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ESTUDO COMPARATIVO DE DOIS METODOS DE AVALIACAO DA
MATURACAO ESQUELETICA UTILIZANDO RADIOGRAFIAS CARPAIS
E TELERRADIOGRAFIAS EM NORMA LATERAL

Comparison of two methods of evaluation of the skeletal maturation using car-
pal radiographic and lateral teleradiography

O objetivo desta pesquisa foi estimar a confiabilidade da andlise morfoldgica das
vértebras cervicais como um método de avaliacio da maturacdo esquelética com-
parando-o com o aparecimento do o0sso sesamoide visualizado nas radiografias
carpais. Foi utilizada uma amostra de 150 radiografias de mao e punho e 150 teler-
radiografias laterais, de individuos de ambos os sexos, sendo 64 do sexo masculino
e 86 do feminino, com faixa etaria variando de oito a 15 anos. Os resultados revela-
ram que a matura¢do 6ssea, o aparecimento do osso sesamoide ocorreu mais pre-
cocemente nos individuos do sexo feminino, havendo correlacio estatisticamente
significante entre os indicadores de maturagdo das vértebras cervicais e o surgi-
mento do osso sesamoéide. Concluiu-se que a avaliacio radiografica das alteracdes
morfolégicas das vértebras cervicais, nas telerradiografias laterais, constitui um
parametro alternativo, confiavel e pratico na avaliagio esquelética, vindo a com-
plementar a gama de informagdes que se deve obter do paciente em tratamento
ortodontico e, circunstancialmente, substituir outros métodos de avaliacio.
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ABSTRACT

The aim of this research was to verify cervical vertebra reliability as an skeletal
maturation evaluation method compared with sesamoid bone occurrence in carpal
radiographs. A sample of 150 hand and wrist radiographs and 150 lateral teleradio-
graphs, 64 males and 86 females, age range between cight and 15 years, was used.
The results showed that both bone maturation and sesamoid bone occurance was
precocious in females and there was a statistically significant correlation between
cervical vertebra maturation indicators in those patients who were in the puberal
growth boom. It was concluded that radiograph evaluation of morphologic altera-
tions in cervical vertebrae, in lateral teleradiographs, is one more reliable and useful
parameter for skeletal evaluation. It was also observed that this can add useful
information concerning the orthodontic patient and, in time, it can replace other
evaluation methods.

Keywords: bone development; cervical vertebrae; radiography.
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INTRODUCAO

Na Ortodontia contemporanea, a corregiao precoce de
diversos tipos de maloclusio é favorecida quando podemos tirar
vantagens dos momentos de maximos incrementos do cresci-
mento geral e facial do individuo que ocorrem durante o surto de
crescimento puberal. A fase de crescimento em que o paciente se
encontra ¢, portanto, fundamental na instituicao de diagnésticos
precisos e prognosticos confiaveis. O estagio de desenvolvimen-
to 6sseo pode ser estimado por meio de tomadas radiograficas
de mao e punho e da maturacio esquelética visualizada em radio-
grafias cefalométricas laterais das vértebras cervicais.

O sesamoide! é uma ossificacio consistente na mao e
aparece proximo a puberdade e apresenta uma intima associa-
¢do entre a época do crescimento maximo do corpo em altura.
A ossificacdo do sesamoide, em radiografias de mio e punho,
aparece em forma de améndoa, localizada entre a distal do me-
tacarpo 1 e a epifise da falange proximal do polegar (juncio
metacarpo-falangeal do dedo polegar) (Figura 1). Sua ossifica-
¢do inicia-se seis meses apods o inicio do surto de crescimento
puberal e termina quando ocorre o inicio da unido epifise-di-
afise da falange proximal do polegar. Os primeiros sinais de
ossificagdo aparecem nas diferentes racas, em média, entre 10 e
12 anos nos individuos do sexo feminino e entre 12 e 15 anos
nos do masculino.

Figura 1. Aspecto radiogrifico do osso sesamoide.

A correlagio entre a presenca ou a auséncia do se-
samoide (articulagdo metacarpo-falangeana do dedo polegar)
com ao inicio da velocidade maxima de crescimento mandi-
bular durante a adolescéncia foi investigada por Pilesk?, num
estudo com 108 individuos do sexo feminino e masculino, en-
tre trés aos 18 anos. A idade média de aparecimento do osso
sesamoide, visualizado em radiografias carpais, foi de 13 anos ¢
22 dias para os individuos do sexo masculino e de 10 anos e 88

Maturacdo esquelética utilizando radiografias carpais

dias para o sexo feminino. Auséncia do sesamoide indicou que
o crescimento mandibular nio se encontrava em sua velocidade
méxima nestes individuos?.

