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RESUMEN correlacion entre la edad decimal y la cronolégica; la
correlacion entre la edad 6sea y la edad decimal y la
cronolégica es menor.

Conclusiones: el método de Demirjians pudo
emplearse en ambos sexos para determinar la edad 6sea
en los pacientes tributarios de tratamiento de
ortodoncia; los valores se elevaron principalmente en el
sexo masculino.

Fundamento: la edad cronoldgica no siempre permite
valorar el desarrollo y la maduracién somatica del
paciente, por lo cual se recurre al estudio de la
maduracion 6sea, método mas seguro y fiable para
evaluar la edad biolégica de los individuos.
Objetivo: determinar la maduraciéon 6sea a partir del
desarrollo dental en pacientes con maloclusién clase Il
division 1 de Angle.

Métodos: estudio descriptivo, observacional, de corte Palabras clave: desarrollo 6seo; maloclusién de Angle
transversal realizado en 50 nifios del Area 1I, de Cclase Il; determinacion de la edad por el esqueleto
Cienfuegos. Se realizo el estudio de la edad 6sea de Limites: humanos; nifio

pacientes clase Il division 1 tributarios de tratamientos ABSTRACT

ortodéncicos, a partir del método de evaluacién de la
maduracion 6sea en estadios de calcificacién de los siete
dientes inferiores izquierdos, utilizando la escala de
maduracion de Demirjians.

Resultados: se constatd de forma general que la edad
Osea se elevd respecto a la edad decimal, dental y
cronoldgica en ambos sexos, fundamentalmente en el
masculino. Se comprobd que existe una fuerte

Background: chronological age does not always allow
assessing the somatic development and maturation of
patients. Therefore, we resort to bone maturation study,
a safer and more reliable method to assess the biological
age of individuals.

Objective: To determine bone maturation from dental
development in patients with Angle’s class Il division 1
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malocclusion.

Methods: A descriptive, observational and cross-
sectional study was conducted at Area Il in Cienfuegos.
It included 50 children. The study of bone age of
patients with class Il division 1 with orthodontic
treatment was performed through assessment methods
of bone maturation in calcification stages of the seven
left mandibular teeth, using the Demirjians maturation
scale.

Results: We found that, generally, bone age increased
in relation to decimal, dental and chronological ages in
both sexes, mainly in males. It was found that there is a
strong correlation between chronological and decimal
ages; the correlation between bone age, chronological
age and decimal age is lower.

Conclusions: The Demirjians method could be used in
both sexes to determine bone age in patients under
orthodontic treatment; values increased mainly in males.

Key words: bone development; malocclusion, Angle
class Il; age determination by skeleton

Limits: humans; child
INTRODUCCION

La ortodoncia actual se preocupa por la correccién
precoz de la maloclusion, concede importancia a la
armonizacion de las bases éseas en relacion con la
discrepancia y posicionamiento dentario, lo cual puede
ser corregido en cualquier época de la vida, por lo que
resulta de gran importancia conocer el mayor pico de
crecimiento. El estudio del crecimiento y desarrollo
tienen un especial atractivo; ya que es un periodo de
gran actividad en el cual cada nifio y adolescente tiene
su propio ritmo de crecimiento, que no es un simple
reflejo de su edad cronolégica. &2

El crecimiento esta determinado genéticamente pero es
modulado por un amplio grupo de factores. Estos
factores son nutricionales, ambientales, endocrinos, etc.
La normalidad de todos estos factores origina la talla
(r;g)rmal determinada genéticamente para cada individuo.
Se cree que el proceso eruptivo de ambas denticiones
estd regido por un control endocrino, este se produce
una vez terminada la calcificacion de la corona e
inmediatamente después de que empieza a calcificarse
la raiz siendo el resultado de la accién simultanea de
distintos fenémenos como la reabsorcion de raices
temporales, calcificacion de las raices permanentes,
proliferacion celular y oposicion 6sea alveolar.

