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RLSUMEN 
Introducción: el propósilp de este estudio fue determinar si )¡, edad cronológica se re laciona con la edad ósea y edad denta l en nlilOS 
desnutridos cn>n icos y níños de estarlo nulriciona l normal. 
Material y Método: la muest,.! fue constitu ida por 52 nU'tos de 7 a 14 ailas de edad de sexo masculino )' femenino, los cuales fueron 26 
niiios desnutridos uónicos y 26 con CSL."l.do IlUlricional normal del Área de Crecimiento y Desarrollo (CREDE) del H ospital 111 E. .. sa lud 
- Chimbole, Pen:"!. Se lomaron radiografía', ca l'pales y panorámicas, en los que la edad ósea se eva luó por el anál isis de Eklof y Ringe.-tz 
compulari/.;:tdo, el an¡'ilisis de Greulich y Pyle según a lias y el análisis de Ta n ner y v\'hitehou"e 2; la edad denta l fue analizada por los estadios 
de Nolla_ 
Resultados! los resultados mostraron diferencia estadísticamente significativa po.- cuanto los niiios con d esnutrición crónica presentaron 
retardo en la edad ósea y edad dental en comparación con los niiios de estado nutri c ional nOI-mal. Comparando la edad ósea y edad dental 
en los niño .. con estado nutricional normal se encon u-ó influencia significativa_ 
Conclusiones: los nii'ios desnut.-idos c .-ónicos p'-esentan retal-do en su crecimien to y desarrollo en comp¡u<lción a los nii'ios de estado 
llutriciOllal normal_ 
Palabras clave: dcsnulI-ición, medida de la edad por los huesos, determinación de la edad po.- los dientes 

ABSTRAer 
Introduclion: The study aim \\'a5 to de termine ir c hronolob'Y age is ,-e1ated to bone age and dent.al age in chron ic undernourished chi ldren 
and non11al l1utdlional status childrcn_ 
Material a nd Method: t.he sample was 52 malcand femalc ch ilch-en between theagesoC7-14; Crollllhatsample 26""e,-e chronic undernourished 
chil(\ren and 26 wc,-e 11m-mal nmritional status children from "Arca de Crecimiento y Desarrollo (CREDE) Hospital 11 1 Essalud-- Chimbote 
Perú, C .. 'trpus :lnd panoramic X-rays were taken, LO determine bone age using EkJof and R.ingert.t digital analysis; Greulich and P)'le atlas 
anal'tsis and Tanner and vVhitchousc anal)'sis 2 and; dental age was analyzed throllgh Nolla stages. 
Results: The results showed signit-ican l statistic differences ""here ch ronic undenlow-ishcd ch ildren prcscnted late bOlle age and dental age 
compared LO no ,-mal nutritional status c hild'-en_ Normal nutritional status ch ildren presclllcd a slightiy bone age dcvelopment. Compa,'ing 
bOlle age and dental age in children influence was sign ific¡tnt. 
Conclusions: chronic undcrnourished children presenlcd lale bone age an development compar-ed LO normal nuu-itional status child ,-en_ 

Key \Voro: malnutritioll, age determination by ske lelon , agc dctcrmination by teeth 
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INTRODUCCiÓN 

El crecimienlo físico abarca lodas las modificaciones 
morfológicas caracterizando e l periodo de yjda 
humana_ El desan-ollo del esq ueleto es la pane 
estructural básica del cuerpo que implica fonnación 
conLinua del hueso y un ión ósea_ El crecimiento 
esq uelético y denlal tiene una eSlrecha relación en 
el desalTollo cronológico de loda persona_ Existe 
correlación entre el desarrollo de la mano, muiieca 
y dienles,' 

El peso, la esL: .... lura, la edad ósea y edad dental son 
indicadores en la evaluación del crecimien to y 
desarrollo humano_ Algunos de eSlOS indicadores 
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lnuesu-an ser ineficientes, por no presentar una 
Íntin1a relació n con la maduración esqueJétlca, 2 

Está eSlablecido que e l desalToll o de minerali zación 
progresiva de la cúspide al ápice de los dientes es 
supe ri o r a todos los ou-os métodos antropológicos y 
forenses para evaluar la edad c ronológica en niilos 
con menos de 14 años, 4. Pal-a que un ind ividuo 
c rezca, necesita inge¡-jr al imentos ricos en proteínas 
y vitanlinas a fin de que se nuu-a y desarrolle, es decir, 
que la nutrición está relacionada directalTIcnte con el 
creci mie nlo y desarrollo. 5 