Utilizando os dados de um estudo longitudinal do de-
senvolvimento estatural em analises das radiografias carpais anu-
ais feitas desde o nascimento até os 18 anos, foi vetificado® que
o inicio do pico maximo de crescimento estatural ocorreu aos
10 anos nos individuos do sexo feminino e aos 12 anos no sexo
masculino, finalizando aos 15 e aos 17 anos, respectivamente.

Foi proposto uma avaliagdo da maturagao esquelética
a partir de quatro estagios de maturacio localizados na mao e
punho ¢ correspondentes aos sitios anatémicos incluindo po-
legar, 3°dedo, 5°dedo e radio. O método que incluiu andlise de
radiografias de mao e punho foi considerado um parametro
mais consistente do que a idade cronolégica para avaliar o esta-
gio de desenvolvimento do individuo®.

A investigacdo® a partir de radiografias da mao e punho
em individuos entre oito e 15 anos, objetivou identificar o inicio,
a velocidade e o pico do surto de crescimento pubertario, ao
observar a época do surgimento do osso sesamoide da jungio
metacarpo-falangeana do primeiro dedo. Observaram que o ini-
cio do surto no sexo feminino ocorreu entre 10 e 11 anos, com
maior velocidade entre 12 e 13 anos. O pico do surto de cres-
cimento pubertirio ocorreu entre 13 e 14 anos, enquanto que
para o sexo masculino, estes eventos manifestaram-se entre 11 e
12 anos, 13 e¢ 14 anos e entre 15 e 16 anos, respectivamente.

Radiografias petiapicais foram utilizadas® como um
método mais simplificado para avaliar a maturagao esquelética,
a partir da verificagdo da presenca do osso sesamoide ulnar da
articulacdo metacarpo-falangeana do dedo polegar. Os autores
concluiram que a ossificacdo do osso sesamoide pode ser utili-
zada como indicador do inicio do surto de crescimento pube-
ral, e que a unido epifisaria das falanges digitais indica o fim do
surto de crescimento puberal.

Com a finalidade de avaliar o crescimento da mandi-
bula e dos ossos da mio e punho’, foi realizado um estudo ra-
diografico com 135 individuos brasileiros em idade escolar (68
do sexo masculino e 67 do feminino), com idades cronolégicas
entre sete e 18 anos. Concluiram que, através da radiografia
da mio e punho, o estado de desenvolvimento dsseo pode ser
estimado pela presenca ou auséncia dos centros de ossificacio
e/ou, ainda, de acordo com o tamanho dos ossos. Concluiu
que a maturagdo 6ssea carpal pode ser considerada como um
bom indicador para avaliacdo do estado de crescimento e de-
senvolvimento craniofacial.

A idade cronoldgica, idade esquelética e tipos de matu-
ragio foram comparados, mediante radiografia carpal® em um
estudo com 95 individuos com idades variando entre 9 anos
e 1 més e 16 anos e 8 meses. As radiografias de mao e punho
foram consideradas um elemento importante no diagnostico
ortodontico, sendo a maturagio 6ssea dessa regido um bom
indicador do estado geral de crescimento e desenvolvimento
do individuo e, em particular, do complexo cranio-facial.

A avaliagdo das mudangas morfoldgicas no corpo das
vértebras cervicais que ocorrem na puberdade foi proposta’
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como um método de identificacio da idade ¢ssea. Mais tarde',
adaptaram este método de avaliacio da maturacio esquelética
aos pacientes da clinica ortodontica, utilizando as telerradio-
grafias em norma lateral, obtidas rotineiramente no inicio do
tratamento como parte da documentacio ortodontica. A ana-
lise consiste em observar 0s contornos anatomicos das vérte-
bras C2, C3 ¢ C4, observando-se as mudancas ocorridas nas
estruturas constituintes da coluna cervical com o decorter da
maturidade 6ssea. Seis fases distintas ocorrem durante o desen-
volvimento das vértebras cervicais (Figura 2).
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Figura 2. Indicadores de Maturacio das Vértebras Cervicais (IMVCs)

utilizando a vértebra C3 como exemplo.

Fase 1. Iniciacio: Bordas inferiores da C2, C3 e C4, planas ou
achatadas; Bordas superiores de C3 e C4, afuniladas de poste-
rior para anterior; expectativa de grande quantidade de cresci-
mento puberal (80% a 100%).