En la erupcién de los dientes temporales y permanentes
no es posible dar fechas precisas, puesto que es normal
una gran variabilidad de acuerdo con las razas, el clima,
etc., pero si es (til tener siempre presente la edad
promedio para determinar si hay adelantos o retrasos
notorios en la denticion (anomalias de tiempo de los
dientes). ¥
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La dentadura, tanto temporal como permanente, tiene
un orden secuencial de aparicion en boca, dado por
intervalos de erupcion. Esta regla es bastante ajustada
siempre y cuando su observacién se haga con grupos
poblacionales o familiares en particular, que a su vez
difieren con otros grupos, pero en general son patrones
gue marcan tiempo y secuencia en todos los grupos, con
pequefas diferencias. Estas reglas nos permitiran saber
muy acertadamente qué edad tiene un nifio o un bebe
de acuerdo a la etapa de erupcién dental en que se
encuentre y el nimero de dientes temporales o
permanentes que tenga; asi como también cuando
tomar precauciones o alertarse por cambios significativos
en esa secuencia, la cual puede ser alterada por muchos
factores, desde genéticos herenciales hasta serias
enfermedades. ©

Cualquier alteracién, cambio de posicion o movimiento
no considerado dentro de los limites normales se
denomina maloclusién, la cual tiene su origen
multicausal. ¥

La ortodoncia actual se preocupa por la correccion
precoz de la maloclusiéon, dando importancia a la
armonizacion de las bases Oseas en relacién con la
discrepancia y posicionamiento dentario, que pueden ser
corregidos en cualquier época de la vida, por lo cual es
de gran importancia conocer el mayor pico de
crecimiento. ®

En el campo odontolégico, algunos tratamientos se ven
favorecidos si se realizan cuando el individuo se
encuentra cerca del pico de crecimiento y en una etapa
de desarrollo determinado; por lo tanto, es muy
importante poder determinar de manera mas segura la
edad Osea, la cual proporcionard datos para poder
actuar en el momento idoneo y asi asegurar el éxito del
tratamiento. ©7

En ortodoncia, las decisiones clinicas con respecto al uso
de las fuerzas de traccibn extraoral, los aparatos
funcionales, el tratamiento con extracciones contra un
tratamiento sin extracciones, y la cirugia ortognatica,
estdn basadas en las consideraciones del crecimiento.
Por esto, la prediccion de la cantidad de crecimiento
activo, sobre todo en el complejo craneofacial, es util al
ortodoncista. La edad cronolégica no siempre permite
valorar el desarrollo y la maduracion soméatica del
paciente, por lo cual se recurre a determinar la edad
biolégica, que se calcula a partir de las edades 6sea,
dental, morfolégica y sexual. ©

En el diagnéstico y planificacion del tratamiento
ortoddoncico es vital el conocimiento de la edad
esqueletal como indicador confiable a la hora de
trazarnos las metas del tratamiento.

Por tales razones se realiz6 esta investigacién con el
objetivo de determinar la maduracion dsea a partir del
desarrollo dental en pacientes con maloclusion clase |11
divisibn 1 de Angle tributarios de tratamientos
ortododncicos.
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METODOS

Se realizd un estudio observacional descriptivo de corte
transversal en 50 pacientes con edades entre 8 y 12
afios, con maloclusion clase Il division 1 de Angle,
tributarios de tratamiento ortodéncico, pertenecientes al
Area 11 de Cienfuegos.

Los pacientes se seleccionaron previa condicion de
presentar buen estado general, ausencia de
enfermedades cronicas y que, dadas las caracteristicas
de su maloclusion, fuera necesario realizarles una
radiografia panoramica, para que con esta sola
radiografia se evaluara la maduracion 6sea y permitiera
a la vez el diagndstico de la calidad del hueso, presencia
de los foliculos dentarios, grado de reabsorcion de las
raices de los temporales, posicion de los terceros
molares, presencia de reabsorciones radiculares
idiopaticas y cualquier otro proceso periapical que
interfiriera con el tratamiento de ortodoncia.

Se tuvieron en cuenta las variables: sexo, edad decimal,
cronoldgica, dental y 6sea.

Inicialmente se sostuvo una entrevista donde se les
explicé en qué consistia el estudio, asi como las medidas
de proteccion radiologicas a tomar para no dafar su
salud.

