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Resumen

Se presenta un nuevo método numérico conjunto: carpo-
metacarpofalangico para el célculo de la edad dsea y
prediccion de talla adulta a su través. La casuistica
longitudinal comprende a 160 nifios aragoneses de
ambos sexos, sanos, con edades comprendidas desde
los seis meses hasta 20 afios, estudiados afio tras afio.
La radiologia se efectud en el Hospital Miguel Servet
de Zaragoza, radiografiandose la mano izquierda en
proyeccion dorsopalmar, midiéndose con un nonius,

las méaximas distancias de los ndcleos carpianos y
metacarpofalangicos de los 1°, 3°y 5° dedos. Para la
labor estadistica, se ha utilizado el paquete estadistico
“Statistix”.El indice carpo-metacarpofalangico estéa
correlacionado con la edad cronolégica, originando
ecuaciones predictivas de edad 6sea, tanto para nifios
hasta 20 afios, como hasta cuatro, a efectos de evitar
sobrestimacion de la edad désea en estas pequefas
edades si aplicaramos las ecuaciones generales. Los
resultados pueden llevarse a tablas numéricas estandar
o en forma del llamado IVO-carpo-metacarpofalangico
a una figura de equivalencias, que nos da directamente
el estado osificativo del nifio. Se exponen, asi mismo,
en tablas numéricas, ecuaciones para prediccién de

la talla adulta, a partir de la talla del nifio, talla media
paterna y el indice carpo-metacarpofalangico. Los
resultados se obtienen con una calculadora o utilizando
un programa informatico. Con el indice conjunto
carpo-metacarpofaléngico, el clinico dispone de otra
herramienta valiosa para obtener la edad 6sea y la
prediccién de talla adulta de nifios a estudio, pudiendo
evitar la utilizacién de otros métodos foraneos. Los
resultados pueden obtenerse con una calculadora o a
través de un programa informéatico. Su utilizacién en la
clinica nos permitira saber si la capacidad predictiva de
este indice conjunto es superior o no a la utilizacién por
separado del indice metacarpofalangico y carpiano.
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Abstract

This work presents a new set numerical method: carpal-
meta-carpal-phalange, for the calculation of bone age
and adult height forecast. The lengthwise case series
include 160 Aragon children of both genders and
healthy, aged between six months and 20 years old, and
studied year after year. The radiology was performed

at Miguel Servet Hospital in Zaragoza, making
radiographies of the left hand in back-palm projection,
measuring with a vernier the maximum distances of the
carpal and meta-carpal-phalange cores of the 1st, 3rd,
and 5th fingers. For the statistical work we have used
the “Statistix” statistical package.

The carpal meta-carpal-phalange index is co-related to
the chronological age, thus giving predictive equations
of the bone age of the children up to 20 years of

age, as well as to 4 years of age, in order to avoid an
overestimation of the bone age for these ages if general
equations were applied. The results can be taken to
standard numerical tables, or to an equivalences chart
through the so-called IVO-carpal-meta-carpal-phalange,
which directly gives us the children’s ossifying status.
We also present adult height predictive equations on
numerical tables, based on the children’s height, the
father’s height, and the carpal meta-carpal-phalange
index. Results can be obtained with a pocket calculator
or using a software. The carpal meta-carpal-phalange
set index provides the practitioner with another valuable
tool to obtain the bone age and the adult height
forecast of the studied children, avoiding the use of
other foreign methods. Results can be obtained with

a pocket calculator or with software. Its usage will
enables us to know if the predictive capacity of this