Fase 2. Aceleracio: inicio do desenvolvimento de concavidades
nas bordas inferiores da C2 e da C3; borda inferior da C4, plana
ou achatada; C3 ¢ C4 com formatos tendendo a retangulares;

expectativa de crescimento puberal significante (65% a 85%).

Fase 3. Transi¢cio: presenca de concavidades distintas nas bot-
das inferiores da C2 e da C3; inicio do desenvolvimento de uma
concavidade na borda inferior da C4; C3 e C4 apresentam-se
retangulares em seu formato; expectativa moderada de cresci-
mento puberal (25% a 65%).

Fase 4. Desaceleracao: presenca de concavidades distintas nas
bordas inferiores da C2, C3 e C4; Formato da C3 e C4 aproxi-
mando-se de um quadrado; expectativa reduzida de crescimen-

to puberal (10% a 25%).

Fase 5. Maturacdo: presen¢a de concavidades acentuadas nas
bordas inferiores da C2, C3, e C4; Formato quadrado das vérte-
bras C3 e C4; expectativa de quantidade insignificante de cres-
cimento puberal (5% a 10%).

Fase 6. Finalizagio: presenga de concavidades profundas nas
bordas inferiores da C2, C3 e C4; Altura das vértebras C3 e

C4 ultrapassando sua largura; crescimento puberal completo
nesta fase.

As telerradiografias laterais das vértebras cervicais fo-
ram utilizadas'' para estabelecer o comprimento do corpo e
do ramo da mandibula e desta como um todo. Encontraram
correlacio positiva entre os picos de crescimento das estruturas
mandibulares e os estdgios de maturacdo vertebrais, e conclui-
ram que este método radiografico poderia ser utilizado confia-
velmente para a avaliagdo da época de ocorréncia das mudangas
mandibulares na adolescéncia.

As vértebras cervicais foram utilizadas'? com o ob-
jetivo de correlacionar as alteragdes ocorridas na altura e na
largura dessas estruturas com o crescimento estatural puberal.
Os resultados revelaram que tanto a altura quanto a largura das
vértebras cervicais podem ser utilizadas como indicadores de
crescimento esquelético.

A confiabilidade da utilizacdo das vértebras cervicais
quando comparadas com as radiografias carpais na avaliacio
do estigio de crescimento foi objeto de estudo realizado™. Os
resultados validaram a hipétese de que nao havia diferencas es-
tatisticas significantes entre os dois métodos de avaliacio da
idade esquelética e mostraram que as vértebras cervicais po-
deriam ser igualmente utilizadas para determinar o estagio de
crescimento do individuo na clinica ortodontica.

Um estudo comparativo de dois métodos de avalia-
¢ao da idade esquelética utilizando telerradiografias laterais e
radiografias carpais, foi sendo verificado correlacio positiva e
estatisticamente entre os dois método dirigidos'.

Uma estimativa do crescimento e desenvolvimento
esqueletal’ foi observada radiograficamente as alteragdes mor-
folégicas da segunda, terceira e quarta vértebras cervicals em
telerradiografias laterais em individuos que se encontravam no
surto de crescimento puberal. O surto de crescimento puberal
foi identificado através dos eventos de ossificacao da mao e pu-
nho. O autor observou correlacOes estatisticamente significan-
tes entre os indicadores de maturacio das vértebras cervicais e
aqueles individuos que se encontravam no surto de crescimen-
to puberal.

16 verifi-

Utilizando radiografias cefalométricas laterais
caram que a maturacdo Ossea cervical refletiu a maturidade es-
quelética, devido a aproximac¢ao com a idade éssea. Os autores
consideraram a idade 6ssea vertebral cervical um indice valido
para avaliar, objetivamente, a matura¢ao esquelética.

Foi feito um relacionamento!” entre os eventos da os-
sificacdo até o momento do pico de crescimento em 74 indivi-
duos, dos dois sexos, com os dados de estatura corporal e da
mandibula, utilizando como parametro os estdgios de matura-
¢do vertebral cervical. Observaram que o pico de crescimen-
to que ocorreu entre os estigios 2 e 3 do desenvolvimento
vertebral e seria este um momento extremamente importante
para estimular os efeitos do crescimento no processo de trata-
mento ortodoéntico.

