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RESUMEN: La estimación del sexo en base a restos esqueletales es uno de los principales objetivos de las ciencias forenses.
Esta estimación se basa en las diferencias de forma y tamaño que existen entre mujeres y hombres (dimorfismo sexual). En este trabajo
se analiza la asociación entre el dimorfismo sexual de la mandíbula y las distintas relaciones cráneo-mandibulares (ortognata, prognata
y retrognata). Se analizaron 4 medidas faciales (altura facial, altura de la rama de la mandíbula, ancho mínimo de la rama mandibular,
largo del cuerpo de la mandíbula) en tele-radiografías de 114 pacientes chilenos de sexo y relación cráneo-mandibular conocidos para
evaluar si, al igual que en poblaciones de otras partes del mundo, estas son sexualmente dimórficas.  Los resultados indican que con la
excepción del largo del cuerpo de la mandíbula, las demás variables permiten una elevada clasificación correcta del sexo de los indivi-
duos (88,6 % de los casos). Se concluye que una relación cráneo-mandibular retrognata o prognata, no afecta la estimación confiable del
sexo de los individuos de población chilena.
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INTRODUCCIÓN

La estimación del sexo en base a restos esqueletales
es uno de los objetivos principales de las ciencias forenses.
El sexo forma parte del perfil biológico básico de un indivi-
duo, junto con la estatura, la ancestría o afinidad poblacional
y la edad (Buikstra & Ubelaker, 1994; Krenzer, 2006).

La estimación del sexo se basa en el dimorfismo
sexual que existe entre hombres y mujeres, y se refiere a las
diferencias morfológicas de los caracteres sexuales secun-
darios, definidos en la pubertad. Ejemplos de dimorfismo
sexual son la estatura promedio y robusticidad ósea mayor
en hombres en comparación a las mujeres.

El cráneo, después de la pelvis, es la segunda estruc-
tura ósea más confiable para estimar el sexo de un individuo
adulto, ya que logra estimar acertadamente entre el 80 % y
92 % de los casos (Krenzer; Iscan, 2005; Steyn & Iscan,
1998). Sin embargo, es necesario conocer previamente los
parámetros morfológicos específicos de la población a la
que pertenecen los individuos, debido a que el dimorfismo
sexual no es idéntico en todos los grupos humanos ni per-
manece constante en el tiempo (i. e. Garvin et al., 2014;

Kranioti & Apostol, 2015; Wärmländer & Sholts, 2011). La
fiabilidad de estas estimaciones es mayor cuando existe un
conocimiento sobre la morfología y el tamaño de los huesos
de la población de interés y sobre las variables que están
relacionadas con su variabilidad.

Diversos estudios han señalado que la altura facial,
largo del cuerpo de la mandíbula y altura y ancho de la rama
de la mandíbula son variables sexualmente dimórficas (Suazo
et al., 2009; Binnal & Devi, 2012; Baccetti et al., 2005), es
decir, que la morfología mandibular varía según el sexo (i.e.
Al-shamout et al., 2012; Suazo & Zavando, 2012; Kharoshah
et al., 2010; Loth & Henneberg, 1996; Franklin et al., 2007),
por lo que es utilizada como parámetro para la estimación
del sexo en ciencias forenses (Krenzer; Buikstra & Ubelaker).

Sin embargo, existen variables que influyen en el di-
morfismo sexual mandibular, como el tamaño corporal
(Kimmerle et al., 2008), la simetría de la cara (Little et al.,
2008), y la afinidad poblacional (Franklin et al.). Así mis-
mo, existen un número desconocido de variables relaciona-
das con el dimorfismo sexual de la mandíbula, algunas de
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las cuales podría ser necesario considerar antes de hacer una
estimación del sexo de un individuo. Una de estas es la rela-
ción que pueda tener con la mandíbula con respecto al crá-
neo (ortognata, prognata y retrognata), ya que se ha estable-
cido previamente que existen diferencias significativas en
determinadas mediciones mandibulares de individuos con
clase III esqueletal (prognatismo) y el género al que perte-
necen (Kuramae et al., 2005). Los hombres caucásicos
prognáticos presentan mayores longitudes en la mandíbula
y el maxilar, así como alturas faciales mayores que las mu-
jeres (Baccetti et al.). Es necesario investigar la relación
existente entre el dimorfismo sexual y las demás relaciones
cráneo-mandibulares en población chilena.

