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RESUMEN

El propdsito de la investigacion fue determinar la concordancia entre los estadios de calcifica-
cion dentaria de caninos, premolares y segundas molares mandibulares segiin el método de
Demirjian y los estadios de maduracion esquelética segin el método de Fishman. La muestra
estuvo conformada por 182 nifios y adolescentes de 9 a 16 afos de edad de una localidad
peruana, a los cudles se les tomaron radiografias carpales y periapicales, todas registradas en el
mismo momento. Los grados de correlacion fueron altos para todas las piezas dentarias en
ambos sexos, para el sexo masculino fueron entre r=0,82 y 0,90; siendo la segunda molar
inferior la que tuvo la correlacion mas alta, para el sexo femenino los rangos fueron entre
r=0,84 y 0,93; siendo la correlacion més alta la del canino inferior. La concordancia entre los
estadios de calcificacion dentaria de caninos, premolares y segundas molares mandibulares y los
estadios de maduracion esquelética es diferente para cada una de las piezas dentarias evaluadas,
siendo el canino el diente con mayor concordancia y mejor utilidad clinica. Se concluye que la
calcificacion dentaria puede ser clinicamente Util para evaluar los estadios de maduracién
esquelética.

Palabras clave: CALCIFICACION DE DIENTES / MADURACION ESQUELETICA.

Concordance between dental calcification phases and skeletal maturation process
in children and adolescents from a peruvian town

ABSTRACT

The purpose of this investigation was to determine the concordance between the mandibular
canine, premolar, and second molar dental calcification phases according to the Demirjian
method and the maturity skeletal phases according to the Fishman method in 182 children and
adolescents 9 to 16 years old of a peruvian town, to which carpal and periapical radiographs
were taken and registered at the same time. The correlation levels were high for al teeth in both
sexes, for males were r=0.822 to 0.906, being the lower second molar which had the highest
correlation for females were r=0.843 to 0.934, with a higher correlation with the lower canine.
Concordance between dental calcification phases in mandibular canine, premolar and second
molar and the skeletal maturity phases is different in each one of the assessed teeth, being the
canine the tooth with higher concordance and clinical usefulness. Finally we conclude that
dental calcification can be clinically useful to assess the skeletal maturity phases.

Key words: TOOTH CALCIFICATION / SKELETAL MATURATION.

Introduccion

El estadio de maduracién
esquel ética de una persona en cre-
cimiento constituye unindicador de
gran utilidad para los tratamientos
ortopédicos, guiando al clinico ato-
mar decisioneseficientesen momen-
tos precisos (1). Por este motivo se
han desarrollado métodos diagnos-
ticos que evallan la madurez
esquelética, siendo el mas utilizado
el carpal de Fishman (2,3). Sin em-
bargo, la necesidad de tomar una
radiografia adicional alalateral de
cabezay panoramica, requeridasen
todo tratamiento ortodontico para
conocer el estadio de madurez
esquelética, generd la busqueda de
otros métodos diagndsticos que evi-

ten una toma radiogréfica més. Se
han analizado diversos métodos de
remplazo, entre ellos el método de
evauaciondeDemirjian (4) queeva
[Ga los estadios de calcificacion de
dientes inferiores en radiografias
panoramicas o periapicales (5,6).
Existen varios métodos para de-
terminar e estadio de maduracion
esquel éticaen radiografias carpales
como €l de Greulichy Pyle (7) en
1959, Tanner et d. (8) en 1975, Bjork
y Helm (9) en 1967, Martins y
Sakima(10) en 1977, Schmidy Moll
(12) en 1960, EkI6f y Ringertz (12)
en 1967, Fishman (2) en 1982. La
concordancia entre la calcificacion
dentariay lamaduracion esquel ética
esta reportada desde hace varios

anos, los mismos utilizan diferentes
métodos de eval uacion de madurez
esqueléticay para evaluar la calci-
ficacion dentariacasi todos utilizan
el método de Demirjian, pero son
desarrollados en poblaciones de di-
ferentesrazasy obtienen resultados
distintos(5,6,13-23).

El propdsito de estainvestigacion
fue determinar la concordancia en-
trelos estadios de cal cificacion den-
taria de caninos, premolares y se-
gundas molares mandibulares segiin
el método de Demirjian y los
estadios de maduracion esquel ética
seguin el método de Fishman, en ni-
flos y adolescentes de 9 a 16 afios
de edad de unalocalidad peruana.

131



Concordancia entre estadios de calcificacion dentaria y maduracion esquelética..