El au m e nto en eSlatura mas evidente ocurre en 
la adolescencia y es llamado SUl-CO de crec imiento 
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puberal, lo cual tiene g ran impo nanc ia clíni ca, 
especialmentc para o rtodo n c ia y c irugía , actuando 
como orien tador en e l pla n de lratamie nto. t; 

La d es nuu'ición c rol11 ca es con side l'ada un o d e los 
más graves problemas d e salud pliblica e n la mayoría 
d e países e n d esa rro llo, y afecta con m ayor severidad 
a los más pobres, como en e l PerÍl. 7 

~ LI_E_d_a_d_c_ro_n_o_l_ó_9_ica_---' 

----- -----.. LI ____ E_d_a_d __ ó_s_ea ____ ---' 

~ 'I--E- d-a-d- d- e-n-ta-I- -' 

Desarrollo 
cronológico Nutrición ------0,' Crecimiento y desarrollo 

Figura 1: desarrollo del esqueleto 

En lodos los estudios dc m aduración esqu e lé ti ca (ver 
Fig. l ) la '<ldiografía dc la mano ("cr Fig. 2) ha sido 
ampliamente usada, pero el proceso también puede 
ser observado en el des31Tollo y la erupción de la 
dentición tempOl'a l r pennanente; la secuencia de 
estos cambios es apl'oximadamente similar pal'a un 
diente o un hueso dado en cada persona. K 
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Los ex~í.menes radiológicos nos permiten determinar 
hasta donde e l esqueleto ha progresado. La Illuiieca, 
la mano y losdientcs (ve l'. Fig.3) son mas comúnmente 
usados para este propósito pOI'que hay muchos 

centros de osificación en estas ,'cgiones. I 
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MATERIAL Y MÉTODO 

El tipo de estudi o es transve rsal y compa ra tivo . La 
població n es tuvo conro rmad a por niños d e 7 a 14 
ai10s d e e dad d e l Área de C recimie nto y Desa rrollo 
(CREDE ) d e l De partame nto Materno lnfanti] d e l 
Hospita l JI1 Essalud - C hilnbo te.!) La mu estra consis tió 
en 104 I"adi ogra fías e ntre carpales y p anorá micas 
de un total d e 52 niiios d e los cuales 26 fueron 
desnu lddos c ró ni co s y 26 nuu-idos n o rm a les , que 
accedie ro n e n fo rma volun L::'1 ria y que c Ul11plían los 
req u isi tos de te n e r e ntre 7 a 14 allos d e edad con 
estad o n u tri cion a l n o rm a l y d esnutrició n c róni ca y 
prese n cia d e segundas m o la res infe rio l"es. 10 

Se excluyó a los niños qu e presentaba n his toria d e 
trauma tism o e n la regió n ca rpal y max ilofacial ; con 
histol-ia d e e nferm ed ades s is té mica y con u"atami e ntos 
o rLod ó nti cos. 

La I"ecolecci ó n d e d a tos con sistió e n obte n e r 
el pe rmiso del dilTc tor d e l Hospital III Essalud 
- Chimbote mediante un a carta d e presentac ió n 
de la USMP, e n viada p o r e l Decano d e ' la t""acultad 
de O d o nto logía ; luego se e ntregó un a solicitud d e 
consentimie nto informa d o escrito a los p adres d e 
familia d e los niños a eva lua l". Se I"ecolec to los d a tos 
del n iño p o r m e dio d e una fi c h a d e registro que 
incluía los d a tos d e l p acie n te: núme l"o d e historia 
clín ica , númc l"o d e fi c h a , nombre y a p e llidos, e d ad 
en a llos y m eses, sexo , fech a d e n acimien to, e s tatura , 
peso y estado nutricion a l. Se utilizó la técnica d e 
observación in d ire cta , p o rque determina mos ]a e d ad 
ósea y d e n ta l p o r Ine dio d e a n á lis is radiográ ficos. 

