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RESUMEN

Introduccién: en las practicas médicas, ortopédicas y odontoldgicas se ha reconocido la
importancia de diferenciar la edad cronoldgica de la edad esquelética o maduracion dsea. La
estimacion del desarrollo 6seo a partir de las vértebras cervicales es un método que se ha
comprobado como confiable. Objetivo: relacionar los estadios de maduracién ésea desde
las vértebras cervicales segun lo describe Baccetti y la edad cronoldgica en nifios y
adolescentes entre 8 y 14 afios que asistieron a una clinica odontoldgica.

Métodos: la muestra seleccionada fue probabilistica y estuvo conformada por un total de
130 nifios de la ciudad de Cali, Colombia. Se tomd una radiografia lateral de craneo y se
evaluaron los estadios de maduracidn Osea vertebral cervical bajo los estandares del
método descrito por Baccetti. Resultados: el coeficiente de correlacion entre la edad
cronoldgica y estadios de maduracidn cervical fue r= 0,69, lo que muestra una moderada
relacidon entre estas dos variables para los nifios estudiados. Los estadios de maduracién vy
el sexo explicaron el 50,4 % de la variabilidad de la edad cronoldgica. Para todos los
estadios de maduracién se encontraron diferencias significativas (p< 0,001). Los nifios
varones presentaron mayores estadios iniciales de maduracion, aunque no se encontrd
diferencias significativas en funcion del sexo (p> 0,05). Conclusiones: Se logra determinar
un modelo para explicar la variacién de la edad cronoldgica del nifio en funcion del estadio
de maduracidon dsea cervical y el sexo del nifilo basado en la relacion positiva moderada
entre la edad cronologica y la maduracién osea evidenciada hasta el estadio C3.

Palabras clave: maduracion cervical;, determinacion de la edad por el esqueleto; vértebras
cervicales; crecimiento.

ABSTRACT

Introduction: the importance of distinguishing chronological from skeletal age or bone
maturation has been recognized in medical, orthopedic and dental practice. Estimation of
bone development on the basis of cervical vertebrae has proved to be a reliable method.
Objective: relate the stages of bone maturation based on cervical vertebral development
as described by Baccetti to the chronological age of children and adolescents aged 8-14
years attending a dental clinic. Methods: probabilistic sampling was used to select 130
children from the city of Cali, Colombia. Lateral skull radiography was performed to evaluate
the stages of cervical vertebral bone maturation using the method described by Baccetti.
Results: the correlation coefficient between chronological age and cervical maturation
stage was r= 0.69, showing a moderate relationship between the two variables for the
children studied. Maturation stages and gender accounted for 50.4 % of the variability in
chronological age. Significant differences were found for all maturation stages (p< 0.001).
Boys had higher initial maturation stages, though significant differences were not found
between the genders (p> 0.05). Conclusions: It is possible to determine a model to
explain the change in chronological age depending on the stage of cervical bone maturation
and sex of the child, based on moderate positive relationship between chronological age and
bone maturation evidenced through C3 stadium.

Key words: cervical vertebral maturation; age determination based on skeletal
development; cervical vertebrae; growth.
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INTRODUCCION

En las practicas médicas, ortopédicas y
odontoldgicas se ha reconocido a través
del tiempo la importancia de diferenciar la
edad cronoldgica de la edad esquelética o
maduracion o6sea.! Debido a que el
crecimiento no es uniforme entre los
individuos, la edad cronolégica no permite
determinar los periodos en donde se
acelera, se disminuye o se detiene el
crecimiento.? El crecimiento y desarrollo
de los individuos ha sido evaluado a partir
del grado de madurez sexual,? la edad
cronoldgica,* el desarrollo dental,® el
peso,® el desarrollo dseo estimado a partir
de los huesos de la mano y mufieca,’
como a partir del desarrollo cervical.®

La estimacién del desarrollo éseo a partir
de las vértebras cervicales es un método
que se ha comprobado como confiable.”
Ademas, no se requiere de una exposicion
radiografica  adicional, vya que |la
radiografia cefdlica lateral es necesaria
para el diagndstico ortodontico vy
planteamiento del tratamiento.® Dada la
importancia de tener patrones de
crecimiento para cada poblacién o grupo
poblacional, en este trabajo se pretende
relacionar los estadios de maduracidon
6sea desde las vértebras cervicales,
segun lo describe Baccetti y otros,0 con
la edad cronoldégica en nifios vy
adolescentes entre 8 y 14 afos que
asistieron a una clinica odontoldgica.

