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Resumo

Objetivo: o presente estudo teve como objetivo comparar os estigios de maturacdo dssea

estimados pelo método de Grave-Brown em radiografias de mio e punho convencionais e

digitalizadas. Metodologia: a amostra foi composta por 129 radiografias de mao e punho
de individuos brasileiros do género feminino, com idades cronologicas entre 84 e 199 me-

ses. As radiografias foram digitalizadas e posteriormente analisadas por cinco observadores.
Resultados e Concluséo: os resultados mostraram que nio houve diferenca estatisticamente

significante entre os estagios de maturacdo 6ssea estimados, tanto nas imagens radiograficas

convencionais como nas digitalizadas. Verificou-se ainda a reprodutibilidade dos observadores,

sendo o valor de Kappa de 0,86 para as imagens convencionais e de 0,87 para as imagens digi-

talizadas. Recomenda-se a utilizacdo de imagens digitalizadas como uma alternativa a imagem

convencional para estimar a maturacao ¢ssea em radiografias de mao e punho.

Palavras-chave: Desenvolvimento ésseo. Radiografias de méo e punho. Radiografia digital.

INTRODUCAO

O grau de desenvolvimento de uma crianga é
freqiientemente avaliado utilizando-se indicado-
res que refletem as mudancas fisicas que se pro-
duzem no individuo em processo de maturacio.
Avalia-se, por exemplo, a mineralizacio dos teci-
dos dentarios, a ossificacio das epifises e posterior
fusio com as diafises, o inicio do pico de veloci-
dade de crescimento e a aparicio de caracteres
sexuais secundérios. Estes indicadores obedecem
a uma sequéncia razoavelmente constante de apa-
recimento, porém as idades cronoldgicas nas quais
sdo atingidos variam consideravelmente entre os
individuos, sendo também influenciados pelo

género, raca, fatores genéticos, ambientais, sécio-
econdémicos e hormonais.

A avaliagdo em conjunto destes indicadores for-
nece uma medida da idade biolégica do individuo,
a qual é de grande utilidade na Odontologia, pois a
idade cronolégica nem sempre coincide com o es-
tagio de maturacdo em que o paciente se encontra
e por isso a idade cronoldgica, na maioria das vezes,
ndo é um bom pardmetro para se estimar o estagio
de maturacao 6ssea de um individuo'.

Na Ortodontia, a estimativa do grau de ma-
tura¢do do individuo constitui um auxiliar valio-
so na avaliacdo do potencial de crescimento do
paciente durante o tratamento, sendo importante
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na determinagio do pico de velocidade de cres-
cimento puberal (PVCP), da velocidade de cres-
cimento e da previsio de quando ocorrera o cha-
mado surto. Essas informacdes significam maior
seguranca durante o diagnodstico e planejamento
mais adequado para o caso. Através da estimati-
va da maturacdo dssea e da velocidade de cresci-
mento haverd uma maior possibilidade para que
o inicio do tratamento coincida com o periodo de
maximo crescimento facial e a influéncia desse
crescimento se faca presente de maneira marcada
na terapia®.

Varias areas do esqueleto tém sido utilizadas
para estimar a maturacio esquelética: o pé, o tor-
nozelo, o quadril, o cotovelo, a mio e o punho
e as vértebras cervicais®. A radiografia de mio e
punho tem sido a mais freqiientemente utilizada,
devido a grande quantidade de ossos e epifises,
que sofrem mudancas em diferentes tempos e
velocidades, localizados em uma area ndo muito
extensa*.

Entre os métodos desenvolvidos para estimar
o grau de maturacdo do individuo em radiogra-
fias de mio e punho destaca-se o método de
Grave e Brown®, o qual analisa 14 eventos de os-
sificacdo observados antes, durante e apds o pico
de velocidade de crescimento puberal. Sendo este
método, inclusive, usado por alguns autores no
estudo de outras formas para determinacio da
maturacdo esquelética como padrdo-ouro na de-
terminacio da idade ossea do paciente®.

