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RESUMEN: Debido a la importancia del diagnostico precoz de osteoporosis, fue objeto de este estudio realizar la comparacion
de dos métodos radiolégicos convencionales para la evaluacion de la densidad 6ésea en mujeres posmenopausicas. Fuelas selecciona
iméagenes de radiografia panordmica y de radiografia carpal, correspondiente a 68 pacientes de sexo femenino, con ed#idas compren
entre los 49 y 80 afios de edad, realizadas en la Clinica de Radiologia Odontolégica, para evaluacion previa a la colgdaci@s de
Para la interpretacion de la densidad 6sea en la mandibula a través de las radiografias panoramicas fue utilizado etspésmio del
cortical mandibular (PMI). Para la evaluacion de las imagenes radiol6gicas obtenidas por la radiografia carpal, fuemglicedalel
la radiogrametria. Se concluye gque existe correlacion entre la presencia de una baja densidad 6sea a nivel mandibulen tdoservada
radiografia panoramica en las pacientes de la muestra, con la baja densidad ésea presentada en la radiografia carpal.

PALABRAS CLAVE: Radiogrametria; Radiografia carpal; Espesura cortical mandibular; Radiografia panoramicas;
Densidad 6sea.

INTRODUCCION

La osteoporosis fue definida como “una enfermedad La identificacion de la baja densidad mineral 6sea
esquelética sistémica”, caracterizada por baja masa 6sg®MO) en cualquier sitio del esqueleto a través de la
deterioro en la micro-arquitectura del tejido 6seo, que origiensitometria, es una estrategia comun para predecir el fu-
na fragilidad 6sea, la cual, aumenta el riesgo de fracturao riesgo de fractura osteoporética. Los estudios recientes
(National Institute of Arthritis and Musculoskeletal and Skirindican que los marcadores bioquimicos de recambio 6seo
Diseasegt al,, 1991). Actualmente la osteoporosis es defpor si solo o en combinaciones con la DMO, pueden tam-
nida como “una enfermedad del esqueleto caracterizada p@n ser Utiles para predecir la futura pérdida de hueso y
un compromiso en la resistencia del hueso, que predispoiesgo de fractura en mujeres de edad avanzada. Sin embar-
a un incremento en el riesgo de fractura” (WHO, 2004). go, no es practico referirse a todas las mujeres post-

menopausicas para una o ambas de estas medidas cuando

La Osteoporosis pertenece al grupo de “enfermedano considera la falta de relacion costo-beneficio, ademas
des cronicas no transmisibles del adulto”, donde ademasd@l limitado nimero de instalaciones y personal capacitado
guran las enfermedades cardiovasculares, las tumoral&guchiet al, 20003).
malignas, y las respiratorias, ocupa un lugar preponderante
como causa de muerte en poblaciones que estan en transi- Las medidas obtenidas de la cortical mandibular a
cion demogréfica, debido al incremento de la expectatitia@avés de las radiografias dentales panoramicas se asocia-
de vida. ron con un aumento del riesgo de fractura osteoporética, sin
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embargo, poco se sabe acerca de las asociaciones de forma Radiografia Carpales y Medidas del indice

y ancho de cortical mandibular con los marcadores de K@ertical Metacarpo (IC Metacarpo). Fueron obtenidas de

cambio 6seo (Taguckt al). la mano de menos dominancia del paciente con el mismo
equipo Ortomopantografo con que se realizaron las panora-
micas, en Chasis Kodak de 20 x 25 cm y Filmes Fuji HR —

MATERIALY METODO V30 de la misma medida.

Las medidas fueron obtenidas del indice cortical del
Las imagenes se obtuvieron de radiografias pano;, 3° y 4° metacarpo de la siguiente manera: disefio una

micas y de radiografias carpales, correspondientes a sesénta longitudinal que divida el metacarpo en dos partes igua-
y ocho (68) pacientes mujeres, en edades entre 49 y 80 afexsa lo largo de su eje maximo; se trazé una linea paralela a
Estas pacientes fueron referidas a la Clinica de Radiolog¢debase del hueso que lo corte en su linea mediana, corres-
Odontolédgica, para la correspondiente evaluacion previgpandiente al ancho del hueso en estudio (D), segun técnica
la colocacion de implantes. Todas estas lineas y medidfscrita por Dequeker (1976); el mismo nivel de la linea
fueron disefiadas a través del Software RADIOIMP DEnterior se midié la parte interna o medular (d).
RADIO MEMORY LTDA version 2.0.