El estad o nuu'icio n a l lo d e te rminó un especia lis ta e n 
nutrició n b asad o e n el indicador "ta lla para la eda d " 
según ed ad c ro n o ló gi ca (índice d e wate rloo) . 11 Las 
rad iografías ca rpales fu e ro n tomadas Ine diante un 
eq uipo radi ográ fi co d e m arca SHlMADZU utilizando 
la técn ica esta nda riza d a d e m a n o y muñeca izquie l"d a 
posicion a d a y centra d a con la supe l"ficie palma r 
hacia el chasis, con 50 Kv, 100 mA, 0 ,07 segundos 
de exp osició n , a una dis ta n cia de tubo - p e lícula d e 
75cm . Se u ti liza ro n pel ículas T-Mal G I RA de 18 x 24 
cm de m a rca Ko d ak, con su resp e ctivo c h asis y panla lla 
in te nsi fi cad o la La n ex Regular Sc reens ele tie r ras 
raras de Inarca Ko dak. Las radiografías panol"ámicas 
fueron tom ad as m e dia nte un equipo radiográfico 
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panorá mico d e m a rca SORED EX , mode lo C ra n ex 
3 ceph. uti lizando la té cnica ex traoral , d e 6:l-69 Kv 
d e acu e l-d o al ti po d e pac ie n tc, 10 mA, 14 segundos 
d e ex posic ió n , a una dis tancia de lubo - pelíc ula d e 
55 c m y se utilizam n pelíc ulas T-MAT G I RA d e l 5 x 
30 c m d e m a rca Ko d a k, con su respectivo c has is y 
panta lla intens iftcad o ra Lancx Médium Sc reen s d e 
ti e lTas I"a l-as d e m arca Ko d a k.12 

Los pacientes fueron protegidos con un d el anta l 
de plomo, con un espesor d e 2 mm d e an c h o con 
todas las m e didas d e ra di o pl"o tecció n y n o rmas d e 
biosegu ridad. El p rocesami e n to d e las I"adiogra fías 
fue realizad o e n una p rocesad o ra a UlO111á Li ca m a rca 
AFP m o d e lo mini-m edical Am e rican o con la veloci d a d 
rápida d e 90 segundos p o r pe líc ula y los compo n e n tes 
qu í m icos d e revelad o r y fijad o l" d e m a rca Kod a k. las 
radiografías carpa les fu e ron digit.:··Liizadas por m edio 
d e un scan ner Inal"ca AGFA m o d e lo ArC LlS TI con 
ada p tad o r p a ra Ha nsparen c ias y e n vi ad as a una PC 
Pe nLium IV y luego fu e ro n a naliza d as por e l pl"ogram a 
computal"izado Radioceph d e RadioMe tno r y, Las 
radiografías carpa les se ana liz;;.u-o n p o r e l índice d e 
Eklof y Ri nge n z co mpu tari zad o , e l an á lisis de G re ulic h 
yel a n á lisis d e Gre ulic h y Pylesegün a tlas yel a n álisis d e 
Tanne r y White h o u se 2, Las l"adiografías p an orámicas 
fue ro n a n alizadas p o r los e s tadios d e N olla. 

Se u ti lizó un a n á lis is d escriptivo d e las va ria bles 
a estudi a r m ed ia n te e l p rograma estadís tico 
SPSS v. 12 .0. Se ap licó la pnleba de norm a lida d 
de KOLMOGORO V - SMIRNOFF e n lo s g rupos 
nutridos y d esnut¡-jd os. Para comparar los pro m e dios 
d e l a~ varia bles segllll g rupos se utili zó la p r u e b a d e 
MANN - WHITNEY; para cOlnpa ra r lo s p rom e d ios d e 
los eS ladios d e desa r rollo d e la segunda m o la r (ed a d 
den tal) con los estadios d e m adul"ación ósea (ed a d 
ó se a) e n los 2 g rupos se utili zó la prue b a esta dís tica 

de WILC OXON . 