Material y métodos

El estudio fue de tipo
observacional, descriptivo, transver-
sal y de correlacion. La poblacion
deestudio estuvo congtituidapor 503
nifosy adolescentes de 9 a 16 afios
deedad, delalnstitucién Educativa
Antenor Orrego Espinozade Lima,
lamuestraobtenidafue probabilistica
de acuerdo alaformula de tamafio
muestral paracomparar dos propor-
ciones (porcentaje de coincidencia
entre el pico de méximo crecimien-
to pubera y los estadios de calcifi-
cacion dentaria) (6,23) y estuvo con-
formadapor 182 nifiosy adolescen-
tes que cumplieron los criterios de
seleccién. Se conformaron 7 grupos
de 26 adolescentes (13 varonesy 13
mujeres por cada grupo etéreo), a
los cuéles selestomaron 182 radio-
grafias de mano y mufieca y 364
periapicales, todas registradas en €l
mismo momento. Laseleccion dela
muestra por cada grupo etéreo se
realiz6 mediante el muestreo
probabilistico aleatorio smple.

Loscriteriosde seleccion fueron:
- Nifosy adolescentesnacidosy re-

sidentesen lalocalidad de estudio
(Lima), con por o menos dos ge-
neraciones previas de ancestros
peruanos, de 9 a 16 afios de edad,
con buen estado nutricional segiin
la OPS (24,25) y libre de enfer-
medades sistémicas y Oseas co-
nocidas.

- Condicion dental normal, sin
impactaciones o0 transposiciones
dentarias, sin tratamiento
ortodéntico previo, sin extraccio-
nes de dientes permanentes, sin
historia de trauma o injuria de la
cara, mano 0 murieca.

El recojo de la informacién se
hizo previo consentimiento y asenti-
miento informado por parte de los
padres de familia y estudiantes de
laingtitucion educativa, asi mismo se
cont6 con laaprobacion del Comité
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de Etica paratrabajos de investiga-
cion en salud delaUNMSM.

Tomaradiogréficadelas piezasden-
tarias.

Se procedié a tomar dos radio-
grafias periapicales por cadanifioy
adolescentedel ladoizquierdo, lapri-
mera del sector de caninos y
premolares inferiores y la segunda
de lazona de segundas molares in-
feriores, mediantelatécnicadel pa-
ralelismoy fueron registradastodas
por un especialistaen radiologiade
maés de 10 afios de experiencia. Todo
fue realizado con un equipo de ra-
yos X convenciona de la marca
Trophy y de fabricacion Emedsa a
0,8 segundos de exposicion.

Toma radiogréfica de la mano y
murieca.

Se procedi6é a tomar una radio-
grafiadelamanoy mufiecadel lado
izquierdo de cada paciente, con un
equipo convencional marca Trophy
y de fabricacion Emedsa, mediante
latécnicaenlaqueel haz delosra
yos X se orienta perpendicular a
chasis radiogréfico, €l rayo central
estuvo dirigido al tercer
metacarpiano con lamano extendi-
da, distanciadel punto focal al cha-
sis76cm; 70 Kvp; 8 ma; 0,3 segun-
dosdeexposiciony filtrode 0, 7mm.
Las radiografias fueron registradas
por un especialistaen radiologiade
mas de 10 afios de experiencia.

Evaluacion delos estadios de calci-
ficacion dentaria.

Seredlizaron lasevauacionesde
los estadios de calcificacion denta-
riade caninos, premolaresy segun-
dasmolaresmandibularesizquierdas,
segun el método propuesto por
Demirjian €l cual tiene ocho estadios
de calcificacion, estos se evaluaron
enlasradiografias periapicales pre-
viamente codificadas y se registra-

ron en laficha de datos. Varias in-
vestigaciones concluyeron que la
calcificacién de dientes homologos
essimétrica (16-18) y enlainvesti-
gacion no se encontrd algin caso de
agenesia.

Evauacion de los estadios de ma-
duracién esquel ética.

Seevauaron losestadios de ma-
duraci6n esquel éticasegin el méto-
do de Fishman que tiene once
estadios, en lasradiografias demano
y mufieca previamente codificadas
y se registraron en la ficha de da-
tos.

Lasevaluaciones de maduracion
Oseay calcificacion dentariafueron
realizadas sobre un negatoscopio
bien iluminadoy en un ambiente os-
curo, por dos examinadores (cega
dos), paralo cua los sujetos pasa
ron un proceso de calibracion. En el
caso que no coincidian los diagnds-
ticos de los observadores sobre €
estadio de maduracion esquel ética
dealgunaradiografia, seprocedio a
discutir entre los dos hasta que lle-
garon a un acuerdo. La calibracion
intra-observador delacalcificacion
dentariatuvo un valor de 0,90y la
de maduracion esquelética0,85y la
inter-observador de calcificacion
dentaria 0,85 y la de maduracion
esquel ética 0,90 (indice de Kappa).

