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RESUMENES DE LAS CONFERENCIAS PRESENTADAS EN EL XII SEMINARIO DE ENDOCRINOLOGIA

PEDIATRICA Y DIABETES. HOSPITAL DE CLINICAS CARACAS, NOVIEMBRE-2005.

MADURACION OSEA. EXPERIENCIA VENEZOLANA

Dra. Isbelia Espinoza

Fundacion Centro de Estudios sobre Crecimiento y Desarrollo de la Poblacion Venezolana (FUNDACREDESA). Caracas. Venezuela.

El crecimiento y la maduracién de un individuo, es
el resultado de la interrelacion que existe entre su
potencial genético y la influencia ambiental; esta
ultima va a modular positiva o negativamente este
proceso y permitird que se exprese adecuadamente
o no (1). Como consecuencia de la relacién genético-
ambiental se encuentran diferencias importantes en
el crecimiento y la maduracién: los varones en
promedio son mas altos y mds pesados que las nifias,
los nifios que crecen en ambientes favorables
desarrollan al mdéximo su potencial, en
contraposicién a los de estratos bajos, quienes carecen
de los medios necesarios que les permitan
desarrollarse no solo en lo bioldgico, sino también
en lo social y cultural. Igualmente el crecimiento y la
maduracion son diferentes si se vive en la ciudad o
en el medio rural. Dentro de los factores ambientales
se sefialan especialmente a la altitud, el clima, los
factores culturales y las migraciones; en nuestro
medio los mds importantes son la estratificacion so-
cial y la alimentacién (2). Dentro de los aspectos
fundamentales del crecimiento se sefialan como los
mas importantes, el ritmo 6 “tempoo¢ de maduracion,
la canalizacion y la predectibilidad (3-4). En relacion
al primero se ha determinado que en las poblaciones
normales existen nifos de crecimiento lento
llamados maduradores tardios, otros de crecimiento
promedio y nifios de crecimiento rapido, llamados
maduradores tempranos (5-6). Estos tres tipos de
maduracion se reflejan en las graficas de crecimiento
dindmico con diferencias significativas en la edad
de inicio del brote puberal en talla, edad de maxima
velocidad y finalizacion del crecimiento (7-9). En las
graficas de distancia, el ritmo o “tempo” de
crecimiento presenta caracteristicas importantes en
relacion a la canalizacion; los(as) maduradores(as)
tardios(as) crecen a un ritmo mas lento, en su
seguimiento se evidencia que a lo largo del tiempo
se descanalizan hacia percentiles inferiores, en donde
permanecen por varios anos y luego se recanalizan
hacia su percentil original. En los(as)
maduradores(as) tempranos(as) ocurre lo contrario,
una descanalizacion hacia percentiles superiores y
luego una recanalizacion como consecuencia de la
disminucion de su velocidad de crecimiento (5,10-
13). Estos conceptos son importantes, ya que
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llevando el seguimiento de un nino a adolescente,
bien sea en graficas de distancia y preferiblemente
de velocidad, aun en etapas tempranas de la vida se
pueden identificar patrones de maduracion. El ter-
cer aspecto fundamental del crecimiento es la
predictibilidad, se puede decir que el crecimiento es
predecible dentro de ciertos rangos y que esta
condicionada al seguimiento que se e hwa al nino,
al potencial genético de sus padres y a su
maduracion; esta la podemos caracterizar utilizando
los llamados indicadores de maduracion, dentro de
los cuales la edad 6sea es el mas importantes ya que
la verdadera edad biologica de un individuo durante
su crecimiento s6lo se puede conocer evaluando su
maduracion osea (14). Resulta del analisis de una
radiografia de muneca y mano izquierda, es ttil para
indicar si el nifio o adolescente presenta adelanto o
retardo en su maduracion y una de sus aplicaciones
mads importantes es la prediccion de la talla adulta,
que junto a la talla del paciente evaluado y el
potencial genético en talla de sus padres, permiten
caracterizar las variantes normales del crecimiento
y diferenciarlas de las verdaderamente patologicas
(11, 14).

La edad 6sea se estima del analisis de los cambios o
transformaciones secuenciales que ocurren en las
epifisis de los huesos largos y los huesos del carpo
durante el crecimiento; debido al ritmo o “tempod
de maduracion, la edad y el modelaje del esqueleto
progresa en fases con diferentes grados de intensidad
(15). Se fundamenta en el reconocimiento de
“indicadores de maduraciono que varian segun el
hueso estudiado; en el momento del nacimiento, en
una Rx de mufieca y mano solo son visibles las
diéfisis, a medida que avanza la edad, se visualizan
las epifisis, las cuales adquieren una serie de
caracteristicas que indican su grado de maduracion
y el cartilago va desapareciendo, independiente-
mente de la edad cronoldgica, hasta que el hueso
alcanza la forma adulta (16-18).