El objetivo de este artículo fue establecer si una rela-
ción cráneo-mandibular retrognata o prognata altera la co-
rrecta identificación del sexo en un grupo de individuos chi-
lenos.

MATERIAL Y MÉTODO

Este es un estudio descriptivo transversal. Se anali-
zaron todas las telerradiografías de perfil digitales pertene-
cientes a un centro radiográfico universitario de la ciudad
de Temuco, Chile, tomadas durante Junio y Agosto de 2014,
previa firma del consentimiento informado por parte del pa-
ciente. Las radiografías fueron tomadas con la técnica
estándar con un ortopantomógrafo (Pax Zenith, Vatech,
Korea, 2011).

Se aplicaron los siguientes criterios de inclusión de
la muestra:

-Telerradiografías de pacientes con género conocido.
-Telerradiografías de pacientes de 18 o más años.
-Telerradiografías de pacientes con soporte dentario poste-
rior bilateral y presencia de los 4 incisivos mandibulares.
-Telerradiografías de pacientes con dientes en oclusión al
momento de la toma radiográfica.
-Telerradiografías de pacientes sin evidencia de cirugía
ortognática (placas de titanio), fractura o patología del hue-
so mandibular, nasal o frontal.
-Telerradiografías en que los puntos cefalométricos S, N y
B fueran claramente distinguibles.

Análisis cefalométrico. Las telerradiografías fueron anali-
zadas mediante el software ImageJ (Versión 1.48, Schneider,
et al., 2012). Posterior a la estandarización del tamaño de la
radiografía, se midió el ángulo SNB, siendo este el ángulo
formado por la línea que unen el punto S (silla turca) con el
punto N (nasion) y la línea que une el punto N (nasion) y el

punto B (base alveolar mandibular) (Fig. 1), según métodos
previamente descritos (Sandoval et al., 2011). Un ángulo
80±2° fue considerado como mandíbula ortognática, un án-
gulo superior a 82° como mandíbula retrognática y un án-
gulo inferior a 78° como mandíbula retrognática (Gregoret,
1997).

Las mediciones fueron realizadas por un único ope-
rador en dos oportunidades. Se calculó el coeficiente Kappa
de Cohen, con el 10 % de la muestra (11 telerradiografías).

Medición de variables dimórficas en las telerradiografías.
Todas las medidas se llevaron a cabo por el mismo investi-
gador.

En cada telerradiografía se midió (Fig. 2):

- La altura facial, medida desde Nasion (N) hasta Gnation
(Gn).
- La altura de la rama de la mandíbula medida desde Gonion
(Go) hasta Condilion (Co).
- El ancho mínimo de la rama mandibular.
- El largo del cuerpo de la mandíbula desde Gonion (Go)
hasta Gnation (Gn).

Análisis estadístico. Se realizó el análisis de MANOVA para
establecer diferencias significativas entre el sexo y todas las
variables (altura facial, largo del cuerpo de la mandíbula y
altura y ancho de la rama de la mandíbula), para cada rela-
ción cráneo-mandibular por separado. Se realizó otro
MANOVA para evaluar si existen diferencias significativas
entre cada relación cráneo-mandibular (ortognata, retrognata,
prognata) y las variables estudiadas (altura facial, largo del
cuerpo de la mandíbula y altura y ancho de la rama de la
mandíbula), sin clasificarlas por sexo.

Posteriormente, se realizó un análisis de compo-
nentes principales, una técnica multivariada que permite
explorar las relaciones entre todas las variables estudia-
das. El análisis de componentes principales crea nuevas
variables en base al conjunto de variables originales, con
el objetivo de resumir los principales patrones de varia-
ción de los datos. Estas nuevas variables se llaman en or-
den de importancia “primer componente principal”, que
explica la mayor varianza de los datos, seguido de los
demás componentes principales.