Andlisisdelosdatos.

Se efectud con el paguete esta-
distico SPSSversion 16,0; comenzo
con el andlisisdefrecuenciasy por-
centajes para determinar la concor-
dancia entre los estadios de madu-
racion esquelética y los de calcifi-
cacion dentaria, seguin sexo. Luego
serealizo el andlisis bivariado para
asociar los estadios de calcificacion
dentaria con los estadios de madu-
racion esquelética, para lo cua se
utilizo la prueba de chi cuadrado y
paraevaluar el grado de correlacion
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entre los estadios de calcificacion
dentaria 'y los estadios de madura-
cion esquelética, segun género se
aplico lacorrelacion de Spearman.

Resultados

Laconcordanciaentrelacalcifi-
cacion decaninosinferioresy lama-
duracién esquel ética mostro en va
ronesquelosestadios 1, 2, 3,y 4de
Fishman concuerdan con el estadio
"F"y e pico demaximo crecimiento
puberal coincidié en el 100% con el
"G" deDemirjian (Tabla1). En mu-
jeres los estadios 2, 3, 4y 5 con-
cuerdancon el "F", el pico de méaxi-
mo crecimiento puberal también co-
incidio en el 100% con el "G"y los
estadios8, 9, 10y 11 concuerdan con
el "H" de Demirjian (Tabla2).

Laconcordanciaentrelacalcifi-
cacion delasegundapremolar infe-
rior y la maduracion esquelética
mostré en varones que €l pico de
maximo crecimiento puberal coinci-
didenel 70% con €l estadio"G", en
estadios anteriores la calcificacion
dentariaestarepartiday en estadios
posteriores coincide
mayoritariamente con el "H" de
Demirjian. En mujeres el pico de
crecimiento coincide en el 63,2%
con e "F", pero estadios de madu-
racién anteriores también coinciden
conel "F".

En latabla 3 se presentala con-
cordancia entre la calcificacion de
lasegundamolar inferior y lamadu-
racion esquelética, en varones los
estadios 1, 2, 3, y 4 de Fishman con-
cuerdan con los estadios "E 'y F' y
el pico de méximo crecimiento co-
incidio en el 80% con el "G"y los
estadios8, 9, 10y 11 concuerdan en
el 100% con € "H" de Demirjian.
En mujeres e pico de crecimiento
coincidioend 63,2%cone "F' (Ta
bla4).

Los grados de correlacion fue-
ron altos para todos los dientes en

ambos sexos, siendo la segunda
molar inferior laquetuvolacorrela-
cion més altaen varonesy lacorre-
lacion més altaen mujeresfueladel
canino inferior (Tablab).

Discusion

La relacion entre los estadios de
calcificacion dentariay los de ma-
duracién esquel ética a través de la

Tabla 1. Concordancia de los estadios de caldficad6n de caninos inferiores y
| os esadios de maduraci6n esquelética en € sxo masculino.

Fishman Demirjian
F G H
n % n % n %
1 10 100,0
2 14 100,0
3 18 100,0
4 6 1000
5 3 375 5 625
6 10 100,0
7 6 100,0
8 10 100,0
9 6 1000
10 3 100,0

p = <0,01. Pruebadechi cuadrado

Tabla 2. Concordancia de los estadios de caldficad6n de caninos inferiores y
| os egadios de maduraci6n esqueléticaen d £xo femenino.

Fishman Demirjian

F G H

n % n % n %
2 7 1000
3 1 1000
4 2 1000
5 10 100,0
6 19 1000
7 20 100,0
8 8 1000
9 1 6,7 14 933
10 3 1000
11 6 1000

p = <0,01. Pruebadechi cuadrado

Tabla 3. Concordarcia de los egdadios de calcificad6n de segundas molares
inferioresy |os estadios de maduraci 6n exqLel éica en el sexo masculino.

Fishman Deanmirjian

D E F G H

n % n % n % n % n %
1 3 300 7 70,0
2 10 714 4 286
3 6 333 12 66,7
4 6 100,0
5 1 125 4 50,0 3 375
6 2 200 8 80,0
7 2 333 3 500 1 167
8 10 1000
9 6 1000
10 3 1000

p = <0.01. Pruebadechi cuadrado
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Tabla 4. Concordarcia de los egadios de calcificad6n de segundas molares
inferioresy los estadios de maduraci 6n egqLel é&ica en el sexo femenino.