Se realiz6 una radiografia panoramica con un equipo de
rayos X marca DENTARUM instalado en el centro de
estudio para evaluar el grado de calcificacion de los
dientes mandibulares izquierdos, y poder determinar asi
la edad dental del paciente a través del método de
Demirjians. ©

El analisis de la radiografia se realiz6 sobre un
negatoscopio fijo; por simple observacion se determiné
el grado de calcificacion de los dientes mandibulares
izquierdos. Los estadios de calcificacion obtenidos fueron
colocados en un pequefio formulario, y se compararon
con la escala de maduracion propuesta por Demirjians.
Se adjudicé a cada diente una puntuacion, segin su
estadio de desarrollo. La suma de los diferentes puntos
proporciono el valor de madurez, que se puede convertir
directamente en la edad ésea con ayuda de unas tablas
convencionales propuestas por Demirjian.

Este método resulta bastante preciso si solo se utilizan
los dientes del cuadrante inferior izquierdo, ademas, la
escala de puntuacion del grado de mineralizacion
depende del tipo de diente y del sexo del paciente.

Se utiliz6 la edad cronoldgica en forma decimal, pues
constituye el método mas exacto para expresar la edad
de un individuo. Su obtencién se bas6é en el método
utilizado en la investigacién nacional de crecimiento y
desarrollo del Instituto de la Infancia, por lo que fue
necesario conocer la fecha de nacimiento del nifio, la
fecha del examen y realizar una simple operacion de
resta. Como el estudio se realizé en el afio 2009 la gran
mayoria de los resultados fueron negativos y es por ello
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que en estos casos se tuvo que restar a 100 este
resultado.

La investigacién se realiz6 con previa autorizacién de la
Direccién Provincial de Educacién. También se obtuvo el
consentimiento informado de los padres y tutores de los
escolares participantes en el estudio.

El procesamiento estadistico se realizd utilizando el
paquete estadistico de SPSS versién 15,0 para Windows.
El andlisis estadistico se realiz6 mediante tablas con
promedio, desviacidon estandar y correlacion de Pearson,
con un nivel de significacion de 0,01.

Los resultados se presentan en tablas mediante niumeros
absolutos y porcentajes.

RESULTADOS

Se observo que se elevaron la edad 6sea con respecto a
la decimal y la cronoldgica en todas las edades, excepto
en la edad de 11 afios donde se comporté de forma
similar la edad ésea y la decimal pero manteniéndose
ambas por encima de la edad cronoldgica; se evidencid
ademas que en la edad 6sea hay mas dispersién que en
la edad decimal. (Tabla 1).

Tabla 1. Promedio y desviacidn estidndar de la
edad decimal y la edad dsea seglin edad
cronoldgica

Edad Edad Edad

cronolégica decimal osea
a8 x 8,42 9.16
n=> DE 0,66 1,00
a x 9,06 9.51
n=16 DE 0,65 1,46
10 X 10,41 11,52
n=> DE 0,57 1,51
11 X 12,08 12,08
n=>5 DE 0,58 1,87
12 x 11,97 12,28
n=17 DE 0,36 0,94
Total x 10,75 11,17
n=30 DE 1,53 1,83

¥-Media DE- Desviacion estandar

Se observé que existe wuna similitud entre el

comportamiento de la edad dental, la cronoldgica y la
edad decimal, no siendo asi la edad d6sea, donde en los
grupos de edades de 8, 9 y 11 afios la media es inferior
respecto al resto de las edades, en el grupo de nifias de
10y 12 afios la edad Osea se elevo ligeramente. Ademas
de que en la edad ésea hay mas dispersion que en la
edad decimal principalmente en las edades de 11 y 12
anos.(Tabla 2).
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Tabla 2. Promedio y desviacion estandar de la edad
decimal, dsea y cronoldgica seqdn edad dental en el sexo
femenino