RESULTADOS 

El tota l d e muestra b ajo estudio es d e 52 nilios, d e 
los c u a les, e n el g rupo con d esnuu"i ción cró ni ca e l 
58% (15) son d e sexo fem e nino y el 42% ( 11 ) son 
d e sexo masculino , y e n e l g rupo sin d esnuu-ició n 
e l 4 6 % ( 12) son d e sexo fem enin o y 54% (1 4) son d e 
sexo m asculino. 
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Tabla 1: estadisticas descriptivas de las variables de estudio según estado nutricional 

Estado Vanables N MáxImo PromedIO S O 
NutrlClonal Mínimo 

Desnutridos 
crónicos 

Normal 

Edad cronológica 26 
Edad dental 26 
Edad ósea según Eklof 26 
Edad ósea según Greulich 26 
Edad ósea según Tanner 26 
Estatura 26 
Peso 26 

Edad cronológica 26 
Edad dental 26 
Edad ósea según Eklof 26 
Edad ósea según Greulich 26 
Edad ósea según Tanner 26 
Estatura 26 

Peso 26 

En la tabla J se prese nt.an las estadíst.icas dCSCI;pt ivas 
para cada g l"UPO; e n el grupo con deSlluldció n 
c róni ca la edad promedio rue de 127,65±27,98 
m eses, la edad dental pl"o l1ledio fu e d e 120,46±27,4 1 
meses; la edad ósea según Eklof y Ringe rtl fue de 
I08,88±26,32 meses. La edad ósea según Crculich y 
Pyle fue de 123,23±29,50 meses: la edad ósea según 
Tanncr y vVh itchouse 2 rue de 123,88±27,09 meses. 
La estalllra promedio fue de 130,2l±12,06 c m. y el 
peso promedio fue de 31 ,08±9,97 Kg. En el grupo sin 

200 

80 

00 

87 172 127,65 27,98 
84 168 120,46 27,41 
68 148 108,88 26,32 
72 180 123,23 29,50 

79 172 123,88 27.09 
105,5 151 130,21 12,06 
18,4 64 31,08 9,97 

84 178 132,7 28,81 
78 180 130,62 30,98 

86 180 134,88 27,68 
84 186 137 ,31 30,94 
87 185 136,42 30,71 
118 169 143,69 13,36 

19,5 70 38.27 10,71 

desnuu'ición la edad promedio fu e de l 32 ,27±28,8 l 
meses. La edad dental promedio fue de 130,62±30,98 
meses. La edad ósea según Eklof y Ringeru fue d e 
134,88±27,68 meses. La edad ósea según Greulich y 
Pyle fu e de 137,31±30,94 meses. La ed ad ósea segón 
Tanner y Whitehouse fue de 136,42±30,71 m eses. La 
estatura promedio fue d e 143,69±13,36 C Ill. yel peso 
promedio fue de 38,27±lO,71 Kg. 

En la figura 4 se presenta e l diagra ma de cajas según 

• Edad croooIógIea 

Edad dental 

O Edad ósea segUn Eklof 
• Edad ósea segun GreultCh 
O Edad ósea segun Tanner 

Figura 4: variable edad y estado nutricional 
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grupos p a ra cad a val-ia ble. El g rupo con d esnutric ión 
cró nica presenta m e n o r e d a d denta l y ósea e n 

comparació n con e l g l-upo s in d esnu tri c ió n. 

Tabla 2 : variables de edad según estado nutricional 

E 
Kolmogorov-

stado 
Variables Smlrnov p. 

Nutriclonal 

Desnutridos 

crónicos 

Normal 

Valor 

Edad cronológica 0,05 

Edad dental 0 ,05 

Edad ósea según Eklof 0 ,06 

Edad ósea según Greulich 0 ,18 

Edad ósea según Tanner 0 ,13 

Edad cronológica 0,28 

Edad dental 0 ,10 

Edad ósea según Eklof 0 ,34 

Edad ósea según Greulich 0 ,23 

Edad ósea según Tanner 0 ,17 

En la tabla 2 se p resen ta la prueba de n o nna1ida d 
para cada variable según gru po. 

Para un n ivel de sig nifi cación del 5% no lo d as las 
variables presentan d istribución norm a l. 

Tabla 3: variables de edad según estado nutricional 

Variables Grupos PromedIo de rangos p_valor 

Edad cronológica Desnutridos 25,35 0 ,58 

Normal 27,65 

Edad dental Desnutridos 24,00 0 ,23 
Normal 29,00 

Edad ósea según Eklof Desnutridos 20,12 0 ,00 
Normal 32,88 

Edad ósea según Greulich Desnutridos 23,06 0,10 

Normal 29,94 
Edad ósea según Tanner Desnutridos 22,96 0 ,09 

Normal 30,04 

En la tabla 3 se presenta la pr u eba de Man n W hi tney 
para cada variable; para u n nivel d e significació n del 

