,076
F 18,6 1,7 184 2,4 331,000w) 0,787 18,6 23 18 14 167,500w) 0,976
G 20,3 2 19,8 1,7 8561,000w) 0,022° 20,2 1,9 20 1,9 9067,000u) 0,136
H 21,8 16 219 1,6 3000,500u 0,88 21,9 1,6 22 1,6 2944,000u) 0,693

Nota: Est= Estadio; U= prueba aplicada U de Mann Whitney y t= prueba t de Student;
X?= Prueba Chi cuadrado; p= significancia estadistica; “p<0.05; “"p<0.001.
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La tabla 6, muestra la proporcion de individuos menores y mayores de 18 afios para cada
estadio de mineralizacion en las piezas 3.8 y 4.8. En los estadios iniciales: A, By C, la
probabilidad de que el paciente sea menor a 18 afios esté entre el 100% y el 99,18%. A
partir del estadio D se observa un incremento progresivo. En los estadios de maduracion
G y H tienen alta probabilidad la presencia de pacientes mayores de 18 afios. Asi, la
probabilidad de que un paciente con estadio G y H tenga >18 afios, es del 94.56% y
94.54% en las piezas 3.8 y 4.8 respectivamente.

Tabla No. 6 probabilidad de mayoria de edad de acuerdo al estadio de mineralizacion

Estadi Pieza 3.8 Pieza 4.8

stadlo < 18 afios > 18 afios < 18 afios > 18 afios
A 100.00 % - 98.04 % 1.96 %
B 98.18 % 1.82% 98.36 % 1.64%
C 99.18 % 0.82% 99.13 % 0.87%
D 77.92 % 22.08 % 79.01 % 20.99 %
E 55.17 % 44.83 % 47.06 % 52.94 %
F 31.48% 68.52 % 35.90 % 64.10 %
G 5.44% 94.56 % 5.46 % 94.54 %
H - 100.00 % - 100.00 %

Nota: los estadios A-C corresponden a las fases tempranas del desarrollo dental,
asociadas a la nifiez y adolescencia. A diferencia de los estadios de maduracion Gy H
reflejan etapas avanzadas, observadas predominantemente en adultos. Respectivamente
para las piezas 3.8 y 4.8.

La tabla 7 hace referencia a la relacion de los estadios, el sexo y la probabilidad de
determinar una mayoria de edad, en ese sentido se identifico que, en los hombres la
probabilidad de que el paciente sea mayor a 18 afios, por ejemplo, con estadio E fue del
31,8% en la pieza 3.8 y 43,8% en la pieza 4.8; mientras que, en las mujeres en el mismo
estadio de mineralizacion, la probabilidad fue del 52,8% y 61,1%. A pesar de que la
probabilidad sea mayor no represent6 una diferencia significativa en ninguna de las piezas
(X%pieza38=3.533, p=0.060; X2picza4.5=2.425, p=0.119).

De otro parte el modelo de regresion logistica mostro que los estadios de desarrollo de las
piezas 3.8 y 4.8 predicen de forma significativa la probabilidad de tener >18 anos (Ay* =
650.024, gl = 3, p < 0.001; Nagelkerke Rz = 0.712). Los estadios G y H incrementaron
significativamente la probabilidad de que los pacientes tengan >18 afios (ORpieza 3.8 =
15.540, p < 0.001; ORpieza 4.8 = 17.094, p < 0.001). La interaccion entre ambas no fue
significativa (p = 0.571).
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Tabla No.7 probabilidad de mayoria de edad de acuerdo al estadio de
mineralizacion y sexo

0.D.38 0.D. 4.8
< 18 afios > 18 afios < 18 afios > 18 afios
A 100 0 96,4 3,6
B 100 0 100 0
C 98,6 1,4 100 0
Hombres v 774 22,6 83,3 16,7
E 68,2 31,8 56,3 43,8
F 33,3 66,7 30,8 69,2
G 45 95,5 45 95,5
H 0 100 0 100
A 100 0 100 0
B 96,6 34 96,4 3,6
C 100 0 98 2
Mujeres ad 78,3 21,7 76,5 23,5
E 472 52,8 38,9 61,1
F 30,3 69,7 38,5 61,5
G 6 94 6 94
H 0 100 0 100

