Rol Pediatr 1991; 32: 265 - 272

Maduracion 6sea y prediccion de talla

Dentro de los cambios que se pro-
ducen durante el periodo del crecimien-
to, hay unos relacionados sobre todo
con el aumento de tamafio del organis-
mo y otros que expresan la evolucidén
morfolégica y fisiolégica hacia la madu-
rez adulta.

Entre éstos se encuentra la madura-
cibn Osea, que consiste, en esencia, en
la transformacién progresiva de las pri-
mitivas maquetas fibrosas o cartilagino-
sas en tejido calcificado. (D).

Este proceso coincide cronoldgica-
mente con el aumento de tamaiio de los
huesos, pero es independiente de él y
se rige por mecanismos reguladores dis-
tintos. Por eso, para valorarlo no sirven
las medidas absolutas del tamaifio de los
huesos y hay que utilizar criterios mor-
folégicos; los denominados «indicadores
de madurez», descritos por Todd hace
mas de 50 afios. (2).

Realizado con una técnica correcta el
estudio de la maduracién ésea es el
método mas til en la clinica para enjui-
ciar el nivel de desarrollo alcanzado o si
se prefiere expresarlo de otra forma,
para estimar la edad biolégica. El cono-
cimiento de este dato es fundamental
para realizar una estimacién de la talla
final, para valorar las posibilidades tera-
péuticas de un nifio con patologia del
crecimiento, y para controlar los efectos
del tratamiento. Incluso en otras espe-
cialidades distintas de la pediatria y
endocrinologia pediatrica, como la trau-
matologia y ortodoncia, el conocimiento
de la maduracién 6sea es también de
gran utilidad para decidir el momento
de iniciar algunos tratamientos.
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El problema que plantea la valora-
cién de la maduracién 6sea es que ha
de realizarse con una metodologia ade-
cuada y con una técnica rigurosa para
que realmente sea de utilidad. En esta
exposicién vamos a revisar los funda-
mentos de los métodos mis utilizados
en la clinica y a presentarles las aporta-
ciones realizadas por nuestro grupo en
este campo.

METODOS PARA VALORAR LA MADURACION
OSEA

Desde los estudios iniciales de Pryor
a comienzos de siglo (3) se han consoli-
dado dos procedimientos para valorar la
maduracién 6sea, cada uno de ellos con
sus ventajas y limitaciones: el método
del atlas y los métodos cuantitativos o
numéricos. El prototipo de los primeros
es el atlas de Greulich y Pyle y el de los
segundos el método de Tarnner-White-
house.

Ambos utilizan la radiografia poste-
roanterior de la mano y mufieca y se
basan en el reconocimiento y analisis
de los indicadores de madurez de Todd,
definidos por Greulich Pyle como:
«caracteres de los distintos huesos que
se pueden reconocer en la radiografia y
que por producirse de una manera
regular y en un orden definido e irre-
versible senalan su progreso hacia la
madurez». (4).

EL ATLAS DE GREULIXH Y PYLE

Consiste en dos series de radiogra-fias
de la mano izquierda, una de nifios y
otra de nifias de distintas edades, que se
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utilizan como modelos. Para valorar la
maduracién 6sea con este método, se
compara la radiografia problema con los
estindares del atlas, que representan la
maduracién 6sea promedio a distintas
edades y se le asigna la edad dsea que
corresponda al modelo que mas se ase-
meje o una edad intermedia entre los dos
en que se encuentre si no se correspon-
de exactamente con ninguno de ellos.

Aunque hace falta cierta experiencia
para reconocer en la radiografia los
indicadores de madurez, la ventaja fun-
damental del atlas es la sencillez de
manejo. Sin embargo, tiene una serie
de limitaciones:

— Utiliza el concepto de edad 6sea,
que es un concepto errbneo ya que, si
bien la maduracién ésea progresa con
la edad, tiene un ritmo distinto en cada
nifio y en las distintas edades, por lo
que tiene que medirse con unidades
distintas e independientes de la edad
cronoldgica.

— Enmascara los ritmos de madura-
cidn, puesto que no son idénticos los
cambios observados durante un afio a
la edad de 5 6 6 afios que en la puber-
tad.

— En ocasiones es dificil asignar la
edad 6sea a una radiografia si estan
presentes discordancias madurativas y
unos nicleos estin mas avanzados que
otros.