Aplicando o método de avaliagio da idade esquelética
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mediante o uso de telerradiografias laterais, verificaram que o
corpo da vértebra C3 mostrou mudangas morfoldgicas con-
sistentes com a maturagio esquelética, o que indicou a apli-
cabilidade desta técnica na clinica e pesquisa ortodontica'®.
Conclufram que este método mostrou-se promissor como uma
alternativa para avaliagdo da maturidade esquelética por meio
do cefalograma de rotina evitando-se, assim, exposicdo extra a
radiagdo ao utilizar a radiografia carpal.

MATERIAL E METODOS

Neste estudo foi utilizado uma amostra composta de
150 radiografias de mao e punho e 150 telerradiografias laterais,
de criancas de ambos os sexos na faixa etiria de oito a 15 anos,
ambos os sexos, selecionadas da Clinica de Reabilitacio Fun-
cional dos Maxilares de Sdo Jodo Del Rei, MG. As radiografias
de mio e punho foram obtidas da mao esquerda em posicao
espalmada (dedos espacados), centrada sobre o filme de for-
ma a incluir a 4rea carpal, em conformidade com o método de
avaliacdo'. As telerradiografias foram obtidas em norma lateral,
com o paciente em pé e com o plano de Frankfurt paralelo ao
solo, sendo utilizado o método de avaliagao estabelecido por
Hassel & Farman'.

Os dados foram analisados e tabulados estatistica-
mente pelo Coeficiente de Correlacao de Pearson, Coeficiente
de Correlagdo por Postos de Spearman, Coeficiente de Contin-
géncia C e teste do Qui-Quadrado, e com estes procedimentos
os resultados foram tabulados e disponibilizados em graficos
para ilustrar as correlagdes encontradas entre as variaveis.

RESULTADOS

A amostra das criancas e adolescentes que participa-
ram desta pesquisa foi composta por 150 individuos, sendo
64 (42,67%) elementos do sexo masculino ¢ 86 (57,33%) do
feminino. As idades cronolégicas do grupo todo variaram de
oito a 15 anos, com média de 12 anos ¢ um més ¢ desvio
padrio de um ano e 10 meses. As idades cronoldgicas do sub-
grupo masculino variaram de 8 a 15 anos, com média de 11
anos e nove meses ¢ desvio padrio de um ano e 11 meses.
Enquanto que as idades cronoldgicas do subgrupo feminino
variaram de 8 a 15 anos, com média de 12 anos e dois meses
¢ desvio padrio de um ano e trés meses. Em relagao as idades
6sseas do grupo todo, observou-se que variaram de sete a 16
anos, com média de 11 anos e 10 meses e desvio padrio de
dois anos ¢ dois meses. As idades 6sseas do subgrupo mas-
culino variaram de sete a 16 anos, com média de 11 anos e
quatro meses e desvio padrio de dois anos e quatro meses.
Por sua vez, as idades ésseas do subgrupo feminino variaram
de oito a 16 anos, com média de 12 anos e trés meses e desvio
padrio de dois anos ¢ um més. Os dados referentes a idade
Ossea e cronolégica, ossificacao do sesamoide das vértebras
cervicais estdo ilustrados nas Figuras 3 a 6.

Maturacdo esquelética utilizando radiografias carpais
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Figura 3. Representacio grafica da comparagido dos resultados obtidos pela
analise das radiografias carpais para determinar a idade dssea, pelo
método de Greulich & Pyle ¢ da presenca do osso sesamdide em
criangas do sexo feminino com idade cronoldgica de oito a 15 anos.
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Figura 4. Representagao grafica da comparagao dos resultados obtidos pela
andlise das radiografias carpais para determinar a idade dssea, pelo
método de Greulich & Pyle e da presenca do osso sesaméide em
criancas do sexo feminino com idade cronoldgica de oito a 15 anos.
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Figura 5. Resultados e representacio grafica das avaliacoes das vértebras cervicais
pelo indice de Hassel & Farman, dos individuos do sexo masculino da
amostra estudada, classificados por faixa etaria.
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Figura 6. Resultados e representagao grafica das avaliagoes das vértebras cervicais
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pelo indice de Hassel & Farman, dos individuos do sexo feminino da
amostra estudada, classificados por faixa etria.

De acordo com os dados do Coeficiente de Correla-
¢ao de Pearson, Coeficiente de Correlagio por Postos de Speat-
man, Teste do Qui-Quadrado e o Coeficiente de Contingéncia
C, foram encontradas correlagbes positivas significantes entre

todas as variaveis analisadas, conforme Tabelas 1 e 2.