Todavia, para uma correta estimativa do es-
tagio de maturacio Ossea, uma boa qualidade
radiografica é imprescindivel. No mercado odon-
toldgico, inovacdes foram realizadas a fim de me-
lhorar a qualidade da imagem, dentre elas o uso de
imagens digitais. As mesmas oferecem vantagens
sobre o método tradicional como, por exemplo, a
aplicacdo de uma menor dose de radiacdo ao pa-
ciente, a facilidade de arquivamento das imagens,
a aplicacdo de ferramentas de software, como bri-
lho, contraste e mensuracio, e a possibilidade de
transmissdo das imagens via internet, todos esses

aspectos associados tém levado a uma assimilagao
dos sistemas digitais.

A imagem digital pode ser obtida de forma
direta, utilizando sensores CCD (charge coupled
device) ou CMOS (complementary metal oxi-
de semiconductor) conectados ao computador,
os quais fornecem uma imagem radiografica de
forma quase instantinea na tela do computador.
Ja a forma semi-direta consiste de placas de ar-
mazenamento de fosforo (PSP - phosfor storage
p]ate) que uma vez expostas aos raios X captam
uma imagem latente que necessita de um escane-
amento da placa para a visualizagio da imagem
no computador. Existe ainda a possibilidade de
se digitalizar a radiografia convencional por meio
de scanners, cAmeras digitais ou cAmeras de video,
sendo esta uma alternativa acessivel e pratica a ser
utilizada pelo clinico no armazenamento das ima-
gens radiogréficas no consultério.

Com a finalidade de determinar se as imagens
digitalizadas sio uma alternativa confiavel na ava-
liacdo do grau de desenvolvimento do paciente,
este trabalho se propds a comparar os estagios de
maturacio dssea estimados em radiografias de mao
e punho convencionais e digitalizadas utilizando o
método de Grave e Brown®.

MATERIAL E METODOS

Para a realizacdo deste estudo foram avaliadas
129 radiografias de mio e punho de individuos
brasileiros do género feminino, residentes na re-
gido de Piracicaba, estado de Sao Paulo, com ida-
des entre 84 e 199 meses (Fig. 1). As radiografias
foram selecionadas dos arquivos da Disciplina
de Radiologia da Faculdade de Odontologia de
Piracicaba da Universidade Estadual de Campi-
nas. Cada radiografia foi digitalizada por meio
de um scanner com adaptador de transparéncia
(HP Scanjet 4C series, Hewlett Packard Com-
pany, Palo Alto, California, USA) com 300 dpi,
e posteriormente armazenadas, sendo nomeadas
de acordo com o cédigo impresso na pelicula ra-
diografica.
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As radiografias foram avaliadas por cinco ra-
diologistas sem conhecimento da idade crono-
logica do paciente. O objetivo da avaliacdo era,
a partir do método de Grave e Brown®, estimar
o grau de maturacio 6ssea. Os observadores
examinaram as imagens em sua forma conven-
cional e posteriormente na forma digitalizada.
O método aplicado analisa catorze mudancas
que ocorrem nos centros de ossificacdio da mio e
punho. Cada mudanca corresponde a um estigio
(estagio 1 ao estégio 14) que sdo posicionados na
curva de crescimento da Bjork e Helm’ (Fig. 2),
determinando o grau de maturacio e conseqiien-
temente o potencial de crescimento do paciente.
Os estagios sdo divididos em trés fases: antes, du-
rante e ap6s o pico de velocidade de crescimento
puberal (PVCP).

- Estagios que ocorrem antes do PVCP (Fig.
3): estagio 1 (A) - falange proximal do segundo
dedo - epifise apresenta a mesma largura que a
diafise (FP,); estagio 2 (B) - falange média do ter-
ceiro dedo - epifise apresenta a mesma largura que

FIGURA 1 - Exemplo de radiografia de mao e punho.

a diafise (FM,); estagio 3 (C) - gancho do hamato
- estagio 1 (G-1); estagio 4 (D) - aparecimento
do Pisiforme (Pisi); estagio 5 (E) - radio - epifise
apresenta mesma largura que a diafise.