Fishman Deanmirjian

D E F G H

n % n % n % n % n %
2 2 28,60 571,40
3 1100,00
4 2100,00
5 7 70,00 3 30,00
6 421,10 12 6320 3 15,80
7 6 30,00 14 70,00
8 56250 33750
9 235,70 136430
10 3100,00
11 6100,00

p = <0,01. Pruebadechi cuadrado

Tabla 5. Corrdecion entre los estadios de maduradén esquelética y los

estadios de calcificaci6n dentaria.

Diente

Coeficiente de correlacion de Spearman

Maswlino  Vaorp Femenino Valorp
Canino 0,89 <0,01 0934 <0,01
Primerapremola 0,853 <0,01 0,843 <0,01
Segundaprenola 0822 <0,01 0,884 <0,01
Segundamolar 0,906 <0,01 0,908 <0,01

historia ha tenido dos enfoques es-
pecificos, el primero estarelaciona-
doal valor de correlacion que existe
entre estos dos métodos, que eseva
luada por la correlacién de
Spearman y el segundo enfoque da
a conocer la concordancia que hay
entre |os estadios de estos dos mé-
todos, evaluadaatravésdel porcen-
tajede suscoincidenciasexclusivas.
La aplicacion clinica después de
comprender esta relacion, esta
orientadaen poder remplazar € diag-
nostico del momento de crecimien-
to en que se encuentra un
adolecente a través de la madura-
cion esquelética en radiografias
carpales, por radiografias dentarias
enlasqueseevallelacalcificacion
radicular. Por |o tanto, esimportan-
te conocer el grado de correlacion
gue existe entre los estadios de es-
tasdosvariables, pero esteindicala
relacion del comportamiento de los
resultados de los dos métodos y no
especificade maneradirectael por-
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centaje de coincidenciaque hay en-
tre los estadios de estos dos méto-
dos, como paratomar laposturacli-
nica de remplazar un método por
otro; siendo asi, no se debe dar gran
relevanciaclinicaaun ato grado de
correlacion y si sele debe dar aun
alto porcentaje de concordancia ex-
clusivaentre estadios.

L as publicaciones determinan el
grado de correlacion entre la calci-
ficacion dentaria y madurez
esquel ética encontrando valores di-
versos. Demisch y Wartmann (13),
Emgstron et al. (17) determinaron
que hay fuerte correlacion entre el
desarrollo de la tercera molar y la
maduracion esquel ética, Krailassiri
et al. (6) sefiaan que el segundo
premolar mostré la mayor correla
cion (r=0,66 en varones, r=0,69 en
mujeres), Uysal et al. (5) destacan
gue el segundo molar fue el diente
gue mostré mayor correlacion
(r=0,82 en mujeresy r=0,70 en va-
rones) y €l tercer molar la correla

cion mas baja, Valverde y Meneses
(22) en un estudio realizado en po-
blacién peruana sefidlaron que la
correlacion mas atafue la segunda
premolar derecha (0,88) y la mas
bajael canino derecho (0,83).

L os resultados que se encontra-
ron en este estudio, muestran gra-
dosdecorrelacién muy fuertesy sig-
nificativos paratodas|as piezasden-
tariasy para ambos sexos. Los ran-
gosdecorrelacion parael sexo mas-
culinoy femenino fueron mayoresa
losencontrados por lasinvestigacio-
nes anteriores, siendo la segunda
molar inferior laquetuvolacorrela-
cién masaltaen varonesy el canino
inferior en mujeres.

La determinacién de la concor-
dancia entre | os estadios de calcifi-
cacion de dientes inferiores y los
estadios de maduracién esquel ética,
seglin sexo también presenta en la
literaturacientificaresultadosvaria-
dos, debido a que muchos factores
influyen en la maduracion
esguel éicadeunindividuo (26). Por
lo tanto los resultados de concordan-
cia encontrados en zonas geogréafi-
casdistintasalalocalidad evaluada
en Lima, no necesariamente deben
coincidir en los porcentgjes de con-
cordancia. Al respecto Chertkow
(15,16) sefia 6 que laformacion de
la raiz antes del cierre apical del
canino inferior estaba estrechamen-
te relacionada con la aparicion del
pico de maduracion esquel ética en
nifios blancos, Sierra(18) concluy6
que las etapas de calcificacion den-
tarias principal mente del canino es-
tan asociadas al pico de crecimien-
to puberal. También Coutinho et al.
(19) encontraron asociaciones Sig-
nificativas entre el desarrollo del
canino inferior y la maduracion
esquelética. Gupta (20) sefial6 que
existe concordanciaentre el estadio
de calcificacion G de caninos y el
pico de crecimiento en mujeres pero
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no en hombres debido aque € cie-
rre apical ya se habia producido en
esemomento. Asi mismo, Krailassiri
et a. (6) destacaron que en mujeres
el pico de crecimiento coincidio en
39,5% con e estadio "G" de la se-
gundamolar inferior y en varonesel
pico coincidié en 66,7% con el
estadio "G". Deigua maneraUysal
et a. (5) destacaron que en mujeres
el pico méximo de crecimiento co-
incidio en 59% con € estadio "G" de
lasegundamolar inferior y envaro-
nes coincidio en 60% con el estadio
"G". End PertValverdey Meneses
(22) sefialaron que en mujeres el
pico de crecimiento coincidié en
86,48% con €l estadio "G" de cani-
nosy segundas premolares inferio-
res y en varones coincidié en
98,21%. Asi mismo Flores-Mir et al.
(23) destacan que el estadio "G" de
Hégg y Taranger (27) (pico de cre-
cimiento) coincidié en 92,15% con
el estadio "G" del caninoinferior sin
tomar en cuenta el sexo, ni lanutri-
cion.