Figura 1. Graficos de estimacion etaria segun estadios de mineralizacion
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DISCUSION

El presente estudio analizé 868 radiografias panordmicas, de pacientes entre 7 y 24 afios,
con un predominio de mujeres, y una edad promedio de 20 afios, analizando tanto los
organos dentarios 3.8 y 4.8, e identificar los estadios de Demirjian y su comportamiento
en relaciona las variables sexo, edad, prediccion de mayoria de edad.

Respecto a la distribucion de los estadios de mineralizacion, Dominguez ° et al. no
encontro diferencias significativas por sexo en los estadios de mineralizacion al evaluar
la pieza 3.8, ademas, reportd una correlacion muy alta entre la edad cronoldgica y el grado
de mineralizacion en ambos sexos, a diferencia de este estudio que, si bien confirma esa
correlacion entre edad y mineralizacion, pone de manifiesto diferencias significativas por
sexo en estadios puntuales: en la pieza 3.8 fueron significativos los estadios A, C, Gy H,
mientras que en la 4.8 la mayor fuerza de asociacion se observé en C, G y H. En conjunto,
estos hallazgos sugieren que el efecto del sexo puede manifestarse de forma localizada en
determinados estadios especialmente en los avanzados, puntualmente en los estadios A,
C,GyH,yenla4.8 losestadios C, Gy H.

Para Babburi ! et al. en individuos de 15 a 22 afios, no se observaron los estadios iniciales
de Demirjian Ay B, y el estadio C aparecié en solo 1,45 % de los casos y desaparecio en
los grupos mayores de 17 afios, ademas que el 27,09 % alcanzd el crecimiento radicular
completo, es decir en el estadio H a los 22 afios. En el presente trabajo se confirmo una
correlacién muy alta entre la edad cronoldgica y el grado de mineralizacion para las piezas
3.8 y 4.8, lo que concuerda con Babburi, por tanto, ambos estudios coinciden en la fuerte
relacion edad—mineralizacion y en la baja presencia del estadio C en edades mayores, con
la particularidad de que la variable sexo, en este estudio, es significativa en estadios
avanzados.

Prieto 2 et al. reportd que la estimacion de la edad basada en las etapas de desarrollo del
tercer molar inferior mostro una mayor correlacion en los hombres, y que la formacion de
corona Yy la finalizacion radicular tendieron a ocurrir antes en los varones que en las
mujeres. En el presente estudio, la edad media aumenté de forma progresiva con los
estadios, desde 9,1 afios en A hasta 21,8 afios en H para la pieza 3.8, y de 9,5 afios a 21,8
afios para la 4.8 de esta forma, la correlacion edad mineralizacién fue claramente
ascendente. En consonancia con el mencionado autor, los resultados de este trabajo
investigativo muestran que las etapas avanzadas (F—H) se asocian mayoritariamente con
edades adultas y que las etapas intermedias tempranas (A—C) se concentran en poblacion
pediatrica y D-E en adolescentes. Asimismo, la diferencia promedio entre la edad
cronoldgica y la edad estimada fue practicamente nula (—0,10 afios en 3.8 y —0,07 afios
en 4.8), lo que indica fuerza de extrapolacion de la muestra que se ha utilizado en este
trabajo.