5% se rech aza la hipótesis d e ig u a ld ad d e Ined ias p ara 
la variable e d a d ósea segú n Eklof y Ringer. 
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Tabla 4: variables de edad según sexo 

FemenIno 
. Promedio de 

Variables Grupos p valor 
rangos -

Edad cronológica Desnutridos 13,73 0,87 
Normal 14,33 

Edad dental Desnutridos 13,13 0,55 
Normal 15,08 

Edad ósea según Eklof Desnutridos 11,47 0,06 
Normal 17,17 

Edad ósea según Greulich Desnutridos 13,00 0,49 
Normal 15,25 

Edad ósea según Tanner Desnutridos 12,93 0,46 

Normal 15,33 

Masculino 

. Promedio de 
Variables Grupos p valor 

Edad cronológica 

Edad dental 

Edad ósea según Eklof 

Edad ósea según Greulich 

Edad ósea según Tanner 

En la LabIa 4 se presenLa la prueba d e Mann Whilney 
pan'l cada variable según sexo, pa l"a un ni vel d e 
s igni fi cación de l 5 % se rechaza la hi pó Lesis nula d e 
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rangos -

Desnutridos 11 ,95 0,54 
Normal 13,82 

Desnutridos 11 ,18 0,27 
Normal 14,43 

Desnutridos 8,91 0,01 
Normal 16,21 

Desnutridos 9,95 0,07 
Normal 15,39 

Desnutridos 9,91 0 ,07 

Normal 15,43 

ig ualdad d e m e d ias pa la la val"jable edad ósea segúl 
Eklof y Rin gen z e n ambos g rupos. 
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Figura 5: edad cronológica según grupo y sexo 

femenino masculino 

Figura 6: edad dental según grupo y sexo 
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Figura 7: edad ósea según grupo y sexo 

En las fi g w "as 5, 6 Y 7 se presentan los diagramas de 
c~as para las var"iables edad cro n o lógi ca, edad d e n tal 
y edad ósea según sexo y grupo; en e l g r"upo de 
desnutrido y sexo m asculino la edad c l"o nológica es 
menor e n comparació n con el g rupo sin dcsnuu-ición 
y de sexo mascu li no. La edad ósea es menor e n 
e l grup o de desnutridos y de sexo masculino en 

comparación con el grupo s in d esn uu-ic ión y de sexo 
masculino; la edad dental y ósea es menor e n el grupo 
de desnutridos y sexo femenino e n cOlnparación con 
e l gru po sin desnutrición y sexo femenino. 

En la tabla 5 se presenta la pl"u eba de vVilcoxon 
para las vari ables edad denlal y edad ósea para cada 

Tabla 5: variables edad dental y edad ósea según estado nutricional 

p_valor 
Variables Desnutridos crónicos Normal 

Edad dental 
Edad ósea según Eklof 

Edad dental 
Edad ósea según Greulich 

Edad dental 

Edad ósea según Tanner 

grupo; en el grupo con desnutrición crón ica para un 
nive l de sign ifi cación de l 5% se I"echaza la hipótesis 
d e igualdad de medias par"a la varia bles edad d enlal 
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0,00 0,04 

0,41 0 ,00 

0,25 0 ,00 

y edad ó5ea según Eklo[ y Ringenz, En el grupo sin 
desnutrición se rechaza la hipótesis de igualdad de 
medias pat"a un nivel d e significación del 5%. 
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DISCUSiÓN 

Debido a que nuesU-o país presenta un alto Índice 
de desnutrición crónica, e l presente estudio evalúa 
los efectos de la desnutrición crónica sobre la 
maduración esquelética y desarrollo dentario. Para 
realizar este estudio se seleccionaron 52 niúos de 7 
a 14 allos de edad y se clasificaron de acuerdo con 
su estado nutricional mediante el parámetro "Talla 
para la edad", según los estándares sugel-idos por la 
Organización Panamericana para la Salud (OPS) . 

Este estudio tiene como hipótesis que los niúos 
desnutridos crónicos presentan retardo en la edad 
ósea y dental con respecto a los niños con estado 
nutricional normal según la edad cronológica13. 