METODOS

La muestra seleccionada para este
estudio fue probabilistica, se obtuvo a
través de un muestreo aleatorio
estratificado por edades (entre 8 y 14
afios). Estuvo conformada por un total de
130 nifilos que asistian a una clinica
odontoldgica de la ciudad de Cali. Se
obtuvo el consentimiento informado de
los padres o de los familiares
acompafantes de los menores, y el
asentimiento por parte de los nifios y
nifias con capacidad de discernimiento y
aceptacion.  Esta  investigacion  fue
aprobada por el Comité de Etica de la
Institucion  Universitaria Colegios de
Colombia UNICOC, y segun Resolucidn
8430 del Ministerio de Salud de Ia
Republica de Colombia, la investigacion se
consideré con riesgo mayor que el

B

A%
oL

CSs1

minimo, debido a la posibilidad de afectar
a los sujetos de investigacion con
radiacién ionizante.

Los criterios de inclusion fueron: nifos vy

adolescentes de 8 a 14 afos con
radiografia lateral de craneo que
presentaran hasta la cuarta vértebra

cervical. Se excluyeron los pacientes que
presentaran enfermedades sistémicas que
comprometieran  vértebras  cervicales,
deterioro o falla en la toma de Ila
radiografia e historia clinica incompleta.

La radiografia lateral de crédneo se solicitd
en el protocolo de diagndstico de
ortodoncia y ortopedia maxilar de las
clinicas del posgrado de UNICOC, sede
Cali. Estas radiografias fueron tomadas en
un mismo centro radiolégico. Se posiciond
la cabeza en el plano de Frankfort paralelo
al piso. Ademas, las radiografias debian
involucrar las cuatro primeras vértebras
cervicales (C1-C4) (Fig. 1).
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Fig. 1. A) Estadios de maduracion dsea cervical tomadas de la radiografia lateral de
craneo. B) Esquema representativo donde se identifican los estadios de maduracion dsea
vertebral cervical bajo los estandares del método descrito por Baccetti y otros.!®
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Los resultados del analisis de los puntajes
totales, esto es, la sumatoria de los
subcomponentes HO, CF y AE se observan
en la tabla.

Se observé una diferencia mayor a 10
puntos en el grado de satisfaccién general
reportado por los pacientes entre la
primera y segunda evaluacion.

Evaluacion de los componentes de HO, CF
y AE

Los puntajes obtenidos para cada
dimensidon de HO se presentan en la figura
1.

En el caso del componente de HO, se
obtuvo un puntaje medio en la primera
semana de uso de 8,06 £ 1,65 puntos el
que aumenté en la segunda medicién a
10,82 £ 1,52 puntos.

Los puntajes relacionados con el CF (Fig.
2) también presentaron una mejora entre
las dos mediciones: se obtuvo un
resultado de 10,51 £ 2,2 puntos a la
semana de evaluacion, y de 15,42 + 1,97
puntos en la segunda aplicacion.

Finalmente, en relacion con la AE (Fig. 3)
se verificd el aumento de los puntajes
entre la primera y segunda aplicacion del
cuestionario de 8,64 £ 1,83 puntos a
11,37 + 1,64 puntos. Se observé ademas,
para este acapite, puntuaciones fuera del
rango esperado en cuanto a los puntajes
de la primera medicion.

EVALUACION DE LA MADURACION OSEA

La variable estadio de maduracidon dsea
vertebral cervical fue evaluada bajo los
estandares del método descrito por
Baccetti y otros.10 Este analisis visual se
fundamentdé en dos caracteristicas
principales:

1. Presencia de concavidad a nivel del
borde inferior de los cuerpos de las
vértebras cervicales C2, C3 y C4.

2. Forma de los cuerpos de las vértebras
cervicales de C3 vy C4 (trapezoidal,
rectangular  horizontal, cuadrada vy
rectangular vertical).

Estadios de maduracion osea vertebral
cervical segun Baccettil0O (Fig. 1):

CS1: Todos los bordes inferiores de las
vértebras son planos (7 % puede
presentar concavidad), C3 y C4 presentan
forma trapezoidal. El pico de crecimiento
mandibular ocurre 2 afios después de este
estadio.