Los resultados del estudio, tam-
bién muestran alta concordancia
paralacalcificacion deagunaspie-
zasdentarias con los estadiosde ma-
duracién esquelética, €l diente que
tuvo mayor coincidenciafue el ca-
nino inferior en ambos sexos, segui-
do delasegundamolar inferior casi
de forma semejante que la segunda
premolar inferior y finalmente el
diente con menor coincidencia fue
laprimerapremolar inferior, descar-
tandola como medio de remplazo
paralamaduracién esquel ética(5,6).

Laconcordanciaentrelacalcifi-
cacion del canino inferior con los
estadios de maduracién esquel ética,
mostré en varones que €l pico de
crecimiento coincidié en todos los
casos con € estadio "G" y pasado
este pico la calcificacién se encon-
trabaen e estadio "H". En mujeres
se observo que antes del pico de

crecimiento la calcificacion denta
ria se encontré en el estadio "F", el
pico decrecimiento coincidio ento-
dos los casos con el estadio "G",
pasado el pico lacalcificacion den-
taria también se encontraba en el
estadio "G" y "H". Los resultados
encontrados son similares alos en-
contrados por Vaverde y Meneses
(22) y a de Flores-Mir et . (23)
cuya concordancia entre el pico de
maximo crecimiento pubera y el
estadio"G" del caninoinferior supe-
ra el 90%, ambos trabajos fueron
realizados en Lima. Asi mismo, los
trabajos de Chertkow (15,16), Sie-
rra(18), Coutinho et a. (19) y Gupta
(20), resaltan la gran coincidencia
entreel estadio"G" del caninoinfe-
rior y el pico de méximo crecimien-
to puberal al igual que este estudio.

La calcificacion de los deméas
dientestuvo unacoincidenciarepar-
tida entre los estadios de madura-
cién esquel ética, destacando en se-
gundo lugar de coincidencias a la
segundamolar inferior queen varo-
nescoincidié el pico de crecimiento
con el estadio "G" en 70%, valor se-
mejantea encontrado por Krailassiri
eta. (6) y Uysa et a. (5) peroen
cuyos trabgjos destacan ala segun-
damolar inferior como el diente de
mayor coincidencia.

El comportamiento de la segun-
da premolar inferior fue semejante
alasegundamolar inferior, sblo que
con porcentajes ligeramente mas
bajosen varonesy enmujeresel por-
centgjedecoincidenciaescas igual.

El principal aportedel trabajo es
laaplicacion clinicaquederivadela
concordanciadel caninoinferior, la
cua presenta coincidencias exclu-
sivas con los estadios de madura-
cién esquel ética, asi se puede sefia-
lar que en pacientes varonesy mu-
jeresel tratamiento ortopédico debe
iniciar entrelosestadiosFy G, poco
antesdel estadio decacificacion"G"

del caninoinferior querepresentael
pico de crecimiento puberal, ademés
se debe tener en cuenta que este
pico ya habra pasado en el estadio
"H". Finalmente se sefiala que la
concordancia entre |os estadios de
calcificacion dentariay la madura
cion esquelética, es diferente en
cada uno de los dientes evaluados,
sendoé caninoinferior € dientecon
mayor concordancia.

Conclusion

La concordancia entre los estadios
decdcificacion dentariade caninos,
premolares y segundas molares
mandibularesy los estadios de ma-
duracion esguel ética, en nifiosy ado-
lescentes de 9 a 16 afios de edad de
una localidad peruana es diferente
en cada una de las piezas evalua
das, siendo el canino el diente con
mayor concordanciay mejor utilidad
clinica
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