En el estudio I-ealizado por Haiter, N. F. 14 en 1997 
para verificar si el índice propuesto por Eklof y 
Ringertz computarizado puede determinar la edad 
ósea, se determinó que hubo una alta correlación, 
tanto para sexo masculino (0,93) como par-a el 
femenino (0,94) entre la edad cronológica y la edad 
ósea. En el presente estudio se demostró que en los 
pacientes desnutridos crón icos se rechaza la hipótesis 
de igualdad de medidas para la variable edad ósea 
según Eklo[ y Ringertz. Lo m<ís posible es que la 
diferencia de estos resultados se deba a que Haiter 
realizó el estudio en niños con aspectos nutricionales 
normales. 

En el estudio realizado por Sannomiya· E. K. Y Calles, 
A. 2 en el allo 2005 sobre la existencia de la correlación 
entre la edad cronológica y edad ósea calculada por 
medio del índice de Eklof y Ringenz y la eficiencia 
de este método aplicado e n individuos portadores 
del síndrome de Down; se e ncontró que la edad 
cronológica fue aproximadamente dos aiios y cinco 
meses mayor que la edad ósea. En el presente estudio 
también se mostró diferencia estadístlcamente 

sign ificativa en los niúos desnutridos crónicos 
al evaluar la edad ósea por el índice de Eklof y 
Ringertz computarizado. Los resultados obtenidos 
por Sannomiya se explican porque este estudio 
lo realizó en niiios con síndrome de Down, por lo 
cual es posible que estos niiios presenten un retardo 
en su crecimiento y desarrollo igual que los niilos 
desnutridos crón icos. 

El estudio realizado por Holderbaum, R1 5 en el aI10 
2005, evaluó en un intervalo de 4 años e l desarrollo 
óseo, dentario y cronológico de un grupo de nillos 
ponadoresde VIH,compal-andocon un grupocontrol; 
Se encontró que los niI10s con VIH sufren un retardo 
en su edad ósea mientr-as que la edad dentada fue 
inferior a la edad cronológica en el grupo femenino 
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HIV, en 1999 y 2003, Y masculino HIV en 1999. En 
e l presente estudio se enconu-ó l-eLardo en la edad 
ósea y edad dental en los niños desnutridos crónicos. 
Posiblemente estos resultados de Holderbaum se 
expliquen porque los niños ponadores de VIH 
presentan deficiencias nutricionales como en los 
nüios desnutr-idos cl-ónicos. 

El estudio realizado por Carvalho, A." en 1993, 
determinó la edad ósea y la comparó a la edad 
cronológica, edad dental, masa cOl-poral y altura. 
Mostró que los valores de la edad ósea fueron 
significativamente menOI-es que los de la edad 
cronológica. En el presen te estudio se e ncontró que 
los niÍios con estado nutricional normal presentan 
un ligel-o desarrollo e n su edad ósea comparado 

con la edad cronológica, utili zando el mismo método 
en ambos estudios para evaluar la edad ósea_ Es 
posible que esta diferencia de resultados se deba a 
que Carvalho I-ealizó el estudio con un tamaño de 
muestra más amplia y que su muestra lo dividió en 4 
grupos homogéneos según edades_ 

Se concluye que laedad ósea yedad dental en los niI10s 
desnutridos cróni cos está retardada en comparación 
con el grupo de niños con estado nULri cional normal 
según los anális is de Eklof cOlnputarizado; Greulich; 
Tanner y los estadios de Nol la_ El índice de Eklof y 
R.ingenz computarizado no proporciona mejores 
resultados para determinar la edad ósea en nillos 
desnutridos crónicos. 

En ambos grupos el análisis de Creulich y Pyle 
y el análisis de Tanner y \t\lhitehouse 2 son iguales 
para determinar la edad ósea. Se evidencia que 
las radiografías panorámicas y carpales permiten 
una correcta evaluación de los maxilares y huesos 
de la mano y muileca pl-oporcionando los mejol-es 
resu ltados en la determinación de la edad ósea y 
edad den tal. 

El estud io ayuda a determinar un adecuado 
diagnóstico y plan de tratamiento onodóntico y 
ortopédico con siderando el estado nutricional 
y su efecto sobre la maduración esquelética, 
específicamente en pacientes que se encuentran en 
edad de crecimiento. 

Es impúrtante reconocer que la radiografía carpal 
es indispensable como examen auxiliar en los 
tratamientos de ortodoncia y ortopedia y que se 
debe realizar más estudios sobre el índice de Eklof 

y Ringertz computarizado para determinar la edad 
ósea. 

I Kiru 2(2). 2005 
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