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RESUMO
Balestrin, P. Avaliacdo de um indice de maturacdo facial para a determinacdo da idade
6ssea: um estudo preliminar. 2022. Dissertacdo (Mestrado em Clinica Odontoldgica —
Ortodontia) — Faculdade de Odontologia, Universidade Federal do Rio Grande do Sul, Porto
Alegre, 2019.

Introducdo: O meio mais difundido de avaliacdo da idade Ossea é através da anélise de
radiografias de médo e punho. O objetivo dessa dissertacdo € avaliar um indice de maturacao
facial (IMF), tomando-se como referéncia os estagios de maturacdo dssea carpal. Materiais e
Metodos: Duas examinadoras previamente calibradas selecionaram individuos do banco de
dados da American Association of Orthodontists Foundation (AAOF) que apresentaram
telerradiografias laterais e radiografias carpais referentes aos estagios de maturacao proposto
por Bjork, agrupando-as em 5 tempos distintos: A. pré-surto; B. inicio do surto; C. pico; D.
final do surto; E. término do crescimento. As &reas do cranio e da face foram demarcadas e

mensuradas em 212 telerradiografias. O valor do IMF foi obtido pela aplicacdo da formula

IMF = —=reeface g dados foram analisados estatisticamente pelo teste one-way

Area Neurocranio

ANOVA (p<0,05). Resultados: A &rea da face apresentou aumento significante entre os
estagios A-B; B-C e C-D, mantendo-se estavel entre os estagios D-E. A area do cranio nao
mudou significantemente entre os diferentes estagios de maturacdo. O IMF apresentou
diferenca estatistica entre todos os estdgios de maturacdo. Para os individuos do sexo
masculino, a diferenca estatistica ocorreu entre os estagios B-C e C-D, enquanto para 0 sexo
feminino a diferenca foi entre os estagios A-B, B-C e C-E. A éarea do cranio ndo mudou
significantemente para ambos os géneros. Conclusdo: A area da face aumenta conforme os
estagios de maturacao esquelética evoluem, enquanto a area do cranio tende a se manter estavel.
O IMF da amostra total foi eficaz em discriminar os diferentes estagios de maturacdo déssea
observados na radiografia carpal. Os valores da area da face e do IMF mostraram

comportamento similar para o sexo masculino e feminino.

Palavras-chave: ortodontia, maturagdo esquelética, radiografia de méo e punho, cefalometria.



ABSTRACT

Balestrin, P. Evaluation of a facial maturation index for skeletal age determination:
a preliminary study. 2022. Dissertacdo (Mestrado em Clinica Odontoldgica — Ortodontia) —

Faculdade de Odontologia, Universidade Federal do Rio Grande do Sul, Porto Alegre, 20109.

Introduction: The most common method to evaluate bone age is through the analysis of hand
and wrist radiograph. The objective of this research is to evaluate a facial maturation index
(FMI), taking as a reference the stages of carpal bone maturation. Methods: Two calibrated
researchers (PB) and (GOT) selected individuals from the database of the American
Association of Orthodontists Foundation (AAOF) who presented cephalometric and hand-wrist
radiographs referring to the maturation stages proposed by Bjork, grouping them into 5 different
times: A. pre spurt of growth; B. spurt’s onset; C. growth spurt peak; D. spurt’s end; E. cessation
of facial growth. The areas of the skull and face were delimited and measured in 212

cephalometric radiographs. The value of the FMI was obtained by applying the formula FMI =

Face Area
Skull Area

area presented significant increase between stages A-B; B-C; C-D, remaining unchanged and

. Data were statistically analyzed by one-way ANOVA at p<0.05. Results: The face

between stages D-E. The skull area did not change significantly between the different
maturation stages. The FMI was significantly different between all maturation stages. For
males, the statistical difference was between stages B-C and C-D, meanwhile for females the
difference was between A-B, B-C and C-E. The skull area did not change significantly for either
sex. Conclusion: The face area increases as the skeletal maturation stages evolve, while the
skull area tends to remain stable. The FMI of the total sample was effective in discriminating
the different stages of bone maturation observed on hand-wrist radiographs. Face area and FMI

values showed similar behavior for males and females.

Key words: orthodontic, skeletal maturation, hand wrist radiograph, cephalometric.