Para evaluar la maduracion osea se utilizan varios
métodos; el mds conocido en la préactica Clinica es el
Método de Greulich y Pyle, el cual consiste en la
comparacién de una Rx de mufieca y mano en
estudio con una serie de estandares diferentes por
edad y sexo (19). El METODO TWII, realizado por



Tanner y Whitehouse en poblacion inglesa, considera
por separado la maduracion de los huesos largos,
de los huesos del carpo y los 20 huesos en conjunto
(16-17); en el ano 2001 este autor publica el método
TW3, el cual presenta diferencias en los percentiles
de maduracion, la EDO y la prediccion de talla adulta
(18). El método FELS, propuesto por Roche y
colaboradores utilizando la muestra del Estudio
FELS y cuya metodologia es una combinacion del
Greulich y Pyle y el TW2 (20). En vista de que la mano
y mufieca del recién nacido se caracteriza por la
ausencia de nucleos epifisarios, es necesario utilizar
otros métodos de estudio; entre ellos se mencionan
el RWT, el Método de Vincent-Hugon, el método
propuesto por Nicoletti y el de Sanchez-Hernandez-
Sobradillo (21-24).

MADURACION OSEA DEL VENEZOLANO

En Venezuela, en la década de los 80 se realizaron
dos Estudios de Crecimiento y Desarrollo, uno de
corte transversal el “Estudio Nacional de
Crecimiento y Desarrollo Humano de la Republica
de Venezuela (ENCDH), el cual tuvo como finalidad
establecer patrones de crecimiento y de maduracién
fisica de los ninos, ninas y adolescentes venezolanos,
evaluando la influencia que sobre ellos tienen muy
especialmente la nutricion y las condiciones
socioeconomicas y ambientales (25); y otro, longitu-
dinal en ninos de estratos altos “Estudio Longitudi-
nal del Area Metropolitana de Caracas (ELAMC)
(26). En estos estudios se encontraron las diferencias
senaladas por las leyes bioldgicas: por sexo, por
estrato social y por drea urbana/rural.

Uno de los resultados mas importantes de estas
investigaciones fue el de senalar que los venezolanos
y venezolanas, especialmente durante la etapa de la
pubertad, muestran grandes diferencias cuando se
les compara con las referencias utilizadas
internacionalmente: son mas pequenos, mds livianos,
tienen menos musculo, mas grasa central y son de
maduracion temprana;los eventos puberales en talla
y peso, el inicio del desarrollo sexual y la edad de la
menarquia ocurren a edades mas tempranas que las
referencias norteamericanas e inglesas (8-9, 26-31).
Por lo tanto estas diferencias en el ritmo o “tempoé
de crecimiento y maduracion que caracterizan a los
venezolanos, limitan el uso de las mismas para
evaluar la maduracion del venezolano (30,32-42).
En relacion a la maduracion Osea se encontré que las
ninas venezolanas resultaron con una EDO mads
adelantada que los varones; los venezolanos de
estratos sociales altos (ESE I, 11 y IIT) segiin el método
Graffar Méndez-Castellano (2) y los del drea urbana
tienen una maduracion 0sea mas adelantada que los

Maduracion 6sea. Experiencia venezolana
de los ESE bajos (IV y V) y los del medio rural. Se
encontraron diferencias importantes con los patrones
de referencia internacional (17,19), altamente
significativas en la maduracion de los huesos largos
(RUS), 1a cual result6 especialmente mas adelantada
que en los britanicos; y un retardo en la maduracion
de los huesos del carpo, que parecia ser la expresion
de una caracteristica particular de la poblaciéon
venezolana, ya que también se habia sefialado en los
ninos y jévenes de estratos altos del ELAMC (26, 31,
40). Sin embargo, en diversos estudios se ha
discutido la representatividad del carpo en la edad
Osea, debido a que su maduracién presenta gran
variabilidad (43-44), encontrandose que solo es
importante en forma significativa entre los 7 y los 13
anos en los varones y entre 4 y los 10 anos en las
nifnas (44). La diferencia en la maduracion entre los
huesos largos y el carpo puede ser debida a que este
ultimo no participa en la tendencia secular de la
maduracion de los primeros; dicha tendencia secu-
lar es aceptada universalmente como un indicativo
de diferencias en maduracion entre distintas
poblaciones (18). El comportamiento en la
maduracion ésea de los nifios, niftas vy adolescentes
venezolanos es similar al publicado por otros
investigadores en el ambito internacional en los
ultimos afos (45-51).

