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RESUMO 

O objetivo deste estudo foi avaliar a confiabilidade de dois métodos radiográficos de 

determinação da maturação esquelética das vértebras cervicais e a concordância 

com o método baseado nas imagens radiográficas de mão e punho. Foram 

analisadas imagens radiográficas digitais cefalométricas laterais e de mão e punho 

de 120 indivíduos, com idades variando entre 6 e 18 anos. Para o estudo da 

repetibilidade e reprodutibilidade, as imagens radiográficas foram interpretadas por 4 

examinadores (2 radiologistas e 2 ortodontistas) em dois momentos distintos de 

acordo com os métodos de Hassel e Farman (VC1) e Baccetti et al. (VC2). Para o 

estudo de concordância, o método de Fishman também foi realizado pelos quatro 

examinadores. Para as análises estatísticas foi utilizada estatística Kappa (ҡ), com 

ponderação linear, seguida do cálculo dos intervalos de confiança (IC95%) e 

Coeficiente de Correlação Intraclasse (CCI). Os resultados da análise intra-

examinador indicaram calibração “quase perfeita” para os quatro examinadores 

(ҡ>0,81) em todos os métodos de análise. Os limites inferiores dos IC estiveram 

todos acima de 0,71 para a análise inter-examinador. Os valores de CCI para 

reprodutibilidade inter-examinador foram considerados “excelentes” para os limites 

inferiores de todos os IC (≥0,91). Embora a proporção total de diagnósticos 

concordantes (acurácia) obtida nos métodos VC1 e VC2 tenha sido, 

respectivamente, 42% e 50% para os ortodontistas e 42% e 40% para os 

radiologistas, o cruzamento de todos os IC95% não mostrou diferença significativa. 

Concluímos que os dois métodos de determinação da maturação esquelética das 

vértebras cervicais são confiáveis, pois apresentaram excelente repetitividade e 

reprodutibilidade. Estes dois métodos apresentaram concordância substancial com o 

método que utiliza imagens radiográficas da mão e punho e, além disso, 

ortodontistas e radiologistas os interpretaram com a mesma precisão. 

Palavras-chave: Intensificação de imagem radiográfica. Determinação da idade pelo 

esqueleto. Ossos da mão. Vértebras cervicais. 
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maturation by means of cervical vertebrae images and concordance with hand and 
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ABSTRACT 

The objective of this study was to evaluate the reliability of two radiographic methods 

to determine the skeletal maturation of the cervical vertebrae and the concordance 

with the method based on hand and wrist radiographic images. Were analyzed lateral 

cephalogram, hand and wrist digital radiographic images of 120 individuals, ranging 

from 6 to 18 years. For the study of repeatability and reproducibility, the images were 

interpreted by 4 examiners (2 radiologists and 2 orthodontists) on distinct moments, 

according to the methods of Hassel e Farman (CV1) and Bacetti et al. (CV2). For the 

concordance study, the Fishman method was also applied. Statistical analysis was 

performed using Kappa (ҡ), with linear weighting, followed by the calculation of 

confidence intermission (CI95%) and the Intraclass Correlation Coefficient (ICC). The 

intra-examiner analysis results indicated ‘almost perfect’ calibration for the examiners 

(ҡ>0,81) in all methods. The lower limits of Cis were all above 0.71 for the inter-

examiner analysis. ICC values for inter-examiner reproducibility were considered 

‘excellent’ for the lower limits of all Cis (≥0.91). Although the total proportion of 

concordant diagnosis (accuracy) obtained on CV1 and CV2 methods was 42% and 

50% for orthodontists and 42% and 40% for radiologists, the crossing of all Cis95% 

showed no significant difference. Both methods of determination of skeletal 

maturation of the cervical vertebrae are reliable, since they presented excellent 

repeatability and reproducibility. These methods showed substantial concordance 

with the method using radiographic images of the hand and wrist. Moreover, 

orthodontists and radiologists interpreted them with the same precision. 