Se realizé la sustraccion simple (D) del ancho mesio-
Radiografia Panoramica y Medidas de indice Cortical distal al ancho medular (d) y obtenemos el IC Metacarpo
Mandibular (IC Mandibular) . Las radiografias panora- del 2°, 3er y 4° metacarpo respectivamente para cada pa-
micas se realizaron en un equipo ORTHRALIX 9200, maciente en estudio (Fig. 2).
ca GENDEX, con un patrén aproximado de funcionamie
to de: 74KV, 10 Ma y 12 s. Las imagenes fueron tomad
con un Chasis KODAK LANEX, Medium de 15 x 30 cm
con Filmes FWI HR-V30 Suaper de la misma medida.

Las medidas fueron obtenidas de manera bilateral
las imagenes panoramicas tomando como referencia el
ramen mentual segun la técnica de Wical & Swoope (197
gue consiste en: Disefio del foramen mental, trazado d
nea paralela al cuerpo mandibular, trazado de linea per
dicular a la paralela anterior que se proyecta a partir
margen inferior del foramen mental hasta el marg
mandibular y trazado de linea paralela a la perpendicu
anterior que determine en milimetros (mm) la densidad
la cortical (Fig. 1).

Fig. 2. Sustraccion simple del ancho mesio-distal al ancho medular.

[

Posterior a la exposicion, las pe-
liculas radiogréaficas se procesaron con
equipo automatico marca XR24PRO —
DURR —-DENTAL, con un tiempo
aproximado de ciclo de 4 s a una tempe-
ratura de 28 °C aproximadamente.

Posterior a la obtencion de las
imagenes radiograficas, estas se
digitalizaron con un Scanner HP
SCANJET 4890, enimagenes tiff, con una
resolucién de 300 dpi, en escala de grises

Fig. 1. Medidas de indice Cortlcal Mandibular realizado bilateralmente cerca del frg@lvadas en un Pendrive de la marca
men mental. KINGSTON de 8GB de capacidad.
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Andlisis Estadistico Los datos para la presente investigamm, con una representacion porcentual del 59,5% es decir
cion fueron procesados estadisticamente con el softwéeaian una buena condicién de densidad dsea segun el estu-
SPSS ver 120 para Windows. La informacion se preserdid. Se determind una asociacion significativa entre la edad
en cuadros de distribucién de frecuencia y de asociaci@egun la clasificacion adoptada y la medicién del ICMD en
En los mismos se muestran frecuencias absolutas y porcegglin categorias, de acuerdo al valor del chi cuadrado que
tajes y el coeficiente de correlacién de Pearson, utilizad@® una cifra de 11,370 con dos grados de libertad y un error
para establecer la fuerza de la relacién entre los dos tiposwenor al 3 por mil (P<0,003).
densidad ésea (IC Mandibular — IC Metacarpal). También
se dan resultado de las pruebas de significacion estadistica En cuanto a la correlacion de los IC Mandibular e
realizadas a los coeficientes de correlacion. También se dé&l-Metacarpo en la evaluacion de la densidad 6sea de
cul6 el promedio y la desviacién estandar para la edad detajeres post-menopausica, se relacionar el IC Mandibular
poblacién investigada. El criterio de significacién utilizad@®erecho con el IC Metacarpo se obtuvo que en las pacien-
en todos los analisis es menor al 5% de error de la muestes, de mayor riesgo osteoporético; en este caso con un
una probabilidad menor de 0,05. ICM menor o igual a 3 mm, el estudio arrojo resultados de
correlacién positiva significativa estadisticamente con un
margen de error de 0,001, menor al uno por mil (Tabla Il).
RESULTADOS Del lado izquierdo la relacion IC Mandibular con IC
Metacarpo no tuvo la misma significancia estadistica, arro-
jando valores de 0,315; 0,325 y 0,387 respectivamente para
La edad promedio de los sujetos en estudio fue @& Segundo, Tercero y Cuarto metacarpo; pero cercana a
58,9 afios y la desviacidn estandar de 8,5 afios, con una ddgubsitividad.
minima de 49 afios y una maxima de 80 afios.

El 55,9% del grupo tiene un IC Mandibular Derech®ISCUSION
menor 6 igual a 3 mm, mientras que el 44,1% presenté una
densidad cortical mandibular superior a los 3 mm (Tabla I).

En este estudio se tomd una muestra de 68 mujeres

Al relacionarlo con la edad, se obtuvo que la medid@osmenopausicas para determinar la densidad 6sea
menor o igual a 3 mm fue predominante en los grupos de®@ndibular distal al foramen mental, y se obtuvo como
a 70 afios 0 mas, con porcentajes respectivos de 73,3%esultado que para una poblacién de una edad promedio
90,9%; mientras que el grupo de pacientes con mas dee358,9 afos, se determiné que el 55,9% de la poblacién

Tabla I. Distribucién de la poblacién investigada segun edad y clasificacion
del indice cortical mandibular derecho.