— Unicamente se dispone de la
radiografia promedio para cada edad
pero no se conoce el margen de norma-
lidad y no es posible saber si una deter-
minada radiografia se encuentra dentro
de los limites de variacién normal o es
patolégica.

EL METODO DE TANNER-WHITEHOUSE

La introduccién de los denominados
métodos numéricos o cuantitativos
supuso un cambio trascendental en la
manera de valorar la maduracién 6sea.

Mediante un método matemadtico se
asigna una puntuacién a las distintas
etapas evolutivas del hueso y de esta
forma un fendémeno cualitativo, que se
expresa por cambios morfolégicos, se
transforma en un dato numérico que
puede ser analizado, igual que la talla o
el peso, con métodos estadisticos y
conocer exactamente en qué percentil o
desviacién estindar se encuentra en
relacién a los valores de referencia.

Estos métodos son por consiguiente,
mas precisos, pero exigen mis tiempo y
experiencia para hacer la valoracién. El
mds representativo es el de Tanner-Whi-
tehouse, que en su segunda versién es
el que se utiliza en la mayoria de los
paises y en el que se basa su método
de estimacién de la talla adulta.

LIMITACIONES DEL ATLAS DE GREULICH-PYLE Y
DEL METODO DE TANNER-WHITEHOUSE

Estas dos obras, cada una en su esti-
lo, son modélicas pero estidn realizadas
con muestras de poblaciones muy aleja-
das en el tiempo v en sus caracteristicas
de la poblacién espafiola actual.

El atlas de Greulich-Pyle estd basado
en un nimero pequeilo de nifilos ameri-
canos de una clase social privilegiada y
fuertemente seleccionada por lo que en
nuestro pais las edades 6seas en gene-
ral estan retrasadas en 4 6 6 meses. Por
el contrario, la muestra utilizada por
Tanner pertenece a una clase social
baja, que incluye nifios de orfanatos y
asilos ingleses, lo que hace que la edad
Osea de nuestros nifios esté avanzada
en relacién con sus estindares.

Ademis, «el tempo» o ritmo de creci-
miento y maduracién de la poblacién
espafiola actual es distinto; concreta-
mente nuestras nifias tienen la menar-
quia aproximadamente un aflo antes
que en Suecia o Inglaterra (5, 6).

Finalmente, ninguno de estos méto-
dos permite valorar la maduracién dsea
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durante los dos primeros afos de vida,
ya que el recién nacido no esti presen-
te en ningln nucleo de osificacién del
carpo y los que aparecen posteriormen-
te lo hacen lentamente.

APORTACIONES DE NUESTRO GRUPO.
E1L ESTUDIO DE BILBAO

El estudio de crecimiento de Bilbao
fue disefiado para elaborar tablas y cur-
vas de distancia y velocidad de los prin-
cipales parametros antropométricos v,
ademds, para obtener una serie amplia
de radiografias de nifios normales que
nos permitiera elaborar un atlas que
reflejara la maduracién 6sea de la mues-
tra estudiada, adaptar a la situacién
actual de la poblacién espafiola el
método numérico mias difundido, el
TW2, y disefiar un programa para la
estimacién de la talla adulta a partir de
nuestros estandares.

Al iniciar el estudio del grupo de
recién nacidos comprobamos que nin-
guno de los métodos utilizados habi-
tualmente era adecuado para valorar la
maduracién 6sea a lo largo de los dos
primeros afios de vida por una serie de
limitaciones metodoldgicas que han
sido expuestas en publicaciones ante-
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riores (7, 8). Para evitar estos inconve-
nientes decidimos desarrollar un méto-
do numérico (SHS) basado en el estudio
de una radiografia lateral de tobillo y
pie izquierdo (7, 9, 10 ,11).

Recientemente hemos terntinado
este estudio de la maduracién ésea y
los resultados obtenidos de la valora-
cidén de 5.266 radiografias de 1.800
nifios y nifias sanos de 0 a 18 afios, los
hemos recogido en un libro que incluye
un atlas, un método numérico basado
en el TW2-RUS, el método SHS para
valorar la maduracién 6sea durante los
dos primeros afios de vida y un «paque-
te» de programas informiticos que per-
mite calcular de una manera ripida la
talla definitiva mediante los tres méto-
dos mis utilizados: Bayley-Pinneau,
Roche-Wainer-Thissen y TW2-Mark2,
pero partiendo de los datos obtenidos
con nuestros estandares (12).