- Estagios que ocorrem durante o PVCP (Fig. 4):
estagio 6 (A) - aparecimento do sesamoéide ulnar
na articulacdo metacarpofalangiana (S); estagio 7
(B) - gancho do hamato - estigio 2 (G-2); estagio
8 (C) - falange média do terceiro dedo - capea-
mento epifisario (FM,cap); estagio 9 (D) - falange
proximal do primeiro dedo - capeamento epifisa-
rio (FP1cap); estagio 10 (E) - radio - capeamento
epifisario (Rcap).

- Estagios que ocorrem apds o PVCP (Fig. 5):
estagio 11 (A) - falange distal do terceiro dedo -
completada unido epifisaria (FD,u); estagio 12 (B)
- falange proximal do terceiro dedo - completada
unido epifisiria (FP3u); estagio 13 (C) - falange
média do terceiro dedo - completada unido epifi-
saria (FM3u); estagio 14 (D) - radio - completada
unido epifisaria (Ru).

Para a aplicacio do método, as radiografias de
mio e punho foram colocadas em um negatos-
copio, sobre o qual foi adaptada uma mascara de
cartolina preta que forneceu a blindagem da luz
adicional. A avaliacdo das radiografias digitaliza-
das foi efetuada na tela de um monitor S-VGA,
tela plana de 17 polegadas, com memoria de vi-
deo de 2Mb. O software utilizado para a exibicio

PVCP

%

término do
crescimento

estagios antes estagios estagios ap6s o
do PVCP durante o PVCP PVCP

FIGURA 2 - Curva de crescimento aplicada ao método Grave-Brown®.
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FIGURA 3 - Estéagios que ocorrem antes do PVCP: estagio 1 (A); estagio 2 (B);
estagio 3 (C); estagio 4 (D); estagio 5 (E).

FIGURA 5 - Estagios que ocorrem apds o PVCP: estagio 11 (A); estagio 12 (B);
estagio 13 (C); estagio 14 (D).

FIGURA 4 - Estagios que ocorrem durante o PVCP: estagio 6 (A); estagio 7 (B);
estagio 8 (C); estagio 9 (D); estagio 10 (E).

foi 0 Adobe Photoshop (versdo 6.0 for Windows).
Cada imagem foi avaliada individualmente em
ambiente escurecido, predominando apenas a luz
proveniente do monitor. O examinador fez uso de
recursos do software, alterando brilho e contraste
e usando zoom de até duas vezes. O intervalo en-
tre as duas avaliacdes foi de quatro semanas, para
que o examinador ndo pudesse ser influenciado
pela primeira avaliagdo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para determinar se existia diferenca entre os es-
tagios de maturagdo dssea estimados em ambos os
tipos de imagens, se realizou o teste de Wilcoxon.
Os resultados mostraram um valor de p=0,07, o qual
demonstrou que ndo houve diferenca estatistica-
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Tabela 1 - Resultados para o teste de Kappa.

teste de Kappa di;?::ﬁ:::as conl\r;:e:!:;::ais
avaliador 1 X avaliador 2 0,9023 0,8236
avaliador 1 X avaliador 3 0,8764 0,8473
avaliador 1 X avaliador 4 0,8800 0,8977
avaliador 1 X avaliador 5 0,8948 0,8778
avaliador 2 X avaliador 3 0,7464 0,8470
avaliador 2 X avaliador 4 0,7834 0,8473
avaliador 2 X avaliador 5 0,7654 0,8441
avaliador 3 X avaliador 4 0,8949 0,8620
avaliador 3 X avaliador 5 0,9087 0,8939
avaliador 4 X avaliador 5 0,9023 0,921
média 0,86 0,87