A presente dissertacdo intitulada “Avaliagdo de um indice de maturacdo facial para a
determinacdo da idade 6ssea: um estudo preliminar” estd sendo apresentada ao Programa de
Pds-Graduacao em Odontologia da Universidade Federal do Rio Grande do Sul como parte dos

requisitos para obtenc¢do do titulo de Mestre em Clinica Odontoldgica/Ortodontia.

A temadtica apresenta grande importancia porque desenvolveu um novo método de
avaliacdo de maturacdo esquelética. A presente dissertacdo contém uma introducéo ao tema,
seguida de um manuscrito, estruturado para publicagéo, e as consideracdes finais. O manuscrito
sera enviado para publicacdo no periddico American Journal of Orthodontics and Dentofacial
Orthopedics (AJO-DO), e apresentado no &mbito desta dissertacéo:

Titulo do manuscrito:

Evaluation of a facial maturation index as an indicator of skeletal age: a

preliminary study
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1. INTRODUCAO

O ortodontista executa tratamentos em pacientes com diferentes idades cronoldgicas e
estadgios de maturacdo Ossea. Conhecer essa informacdo do paciente antes da abordagem
ortodbntica é importante para auxiliar na tomada de decisGes, que podem interferir no
planejamento e resultados do tratamento ortodéntico.

Existem, na literatura, diversos métodos descritos para determinar o grau de maturagdo
esquelética, permitindo situar o paciente ao longo da curva de crescimento. O método
considerado padréo para avaliar a maturagdo dssea é através da radiografia de méo e punho®.
Por causa do amplo intervalo de variacdo da idade cronoldgica na época de inicio do estirdo de
crescimento puberal, a idade do paciente ndo é considerada um indicador preciso para a
determinagdo desse evento do crescimento. Assim, indicadores da idade biologica, como a
maturagdo esquelética, a idade dentéria, a relacdo peso/altura, a maturagdo sexual, bem como
0s marcadores hormonais, tém sido considerado parametros mais estreitamente relacionados
aos eventos do crescimento4).

A maturacdo esquelética envolve um conjunto de eventos quantitativos e qualitativos
associados ao crescimento e desenvolvimento das estruturas dsseas®. A determinacdo do
estagio de maturacdo das estruturas craniofaciais da crianca tem papel importante sobretudo em
pacientes com mas oclus6es envolvendo problemas anteroposteriores, verticais e transversais
das bases 6sseas (maxila e mandibula), j& que o periodo de aceleracdo do crescimento 6sseo
pode auxiliar nas corre¢Ges das discrepancias esqueléticas maxilo-mandibulares®).

Na prética ortodbntica, a radiografia de mao e punho tornou-se padrdo ouro para
avaliacdo da idade Ossea e estimativa do grau de maturacdo do individuo. Os meios mais
comuns da avaliagdo da radiografia de méo e punho envolvem: (a) estimativa da idade 6ssea
através de um score de pontuacdo em regifes dsseas de interesse diante de uma escala
estabelecida — Método TW2 e TW3("® (b) o uso da radiografia do paciente em comparagdo a
um atlas de radiografias padrdes e representativas de criancas em diferentes idades
cronoldgicas® e (c) a avaliagdo da radiografia de méo e punho do paciente em relagéo a
ocorréncia de eventos especificos do desenvolvimento 6sseo, como processos de ossificacoes,
mudancas na forma, tamanho e numero de estruturas, relacionando-os com o surto de
crescimento puberal(® 10-13),

Diversos autores na literatura cientifica desenvolveram métodos de avaliacdo dos

estagios de maturacdo 0ssea do individuo baseados na radiografia de méo e punho. Um deles,
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desenvolvido por Fishman®), utiliza 4 estagios em 6 sitios anatdmicos diferentes, totalizando
11 indicadores para estipular o estagio de maturacdo 6ssea do paciente. Outro método bastante
utilizado pelos ortodontistas é o preconizado por Bjork e Helm(@® 14 nele sdo avaliados 4
estadgios de maturacdo Ossea em 5 sitios anatdbmicos, com um total de 8 indicadores que
contemplam todo o periodo de adolescéncia do paciente. Ou seja, quando se compara com 0
método de Fishman®), esse método é mais simplificado para ser utilizado no cotidiano do
ortodontista.