set index is higher or not than the separate use of the
carpal meta-carpal-phalange and carpal indexes.
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Introduccién Tabla I. Indice carpo-metacarpofalangico, media y +/-1 desviacién tipica
Definimos el indice ICMF, la regién de Varones Mujeres
;’°"det — ,et":a'dz o b:_"d:d espee Edad | 1Sd  N°ind/medias  -1Sd | 1Sd  Nond/medias  -1Sd
0 @ 0'os mEtodos €e estudlo de 7 eda 05 |065 67 046 027 | 066 79 047 028
o6sea. A partir de él, pueden confeccionarse
también ecuaciones de prediccién de talla 1 1,21 64 0,76 0,31 2,57 81 1,99 1,41
adulta. 2 2,98 57 2,06 1,13 3,98 76 3,21 2,45
El indice carpo-metacarpofalingico ¢ e e P 200 o7 & SIEONS O
(ICMF) es un indice conjunto de las dos 4 5,58 69 4,64 371 652 79 568 4,84
regiones anatémicas del carpo y meta- 5 6,69 69 573 4,77 7,84 81 6,85 5,86
carpo—fala{lggs. Su obtencion participa 6 8.04 70 688 571 9.08 a1 8.06 -
de la metddica base de obtencién de
todos los indices-Ebri. Es consecuencia / 9,36 /1 8,1 6,83 10,2 85 9.2 8,2
del sumatorio de todos los huesos de 8 10,51 67 9,3 8,1 11,41 85 10,4 9,38
estas regiones englobandolos en un solo 9 11,71 70 1046 921 12,4 85 114 1045
1nd1c§, por lo que sus valores nuUMericos 10 |12.79 73 1154 103 | 1346 81 125 11,67
son diferentes a cuando se analizan por
separado estas regiones. 11 14,02 72 12,66 11,3 14,48 79 18,5 12,53
Se ha valorado en conjunto estas 12 15,19 72 13,74 12,29 | 15,11 87 14,3 13,46
dos Tegioéles adefecltos de lcomprobéllr 13 |1641 73 149 134 |1558 82 148 14,06
5t sumando todos fos nucleos que fa 14 |173 72 1593 1455 | 1585 87 152 14,51
componen, quedan aun mas relativiza-
das las asincronias nucleares, es decir, 15 17,88 /3 16,73 15,58 | 16,02 85 15,37 14,73
las variadas formas de osificacién que 16 18,29 66 17,25 16,22 | 16,13 80 15,48 14,82
supone la diferente cronologia de los 17 [1843 63 1747 1651 | 1621 77 1558 14,95
nucleos de osificacion. Esta dificultad
. 18 18,53 59 17,63 16,74 16,26 66 15,61 14,96
que ofrece el atlas de Greulich y Pyle a
la hora de e]egh« la radiograﬁa modelo 19 18,84 18 17,99 17,15 15,99 17 15,35 14,71
que encaje con el caso problema, es lo 20 | 18,6 9 17,84 17,08 | 1543 5 14,98 14,52

822.e2

que pretendemos relativizar con nues-
tros indices, y el ICMF con mas motivo;
ya que, incluye todos los nticleos de for-
ma conjunta y hace que las asincronias
tengan menor importancia al quedar
relativizadas, englobadas en un ntimero
mayor de nucleos analizado como ofre-
ce este indice. Al dividir el sumatorio de
todos los huesos por el niimero total de
ellos, estén o no presentes en el mo-
mento de efectuar la medicion, se basa
la relativizacién de las asincronias; ya
que, aunque en unos ninos falte un na-
cleo determinado, en otro nifio si puede
encontrarse presente. Es el sumatorio de
medidas el que considera globalmente
la osificacion y no la presencia o no de
un determinado nicleo en particular.
De todas formas, esta metédica gene-
ral tiene que quedar probada por el prac-
tico en su experiencia clinica, a efectos
de valorar todos los indices que forman
parte de ella. Nuestra recomendacién es
que el pediatra utilice los tres indices v,
precisamente para facilitar esta labor, es
por lo que se ofrecen también en forma
informatizada con un programa a dispo-
sicion del lector. Asi, cuando el clinico
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N° IND: niimero de individuos. [ndice carpometacarpofaldngico (ICMF) en mm. Edad

en afios.

introduce en la ventana informatica las
medidas en milimetros y sus décimas
de todos los nucleos, el programa nos
da inmediatamente el diagnéstico de la
edad 6sea del nifio y su prediccién de
talla adulta por las tres series.

A diferencia del IMF (indice Meta-
carpofaléngico) e IC (indice Carpiano)
que fueron utilizados en amplias po-
blaciones transversales espafiola y lon-
gitudinal suiza por Ebri Torné(-9), el
ICMF ha sido utilizado por primera vez
en este estudio basado en la casuistica
longitudinal “Andrea Prader”, ya que
faltaba estudiar por este indice propio,
no foraneo, la edad dsea nuestros ninos
espanoles.

Las regiones carpiana y metacarpo-
falangica fueron estudiadas por Tanner
desde su propia metodica basica, anali-
zando por separado los siete nticleos del
carpo y los trece restantes de los huesos
cortos y largos de la mano®. En el ana-
lisis de estas regiones, nosotros hemos

incluido también el hueso psiforme, y
las epifisis distales del cabito y radio.

Las ecuaciones de prediccion de ta-
lla adulta que incluimos en este trabajo
dependiente del indice ICME, asi como
las que se ofrecieron ya a partir del IMF
e IC han demostrado su fiabilidad, al no
dar diferencias significativas por el test
de Student entre las predicciones y la
talla adulta que los nifos al final de su
crecimiento alcanzaron.

Material y métodos

Descripcion de la casuistica y la meto-
dologia radiolégica de obtencion del indice
valorativo de la edad 6sea (IVO-ICMF), asi
como de las ecuaciones de prediccion de
talla adulta (PTA).