Por último, se realizó una regresión logística para
evaluar cuán adecuadas son las variables en estudio para
distinguir entre sexos. Se utilizaron los software estadísti-
cos SPSS (versión 20.0, Chicago, IL) y Past (versión 2.17c,
Hammer et al., 2013). Un umbral de 0,05 fue escogido como
significancia estadística.
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RESULTADOS

La muestra final estuvo conformada por 114
telerradiografías, de las cuales 38 pertenecen a pacientes
ortognáticos, 36 pacientes retrognáticos y 40 pacientes
prognáticos. El coeficiente Kappa de Cohen para la clasifi-
cación de individuos en ortogantos, retrognatos o prognatos
mostró que hubo concordancia entre la medición del tiem-
po 0 y tiempo 1 (p=0,001) y la fuerza de esta concordancia
fue clasificada como “muy buena” (0,81). En la Tabla I se
describen los datos demográficos de las cefalometrías ana-
lizadas y su distribución por sexo.

Las variables dimórficas estudiadas muestran dife-
rencias significativas según las relaciones cráneo-

Fig. 1. Ángulo SNB para determinar la relación cráneo-mandibular
(prognata, retrognata, ortognata). Un ángulo 80±2° fue considerado
como mandíbula ortognática, un ángulo superior a 82° como mandíbu-
la retrognática y un ángulo inferior a 78° como mandíbula retrognática.

Fig. 2. Variables dimórficas medidas: Altura facial (N-Gn), Altura
de la rama de la mandíbula (Cn-Go), Ancho mínimo de la rama
mandibular (A1-A2) y largo de la mandíbula (Go-Gn)

Tabla I. Detalle de la información demográfica (sexo y edad) de los individuos según relación cráneo-mandibular.

mandibulares, es decir, los pacientes ortognáticos,
retrognáticos y prognáticos muestran diferencias significa-
tivas según las 4 variables en estudio.

Se encontraron diferencias estadísticamente signifi-
cativas cuando se analizaron las variables dimórficas para
hombres y mujeres para cada relación cráneo-mandibular
por separado.

El gráfico de componentes principales (Fig. 3)
muestra que el primer componente principal, que explica
el 64 % de la varianza total, separa a individuos femeni-
nos (agrupadas a la derecha del gráfico) de los masculinos
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(agrupados a la izquierda del gráfico). Esta variable indica
que lo que separa a hombres de mujeres es una diferencia
de tamaño y forma; los primeros tienden a tener mayores
alturas faciales. Sin embargo, un aumento en la altura fa-
cial no implica un aumento proporcional de las demás va-

Fig. 3. Análisis de componentes principales de todos los individuos de la muestra. El primer componente (eje X) explica el 64 %
de la varianza y el segundo (eje Y), el 18,4 %. Los círculos encierran a los individuos de cada sexo (femenino con una equis y
masculino con rectángulos).

Fig. 4. Análisis de componentes principales de todos los individuos de la muestra. El segundo componente (eje X) explica el 18,4
% de la varianza y el tercero (eje Y), el 11,9 %. Los círculos encierran a los individuos según su relación cráneo-mandibular
(ortognáticos representados con asteriscos, prognáticos con óvalos y retrognáticos con triángulos).

riables, lo que causa una diferencia de forma. El largo del
cuerpo de la mandíbula, la altura de la rama y el ancho de
la rama son también mayores en hombres que en mujeres,
pero no aumentan de manera proporcional a la altura fa-
cial.
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El segundo componente, que explica el 18,4 % de la
varianza, indica que la segunda variación importante en los
datos es la tendencia de los individuos con mayores longitu-
des del largo de la mandíbula a tener las longitudes de las
demás variables desproporcionadamente pequeñas. A dife-
rencia de lo que ocurre con el primer componente, en el
segundo no hay una clara diferencia debida al sexo, y tam-
poco debida a la relación cráneo mandibular, aunque indica
una diferencia sutil entre prognáticos y retrognáticos, sepa-
rados principalmente por las longitudes del ancho de la rama,
mayores en promedio en los primeros que en los segundos.
Los ortognatos se ubican entre ambos grupos (Fig. 4).