Keywords: Digital radiography. Skeletal age determination. Hand bones. Cervical 

vertebrae. 
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1 INTRODUÇÃO 

A determinação dos estágios de maturação óssea consiste em importante 

critério para o diagnóstico, planejamento e tratamento ortodônticos. A maturação 

óssea pode ser avaliada através de vários indicadores, como idade cronológica, 

peso e altura corporais e mudanças no aparecimento e fusão dos ossos carpais, 

observados nas radiografias de mão e punho. A idade cronológica não é um 

indicador confiável para avaliar o crescimento em adolescentes, pois há variações 

no momento do início, duração e intensidade do surto de crescimento puberal1. Na 

prática clínica, a determinação da idade óssea é útil para diagnosticar desordens de 

crescimento e desenvolvimento auxiliando no tratamento de pacientes que 

apresentem discrepâncias esqueléticas2,3
.

Atualmente, a análise das radiografias de mão e punho é considerada como o 

método mais padronizado e utilizado para determinar a maturação esquelética em 

indivíduos, estimar a velocidade de crescimento e a proporção de crescimento 

restante, devido à quantidade de diferentes centros de ossificação presentes na 

região e a facilidade da técnica4-8. Segundo alguns autores, os métodos de 

determinação da maturação esquelética por meio dessas radiografias são os mais 

consagrados 8,9. 

A análise da maturação esquelética por meio de radiografias de mão e punho 

pode ser realizada pela comparação com Atlas de imagens4,10 ou por processos que 

utilizam indicadores específicos que relacionam a maturação esquelética com a 

curva de crescimento puberal, como os métodos criados por Bowden e Fishman11. 

Embora os métodos de determinação da idade óssea, utilizando radiografias de 

mão e punho, têm sido os mais utilizados e confiáveis, estudos recentes têm 

mostrado métodos para determinar os estágios de maturação óssea com base na 

análise das vértebras cervicais. Esses métodos têm ganhado popularidade, pois 

evitam uma dose de radiação extra ao paciente, considerando que a análise das 

vértebras cervicais pode ser realizada nas radiografias cefalométricas laterais, as 

quais são comumente solicitadas para as documentações ortodônticas. 

 Estudos anteriores mostram correlações significativas12-15 entre os métodos 

de análise da maturação esquelética utilizando vértebras cervicais e ossos da mão e 
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punho, entretanto, é importante salientar que o uso de coeficientes de correlação 

(como os de Pearson e de Spearman) não consiste de método estatístico apropriado 

para avaliação de concordância e de reprodutibilidade entre métodos desta 

natureza16,17. 

 É de fundamental importância que estudos na área da saúde se preocupem 

com a exatidão (a grau em que um valor observado concorda com o valor 

verdadeiro) e precisão (a extensão em que observações repetidas possuem o 

mesmo valor) das medidas efetuadas experimentalmente. A exatidão está 

relacionada com a validade da medida, ou seja, se o pesquisador está efetivamente 

medindo o que deseja medir. Para isso, deve-se comparar o resultado obtido pelo 

‘novo método’ com o resultado de um método consagrado, denominado de padrão 

ouro (este último, idealmente, resultaria no valor real da medida). Por outro lado, a 

precisão relaciona-se com a consistência ou confiabilidade da medida, e pode ser 

avaliada em termos de repetitividade (do inglês, repeatability, within-observer 

agreement) e reprodutibilidade (do inglês, reproducibility, between-method, between-

observer agreement). Em ambos os casos, a utilização de métodos estatísticos 

apropriados para abordar a questão é de fundamental importância para gerar 

conclusões adequadas.  

 A literatura disponível mostra que ainda são escassos os estudos que tenham 

abordado de maneira adequada a questão da validade e confiabilidade18,19 do 

método baseado nas imagens das vértebras e, portanto, ainda é necessário maior 

embasamento estatístico para se concluir sobre esse método.  
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7 CONCLUSÃO 

De acordo com os resultados desse estudo é possível concluir que os dois 

métodos de determinação da maturação esquelética das vértebras cervicais (Hassel 

e Farman13 e Baccetti et al.21) são confiáveis, pois apresentaram excelente 

repetitividade e reprodutibilidade. Estes dois métodos apresentaram concordância 

substancial com o método que utiliza imagens radiográficas da mão e punho e, além 

disso, ortodontistas e radiologistas os interpretaram com a mesma precisão. 
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