La casuistica objeto de estudio com-
prende a 160 nifos sanos: 73 varones
y 87 mujeres, distribuidos por sexos y
anos desde 0,5 hasta los 20 afos (Ta-
bla I).
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Las radiografias de mano izquierda
fueron cedidas, para su valoracion con
nuestros métodos, por el Centro Andrea
Prader. Los nifios fueron tallados y ra-
diografiados en cada fecha de su cum-
pleados siendo distribuidos por grupos
de estudio. Se procedi6 a la medicién
radiografica de los nucleos de osifica-
cion del carpo y metacarpo-falanges
en radiografia dorsopalmar de mano
izquierda con un nonius 6ptico. Las me-
didas, en mm y décimas, sirvieron de
base para la confeccion del ICMF (Figs.
1 y 2). Dicho indice es el resultado de
la suma de los maximos diametros de
los ocho nucleos carpales y once me-
tacarpofaldngicos en los dedos 1°, 3°,
y 5° de la mano, comprendiendo tam-
bién las epifisis de radio y ctbito, en un
total de 21 nicleos. Una vez obtenida
la suma de los ntcleos existentes en el
momento de la medicién radiografica,
se divide ésta por 21 (para simplifica-
cién numérica) nimero fijo en todos
los casos aunque en el momento de la
medicion no estén presentes todos ellos.
A partir de este indice y a través de ecua-
ciones, se obtiene la edad dsea, como
explicamos en resultados, pero el indi-
ce Ebri -ICMF—, es también un indice
de valoracion osificativo (IVO). De esta
forma, la edad 6sea puede expresarse
no solo en estandares, sino también en
valores numéricos superponibles a una
figura de equivalencias que simplifica
visualmente el diagnostico (Fig. 3). Para
este calculo, se presentan también dos
tipos de ecuaciones para la valoracién de
la edad 6sea, unas hasta 20 aflos y otras
especificas para nifios hasta 2 y 4 afios, a
fin de evitar la pequena distorsion en el
calculo que se produciria si utilizaramos
las ecuaciones generales.

Todas las mediciones radiograficas
se realizaron por un tnico observador, y
el estudio de repetibilidad practicado en
100 radiografias, al mes de su primera
medicion, fue superior al 95%.

Para la prediccion de talla adulta se
ofrecen como efectudbamos al describir
el indice IMF e IC® ecuaciones de dos
y tres variables, siendo su resolucién la
que nos da la talla adulta predicha. Estas
ecuaciones son operativas a partir de los
cuatro anos de edad. La talla la hemos
expresado en centimetros.

Para la labor estadistica, se ha utili-
zado el paquete estadistico “Statistix”,
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asi como el programa Excel para la con-
feccion de las tablas y el estudio grafico
que presentamos.

El Estudio General Somatométrico y
Radiolégico Andrea Prader, fue promo-
vido por la Unidad de Endocrinologia
del Hospital Miguel Servet de Zaragoza
y autorizado por el Comité de Investi-
gacion; asi mismo, se obtuvo el con-
sentimiento firmado por parte de los
padres de los nifios. El estudio general
fue, ademas, avalado y apoyado por el
Gobierno de Aragon®).

Resultados

Se exponen todas las ecuaciones
practicas para el pediatra a fin de que
obtenga el diagnéstico osificativo del nifio
(edad 6sea) y de PTA hasta los 20 afios.
Se confeccionan también unas ecuaciones
especificas para calculo de la edad ésea de
nifos hasta los cuatro afios.

Fn la tabla I, se ofrecen los estanda-
res del indice ICMEF. A partir del ICMF
y como resultado de su correlacién
estadistica con la edad cronoldgica se
obtienen en ambos sexos (a partir de
la ecuacién de la recta de regresion)
las ecuaciones de predicciéon de la edad
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Figura 3. Equiva-
lencias del IVO en
edad ésea.

Adelanto significativo >97,5%

oOsea. Los coeficientes de correlacion son
de 0,97 en varones en un total de 1.305
correlaciones y de 0,94 en mujeres en
un total de 1.556 correlaciones. Las
edades 6seas que se pueden predecir
oscilan desde los 0,5 hasta los 20 anos,
y de los 0,5 hasta los 2 y 4 anos. La
significatividad estadistica de todas ellas
es de p<0,001.
La ecuacién general de los varones
hasta los 20 afios es la siguiente:
Edad 6sea (EO) = -0,03 + 0,909
x ICMF
En mujeres hasta los 20 afios:
EO =-1,345 + 1,018 x ICMF
En varones hasta 2 anos:
EO =0,57013 + 0,52687 x ICMF
En varones hasta 4 afos:
EO =0,566 + 0,66803 x ICMF
En mujeres hasta 2 afios:
EO =0,45171 + 0,43276 x ICMF
En mujeres hasta 4 afios:
EO =0,35162 + 0,58184 x ICMF
De esta forma, el clinico puede lle-
var a estas ecuaciones el ICMF obtenido
de la medicién radiografica del nifio a
estudio y saber su edad dsea con un
sencillo calculo.
En la tabla II, se exponen las me-
dias y desviaciones tipicas de las eda-

des oOseas hasta los 20 afios y en ambos
sexos, a efectos de que el clinico pueda
contrastar los resultados hallados en el
nifio estudiado.