mente significante entre as estimativas de maturi-
dade 6ssea realizadas nas imagens convencionais ou
digitalizadas. Desde o aparecimento das imagens di-
gitais, com a digitalizacdo das imagens convencionais
por meio de scanners com adaptadores de transpa-
réncia ou utilizando cdmeras digitais ou filmadoras
até o uso de sistemas radiograficos digitais, h4 o ques-
tionamento sobre a influéncia da digitalizacdo nas
imagens convencionais e qualidade das imagens di-
gitais. Diversos estudos avaliando a acuracia na per-
da 6ssea periodontal®, profundidade e localizacio de
caries®, lesdes periapicais'®, mensuracdes endodén-
ticas'!, medidas cefalométricas'? e na qualidade de
diagnostico'® foram realizados comparando imagens
digitais e convencionais. Wilson et al.'*, em 1991,
realizaram um estudo comparando imagens digitais
e convencionais na deteccio de pequenas fraturas
de extremidades, além de avaliarem outros fatores
da imagem. Quando avaliados os diversos fatores
combinados, os autores concluiram que nio houve
diferenga estatistica entre os dois métodos de aqui-
sicio da imagem, todavia na detec¢do de pequenas
fraturas, a radiografia convencional se mostrou mais
eficaz que a imagem digital. Wilson e Hodge'®, em
1995, afirmaram que o sistema digital é inferior ao
convencional na avaliacdo de fraturas, todavia os dois

sistemas foram equivalentes quando apenas deslo-
camentos foram avaliados. Em 2004, Chen et al.'?
compararam medidas cefalométricas em telerradio-
graflas convencionais e digitalizadas e encontraram
variagdes estatisticamente significantes entre as me-
didas, todavia clinicamente aceitaveis, visto que as
diferencas foram menores que 2 unidades (mm ou
grau) e portanto encontravam-se dentro do padrdo
de variacdo normal.

Um meétodo de diagnédstico s6 pode ser aplica-
do se houver uma boa reprodutibilidade de seus
resultados. Uma baixa concordancia intra e, princi-
palmente, inter-avaliadores compromete toda a con-
fiabilidade deste método. Com a finalidade de avaliar
a reprodutibilidade dos observadores, utilizando o
método de Grave e Brown® nos dois tipos de ima-
gens, aplicou-se o teste estatistico de Kappa (Tab. 1),
obtendo-se um valor de Kappa de 0,86 quando
utilizadas as imagens convencionais e um valor de
0,87 quando os estagios de maturagdo ossea foram
analizados em imagens digitalizadas. Esses resultados
mostraram que o fator tipo de imagem nao influen-
ciou na performance dos observadores e ainda que
os valores de Kappa de 0,86 e 0,87, por significarem
6tima concordancia inter-avaliadores, atribuem ao
método uma 6tima reprodutibilidade.

CONCLUSAO

As imagens digitalizadas podem ser avaliadas
com confiabilidade para a estimativa da maturacio
ossea por meio do método de Grave e Brown®, po-
dendo ser utilizadas como alternativa pelo profis-
sional sem perda de credibilidade.

Enviado em: dezembro de 2004
Revisado e aceito: julho de 2005
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Comparative analysis of bone maturation determined by Grave-Brown method

in conventional and digitalized images

Abstract

Aim: the purpose of the present study was to compare the skeletal maturation stages estimated using the method
of Grave-Brown in conventional and digitalized hand and wrist x-rays. Methods: the sample was composed by 129
hand and wrist radiographs of Brazilian girls, with chronological ages between 84 and 199 months. The radiographs
were digitalized and analyzed by five observers. Results and Conclusion: the results showed no statistically signifi-
cant difference between the skeletal maturation stages estimated in the conventional or the digitalized images by
Grave-Brown’s method. The reproducibility of the observers was also verified, the value of Kappa was 0.86 for the
conventional images and 0.87 for the digitalized images. Therefore digitalized images are a reliable alternative for

skeletal maturation estimation.

Key words: Bone development. Hand and wrist radiographs. Digital radiography.
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