Al puntualizar el proceso de mineralizacion bajo el analisis de Demirjian, Li 3 et al. en
una poblacién asiatica, describe que la yema del tercer molar aparece a los 5 afios,
observandose la formacion de la cripta del tercer molar mandibular en el 8,8 % de los
nifios de esa edad y la del maxilar en el 2,9 % ademas, sefiala que la calcificacion
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coronaria completa de ambos terceros molares suele alcanzarse alrededor de los 14 afios,
ello difiere con lo reportado en este estudio, pues, la iniciacion de la mineralizacion se
registr6 mucho mas tarde: para la pieza 3.8 a los 9,15 + 0,96 afios en mujeres y 10,00 +
1,36 afios en hombres, y para la pieza 4.8 alrededor de 9,50 £ 1,53 afios. Asimismo, se
muestra que los estadios tempranos se concentran en la infancia hasta aproximadamente
los 12 afios, y que la progresion continla hacia estadios propios de adolescentes y adultos
en las etapas posteriores, de esta forma existe una discordancia clara en la edad de
aparicion inicial entre ambas series, estas discrepancias pueden explicarse por varios
factores no excluyentes: variacion poblacional como la genética y etnia, condiciones
nutricionales y ambientales, criterios radiograficos, tamafio y estructura de las muestras,
y diferencias en la sensibilidad o calidad de las iméagenes radiogréficas.

Al evaluar la probabilidad de mayoria de edad y su relacion con los estadios de
mineralizacion, el presente reporte evidencio que la probabilidad de ser mayor de edad
aumenta de forma progresiva con los estadios de mineralizacion de los terceros molares
inferiores, alcanzando valores cercanos al 100% en los estadios G y H. Se observo ademas
una elevada correlacion entre las piezas 3.8 y 4.8, lo que confirma la consistencia del
desarrollo entre ambas. ElI modelo de regresion logistica presentd una alta capacidad
predictiva, lo que respalda la utilidad de los terceros molares como indicadores confiables
en la estimacion de la mayoria de edad.

Lo antedicho lo confirma Quezada et al. al evaluar la probabilidad de ser mayor de 18
afios en relacion con los estadios de mineralizacion, en el estadio H, el 100 % de las
mujeres eran mayores de edad, mientras que en los hombres la proporcién fue muy similar
(99,1 %). °

Aspecto concordante con el estudio llevado a cabo en Azogues, pero considerando
diferencias significativas en la distribucion por sexo en varios estadios C, G y H en las
piezas 3.8 y 4.8, ademas del estadio A en la 3.8, y variaciones en la edad media por sexo
en estadios puntuales de la 3.8; en el estadio C las mujeres alcanzaron el estadio a una
edad media mayor que los hombres, mientras que en el estadio G la edad media de los
hombres fue ligeramente superior a la de las mujeres. En conjunto, aunque ambos trabajos
coinciden en que el estadio H se asocia fuertemente con la mayoria de edad, se reporta
que la frecuencia relativa de hombres y mujeres en estadios concretos y las pequefias
diferencias en edad media por sexo pueden modular la probabilidad de ser mayor de edad.

De lo anteriormente analizado, este estudio presenta varias limitaciones que deben
considerarse al interpretar los resultados. Inicialmente, no se cont6 con informacion sobre
factores socioecondmicos y estado nutricional de los pacientes, variables que pueden
influir en el desarrollo dental y, por tanto, actuar como factores de confusion no
controlados en el modelo. Ademas, el analisis dependié de la calidad de las
ortopantomografias disponibles en los archivos; radiografias con defectos técnicos o con
baja resolucion que pudieran llegar a afectar la valoracion de los estadios de
mineralizacion y generar mediciones imprecisas. Finalmente, no se realizd una
comparacién directa con otros métodos de estimacion de edad dental tales como Willems
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o Cameriere, lo que limita la capacidad de situar la validez relativa de la técnica de
Demirjian frente a alternativas reconocidas. De esta manera, seria importante desarrollar
investigaciones futuras con poblaciones mas diversas y de mayor tamafio muestral a nivel
de Ameérica Latina, mas sin embargo esta investigacion establecié un punto base o de
partida para investigaciones en el Ecuador.
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CONCLUSION

En conclusion, la mineralizacion de los terceros molares inferiores, evaluada mediante el
método Demirjian en radiografias panordmicas, se relaciona de manera progresiva y
consistente con la edad cronolégica, confirmando su validez como indicador confiable
para la estimacion de la mayoria de edad.