A efectos de ofrecer al clinico un
diagnéstico mas detallado y grafico del
proceso osificativo que estd estudiando,
se ha procedido a obtener el (IVO) de
este indice ICMEF, lo que permite llevar los
resultados a una figura de equivalencias
que nos da directamente el diagnostico.

Para obtener este IVO, hay que llevar
a las ecuaciones que seguidamente se
presentan, los ICMF calculados en mm,
asi como las edades cronolégicas (EC)
del nifio en afos, y luego resolverlas. El
calculo final puede obtenerse con una
calculadora aunque puede disponerse
gratuitamente de un programa infor-
matico a disposicién del lector. Los re-
sultados obtenidos de IVO-ICMF dan
valores en ambos sexos que oscilan de 0
a 100 (-1,96 a 1,96 desviacion tipica).
Finalmente, la figura de equivalencias
nos dice si la edad 6sea del nifio se en-
cuentra normal, retrasada o adelantada
respecto a su edad cronologica y si este
adelanto o retraso es o no significativo.
Esta figura puede ser consultada en la
publicacién de Anales de Pediatria®).

Ecuaciones de IVO-ICMF de varo-
nes hasta 20 afos:

IVO-ICMF = 49,4 + 17,5 x
ICMF -19,3 x EC
Mujeres hasta 20 afios:
IVO-ICMF = 41,7 + 12,2 x
IC- 15,1 xEC
0,5-2 anos. Varones:
IVO-ICMF= 86,486 + 33,718 x
ICMEF- 63,996 x EC
0,5-4 afios. Varones:
IVO-ICMF = 76,613 +31,411 x
ICMEF- 47,020 x EC
0,5-2 afios. Mujeres:
IVO-ICMF = 92,696 +40,905 x
ICMEF- 94,521 x EC
0,5-4 afios. Mujeres:
IVO-ICMF = 70,337 +33,652 x
ICMEF- 57,837 x EC
En las tablas ITT a VI, se presentan las
ecuaciones de dos y tres variables para
la prediccién de talla adulta. A partir de
la talla del nifio y del indice ICMF (dos
variables) y afadiendo la talla media pa-
terna (tres variables) se han confeccio-
nado estas ecuaciones, cuya resolucién
permite obtener la prediccién de la talla
en centimetros.
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Tabla Il. Media y una desviacion tipica de la edad ésea: ICMF. Varones

Varones Mujeres
Edad ahos Medias  Desviacion tipica Medias Desviacién tipica
0,5 0,39 0,17 0,12 0,18
1 0,66 0,4 0,86 0,59
2 1,84 0,84 1,93 0,77
3 3,14 0,88 3,29 0,81
4 4,19 0,84 4,44 0,81
5 5,17 0,87 5,62 1,01
6 6,22 1,05 6,85 1,07
7 7,33 1,14 8,02 1,01
8 8,42 1,09 9,23 1,03
9 9,47 1,13 10,28 0,99
10 10,46 1,13 11,44 0,91
11 11,47 1,23 12,4 0,99
12 12,46 1,31 13,19 0,84
13 18,51 1,36 13,74 0,77
14 14,44 1,25 14,1 0,68
15 15,17 1,04 14,3 0,65
16 15,65 0,94 14,4 0,66
17 15,85 0,87 14,52 0,64
18 15,99 0,81 14,54 0,66
19 16,32 0,77 14,28 0,65
20 16,18 0,69 13,89 0,46

Son de facil resolucion con una cal-
culadora, pues al pie de cada tabla se es-
pecifican las significaciones de las varia-
bles. De todas las formas, existe también
un programa que con solo introducir
los datos de las medidas de los nucleos
de osificacion del nifo a estudio, nos da
automaticamente su EO y la talla adulta
(TA) predicha. Este programa sera envia-
do via mail al lector interesado, junto con
las explicaciones precisas para su Optima
utilizacion. En la figura 4 ponemos un
ejemplo de ventana informdtica donde se
detalla el diagndstico de la EO vy la pre-
diccion de talla adulta (PTA) de una nifla
tardana, una vez introducidos los datos
de las medidas radiograficas asi como su
talla actual y la de sus padres (Fig. 4).

Discusion

Se efectiia una breve revision histérica
de otros métodos de calculo de la edad
6sea, haciendo incidencia en otras regio-
nes distintas de la mano. Asi mismo, se

analizan otros métodos de determinacion
de la talla adulta.

Los indices numeéricos metacarpo-
falangico (IMF) y carpiano (IC) se han
mostrado eficaces para relativizar las
asincronias de los nucleos de osificacion,
asi como para evitar la utilizacion de mé-
todos foraneos en nuestros ninos para
determinar la edad 6sea y prediccion
de talla. Se han utilizado en la clinica
al haber demostrado su correlacion con
los dos principales métodos foraneos de
determinacién de la edad dsea!®!h.