CS2: El borde inferior de C2 presenta una
concavidad (80 % de los sujetos). C3 y C4
contintian siendo de forma trapezoidal. El
pico de crecimiento mandibular inicia 1
afio después de este estadio.

CS3: El borde inferior de C2 y C3 presenta
concavidad. Los cuerpos de C3 y C4
pueden ser de forma trapezoidal o de
forma rectangular horizontal. El pico de
crecimiento mandibular inicia en esta
etapa.

CS4: Todos los bordes de las vértebras
muestran concavidades. C3 y C4 muestran
forma rectangular horizontal. El pico de
crecimiento mandibular finaliza en esta
etapa o ha finalizado un afio antes de este
estadio.

CS5: Todos los bordes inferiores de las
vértebras presentan concavidad. Al menos
uno de los cuerpos de C3 o C4 presenta
forma cuadrada. Si no es cuadrado el
cuerpo de la otra vértebra cervical
continda siendo rectangular horizontal. El
pico de crecimiento mandibular ha
finalizado 1 afio antes de este estadio.

CS6: Todos los cuerpos vertebrales
muestran concavidad evidente. Al menos
uno de los cuerpos de C3 y C4 muestra
forma rectangular vertical. El pico de
crecimiento mandibular ha finalizado 2
afios antes de este estadio.

Ademas de los estadios de maduracion de
las vértebras cervicales fueron
operacionalizadas las variables edad
cronolégica y sexo de los nifios vy
adolescentes.

Todas las radiografias fueron evaluadas
mediante el uso de un negatoscopio
convencional. Para la calibracion entre los
evaluadores (estudiantes de ortodoncia),
se realizd una muestra piloto de 10
radiografias de nifios en edades entre 8 y
14 afios, mediante la cual cada evaluador
determindé en cada radiografia (sin
consentimiento de los otros) el estadio de
maduracidon cervical segun lo describe
Baccetti.10 Estos resultados fueron
comparados con los del estéandar de Oro,
mediante el coeficiente de correlacion
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intraclase, se obtenia como resultado un
indicador de concordancia superior a 0,80
para los evaluadores, lo cual indicaba que
el juicio de los estadios de maduracion
cervical dado por los evaluadores tienia un
nivel de coincidencia alto.

ANALISIS ESTADISTICO

y el anadlisis de varianza ANOVA. Se
empled un analisis de regresion lineal
multiple con el objetivo de predecir la
edad cronoldgica de los nifios en funcidn
de los estadios de maduracién oOsea
cervical y el sexo. El nivel de significacion
que se utilizé en todas las pruebas fue de
0,05.

Tabla 1. Media de edad y estadio de maduracion 6sea cervical en funcién del sexo

de los participantes

Hombres Mujeres
p
Media DE Media DE
Edad 11,3 2,2 11,3 2,1 0,996
n % n %
Estadio 1 16 27,60 12 16,70
Estadio 2 18 31 18 25
Estadia o Estadio 3 16 27,60 | 17 |23,60 | 0,120
maduracion cervical Shagio d ) !
Estadio 4 6 10,30 17 23,60
Estadio 5 2 3,40 5 6,90
Estadio 6 0 0 3 4,20
Después de obtener una base de datos en RESULTADOS

un archivo de Excel, se trasladé al
paquete estadistico R a lenguaje and
environment for statistical computing
(Development Core Team, 2013) para el
posterior analisis de los datos. En el
proceso de estandarizacion y calibracién
se utilizd el coeficiente de correlacion
intraclase. Se utilizaron estadisticas
descriptivas como medidas de tendencia

central y dispersion para resumir las
variables cuantitativas, y tablas de
frecuencia y de contingencia para
variables cualitativas.

También se realizaron diagramas de

barras y diagramas de dispersidn para
describir  graficamente las variables
analizadas. La prueba chi cuadrado se
utilizd para identificar una posible relacion
entre el género y el estadio de maduracion
Osea cervical. El coeficiente de correlacidon
de Pearson fue utilizado con el objetivo de
relacionar el estadio de maduracion
cervical y la edad cronoldgica de los nifios.
Se utilizé ademas, la prueba t de Student

De los nifios seleccionados 44,6 % eran
varones, los restantes eran hembras (55,4
%). El rango de edad estuvo comprendido
entre 8 y 14 afos, con un promedio de
11,3 aflos y una desviacion tipica de 2,1
afios. La edad promedio de los varones
fue de 11,3 anos con una desviacién tipica
de 2,2 anos y la edad promedio de las
hembras también fue de 11,3 afios con
una desviacion también similar (2,1 afios).
No se encontré diferencia significativa
entre la edad de los varones y las
hembras a través de la prueba t de
Student (p= 0,996) (tabla 1).