La elevada concordancia y correlacion entre las piezas 3.8 y 4.8 refleja la consistencia del
desarrollo dental bilateral y cumple con el objetivo de relacionar los estadios de Demirjian
considerando parametros de edad y sexo, observandose ademas que, aunque existieron
diferencias leves entre hombres y mujeres en algunos estadios, estas no fueron
estadisticamente significativas.

Por otro lado, los estadios de mineralizacion demostraron ser predictores significativos
de la probabilidad de que un individuo tenga >18 afios, mostrando un incremento
progresivo desde los estadios iniciales hasta los finales, con elevada capacidad
discriminativa, exactitud y precision, lo que respalda su aplicacion en contextos clinicos
y forenses, cumpliendo asi el objetivo de determinar la probabilidad de que una persona
sea menor o0 mayor de 18 afios segun el estadio de mineralizacion.

En conjunto, estos hallazgos proporcionan evidencia solida que responde integralmente a
los objetivos planteados, reforzando la importancia de los terceros molares inferiores
como herramienta confiable para la estimacion de la edad cronologica y legal.
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ANEXOS
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Anexo 1. Tamario de la muestra (OPEN EPI)

Tamaiio de la muestra para la frecuencia en una poblacion

Tamafio de la poblacion (para el factor de correccion de la poblacion finita o fop)(V): 4457

frecuencia % hipotética del factor del resultado en la poblacién (p): 50%+/-5
Limaites de confianza como % de 100(absoluto +/-%)(d): 5%
Efecto de disefio (para encuestas en grupo-EDFF). 1
Tamano muestral () para Varios Niveles de Confianza
IntervaloConfianza (%) Tamano de la muestra
95% 354
80% 159
90% 256
97% 427
99% 578
99 9% 872
99.99% 1131
Ecuaciéon

Tamaflo de la muestra n = [EDFF*Np(1-p)]/ [(dillzl ann " (N-D)+p*(1-p)]
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Anexo 2. Calculo del indice Kappa

0.D. 38

Anailisis de tabla simple

PositivoNegativoTotal
Positivo 37 0 37
Negativo 8 0 8

45 0 45
Parametro CalculoIC 95% Inferior-Superior Método
Sensibilidad 82.22% (68.67,90.71") Puntos de Wilson
Especificidad ‘7% Cr.7T) Puntos de Wilson
Valor Predictivo Positivo 100%% (90.59, 100%) Puntos de Wilson
Valor Predictivo Negativo 0.0% (0.0,32.44%) Puntos de Wilson
Precision de Diagnéstico 82.22% (68.67,9071*) Puntos de Wilson
0.D. 48
Analisis de tabla simple
Positivo 39 0 39
Negativo 6 0 6
45 0 45
Parametro Cilculo IC 95% Inferior-Superior Método
Sensibilidad 86.67% (73.82,93.74%) Puntos de Wilson
Especificidad ‘7% C2."TY) Puntos de Wilson
Valor Predictivo Positivo 100% (91.03. 100*) Puntos de Wilson
Valor Predictivo Negativo 0.0% (0.0, 39.03) Puntos de Wilson
Precision de Diagnéstico 86.67% (73.82,93.74*) Puntos de Wilson
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Anexo 3. Autorizacion de Permisos Requeridos.
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Anexo 4. Estudios efectuados en varias poblaciones