Edad Edad Edad Edad
dental decimal osea cronoldgica

8 X 8,23 7,80 8,00

DE 0,00 0,00 0,00

g X 9,53 8,39 9,00

DE 0,65 0,47 0,00

10 X 10,89 13,00 10,00

DE 0,00 0,00 0,00

11 X 11,66 10,35 11,00

DE 0,66 1,89 0,00

12 X 11,94 12,41 11,83

DE 0,32 1,07 0,25

Total X 11,21 11,19 10,99

n=25 DE 1,21 2,08 1,35

X- Media DE- Desviacidn estdndar

Se observd que en los pacientes del sexo masculino en
todos los grupos de edades se corresponden la edad
dental, la cronolégica y la decimal excepto en el grupo
de 9 afios donde las dos primeras son similares y la
decimal se encuentra ligeramente disminuida, ademas se
evidenci6 en todos los grupos un incremento del
promedio de la edad ésea con respecto a la edad
decimal. (Tabla 3).

Tabla 3. Promedio y desviacidn estandar de la edad
decimal, dsea y cronoldgica segln edad dental en el sexo
masculing

Edad Edad Edad Edad
dental decimal osea cronologica

8 X 8,46 9,50 8,00

DE 0,73 0,82 0,00

9 X 8,69 10,39 9,00

DE 0,33 1,36 0,00

10 X 10,29 11,15 10,00

DE 0,37 1,47 0,00

11 X 12,18 12,21 11,73

DE 0,44 0,56 0,45

12 X 12,13 13,50 12,00

DE 0,00 0,00 0,00

Total X 10,24 11,15 10,09

n=25 DE 1,69 1,52 1,45

X- Media  DE-Desviacign estandar
DISCUSION

Es importante precisar que en su gran mayoria, los nifios
que acuden a nuestro servicio y son tributarios de
tratamiento ortodéncico estan en periodo de crecimiento
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y desarrollo y al desconocer su edad bioldgica
pudiéramos incurrir en errores a la hora de plantear un
diagndstico, prondstico y plan de tratamiento.

Entre las referencias utilizadas clasicamente para
identificar los diferentes estados de crecimiento, se
encuentran las caracteristicas de maduracion sexual, la
edad cronolégica, el desarrollo dental, la altura y el
peso, pero existen métodos mas fiables para su
aplicacién en ortodoncia como lo es el desarrollo
esquelético (mano, huesos largos, y vértebras
cervicales). Por otra parte se ha comprobado que tanto
los caracteres sexuales secundarios como la estatura,
por ejemplo, no son muy Utiles para valorar el estadio de
crecimiento craneofacial. 1%V

Mientras la edad cronolégica de un individuo valora el
nivel de desarrollo y la maduraciéon somatica, el nivel de
maduracion de un individuo en comparacion con otro de
la misma edad, tiene distintos grados, de alli la
importancia de utilizar otros métodos de valoracion de la
maduracién biolégica. *?

La edad d&sea constituye el indicador de madurez
biolégica mas (til para caracterizar ritmos o "tiempos" de
maduracion durante el crecimiento, ya que otros
indicadores tradicionalmente utilizados, se limitan a
ciertas etapas de la vida y muestran gran variabilidad,
en especial durante la pubertad.

Por esta razén, la verdadera edad biol6gica de un
individuo durante su crecimiento sélo se puede obtener
de su edad 6sea, y estimar desde el periodo neonatal
hasta el final del crecimiento. El crecimiento y la
maduracion en el ser humano, es el resultado de la
interrelacion genético-ambiental, la cual determina que
en la poblacién general existan nifios con diferentes
ritmos de crecimiento y maduracién: tardios, promedio y
tempranos.

Un nifio tiene un patrén de crecimiento normal si su talla
evoluciona de manera paralela a las curvas de referencia
para la poblacién a la que pertenece, estando situada su
linea de crecimiento entre unos limites aceptados como
normales (percentil 3 y percentil 97). Otros indicadores
gue determinan el crecimiento normal son el peso, la
velocidad de crecimiento y el grado de maduracion
puberal a partir de los 9 o 10 afios.