Tabela 1. Valores de rs ¢ das probabilidades a eles correspondentes, obtidos
quando da aplicaciao do Coeficiente de Correlagiao por Postos de Spe-

arman as variaveis: idade cronoldgica, idade 6ssea e estagio vertebral.
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Tabela 2. Valores de r e das probabilidades a eles correspondentes, obtidos quan-
do da aplicacio do Coeficiente de Correlagio de Pearson aos dados de

idade cronoldgica e de idade dssea.
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DISCUSSAO

Neste estudo, a anilise do desenvolvimento das vér-

tebras cervicais indicou que no grupo masculino, 100% dos
individuos com 8 anos estavam na fase 1, de iniciacao, 100%
aos 12 anos e na fase 2, de aceleracio, e, 100% aos 14 anos

e na fase 3, de transicio'’. Neste mesmo grupo, o 0sso sesa-
mobide estava presente numa proporcao de 20% aos 10 anos,
60% aos 12 anos e 100% aos 15 anos (Figuras 3 e 5). No
grupo feminino, 100% dos individuos com 8 anos estavam na
fase 1, 100% aos 10 anos e na fase 2 e, 67% aos 14 anos na
fase 5, correspondente ao estdgio de maturacdo das vértebras
cervicais. Esses resultados revelaram uma correlagio estatis-
ticamente significante entre os indicadores de maturagao das
vértebras cervicais em individuos que se encontravam no sut-
to de crescimento puberal »'*'%.

O osso sesamoide estava 67% presente no grupo fe-
minino aos 10 anos, 85% aos 12 anos, e, 100% presente a0s
13 anos, discordando de um estudo ja realizado?, que obset-
varam a presen¢a do osso sesamoide aos 10 para o grupo
feminino e aos 13 para o masculino. Hstes dados confirmam
que a maturacdo 6ssea difere entre os individuos, indicando
que a idade 6ssea constitui um parametro mais seguro que a
idade cronoldgica 751

O surto de crescimento teve inicio aos nove anos no gru-
po feminino e aos 11 no masculino. Os resultados para o grupo
feminino nao estao de acordo com os estudos de Lima & Vigori-
tos® que vetificaram o infcio do surto aos 10 anos de idade neste
grupo. O pico de crescimento ocorreu aos 12 anos para o grupo
feminino e aos 14 para o masculino. Estes resultados diferem da-
queles ji encontrados® que obsetrvaram o pico de crescimento aos
10 anos para o grupo feminino e aos 12 para o grupo masculino.
Embora o surto e pico de crescimento tenham apresentado du-
ragdo média igual em ambos os grupos, no grupo feminino esses
eventos ocorreram dois anos antes que o masculino®>4!7,

A avaliagio do osso sesamoide tem sido rotineiramen-
te utilizada para estabelecimento da maturagao éssea e curva de
crescimento 16,

Entretanto, este método radiografico apresenta des-
vantagens que incluem a dificuldade de observagio e interpre-
tacdo em algumas fases, além da radiacdo adicional'*%.

Neste estudo verificou-se que as telerradiografias la-
terais das vértebras cervicais constituiram um método valido
para avaliacio da maturacdo esquelética, concordando com al-
guns estudos”! 12131,

As dificuldades de visualizacio de mudancas sutis
das vértebras e a postura imprépria da coluna cervical sdo
apontadas como desvantagens do método ao passo que, a re-
dugdo da radiagdo ionizante e do custo constitui vantagens,
uma vez que as telerradiografias laterais ja fazem parte da
documentagio ortodontica 8. As radiografias laterais po-
dem ser utilizadas na pratica clinica ortodontica, porém, reco-
menda-se uma analise conjunta com as radiografias carpais e
outras informagdes do paciente para aumentar a precisao do

diagnéstico e prognéstico ortodontico.
CONCLUSAO

De acordo com as informacoes obtidas neste estudo,

pode-se concluir:
*  Aidade 6ssea foi significantemente superior a cronolégica
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no grupo feminino;

*  As radiografias carpais e telerradiografias laterais das vér-
tebras cervicais indicaram que a maturacao éssea ocorreu
primeiramente no grupo feminino;

*  Aandlise da morfologia das vértebras cervicais foi considera-
da util e confiavel para identificar a idade dssea, podendo ser
utilizada como dado complementar no planejamento orto-
doéntico, porém, nao elimina totalmente a necessidade de utili-
zar as radiografias carpais para um diagnéstico mais preciso.
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