COMPARACION DE NUESTROS DATOS CON EL
ATLAS DE GREULICH Y PYLE Y LOS ESTAN-
DARES BRITANICOS (TW2-RUS)

La comparacién de nuestro atlas con
el de Greulich y Pyle (13) mostré que
los nifios tienen un ligero retraso hasta
la edad de 6 afios; desde esta edad
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hasta los 14 afios, la diferencia se incre-
menta y es de 3 a 6 meses, pero a partir
de este momento, la maduracién de
nuestros nifios avanza y finaliza 6 meses
antes que la de los nifios americanos.
En las nifias se observa este mismo
fenémeno sblo que méds acentuado,
hasta el punto de que la edad 6sea de
las nifias espafiolas es superior en 6
meses a partir de los 12 afios (Fig. 1.

Cuando se comparan los datos del
TW2-RUS con los estindares britdnicos
(13), se observa que hasta la edad de 5
afos en las nifias y de 7 aflos en los
nifios, las curvas se superponen, pero a
partir de esta edad las correspondientes
a nuestros nifios se desplazan hacia arri-
ba (Figs. 2 y 3). Esto indica que los
niflos espafioles maduran mis rapida-
mente que los britdnicos y alcanzan la
maxima puntuaciéon (1000 puntos) un
ano antes; a los 15 y 17,2 afios respecti-
vamente, como puede apreciarse en la
figura 4. Las diferencias son méis marca-
das para las nifias en la etapa prepube-
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ral pero durante la pubertad, tanto las
nifias como los ninos, tienen una madu-
racidén 6sea superior en un afio a los
ingleses.

Estos resultados confirman los obte-
nidos en otros estudios europeos (14,
15, 16, 17, 18, 19, 20) en relacién con
los datos britdnicos, pero en cambio
contrastan con los aceptados hasta
ahora cuando se comparan con el atlas
de Greulich y Pyle (14, 17). Nuestros
datos demuestran que en la etapa pre-
puberal los nifios espafioles se estin
aproximando a la poblacién estudiada
por Greulich y Pyle y que después de a
pubertad la maduracién 6sea es mis
avanzada y finalizan ésta seis meses
antes.

La interpretacién precisa de las dife-
rencias observadas es dificil; quiza jue-
guen algiin papel las condiciones socio-
econdmicas y la tendencia secular pero
existen datos que apoyan la hipétesis
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de que son debidas fundamentalmente
a diferencias reales entre las distintas
poblaciones.

Este hecho justifica la conveniencia
de disponer de estindares actualizados
obtenidos a partir de una muestra
representativa de la poblacién en la que
vayan a utilizarse, igual que sucede con
los datos antropométricos. En este senti-
do nuestros estindares, procedentes de
una muestra amplia, representativa de la
poblacién espaiiola actual, probable-
mente se ajustan mas a la situacién de
la poblacién, no sélo de Espafa, sino
de los demas paises desarrollados de
Europa, que los britdnicos, debido al
alejamiento en el tiempo y la baja
extraccién social de la muestra inglesa.

PREDICCION DE TALLA

La posibilidad de hacer un prondsti-
co lo mis aproximado posible de la
talla definitiva es un objetivo que puede
ser til para orientar a algunos nifios en
relacién con actividades o carreras pro-
fesionales en las cuales la talla juega un
papel importante, para decidir iniciar o
no la terapéutica en nifios con talla
baja, sobre todo cuando se trata de tra-
tamientos largos y penosos como el

alargamiento quirtirgico de los miem-
bros, y para controlar la respuesta al tra-
tamiento.

PRINCIPALES METODOS DE PREDICCION DE
TALLA

Todos los métodos utilizados se
basan en tres principios:

12, Que la talla final depende en
gran medida de factores hereditarios y
existe un coeficiente de correlacién
aproximadamente de 0,75 entre ésta y
la talla de los padres.

2°. Que a partir de los dos afios los
individuos normales se han situado ya
en el canal o percentil que van a seguir
hasta el final del periodo de crecimiento.

32, Que la maduracién 6sea es un

_indicador mas preciso que la edad cro-

nolbgica para conocer el porcentaje de
la talla final que se ha alcanzado en un
momento determinado.