Edad biolégica, edad esquelética y maduracién
esquelética son sindnimos usados para describir los
estadios de maduracion de los individuos. La maduracion
esquelética se refiere al grado de desarrollo de
osificacion de un hueso. Durante el crecimiento cada
hueso sufre una serie de cambios que pueden ser
evaluados radiograficamente. Por lo tanto la maduracion
esquelética estd determinada por la evaluacion de
radiografias de una o més areas del cuerpo. ¥

Se han encontrado numerosos métodos para el estudio
de la maduracidn 6sea, entre ellos: radiografias del pie,
la rodilla, el codo, el hombro, la mano, el craneo y los
dientes *>1619
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La edad o6sea puede ser calculada a través de
radiografias de la mano y la mufieca izquierdas, aunque
la tendencia actual consiste en reducir el nimero de
radiografias, por lo cual en ortodoncia se estan
analizando las vértebras cervicales, que se visualizan en
las telerradiografias laterales de craneo.

En la practica, la mufieca y la mano, son las zonas mas
convenientes para valorar la maduracién 6sea, no so6lo
porque alli existen centros de osificacion que suministran
una gran informacién, sino también por encontrarse
lejos de las génadas y necesitar menos irradiacion.

En ortodoncia puede utilizarse el método de Demirjians
® a través del cual se calcula la edad 6sea a partir del
desarrollo dental. La valoracion de la edad dental es
esencial para un pronéstico sobre el desarrollo de la
denticién. ®©

Se determina por 2 métodos: el estado de erupcién
dental y el estadio de gemacién ®, que se basa en la
comparacion del estado de desarrollo radiolégico de los
diferentes dientes frente a una escala de maduracion.

Entre la bibliografia revisada se encontraron autores
gue relacionan la edades dsea, dental y cronoldgica
utilizando diferentes métodos para su determinacion,
entre los que se pueden mencionar el de Grave y Brown
gue describieron los 14 estadios de maduracion Osea de
los huesos de la mano y la mufeca; Tanner y
Whitehouse crearon un método (TW2) para evaluar el
desarrollo éseo a través de radiografias de la mano y
mufieca izquierdas, el cual por su precisién ha tenido
gran aceptacién, Lamparski calcula los estadios de
maduracién dsea a través de las vértebras cervicales. %
4 Otros estudios se basan en el grado de mineralizacion
del tercer molar para la estimacion de la edad.

La tendencia actual consiste en reducir el nimero de
radiografias por lo que en ortodoncia 8 232426) hyede
utilizarse el método de Demirjians a través de
radiografias panoramicas o periapicales para determinar
la edad Osea. El desarrollo dental es un buen indicador
para determinar la edad Gsea del paciente, y el método
antes mencionado puede ser empleado en ambos sexos
para determinarla en pacientes tributarios de
tratamiento de ortodoncia.

A pesar de las dificultades que plantean los diferentes
métodos existentes (calidad de la radiografia,
modificaciones minimas de la proyeccién, variabilidad
inter observador, errores en la lectura de los sistemas
computarizados, poblacion en la que se basa el método,
entre otros.) la valoracién de la maduracion Gsea es
imprescindible en la practica clinica, ya que es un
pardmetro de gran importancia en el estudio de las
alteraciones del crecimiento. ¢

En este estudio realizado en pacientes con maloclusiéon
clase Il division 1, se constatd que existe una fuerte
correlacién entre la edad decimal y la cronoldgica,
mientras que la correlacion de las antes mencionadas es
menos significativa con respecto a la edad dsea, siendo
muy importante en el diagndstico y tratamiento de los

ISSN:1727-897X Medisur 2012; 10(4)

pacientes con este tipo de maloclusion ya que su edad
Osea estd adelantada y puede constituir una limitante
para su terapéutica.

En el andlisis de la correlacién lineal de Pearson en un
nivel de significacion de 0,01, segun el dimorfismo
sexual se observd que existia una fuerte correlacién
entre la edad decimal y la cronoldgica pero que esta es
menos fuerte en el sexo femenino, sin embargo entre la
edad decimal y la ésea es mas significativa en las
féminas; lo mismo sucede con las edades dsea y
cronoldgicas cuya correlacion fue menos significativa
para el sexo masculino.