El ICMF participa de estas mismas
ventajas, y completa a los anteriores.
Recordemos que la valoraciéon de la
edad 6sea se utiliza frecuentemente en
patologia endocrinoldgica, de la nutri-
cién y del crecimiento, no solo para
diagnéstico sino a efectos de valorar la
respuesta al tratamiento, ademas de ser-
vir de base para los modernos métodos
de prediccion de talla adulta. Aunque
habiamos comentado ampliamente
los métodos de Greulich y Tanner en
otras publicaciones®), faltaba a nues-
tro entender efectuar un breve repaso
histérico de otros métodos distintos a
la regién de la mano que, aunque me-

nos utilizados, no son por ello menos
importantes.

El interés por la maduracion 6sea se
remonta desde finales del siglo pasado,
en la era prerroentgeniana, cuando Sap-
pey en 1874012 Hartman en 187703 y
Cruvelhier en 19834 investigan sobre
el cadaver por procedimientos de cor-
tes seriados transversales, estudiando los
nucleos de osificacion. Desde el adveni-
miento de la era roentgeniana en 1895,
las investigaciones se llevan a cabo va-
liéndose de la radiografia. Asi, Pryor en
190709 y 192309 propuso tres postu-
lados que, investigaciones posteriores,
no lo desmentirian: la consecuencia de
la aparicién de los nticleos es un carac-
ter hereditario, el ritmo de aparicién de
los centros de osificacion es mas rapido
en el sexo femenino, y la osificaciéon
es simétrica bilateralmente. Al mismo
tiempo, anatomistas y radidlogos, coin-
cidieron en que el numero de puntos
de osificacion, que aparecen paulatina-
mente en las radiografias, pueden ser un
indice de desarrollo biolégico.

El gran paso en el estudio de la os-
teogénesis lo realiza Tood en 193707
cuando emprende la descripcion de
cada uno de los nucleos de la mano y
de la mufleca desde su aparicién hasta
su estado adulto. Emplea para ello una
serie de radiografias de niflos sanos de
Cleveland (EE.UU.). Observa este autor
que existen unas imagenes radiograficas
que aparecen siempre en la evolucion
de un mismo nucleo. Son imagenes
universales para aquel ntcleo que Tood
describe, dibuja y estandariza, llaman-
dolas determinadores de madurez, y
que Greulich y Pyle y sus discipulos,
llaman indicadores de madurez y las
seflalan en su atlas en 19590%).

Tanner y cols., en 1959, publican
una variante de la gran aportacién del
Atlas de Cleveland, de la mano y de la
muneca®. Asi mismo, en 1991, Her-
nandez M y cols., publican una variante
del Atlas, basado en una radiografia la-
teral de pie y tobillo izquierdos?. La
ultima de las revisiones del método de
Tanner, fue realizada en el ano 2001,
utilizando una muestra de origen nor-
teamericano para estandarizar el sistema
RUS y carpal y fue denominada TW3@.

Aunque como hemos visto la mano
ha sido preferentemente la regién mas
frecuentemente elegida por los auto-
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Tabla IV. Ecuaciones de prediccion de talla adulta a partir
de dos variables: ICMF, y talla de los nifios, por grupos de
edad. Mujeres

Tabla Ill. Ecuaciones de prediccion de talla adulta a partir

de dos variables: ICMF, y talla de los nifios, por grupos de
edad. Varones

G Indices N° a b1 b2 P G Indices N° a b1 b2 P

4 ICMF 68 28,21 -0,46 1,43 P<0,001 4 ICMF 79 34,49 -0,97 1,29 P<0,001
5 ICMF 69 39,34 -0,14 1,24 P<0,001 B ICMF 81 43,48 -1,13 1,15 P<0,001
6 ICMF 72 36,68 -0,63 1,22 P<0,001 6 ICMF 80 141,24 1,28 0,09 P<0,001
7 ICMF 71 42,8 -0,49 1,11 P<0,001 7 ICMF 85 27,73 -2,13 1,26 P<0,001
8 ICMF 66 39,08 -0,4 1,09 P<0,001 8 ICMF 85 79,31 -0,33 0,67 P<0,001
9 ICMF 70 39,04 -0,76 1,08 P<0,001 ) ICMF 85 31,88 -2,28 1,17 P<0,001
10 ICMF 72 42,79 -1,24 1,05 P<0,001 10 ICMF 81 81,05 -1,7 0,74 P<0,001
11 ICMF 72 50,37 -1,48 1 P<0,001 11 ICMF 79 71,15 -2,27 0,84 P<0,001
12 ICMF 71 63,54 -1,73 0,91 P<0,001 12 ICMF 87 71,68 -1,37 0,73 P<0,001
13 ICMF 72 77,28 -2,47 0,86 P<0,001 13 ICMF 82 28,66 -0,77 0,93 P<0,001
14 ICMF 72 79,66 -2,61 0,84 P<0,001 14 ICMF 87 -4,19 -0,33 1,07 P<0,001
15 ICMF 72 64,21 -2,6 0,92 P<0,001 15 ICMF 85 -4,81 0 1,03 P<0,001
16 ICMF 66 48,86 -0,57 0,79 P<0,001 16 ICMF 79 -0,06 -0,11 1,01 P<0,001
17 ICMF 63 1421 -0,7 0,99 P<0,001 17 ICMF 74 -1,07 -0,07 1,01 P<0,001
18 ICMF 57 29,91 1,87 0,64 P<0,001 18 ICMF 64 1,61 -0,01 0,99 P<0,001
19 ICMF 18 3,43 -0,12 0,99 P<0,001 19 ICMF 17 1,48 0,06 0,98 P<0,001
20 ICMF 9 0 0 1 P<0,001 20 ICMF 5 0 0 1 P<0,001