Sexo Probabilidad de ser mayoria de edad segtin el estadio
; H
Autores Pais Casos M . Edad
38 48
M F M F
TORRES Ecuador | 868 47% 53% 7-24. 100% 100% 100% 100%
DOMINGUEZ® | Ecuador | 596 |41,50% |58,50% | 7-23. 96,08% 93,75% 96,00% 93,80%
MESA® México | 862 41% 59% 8-30. 92,50% 92,40% 92,50% 92,80%
Quezada *° Peru 1176 | 42.30% | 57.79% | 7-23. 99,20% 100% 99.10% 100%
Quispe Peru 208 |49,04% | 50,96% | 14-22. 96,77% 93,75% 96,00% 93,80%
De Oliveira ° Brasil 407 |48.38% |50.61% | 6-25. 96,80% 98,60% 96,80% 98,60%
Bayrak ® Turquia | 102 | 40,9% |59,10% | 6-22.
Babburi ™ India 550 |45,09% |54,90% | 15-22. 90% 90% 90% 90%
Zaidi®® Pakistan | 385 |31,40% | 68,60% | 12-28.
Duangto®’ Tailandia | 1867 | 46,97% | 53,02% | 8-23. 100% 100% 100% 100%
Prieto * Espafia | 1054 | 44% 56% 14-21. 91,31% 91,43% 91,67% 85,36%
Venkatesh ® India 167 |49,48% |50,89% | 14-24. 96,59% 96,59% 96,59% 96,59%
Lit3 China | 2078 |47,59% |52,41% | 5-23.
Naik®® India 100 53% 47% 7-24.
Verma % India 220 60% 40% 14-24.




Universidad
6 Catolica
de Cuenca

Azogues, 03 de octubre de 2025
Of. TR.LEC-015- ODONT-2025

Odontologo (a) Especialistas

José Aguilar Maldonado

Pablo Sacaquirin Zhunio

Susana Cota

Docentes de la Carrerade Odontologia
UNIVERSIDAD CATOLICA DE CUENCA
Presente.

De mis consideraciones:

Por el presente ruego comedidamente realizar la lectura del trabajo de titulacion
“Relacion entre la edad cronoldgicay la calcificacion dental del tercer molar
inferior mediante el método de Demirjian en radiografias panoramica,
Azogues 2018-2023.", realizado por el estudiante: Torres Ocampo Brayan
Alexander, ello previo a la sustentacion final del presente trabajo.

Espero su gentil apoyo, adjunto acta correspondiente, y espero sea respondido
en un tiempo no mayor a 48 horas de recibida la presente solicitud.

Atentamente,

PR *PENAFIEL QUITO
Dra. Cristina Crespo Crespo Od. Eulalia Pefnafiel Quito
DIRECTORA DE LA CARRERA DE RESPONSABLE DE LA UNIDAD DE
ODONTOLOGIA SEDE AZOGUES TITULACION

Cuenear Av. dw las Anwedcan y Tangul 0 Folt SNDOTNE, JOMINS, MG Aroguest Campns 1w stn o “Liss Cortdero KL Gaande, (Fronte ol Terminad Taresto).
G Tl SO0 (73 2047 < A0 2040 4dq, 205 208, 2201 807 Cafars Catlo Arvtoeno Ayila ©lavia o Tolfy Sr2228J08, 072235570 San Pable de ba Troncali Cou Uniyersitalis
W72 Quinesavn £ate y vimers Sar e Tolrr NOVLI0 Macan Av. Cap. Jond Vilarseve AMQ Toft: 270004, 2 n00 282

29



Universidad
6 Catolica
de Cuenca

CARRERA DE ODONTOLOGIA
UNIDAD DE TITULACION

Acta de evaluacion de la lectura del trabajo de titulacion

Luego de revisar el escrito del trabajo de titulacion sirvase evaluar el cumplimiento de los
siguientes parametros en un tiempo maximo de 48 horas.

Docente encargado de la lectura: Odont. Esp. Pablo Sacaquirin

Fecha: 6/10/2025

Estudiante: Torres Ocampo Brayan Alexander

HIRIN =

Tema de trabajo de titulacidn: “Relaciéon entre la edad cronolégica y la calcificacion
dental del tercer molar inferior mediante el método de Demirjian en radiografias
panoramica, Azogues 2018-2023.”

PARAMETROS DE EVALUACION Cumple
Estructura del resumen y abstract
Estructura de Introduccion
Planteamiento de la Investigacion
Justificacidn de la Investigacion
Objetivos
Marco tedrico (Bases tedricas y Antecedentes)
Marco Metodoldgico
Consideraciones Bioéticas
Resultados
Discusidn
Conclusiones
Bibliografia (Normas Vancouver)
Referencias de imagenes y uso de supra indice
Ordeny relacion de las palabras o sintagmas en la oracién y ortografia

X

X[ X[ X[ X X] X[ X[ X X[ X[ X X]| X

Nota: En caso de articulos cientificos considerar que ciertos items de la rabrica no

aplican

Observaciones Especiales
Como docente del tribunal de lectura de este trabajo de titulacion, declaro haber revisado y
constatado los cambios sugeridos al egresado, por lo que expreso continde el proceso para su
sustentacién, asumiendo responsabilidad de la informacién presentada.