El modelo de la regresión logística para todos los
individuos de la muestra es significativo (p <0,05) y tuvo
una bondad de ajuste de 0,76. Bajo este modelo se clasifica-
ron correctamente el 88,6 % de los casos según sexo, es
decir, a 101 de los 114 pacientes. De las 4 variables en estu-
dio, solo una, el largo del cuerpo de la mandíbula, resultó no
significativa (p >0,05). Todas las demás tuvieron pesos muy
similares en la ecuación (coeficientes logísticos). Se obtu-
vieron resultados similares al hacer la regresión para cada
relación cráneo-mandibular por separado, con porcentajes
correctamente clasificados del 97,4 % para ortognáticos, 91,7
% para retrognáticos y 87,5 % para prognáticos. En ningu-
no de estos últimos tres modelos las variables horizontales
(ancho de la rama y largo del cuerpo mandibular) resultaron
significativos.

DISCUSIÓN

El objetivo de este trabajo fue evaluar la asociación
entre el dimorfismo sexual de la mandíbula y las distintas re-
laciones cráneo-mandibulares  y de esta manera concluir si
son variables que necesitan ser consideradas al utilizar la man-
díbula para estimar el sexo de un individuo. Las variables
dimórficas estudiadas, como lo son la altura facial, largo del
cuerpo de la mandíbula y altura y ancho mínimo de la rama de
la mandíbula, varían significativamente entre las distintas re-
laciones cráneo-mandibulares y también entre los sexos.

Los resultados confirman que en individuos de sexo
conocido, las variables identificadas por otros estudios como
sexualmente dimórficas (Binnal & Devi; Baccetti et al.), lo
son también para población chilena.

Una diferencia importante en las mediciones
mandibulares entre hombres y mujeres es el tamaño y la
forma. Es relevante que las variables verticales (altura fa-
cial y altura de la rama) varían más que las variables hori-
zontales (ancho de la rama y largo del cuerpo de la mandí-

bula), y son las que más ayudan a distinguir hombres de
mujeres. Por el contrario, las variables horizontales son las
que explica en mayor medida las diferencias morfológicas
entre las distintas relaciones cráneo-mandibulares. En con-
clusión, las variables que explican con mayor peso las dife-
rencias morfológicas entre hombres y mujeres no son las
mismas que explican las diferencias entre individuos con
distintas relaciones cráneo-mandibulares. Esto puede expli-
car por qué en la muestra de 114 individuos ortognáticos,
prognáticos y retrognáticos, el porcentaje de casos correcta-
mente asignados a cada sexo en la regresión logística sea
bastante alto (88,6 %), lo que sugiere que puede hacerse
una estimación del sexo confiable independiente de la rela-
ción cráneo mandibular del individuo. La única variable
analizada que se recomienda no considerar cuando se esti-
ma sexo y se desconoce la relación cráneo mandibular del
individuo es el largo del cuerpo de la mandíbula.

Las relaciones entre el retrognatismo y prognatismo
y las variables dimórficas de interés para las ciencias forenses
no han sido habitualmente abordadas. Sin embargo, tanto el
retrognatismo y prognatismo mandibular, como otras varia-
ciones morfológicas, añaden variabilidad a los las medidas
lineales, las que pueden estar afectando las estimaciones del
perfil biológico de un individuo, por lo que requieren ser
más estudiadas.
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SUMMARY: Sex assessment using bone remains is
one of the main goals of forensic sciences. This assessment
is possible because of the morphological and size differences
between women and men (sexual dimorphism). In this work
we study the association between sexual dimorphism and
the different positions of the mandible and skull
(prognathism, retrognathism and orgotnatism). We analyze
4 facial measurements in 114 teleradiographies of Chilean
patients with known sex and positional relationship of the
mandible and cranium, to evaluate if, as in populations of
other parts of the world, these are sexually dimorphic. The results
indicate that, with the exception of mandible width, the rest of the
variables allows a high correct classification of individuals by sex
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(88.6 % of the cases). We conclude that the relation between
different positions of the mandible and skull does not affect a
reliable sex assessment in Chilean population.

KEY WORDS: Prognathism; Retrognathism; Sexual
dimorphism; Cephalometrics.
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