En cuanto al estado de maduracién dsea
cervical se observo que 27,7 % de los
nifios y adolescentes estudiados estaban
en el estadio 2, seguido por 25,4 % que
estan en el estadio 3; el 21,5 % estaba en
el estadio 1, solo 5,4 % de los nifios y el
2,3 % estaban en los estadios 5y 6.
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Tabla 2. Edad cronolégica en funcién de los estadios de maduracién 6sea cervical

en los nifos y nifas estudiados

Estadio 1
Estadio 2
Estadio de Estadio 3
maduracion
cervical Estadio 4
Estadio 5
Estadio 6

Al analizar los estadios de maduracion
cervical en funcién del sexo se identificd
que 27,6 % de los varones y 16,7 % de
las hembras presentaban un estadio de
maduracidon 1. También se evidencid que
10,3 % de los varones y 23,6 % de las
hembras estan en el estadio 4. Debe
destacarse que ningun varon, y 4,2 % de
las hembras presentaron el estadio 6
(tabla 1).

Al realizar la prueba chi cuadrado para
verificar la existencia o no de una relacién
entre el estadio de maduracion cervical y
el sexo, no se encontré evidencias
suficientes para determinar una relacion
entre estas dos variables (p= 0,120).

En los estadios de maduracién cervical, se
aprecié un aumento en los valores segun
aumentaba la edad cronoldgica, en ambos
sexos. Por lo cual, para el estadio 1 el
promedio de la edad cronolégica fue de
9,3; para el estadio 2 el promedio de la
edad aumentd a 10,1 y para el estadio 3
el incremento llegd a 12,4. Hasta aqui el
aumento promedio de la edad para ambos
sexos fue de mas o menos 1 afio. A partir
del estadio 4 el aumento en la edad de los
evaluados no fue tan notorio como entre
los estadios 1 y 3 de la maduracion

cervical.
Al realizar contraste de promedios
mediante la prueba de ANOVA se

evidencié una diferencia significativa en la
edad cronoldgica entre los diferentes
estadios de maduracién cervical (p<

Edad cronolodgica

Media Desviacion tipica
9,3 1,7

10,1 1,6

12,4 1,4

13,0 1,1

13,4 1,0

13,3 1,2

0,001) (tabla 2). A partir de la prueba
post a hoc de Tukey, se identificd que las
diferencias se presentan solo en los
primeros 3 estadios (p< 0,001) y del 4
estadio en adelante no existieron
diferencias significativas (p> 0,05).

Al revisar la relacion entre la edad
cronoldgica y los estadios de maduracién
cervical de los nifios y adolescentes
estudiados, a través de un diagrama de
dispersion como el que se muestra en la
figura 2, se encuentra que en los estados
de maduracién hay una tendencia
creciente a medida que aumenta la edad
cronoldgica de los nifios y adolescentes. El
coeficiente de correlacion de Pearson
entre estas dos variables fue de r= 0,69
(p< 0,001). Este valor muestra que la
correlacion entre ellas resulto
estadisticamente significativa de cero y
que fue una correlacion moderadamente
positiva. El coeficiente de correlacion entre
las dos variables para los nifios fue de r=
0,661 (p< 0,001) y para las nifias de r=
0,756 (p< 0,001).

El poder de prediccion y respectivos
coeficientes del estado de maduracién
cervical en la estimacion de la edad
cronoldgica de los nifios fueron analizados
mediante el analisis de regresion lineal
multiple tabla 3. Se encontré que las
variables dependientes (estadios de
maduracion y el sexo) explican el 50,4 %
de la variabilidad de la edad cronoldgica

en niflos y adolescentes. Todos los
coeficientes del modelo de regresién
fueron significativos.
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Un analisis minucioso de los supuestos del
modelo de regresidon estimado, a través de
la prueba ShapiroWilks, se determiné que
los residuos del modelo tenian un
comportamiento similar al de una
distribucion normal (p> 0,05). A través de
la prueba de Levene, se comprobd que los
residuos del modelo cumplian con el
supuesto de homogeneidad de varianzas
(p> 0,05) y finalmente a través de la
prueba Durbin Watson, se identificé que
los residuos del modelo cumplian con el
supuesto de independencia (p> 0,05).
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Edad cronolégica

%

Fig. 2. Diagrama de dispersion entre la edad cronoldgica y los estadios de maduracion
cervical de los nifios estudiados.