Outro método muito utilizado por radiologistas é o método conhecido como TW2, que
posteriormente foi atualizado e recebeu a terminologia TW3( & 15 Esse é um método de
pontuacgdo na qual cada 0sso é avaliado e categorizado em um estagio. Apos essa categorizacgéo,
0s escores correspondentes a cada estagio sdo somados. O valor do somatério é comparado a
um grafico de score de maturacdo que identifica a idade 6ssea do paciente. A desvantagem
desse método frente a outras opc¢des é a maior complexidade na realizagdo da analise.

Um ponto em comum as analises da maturacao 6ssea carpal é que todas partem de uma
analise visual subjetiva, estando sujeita a variacGes de interpretacdo e julgamento de acordo
com o treinamento e experiéncia do profissional, fato que pode reduzir a confiabilidade do
método@¥, Com o intuito de minimizar esta subjetividade, propds-se avaliar um novo método
de diagndstico dos diferentes estagios de maturacéo 6ssea, o indice de maturacéo facial (IMF),

tomando-se como referéncia o método de diagndstico por radiografia de méao e punho.
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2. OBJETIVOS

2.1. OBJETIVO GERAL
Avaliar um novo método de diagnostico dos diferentes estagios de maturacéo dssea, o
indice de maturacédo facial (IMF), definido pela relagdo entre a area do neurocranio e a area da
face. Comparar os valores do IMF entre os diferentes estagios de maturacdo 6ssea definidos

pela analise das radiografias de méo e punho.

2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS
- Calcular a medida da area da face (desmocranio) em telerradiografias;
- Calcular a medida da area do neurocranio em telerradiografias;

- Calcular o indice de maturagéo facial (IMF), definido pela relagéo de proporcéo entre

: : AN Area F
a area da face e a area do neurocranio. IMF = red race

Area Neurocranio

- Determinar os estagios de maturacao dssea das telerradiografias a partir da analise da
das radiografias carpais correspondentes;
- Determinar o valor médio do IMF em cada um dos diferentes estagios de maturacao;

- Comparar o valor médio do IMF entre os diferentes estagios de maturacao
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3. CONSIDERACOES FINAIS

O indice de Maturacéo Facial (IMF) proposto pela pesquisa ¢ um método quantitativo
de avaliacdo do estagio de maturacdo 0ssea. O IMF mostrou-se promissor como uma nova
ferramenta de diagndstico, sobretudo para os ortodontistas que néo estao familiarizados com os
métodos de avaliacdo carpal e vertebral, mas que geralmente estdo habituados a aplicacéo de
métodos cefalométricos para a obtengdo do diagnostico ortoddntico. A relacdo de mudanca
entre a area do neurocranio e a area da face parece fornecer um bom indicativo do estagio em
que o individuo se encontra na sua trajetoria em direcdo & maturidade. A area do neurocranio
permaneceu estavel, e sem apresentar diferencas estatisticas entre os diferentes dos estagios de
maturacdo 6ssea. Por outro lado, a area da face apresentou um aumento progressivo nesses
mesmos estagios, proporcionando um aumento de 26,2% no valor do IMF ao longo de todos os
estagios.

Dentre os diversos indicadores do grau de maturacdo do individuo podemos citar 0s
eventos de ossificacdo dos 0ssos da mdo e punho, a maturacdo das vértebras cervicais, 0
desenvolvimento da denticdo, os niveis séricos de marcadores bioguimicos associados a
atividade do tecido 0sseo, o perimetro cefalico, o crescimento estatural, a maturacdo sexual e a
idade cronoldgica. O IMF surge neste cenario com o propdsito de prover uma relacdo mais
proxima e objetiva entre o processo de maturacao do individuo e as mudancas dimensionais
que ocorrem na face, por entender ser este o principal propésito do ortodontista quando recorre
aos métodos de estadiamento do processo de maturacéo. Os resultados deste estudo permitem
afirmar que o IMF foi eficaz em discriminar os diferentes estagios de maturacdo dssea
observados na radiografia carpal. Porém, a analise do IMF por sexo podera requerer um
aumento do nimero amostral para a obtencao de resultados mais robustos.

Embora os resultados preliminares sejam promissores, diversos estudos ainda devem
ser realizados acerca deste tema para melhor caracterizar o comportamento do IMF frente a
diferentes mas oclusdes, padrdes de crescimento e etnias. Além disso, comparacdes entre o IMF
e outros indicadores, bem como melhoramentos operacionais na obtencdo do IMF ainda sé&o

necessarios e deverao ser objetos de futuros estudos.
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