Firma

Cuenear Av. dw las Anwedcan y Tangul G Folf SNDOTNE, JAMIAS, G505 Aroguest Campus Uit stn o “Liss Cordero KL Grande, (Frente al Yorminal Tarestom),
O Tt S (712000 - 01N 240 444, 205 J08, 2241807 Caflar Catlo Arteena Avila Claviia. % Tolf 072208300, 072225570 San Pable de ba Troncali o Lniyersitalis
W73 Quineravn Katny Primara Sar ) 70l N2410 Macas: Av. Cap. Jond Wilansiewn Afn (Y Teff: 27000ur, 21002

30



Universidad
6 Catolica
de Cuenca

CARRERA DE ODONTOLOGIA
UNIDAD DE TITULACION

Acta de evaluacién de la lectura del trabajo de titulacién

Luego de revisar el escrito del trabajo de titulacién sirvase evaluar el cumplimiento de los
siguientes parametros en un tiempo mdaximo de 48 horas.

1. | Docente encargado de lalectura: Od. Esp. José Aguilar

2. | Fecha: 02 de octubre de 2025

3. | Estudiante: BRAYAN ALEXANDER TORRES OCAMPO

4. | Temade trabajo de titulacidn: Relacion entre la edad cronolégica y la calcificacién dental

del tercer molar inferior mediante el método de Demirjian, en radiografias panoramicas,
Azogues 2018-2013.
PARAMETROS DE EVALUACION Cumple

Estructura del resumen y abstract S|
Estructura de Introduccién S|
Planteamiento de la Investigacion S|
Justificacidn de la Investigacion S|
Objetivos S|
Marco tedrico (Bases tedricas y Antecedentes) Sl
Marco Metodoldgico S|
Consideraciones Bioéticas S|
Resultados S|
Discusion S|
Conclusiones S|
Bibliografia (Normas Vancouver) Sl
Referencias deimdgenes y uso de supraindice S|
Ordeny relacion de las palabras o sintagmas en la oracidn y ortografia S|

Nota: En caso de articulos cientificos considerar que ciertos items de la
rubrica no aplican

Observaciones Especiales

Como docente del tribunal de lectura de este trabajo de titulacién, declaro haber revisado y
constatado los cambios sugeridos al egresado, por lo que expreso continde el proceso para su
sustentacién, asumiendo responsabilidad de la informacién presentada.

Firma

Cuenear Av. dw las Anwedcan y Tangul 0 Folt SNDOTNE, JOMINS, MG Aroguest Campns 1w stn o “Liss Cortdero KL Gaande, (Fronte ol Terminad Taresto).
G Tl SO0 (73 2047 < A0 2040 4dq, 205 208, 2201 807 Cafars Catlo Arvtoeno Ayila ©lavia o Tolfy Sr2228J08, 072235570 San Pable de ba Troncali Cou Uniyersitalis
W72 Quinesavn £ate y vimers Sar e Tolrr NOVLI0 Macan Av. Cap. Jond Vilarseve AMQ Toft: 270004, 2 n00 282

31



Universidad
6 Catolica
de Cuenca

CARRERA DE ODONTOLOGIA
UNIDAD DE TITULACION

Acta de evaluacion de la lectura del trabajo de titulacion

Luego de revisar el escrito del trabajo de titulacion sirvase evaluar el cumplimiento de los
siguientes parametros en un tiempo maximo de 48 horas.