En el primer principio se fundamenta
la estimacién de la denominada «alla
diana», cuyo conocimiento es muy
importante y muy 0til ya que permite
sospechar una alteracién del crecimiento
cuando las predicciones de talla definiti-
va se alejan de ella de forma persistente.
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Otro sistema muy sencillo, basado
en el segundo principio, consiste en
asignar la talla final que corresponda al
percentil en que se encuentre el nifio.
Aunque es un método poco refinado,
puede resultar til siempre que se utlice
entre los 2 y los 10 afios de edad, ya
que fuera de esas edades, la correlacion
entre talla actual y talla definitiva es
muy baja.

Si se exceptian estos dos, practica-
mente todos los métodos que se utilizan
en la actualidad incorporan la valora-
cion de la maduracion 6sea como ele-
mento importante para estimar la talla
final.

Los tres mas difundidos son el de
Bayley-Pinneau (21), el de Roche-Wai-
ner-Thissen: (22) y el de Tanner-White-
house (23). Difieren en el sistema que
utilizan para valorar la maduracién
Osea, atlas de Greulich y Pyle, los dos
primeros, y el método TW2-RUS el alti-
mo, y en los datos complementarios
que utilizan. A los lectores interesados
les recomendamos los trabajos origina-
les o la revisidn realizada recientemente
por B. Sobradillo, en la que recoge la
bibliografia basica (12).

LIMITACIONES EN LA PREDICCION DE LA TALLA

A pesar del perfeccionamiento pro-
gresivo de los distintos métodos, sigue
existiendo un porcentaje de impredicti-
bilidad que obliga a ser prudente en la
interpretacién de los resultados.

Depende fundamentalmente de las
diferencias en la amplitud del brote de
crecimiento puberal y de la distorsién
que se produce cuando hay modificacio-
nes en el ritmo o patrén madurativo, que
se van a €xpresar por diferericias entre la
edad 6sea y la edad cronoldgica.

. En estos casos es necesario extremar
la prudencia, asi como en condiciones
normales los métodos TW2 y el de
Roche-Wainer-Thissen son mas preci-

sos, cuando estas diferencias son muy
elevadas el método que expone a un
menor error es el de Bayley-Pinneau

(24).

«PREDICTA», UN PROGRAMA INFORMATICO PARA
LA ESTIMACION DE LA TALLA ADULTA CON
ESTANDARES ESPANOLES

Como complemento de la publica-
cién citada (12), hemos elaborado un
conjunto de programas, tablas y proce-
dimientos para calcular y editar el pro-
nostico de talla definitiva segtin los tres
métodos mencionados: Bayley-Pinneau,
Rocher-Wainer-Thissen y la Gltima revi-
sion de Tanner et al (TW2 Mark2), asi
como la Gltima diana.

Aunque se utjlizan tablas y férmulas
publicadas por los autores, las edades
bseas deben ser las obtenidas por com-
paracidén con nuestros estindares, que
se identifican en la pantalla del ordena-
dor con las siglas: ATLAS/FOC y
ROS/FOC (Fig. 5). El programa realiza
la conversion y los cilculos de acuerdo
con los algoritmos fijados.

Los resultados aparecen en la panta-
lla y pueden ser editados en una impre-
sora. En el informe final aparecen:

— Los datos.descriptivos iniciales
(edad cronolédgica, sexo, talla, peso,
talla de los padres y edad 6sea).

— FEl prondstico de talla por los tres
métodos.

— La talla diana, con los limites de
*1 DE.

Los dos programas que forman el
«paquete», junto con el procedimiento
de tratamiento y las tablas se han inclui-
do en un disquete de ficil manejo, que
se adjunta como complemento con el
libro: «Maduracidn 6sea y prediccion de
talla» (12).
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PANTALLA PRINCIPAL DE ENTRADA DE DATOS
HHERHHHFHAHHHRHHE R R R R R HHE R R RSB R R R R R

{ iATENCION! !

NOMBRE | ....... ..o

PARA FINALIZAR CUALQUIER PROCESO PULSAR 'ESCAPE'

NUMERO: ........ccoovuu..
Fecha de exploracién (dd/mm/aa): __/_ /___
Fecha de nacimiento (dd/mm/aa): __/__/___
Sexo (h o m); _ Talla:___._ cm Peso: ___._ kg
Edad ésea ATLAS-FOC (aa/mm): __/_ Edad ésea RUS-FOC: ___
Talla padre: __ ._ cm Talla madre: ___._ cm

N

~

FiG. 5. Pantalla para la introduccion de datos del programa PREDICTA.
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