Correlaciones multiples por grupos de edades:
y=a+bl.xl +b2.x2

y = talla adulta

G = grupos de edad

x1 = indices

x2 = talla a la edad en cm

N° = ndmero de individuos

p = significatividad

Coeficientes de regresion: bl, b2

Ordenada en el origen: a

Correlaciones multiples por grupos de edades:
y=a+bl.xl +b2.x2

y = talla adulta

G = grupos de edad

x1 = indices

x2 = talla a la edad en cm

N° = ndmero de individuos

p = significatividad

Coeficientes de regresion: b1, b2

Ordenada en el origen: a
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res para el estudio de la osificacién, no
ha sido, sin embargo, universalmente
aceptada. Asi, en 1943, Sontag y Lipford,
proponen otras zonas del esqueleto que
no sean la mano y la mufieca®?, Pyle y
Hoerr en 1955 para la rodilla®®). Sempé
en 1979, valora mas de 3.000 codos y
elabora curvas de distribucién de va-
lores, demostrando que los fendémenos
puberales, se correlacionan muy direc-
tamente con la maduracién 6sea a nivel
de esta region anatdmica, posibilitando
prever cuando la pubertad va a tener
lugar®.

El método de las vértebras cervica-
les, método CVMS (maduracién de los
estadios cervicales vertebrales) en la
radiografia lateral cefalométrica para la
evaluacion de la edad Osea, es en la ac-
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tualidad utilizado como herramienta
para evaluar la maduracién del paciente
en crecimiento(),

En 1977, Ebri Torné publica el lla-
mado indice tarsiano (IT), método nu-
mérico para el calculo de la edad 6sea,
en nifos desde el nacimiento hasta los
16 anos, siendo objeto de su tesis doc-
toral. Este indice, incrementandose a lo
largo de la evolucion del nifio, se corre-
laciona significativamente con la edad
cronologica, obteniéndose estindares de
poblacién transversal espafiola®). Este
mismo autor, en el X Congreso de la
Sociedad Anatéomica Espafiola defien-
de su propuesta de que: “Es 1til para
el pediatra, crear un atlas del pie en el
primer afo de vida”(®?), al encontrar en
nifios hasta el primer afio de vida los

huesos: calcaneo, astragalo, cuboides y
la tercera cufia, En un estudio numeéri-
co de osificacion realizado en la misma
region, Ebri Torné encuentra también
diferencias entre el lado derecho e iz-
quierdo en un 3,3%, aunque para una
mayor uniformidad del estudio, valora
estadisticamente el tarso derecho(®®),
En 1979, en un estudio de secuen-
cias nucleares desarrolladas en el tarso
de nifios de ambos sexos, evidencia
como hasta los siete afios las secuencias
tipicas nucleares son comparables tanto
en varones como en nifias, para luego
no serlo, coincidiendo con el dinamis-
mo especifico que adquiere cada ntcleo.
Este dinamismo esta al servicio de la
necesidad biologica que se requiere para
cumplir mejor las necesidades arquitec-
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Tabla V. Ecuaciones de prediccién de talla adulta a partir

de tres variables: ICMF, talla de los nifios y talla media

Tabla VI. Ecuaciones de prediccion de talla adulta a partir
de tres variables: ICMF, talla de los nifios y talla media