Docente encargado de la lectura: SUSANA COTA CHECA

Fecha: 06/10/2025

Estudiante: Torres Ocampo Brayan Alexander

HIWINIE

Tema de trabajo de titulacion: “Relacién entre la edad cronolégica y la calcificacion dental
del tercer molar inferior mediante el método de Demirjian, en radiografias panoramicas,

Azogues 2018-2013.”

PARAMETROS DE EVALUACION Cumple
Estructura del resumen y abstract
Estructura de Introduccion
Planteamiento de la Investigacion
Justificacidn de la Investigacion
Objetivos
Marco tedrico (Bases tedricas y Antecedentes)
Marco Metodoldgico
Consideraciones Bioéticas
Resultados
Discusidn
Conclusiones
Bibliografia (Normas Vancouver)
Referencias de imagenes y uso de supra indice
Ordeny relacion de las palabras o sintagmas en la oracién y ortografia

X

X[ X[ X[ X X] X[ X[ X X[ X] X[ X]| X

Nota: En caso de articulos cientificos considerar que ciertos items de la ribrica no
aplican
Observaciones Especiales

Como docente del tribunal de lectura de este trabajo de titulacion, declaro haber revisado y
constatado los cambios sugeridos al egresado, por lo que expreso continle el proceso para su

sustentacién, asumiendo responsabilidad de la informacién presentada.
"

SUSANA COTA CHECA

Firma

Cuenear Av. dw las Anwedcan y Tangul G Folf SNDOTNE, JAMIAS, G505 Aroguest Campus Uit stn o “Liss Cordero KL Grande, (Frente al Yorminal Tarestom),
O Tt S (712000 - 01N 240 444, 205 J08, 2241807 Caflar Catlo Arteena Avila Claviia. % Tolf 072208300, 072225570 San Pable de ba Troncali o Lniyersitalis
W73 Quineravn Katny Primara Sar ) 70l N2410 Macas: Av. Cap. Jond Wilansiewn Afn (Y Teff: 27000ur, 21002

32



Universidad
&) Catdlica
de Cuenca

AUTORIZACION DE PUBLICACION EN EL
REPOSITORIO INSTITUCIONAL

CODIGO: F-DB - 30
VERSION: 01
FECHA: 2021-04-15
Péagina 1 de 1

AUTORIZACION DE PUBLICACION EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL

Brayan Alexander Torres Ocampo portador(a) de la cédula de ciudadania N.2 1150213039. En calidad

de autor/a y titular de los derechos patrimoniales del proyecto de titulacion “Relacién entre la edad

cronolégica y la calcificacion dental del tercer molar inferior mediante el método de Demirjian, en

radiografias panoramicas, Azogues 2018-2023"” de conformidad a lo establecido en el articulo 114

Cddigo Orgénico de la Economia Social de los Conocimientos, Creatividad e Innovacién, reconozco a

favor de la Universidad Catdlica de Cuenca una licencia gratuita, intransferible y no exclusiva para el

uso no comercial de la obra, con fines estrictamente académicos y no comerciales. Autorizo ademds

a la Universidad Catdlica de Cuenca, para que realice la publicacion de éste proyecto de titulacion en

el Repositorio Institucional de conformidad a lo dispuesto en el articulo 144 de la Ley Orgénica de

Educacién Superior.

Cuenca, 20 de octubre del 2025

Brayan Alexander Torres Ocampo

C.l. 1150213039

www.ucacue.edu.ec

33



	INTRODUCCIÓN
	METODOLOGÍA
	Criterios de inclusión
	Criterios de exclusión
	Calibración:
	Procedimiento para la toma de datos
	Aspectos bioéticos
	Toma de datos
	Procedimiento para el análisis de datos

	RESULTADOS
	DISCUSIÓN
	CONCLUSIÓN
	REFERENCIAS BIBLIOGRÁFICAS
	ANEXOS
	Anexo 1. Tamaño de la muestra (OPEN EPI)
	Anexo 2. Cálculo del índice Kappa
	Anexo 3. Autorización de Permisos Requeridos.
	Anexo 4. Estudios efectuados en varias poblaciones
	Azogues, 03 de octubre de 2025 Of. TR.LEC-015- ODONT-2025


