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EPIGRAFE  

Me gustan más los sueños del futuro que la 

historia del pasado. 

Thomas Jefferson 
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INTRODUCCION 

 

Debido a la variedad racial y a la mezcla de estas en nuestra sociedad, existe gran 

variación en el desarrollo esquelético y dental, por lo tanto, es poco prudente confiar 

solamente en la edad cronológica para determinar la etapa de maduración, motivo por el 

cual tenemos la edad fisiológica, que es el progreso hacia la madurez, donde se evalúa la 

madurez somática, sexual, esquelética y dental. Cada individuo presenta un ritmo propio 

de crecimiento “Tiempo de crecimiento”, este puede verse afectado por la nutrición, 

genética o factores ambientales, etc. (1-3) 

Los cambios esqueléticos y dentales pueden ser observados en diferentes exámenes tanto 

directos (observación, mediciones) como indirectos (radiografías), los cuales nos 

permiten conocer en que etapa de madurez se encuentra, establecer esta etapa es un reto 

para nosotros ya que debemos tomar decisiones para la programación (tratamiento 

ortodóncico, ortopédico o quirúrgico), ejecución y estabilidad a largo plazo del 

tratamiento. (2) 

El aumento de la velocidad de crecimiento se produce en la pubertad, este está sometido 

a un control neuro-endocrino sumamente complejo, y viene a acompañada del desarrollo 

del órganos sexuales y caracteres secundarios. (2,4) 

Los indicadores confiables de madurez esquelética individual son tres: aumento de la 

estatura, maduración esquelética de la mano y muñeca, cambios en la morfología de las 

vértebras cervicales. (16,21) 

El uso de vértebras cervicales para valorar la maduración ósea fue empleado inicialmente 

en 1972 por Lamparsky (Escuela de medicina dental de la universidad de Pittsburg), 
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donde estableció una clasificación basada en los cambios encontrados en las vértebras 

cervicales.  

Después que Roentgen mostró su descubrimiento radiográfico (1895), Roland sustentó 

utilizar la forma y tamaño de las sombras radiográficas como indicador de crecimiento 

(1896), en 1928 Hellman hace públicas sus observaciones sobre los cartílagos epifisario 

y su calcificación. 
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RESUMEN 

Conocer la maduración esquelética y dental es sumamente importante cuando se trata a 

pacientes en crecimiento, hay muchas maneras de evaluar esta maduración, pero los 

métodos mas usados son los que implican el uso de radiografías odontológicas de 

solicitud frecuente. El objetivo del presente estudio fue evaluar la relación entre los 

estadios de calcificación del segundo molar inferior y la maduración esquelética 

determinada a nivel cervical y carpal. Materiales y métodos: la muestra consistió en 120 

juegos (60 varones y 60 mujeres) de radiografías panorámicas, carpales y laterales, entre 

9 a 14 años. Resultados: se encontró una correlación buena  ( 0.820 para varones y 0.730 

para mujeres) entre IMVC  (Indicadores de maduración vertebral cervical) y Dj 

(Demirjian) ; ( 0.807 para varones y 0.739 para mujeres) entre IME (indicadores de 

maduración esquelética) y Dj (Demirjian); muy buena ( 0.970 para varones y 0.975 para 

mujeres) entre IMVC  (Indicadores de maduración vertebral cervical) y IME (indicadores 

de maduración esquelética), donde la etapa 2 de IMVC según Hassel y Farman concuerda 

en mayor porcentaje con el estadio F (Demirjian), la etapa 3 de IMVC según Hassel y 

Farman concuerda en mayor porcentaje con el estadio G (Demirjian), el estadio 3 de 

Fishman coincide en mayor porcentaje con  el estadio F (Demirjian), el estadio 6 de 

Fishman coincide en mayor porcentaje con  el estadio G (Demirjian), la correlación más 

fuerte se encontró entre IMVC según Hassel y Farman y IME según Fishman, donde  

IMVC 1 se relaciona con IME 1 y 2,  IMVC 2 se relaciona con IME 3 y 4, IMVC 3 se 

relaciona con IME 4,5 y 6, IMVC 4 se relaciona con IME 7 y 8, IMVC 5 se relaciona con 

IME 9 y 10, IMVC 6 se relaciona con IME 11. Conclusión existe una correlación buena 

entre IMVC con calcificación dentaria según Dj, IME con calcificación dentaria según 

Dj, pero esta relación es muy buena entre IMVC y IME. 

Palabras clave: Maduración esquelética, maduración dental.   
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ABSTRACT 

Knowing the skeletal and dental maturation is extremely important when treating growing 

patients, there are many ways to evaluate this maturation, but the most used methods are 

those that involve the use of dental x-rays of frequent request. The objective of the present 

study was to evaluate the relationship between the stages of calcification of the lower 

second molar and the skeletal maturation determined at the cervical and carpal levels. 

Materials and methods: the sample consisted of 120 games (60 males and 60 females) of 

panoramic radiographs, carpals and laterals, between 9 and 14 years old. Results: a good 

correlation was found (0.820 for males and 0.730 for females) between IMVC (Indicators 

of cervical vertebral maturation) and Dj (Demirjian); (0.807 for males and 0.739 for 

females) between IME (indicators of skeletal maturation) and Dj (Demirjian); very good 

(0.970 for males and 0.975 for females) between IMVC (indicators of cervical vertebral 

maturation) and IME (indicators of skeletal maturation), stage 2 of IMVC according to 

Hassel and Farman agrees in greater percentage with stage F (Demirjian), stage 3 of 

IMVC according to Hassel and Farman agrees in greater percentage with stage G 

(Demirjian), stage 3 of Fishman coincides in greater percentage with stage F (Demirjian), 

stage 6 of Fishman coincides in greater percentage with the stadium G (Demirjian), the 

strongest correlation was found between IMVC according to Hassel and Farman and IME 

according to Fishman, where IMVC 1 is related to IME 1 and 2, IMVC 2 is related to 

IME 3 and 4, IMVC 3 is related to IME 4 , 5 and 6, IMVC 4 is related to IME 7 and 8, 

IMVC 5 is related to IME 9 and 10, IMVC 6 is related to IME 11. Conclusion there is a 

good correlation between IMVC with dental calcification according to Dj, IME with 

dental calcification according to Dj, but this relationship It is very good between IMVC 

and IME. 

Key words: Skeletal maturation, dental maturation. 

 