paterna por grupos de edad. Varones

paterna por grupos de edad. Mujeres

G Indices N° a bl b2 b3 P G Indices N° a bl b2 b3 P

4 ICMF 68 0 -0,44 1,16 0,34 P<0,001 4 ICMF 79 5,07 -0,93 1,17 0,25 P<0,001
5 ICMF 69 6,15 -0,27 1,01 0,35 P<0,001 5 ICMF 81 8,12 -1,1 1,04 0,28 P<0,001
6 ICMF 72 1,1 -0,66 1,01 0,36 P<0,001 6 ICMF 80 60,2 1,01 0,07 0,52 P<0,001
7 ICMF 71 0,36 -0,64 0,91 0,41 P<0,001 7 ICMF 85 7,07 -1,.9 1,15 0,19 P<0,001
8 ICMF 66 6,67 -0,65 0,93 0,33 P<0,001 8 ICMF 85 4491 -0,25 0,56 0,13 P<0,001
9 |ICMF 70 11,78 -0,96 0,95 0,28 P<0,001 9 ICMF 85 13,32 -2,15 1,09 0,17 P<0,001
10 ICMF 72 11,44 -1,42 0,92 0,31 P<0,001 10 ICMF 81 44,67 -1,56 0,63 0,3 P<0,001
11 ICMF 72 8,16 -1,71 0,86 0,39 P<0,001 11 ICMF 79 31,38 -2,06 0,73 0,32 P<0,001
12 ICMF 71 13,72 -1,82 0,75 0,45 P<0,001 12 ICMF 87 32,62 -1,19 0,62 0,32 P<0,001
13 ICMF 72 17,43 -23 0,7 0,5 P<0,001 13 ICMF 82 7,5 -0,79 0,85 0,2 P<0,001
14 ICMF 72 26,57 -2,12 0,66 0,45 P<0,001 14 ICMF 87 -6 -0,32 1,06 0,1 P<0,001
15 ICMF 72 23,16 -2,21 0,76 0,37 P<0,001 15 ICMF 85 -2,1 0 1,05 -0,02 P<0,001
16 ICMF 66 10,96 -0,59 0,63 0,39 P<0,001 16 ICMF 79 1,82 -0,11 1,02 -0,01 P<0,001
17 ICMF 63 3,71 -0,69 0,94 0,11 P<0,001 17 ICMF 74 2,3 -0,08 1,03 -0,03 P<0,001
18 ICMF 57 15,67 1,73 0,57 0,17 P<0,001 18 ICMF 64 2,75 -0,01 0,99 0 P<0,001
19 ICMF 18 4,87 -0,12 1 -0,02 P<0,001 19 ICMF 17 2,15 0,04 098 O P<0,001
20 ICMF 9 0 0 1 0 P<0,001 20 ICMF 5 0 0 1 0 P<0,001

Correlaciones multiples por grupos de edades:

y=a+ bl.xl +b2.x2 + b3.x3

G = grupos de edad

y = talla adulta

x1 = indices

x2 = talla a la edad en cm

X3 = talla media paterna en cm

N° = ndmero de individuos

p = significatividad

Coeficientes de regresion: bl, b2, b3
Ordenada en el origen: a

turales de sostén del individuo®?. En el
mismo ano, este autor presenta el deno-
minado IVO tarsiano, método numérico
para calcular de forma numérica la edad
6sea, que desarrolla a partir de un estu-
dio transversal espanol de 540 nifos©%.
En 1990 este método es publicado en
lengua inglesa®". En dicho afio realiza
un estudio longitudinal radiografico a lo
largo de afio y medio en la Maternidad
Provincial de Zaragoza en nifios desde el
nacimiento hasta los cuatro afios. Com-
para las secuencias nucleares de nifios
normales con la de nifios raquiticos, asi
mismo, con la de prematuros y geme-
los. Evidencia como los niflos raquiticos
presentan una cronologia nuclear mas
adelantada, mientras que los prematuros

Correlaciones multiples por grupos de edades:

y=a+bl.xl +b2.x2 + b3.x3
G = grupos de edad

y = talla adulta
x1 = indices

x2 = talla a la edad en cm

X3 = talla media paterna en cm

N° = ndmero de individuos

p = significatividad

Coeficientes de regresion: bl, b2, b3
Ordenada en el origen: a

y gemelos la tienen mas retrasada que el
resto de los niflos©?. En 1988 publica
un atlas de mano y pie de radiografias
seleccionadas de una poblacién espafiola
de 5225 nifios en mano y 540 en pie©?).
En 1989 describe en tablas y graficas la
cronologia de los puntos de osificacién
del carpo, y los maximos diametros de
los nicleos de osificacion carpianos. En-
cuentra durante el primer afio de vida,
los huesos grande, ganchoso, epifisis ra-
dial y en algunos nifios, el piramidal©.

Todos estos estudios muestran dis-
crepancias entre las edades 6seas esti-
madas en las poblaciones estudiadas res-
pecto a los grupos poblacionales donde
se aplico por vez primera cada método
en cuestion. Estas diferencias entre los

valores de madurez 6sea confirman la
influencia de un factor genético, racial
y ambiental en el desarrollo de un in-
dividuo, de ahi la conveniencia de que
en cada poblacién se creen sus propios
estandares. Nuestra metddica puede in-
jertarse directamente en grupos pobla-
cionales, afin de realizar estudios com-
parativos y crear estandares propios sin
utilizar como referencia los estandares
foraneos.