~ <3 mm >3 mm
Edad (afios) Frecuencia (%)* Frecuencia (%)* Total (%)
50-59 17 (40,5) 25(59,5) 42 (61,7)
60-69 11(76,3) 4(26,7) 15(22,1)
70 o0 mas 10(90,9) 109,1) 11(16,2)
Total 38(55,9) 30 (44,1) 68 (100,0)

* Porcentaje en base a sub totales horizontales (CHI2= 11,370; g.l.= 2; p<0,003).

Tabla II. Coeficientes de correlacién de pearson (r) del indice cortical
mandibular derecho segun espesor con los indices corticales de los
metacarpales segundo, tercero y cuarto de la poblacion investigada.

Indice Cortical Indice Cortical Metacarpo (mm)
Mandibular derecho Segundo Tercero Cuarto
0,523 0,534 0,576
<3 mm (n= 38) (P<0,001)  (P<0,001)  (P<0,001)
4
>3 mm (n= 30) 0,467 0,303 0,535

(P<0,009)  (P<0,103)  (P<0,002)
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tenia un ICM menor 6 igual a 3 mm del lado derecho, Al correlacionar la densidad ésea (IC Metacarpo del
siendo predominante en el grupo de mujeres mayoress#gundo, tercero y cuarto metacarpianos de la mano menos
60 aflos. Mientras que del lado izquierdo el ICM se est@deminante en esta investigacion; con la densidad ésea en-
blecié en un 52,9% en pacientes con un espesor corticahtrada en la cortical mandibular (bilateral) de la misma
mandibular menor igual a 3 mm, igualmente predominapeblacion se encontré que solo hay una relacién significati-
te en el grupo de mujeres mayores de 60 afios. En relaciénpara las mujeres con ICM menor 6 igual a 3 mm (P<0,05)
a esto Taguchet al (2006) obtuvo como resultados que eton el indice metacarpo del segundo y cuarto metacarpiano.
90% de la poblacién de mujeres post-menopausicas niel lado izquierdo para las mujeres con ICM menor o igual
nores de 65 afios tenian una DMO menor de 3 mm yaB mm, se establecié que no hubo en ningln caso relacién
60% de la misma poblacién tenian osteoporosis; de alié orden significativa, ya que los coeficientes estuvieron
gue no diferencia significativa con la DMO de osteoporosisdos con un error superior al 5%.
en un grupo intermedio de riesgo con (3,2 mm a 4,2 mm)
y el grupo de prevalencia. Ellos sugieren que las mujeres  La cortical mandibular puede ser evaluada para
de alto riesgo, definidas con una cortical de (<3mm), pueerrelacionarla con la disminucién de la densidad mineral
den ser identificadas (Taguddtial, 2006). Osea del esqueleto, controversialmente se dice que constitu-
ye una delgada capa, eso afecta la sensibilidad y especifici-
Devlin & Horner (2002) reportaron que el diagnésead en el diagnéstico. Estos han recomendado que la cortical
tico de una cortical de 3 mm (o menos) era la sugestidrenor o igual a 4,5 mm. Como indicador de un alto riesgo
mas apropiada para tomar como referencia parada osteoporosis. Estos 4,5 mm determinan una alta sensibi-
densitometria en 74 mujeres caucasicas. lidad en la prueba, pudiendo producir un alto nimero de
falsos positivos innecesarios para confirmar densidad mi-
Resultados obtenidos sugieren que el 73% de lasral 6sea examinada (Devéhal, 2007).
mujeres con baja densidad 6sea pueden ser identificadas
por un grupo de odontélogos generales, quienes realizan  De acuerdo con los resultados de este estudio se pue-
la lectura en 1 hora; de alli que la obtencién del diagnédatie concluir que existe correlacién entre la presencia de una
co no debe estar influenciada por los afios de practica geja densidad ésea a nivel mandibular observada en la ra-
neral de odontologia (Taguatt al, 2006). diografia panoramica en las pacientes de la muestra, con la
baja densidad 6sea presentada en la radiografia carpal.

CAMARGO, A. J.; ARITA, E. S.; DE FERNANDEZ, M. C. C. & WATANABE, P. C. A. Comparison of two radiological methods
for evaluation of bone density in postmenopausal womnénl. Morphol., 33(2)732-736, 2015.

SUMMARY: Due the importance of diagnosis precocious of osteoporosis, this study carried out the comparison of two conventional
radiological methods for the evaluation of bone density in postmenopausal women. X-ray images of panoramic and carpebdere sele
corresponding to 68 women between 49 and 80 years old, obtained at the Clinic of Dental Radiology, for holding dentdhienplant.
interpretation of bone density in jaw on panoramic radiography was the method to determine mandibular cortical thickagsal The ¢
radiography was evaluated for the radiogrammetry method. It was concluded that there was a correlation between low bone density
observed in the mandibular panoramic radiography with low bone density on carpal radiography.

KEY WORDS: Radiogrammetry; Carpal radiography; Mandibular cortical thickness; Panoramic radiography; Bone
density.
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