DISCUSION

Para los nifios evaluados se encontrdé que
los estadios de maduracién cervical
aumentaban segun aumentaba la edad;
sin embargo, a partir de la prueba pos hoc
de Tukey se evidencia que las diferencias
se presentaban solo en los primeros 3
estadios y que del 4 estadio en adelante
no existen diferencias significativas, por lo
tanto el crecimiento en la edad
cronoldgica se produjo hasta el estadio 3.

Por medio del coeficiente de correlacion de
Pearson se determind que la edad
cronolégica y la maduracion dsea
muestran relacion moderadamente
positiva. El andlisis de regresién, encontré
que los estadios de maduracion y el sexo,
solo pueden explicar cerca de 50 % de la
variacion de la edad de los nifios, lo que
permite sugerir que por cada aumento en
los estadios de maduracién se incrementa

la edad cronoldgica aproximadamente en
1,2 afos, y que permane constante la
variable sexo. Ademas se evidencié que
ser varén aumenta la edad cronoldgica en
tan solo 0,73 afios, mientras estan
constante los estadios de maduracién
cervical.

En otros estudios se han reportado
coeficientes también bajos entre la edad
cronoldgica y la maduracion dsea cervical.
Alkhal y otros, en 2008 reportaron un
coeficiente de correlacion de r= 0,76 para
varones y r= 0,79 para hembras, al
comparar la edad cronoldgica y la
maduracion cervical.11 Otro trabajo
reporta una muy baja correlacién entre la
edad y la maduracion o6sea cervical.12
Todas estas investigaciones confirman que
la edad cronoldgica no permite determinar
con exactitud la maduracién dsea, ni
mucho menos estimar el pico maximo de
maduracion puberal.7 Saudi y Baidas ,
condujeron en 2011 un estudio en el que
se incluyd poblacion infantil, en el se
reportd un coeficiente de correlacion de r=
0,86 para estas dos variables y concluyd
que la maduraciéon 6sea cervical tenia
mayor probabilidad de determinar la edad
cronoldgica en la que se debe comenzar
un tratamiento ortoddntico.13

Al analizar los estadios de maduracién
cervical en funcién del sexo se determind
que los varones presentaban mayor
porcentaje de estadios iniciales de
maduracion que las hembras; sin
embargo, no se hallaron evidencias
suficientes para determinar una relacion
entre estas dos variables. En el anélisis
del método de Hassel y Farman se
identific6 que durante la pubertad el
cambio de forma de las vértebras
cervicales no tenia ninguna diferencia
entre varones y hembras.9 Otro estudio
reportd6 que los indicadores de las
vértebras cervicales eran los mismos para
varones y hembras, pero que las Ultimas
desarrollaban los cambios mas
tempranamente. 14 Rivas y otros, en 2009
informaron que en el estadio 3 la edad
individual de las pacientes oscila entre 12
a 13 afios, mientras que en los varones
corresponde a los 13 afios de edad.15

CONCLUSIONES

Se logré determinar que la edad
cronolégica y la maduracion Osea
muestran relacién moderadamente
positiva. Aunque las hembras presentaron
un estadio de maduracidon mas avanzado
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gue los varones, no se encontraron
diferencias estadisticas que permitieran
validar este tipo de relacién. Hasta el
estadio de maduracidon cervical 3 se
evidencia un aumento en la edad
cronoldgica de los nifios y adolescentes.
También se pudo determinar que a partir
del estadio 4 este aumento en la edad no
resulta evidente. A la edad de 13 afos los
nifos y adolescentes presentaron estadios
de maduracion dsea desde CVM3 hasta
CVM6, lo que muestra que se puede
encontrar nifios de 13 afios empezando el
pico maximo puberal o en etapas
avanzadas del desarrollo 6seo.
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