Hace afos, los métodos para pre-
decir la talla de los nifios, se basaban
en métodos que no tenian en cuenta
la edad 6sea. Actualmente los métodos
mas utilizados son los que se basan en
ella. La primera aplicacién clinica de la
edad 6sea en la prediccion de la talla fue
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VENTANA INFORMATICA DE RESULTADOS DE EDAD OSEA Y

TALLA ADULTA DE UNA NINA TARDANA

L=y
Meto: 13/06/1996
(15.1 ahos)

niicleos de osificacien

By g 4= 7.8 11,5
11-10.0 12— 9.3
18- 9.0 19- 9.6

10-10.1
17- 6.6

yhhig 1
9-20.0
16—~ 9.0

OGICA: 4799 (13.1)
= 12.63 IME = 9.65
(9.7 VO =
( 9.2): IVO =
(i8s8): IV =

{PTA Ebri)

-0.8 Retraso significativo
-3.1 Retraso significativo
-4.3 Retraso significativo

Grupo de estudio 14

Talla media de los padres: 170.0 cm

de los indices
§ ¥ f s 157.2 om
: 161.9 om
o : 139.0 cm
MM Y

Figura 4. Ejemplo de ventana informéatica donde se informa del diagnéstico de la edad
6sea y prediccion de la talla adulta de una nifia tardana. Diagndstico realizado por los tres

indices: IC, IMF e ICMF.

realizada por Gill y Abbot en 1942, para
pronosticar el alargamiento del fémur
y tibiaG*). Sobradillo en 1979 postula-
ba que para considerar un método de
prediccién bueno, éste debia de tener
una precision razonable en un amplio
rango de edades, ademas el error de
prediccion fuera pequeio, y que resul-
tase valido no solamente para los casos
de crecimiento normal, sino también
en diferentes patologias©®).

De los métodos de prediccion de
talla adulta el mas utilizados es el de
Bayley y Pinneau, que se basa en el at-
las de Greulich y PyleG”). Tanner y cols.
describen también, en 1975, un mé-
todo basado en diferentes ecuaciones
de regresion, calculando la talla adulta
en funcién de la talla actual, edad cro-
nolégica, edad dsea, segin el método
cuantitativo de TW2-Rus y unas cons-
tantes(®). Posteriormente, anade la talla
media de los padres. La dltima versién
de Tanner para prediccion de talla es
el método cuantitativo TW3. En 1975,
Roche-Wainer y Thissen, describen un
método utilizando los coeficientes de
correlacion entre la talla adulta y los
siguientes parametros: longitud (en lu-
gar de la talla de pie), peso, edad désea
segun el Atlas de Greulich y Pyle para
la mano y la muifieca y la talla de los
padres©®).
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Ferrandez Longas y cols., 1975,
comentan que el método de Bayley y
Pinneau es el método con menor error
en los casos de endocrinopatia; mien-
tras que, los tres métodos son de valor
similar y validos en los casos normales.
El mismo autor y cols., en 2005, pu-
blican un método para predecir la talla
adulta de los nifios que componen la
serie longitudinal aragonesa “Centro An-
drea Prader” (CAP) basado en ecuacio-
nes multiregresion, y a expensas de las
edades 6seas de Greulich-Pyle yTW2).
Nosotros las hemos aplicado a esta po-
blacion aragonesa a partir de los indices
6seos: IMF e ICME. En diversos trabajos
sobre serie longitudinal suiza, Ebri Torné
llega a la conclusién de que es mejor
utilizar las ecuaciones propias elabora-
das en cada pais a través de sus propias
variables biologicas somatométricas©?).

Conclusiones

La utilizacién por el pediatra ex-
trahospitalario de las ecuaciones ac-
tuales que ofrecemos, descifrara en un
futuro las ventajas selectivas de este
indice, sin necesidad de utilizar otros
métodos foraneos, no solo en el nino
normal sino con diferentes patologias
y, ademas, demostrara su valor para el
seguimiento de la talla de estos nifios
después de haberles sido aplicado el

respectivo tratamiento hormonal susti-
tutivo o corrector en las diferentes pa-
tologias endocrinolégicas. Los calculos
pueden ser obtenidos ficilmente con
una calculadora, o bien, aplicando un
programa informatico de facil resolu-
cién que se enviara gratuitamente por
via electrénica al lector interesado. Con
la metodologia base que ofrecemos, el
pediatra podra también abrir lineas de
investigacion aplicandola a otras casuis-
ticas a fin de crear nuevos estandares de
distintos grupos poblaciones.
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cos e intelectuales. Zaragoza: Fundacién
Andrea Prader; 2005.

Excelente atlas que aporta de forma muy com-

pleta datos somatométricos e intelectuales de los

nifios de la casuistica: Andrea Prader.

- BbriTorné B, Ebri Verde I. fndices numé-
ricos Ebri-metacarpofalingico y carpiano
para el calculo de la edad 6sea y predic-
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Articulo que ofrece las ecuaciones para el calculo

de la edad 6sea y prediccion de talla adulta, a

través del indice carpiano y metacarpofaldngico.

Estos indices, junto con el que presentamos en el

trabajo actual, constituyen una triada conjunta,

siendo recomendable que el practico utilice in-
distintamente a efectos de aumentar el valor de
la metddica predictiva Ebri.

PEDIATRIA INTEGRAL

822.e9