Estos resultados coinciden con el estudio realizado por
Paez y colaboradores *? quienes determinaron que
existia una correlaciéon entre la edad cronolédgica y la
edad 6sea aunque su investigacion se realiz6 en una
poblacion de Tucuman, Argentina. No se recogen
resultados similares en la bibliografia nacional.

En estudios como el realizado por Tineo y colaboradores
@D donde se evalud si las alteraciones en los valores de
peso y talla afectan el célculo de la edad dental y
esqueletal en nifios escolares en Maracaibo, Estado
Zulia, a fin de determinar la edad cronolégica de los
nifios en casos de desastres o accidentes, los resultados
reflejan la influencia de la malnutriciéon en el desarrollo
de la denticion, lo que determina que la edad
diagnosticada por el desarrollo dentario es menor en los
casos que presentan esta alteracién, mientras que en los
nifios no afectados (grupo control) existe una tendencia
al adelanto en el desarrollo dentario en relacion con la
edad cronolédgica, coincidiendo con nuestros resultados,
donde también hay una adelanto en el desarrollo dental.

Al realizar un analisis en las féminas en las diferentes
edades se constaté que la media de la edad ésea era
superior en los grupos de edades de 10 y 12 afios,
situacion esta que puede explicarse porque a partir de
estas edades se produce un pico de crecimiento puberal.
Esto ademas sugiere que un afio de diferencia no
necesariamente es una indicacion de mayor madurez
Osea. Estos resultados son contrastante con los
obtenidos en otros estudios como los realizados por,
Herrera Atoche ) en pacientes con clase | y también
con los reportados por Uysal ® que plantearon una

relacion directa entre la edad cronolégica y la
maduracion 6sea.
Estos resultados se pueden corroborar con la

investigacion realizada por Toledo y Otafio “® donde la
edad 6sea en el sexo femenino, a partir de los 10 afios
se incrementa con respecto a la edad decimal. Sin
embargo encontraron valores mas elevados, aunque se
debe destacar que su grupo de estudio incluyé edades
entre 8 y 16 afios.

Existen registros de diversos investigadores
latinoamericanos y asiaticos que han reportado indices
de maduracién ésea en sus poblaciones sin embargo no
es posible extrapolar estas ya que se ha demostrado que
entre grupos étnicos existen variaciones significativas.
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(7,26)

Otros métodos para determinar la estimacion exacta de
la edad cronoldgica es el que utiliza un pequefio nimero
de dientes seleccionados, como fue la investigacién
realizada por Bolafios y colaboradores.?” En este, el
método indicado fue el de Nolla. Se estudiaron 374
radiografias, 179 de nifias (con edad promedio de 8,75
afios). Se analizaron las variables que estan
representando las etapas de calcificacion a través de un
modelo de regresion lineal, y se consideré la edad del
paciente como una variable dependiente. En las hembras
menores de 10 afios la prediccion fue mas exacta.

En los pacientes masculinos la media edad 6sea se
encuentra aumentada con respecto a la edad decimal
producto de que al ser estos pacientes clase Il divisién 1
tienen como caracteristica que la longitud mandibular
efectiva estd disminuida, lo que no quiere decir que
deba existir dificultad en el grado de mineralizacion
dental.

En el total de los pacientes estudiados se observé que la
edad cronoldgica y la decimal no coincidieron con la
edad désea, siendo mayor la diferencia en el sexo
masculino. Estos resultados difieren de los de una
investigacion realizada por Herrera Atoche  quienes
hallaron mas variabilidad en sujetos del sexo femenino
que en los del masculino.

Toledo G y Otafio R, en estudio realizado en una
muestra de 150 pacientes de ortodoncia que se
encontraban entre los 8 y 16 afios, determinaron la
edad ésea a través de la mano por el método TW2 y a
través del desarrollo dental por el de Demirjian, las
cuales no coincidieron con la edad cronologica de los
pacientes en ambos sexos y en los grupos de edades
estudiados. Existi6 una correlacién positiva alta muy
significativa, entre la edad Osea calculada a través del
desarrollo dental (método de Demirjian) y a través de la
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