METODOLOGIA PARA LA ELABORACION DEL
ATLAS DE MADURACION OSEA DEL VENE-
ZOLANO

La muestra inicial fue de 8.456Rx del ENCDH y 1.478
Rx del ELAMC. “La metodologia estadistica para el
diseno de la muestra se realizé tomando en
consideracion las variables e indicadores
emparentados de manera directa con la maduracion
Osea; en tal sentido, esta fue ampliada mediante la
incorporacion de otras medidas de crecimiento,
maduracion bioldgica y estado nutricional. Para cada
grupo de edad y sexo se estudiaron, mediante un
Analisis de Componentes Principales (52), las
caracteristicas mas importantes desde el punto de
vista de crecimiento y maduracion. Posteriormente
se conformaron, mediante técnicas de Clasificacion
Automatica a partir de coordenadas factoriales,
grupos homogéneos en cuanto a maduracion
bioldgica, y éstos se analizaron para determinar el
mas parecido al promedio. En cada grupo promedio
se determinaron los individuos mas proximos al
centro de media del grupo, el cual representa al
individuo promedio, por lo general considerado
‘individuo ideal” (53) se conformaron tres grupos de
individuos: Grupo A (nifios o adolescentes que
clasificaron entre los percentiles 25 y 75 incluido),
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Grupo B (>p10 - <p25; >p75 - <p90) y Grupo C
(ELAMC con las mismas caracteristicas)o.

Se revisaron las 4.200 radiografias de mufieca y mano
izquierda de los sujetos seleccionados por el
Departamento de Estadistica de Fundacredesa,
resultando de buena calidad para la elaboracion del
Atlas: 419 varones y 322 nifias; en vista de que en el
ENCDH no existia muestra de recién nacidos, se
seleccionaron 22 radiografias del Proyecto Piloto
Carabobo (54). Esta muestra fue tomada con la
misma metodologia utilizada en el ENCDH, y para
la selecciéon de este grupo de edad se respetaron los
criterios bioldgicos establecidos previamente para los
otros dos proyectos. Las radiogratias seleccionadas
por su buena calidad fueron evaluadas, previa
estandarizacién, por la misma profesional que ley6
la mayor parte de la muestra del ENCDH, mediante
el método TW2 (17). Se realizé un control de calidad
intraobservador e interobservador; en el primero los
porcentajes de coincidencias en la asignacion de los
estadios de maduracién fueron elevados (>90%),
mientras que las discrepancias fueron escasas (8,7%
para la EDO TW2-20 Huesos y de 9,6% y 6,9% para
la EDO TW2-Huesos Largos y Carpo,
respectivamente); en ninguna de las observaciones
las diferencias excedieron dos estadios de
maduracién (55). La media de las diferencias
variaron entre un maximo de -0,17 afios (dos meses)
para la EDO TW2 huesos largos, de -0,1 afios (un
mes) para la EDO-TW2-20H y de apenas -0,01 anos
para la correspondiente a los huesos del carpo; estas
diferencias fueron menores a las reportadas por
Kimura en 2001, en la poblaciéon japonesa (56). Al
analizar la exactitud en las observaciones y el error
interobservador, se encontré que el porcentaje de
coincidencias fue alto tanto para la EDO TW2-20
Huesos (90%), como para las correspondientes a los
Huesos Largos (90,4%) y del Carpo (89,3%).La me-
dia de las diferencias en edad 6sea result6 baja, en-
tre 0,06 afios para los 20 huesos y 0,19 afios (un poco
mas de dos meses) para las edades dseas restantes;
tales diferencias resultaron menores que las
reportadas en estudios internacionales (56). La
confiabilidad de los datos, determinada mediante el
Coeficiente de Correlacion Intraclase (CCI), fue muy
elevada, cercana a 1, para el error intra e
interobservador (55).

La metodologia utilizada en relacién a la trascripcion,
validacion y andlisis de los resultados fue similar a
la del ENCDH (25).

De las radiografias seleccionadas como adecuadas
desde el punto de vista técnico, se seleccionaron las
que bioldgicamente seguian un patron de
maduracién coherente en los distintos estadios de
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maduraciéon para cada uno de los 20 huesos
estudiados; respetando ademas la recomendacion
senalada por el Departamento de Estadistica en
relacion con el “sujeto ideal® (53).

Para la seleccion de los indicadores de maduracion
recomendados en cada uno de los estandares, se
tomaron en consideracion aquellas caracteristicas de
maduracion que aparecen regularmente siguiendo
un orden definido e irreversible, las cuales senalan
el progreso de los centros de osificacion hacia la
madurez (16-19). En el Atlas de Maduracion osea
del Venezolano se presentan una serie de modelos
de radiografias de munieca y mano izquierda,
representativas para cada grupo de edad y sexo; se
sefalan, ademds algunos indicadores de maduracion
osea que deben estar presentes para poder asignarle
al sujeto estudiado una determinada edad 6sea. En
cada estandar se indica la puntuacion total obtenida
en maduracion para esa edad, con la finalidad de
comparar la radiografia en estudio con los percen-
tiles de maduracién 6sea del venezolano y de esta
manera caracterizar el ritmo o tempo de maduracion
del nifio o adolescente en estudio; se considera una
maduracion 0sea promedio cuando las puntuaciones
se ubican entre los percentiles 10 y 90; adelantada,
con puntuaciones mayores que el percentil 90 e
iguales o menores que el 97 y maduracion Osea
retardada, puntuaciones menores que el percentil 10
e iguales o mayores que el 3. De igual forma se
presenta la puntuacién de los huesos largos que se
utilizarén en la prediccion de la talla adulta (18, 57-
58).
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