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Objetivo

Adquisicion de un adecuado pico de
masa 0sea antes de finalizar el
crecimiento.




Introduccion

 Infancia y adolescencia: crecimiento longitudinal,
en el tamano y forma del esqueleto

* Funciones del esqueleto:
- Mecanica.
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Remodelado 6seo

« Laremodelacion o0sea se llevara a cabo por los
osteoclastos (reasorcion) y por los osteoblastos
(formacion).

* El esqueleto humano contiene aprox:




Secuencia celular del remodelado 6seo
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La remodelacion 0sea se lleva a cabo por la actuacion
sucesiva y coordinada de los osteoclastos y osteoblastos
sobre la superficie O0sea.




Factores Sistemicos reguladores del
Metabolismo Oseo

Parathormona

Proteina relacionada con la Parathormona

Calcitonina

Vitamina D

Hormonas sexuales




Efecto de los principales factores locales
sobre la remodelacion 6sea

Estimulan la Inhiben la
osteoclastogénesis osteoclastogéenesis
RANKL OPG

IL-1 Interferén-y
IL-6 IL-4
IL-11 IL-13
IL-17 TGF-B
TNF-a
M-CSF
Prostaglandina E2
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CRECIMIENTO OSEO NORMAL EN LA INFANCIA

| Mayor incremento de la DMO ocurre en la adolescencia

O Nifas: 11-14 afios

O Nifos: 12-15 afos




(g/cm2/aiio)

Ganancia de masa 6sea durante la pubertad

0.100 —  Mujeres
0.080 m— Varones
0.060
0.040




FACTORES QUE INFLUYEN EN LA MADURACION OSEA

| AMBIENTALES

| NUTRICIONALES

| GENETICOS 60% - 80%




FACTORES QUE INFLUYEN EN LA MADURACION OSEA

Genes implicados en la osteoporosis

Receptor de vitamina D
Receptor 1y 2 de estrogenos
Receptor de calcitonina

Receptor 1 de la hormona
« Colagenotipolalfaly?2

OSTEOGENESIS IMPERFECTA




FACTORES QUE INFLUYEN EN LA MADURACION OSEA

Ambientales:

Nutricionales:

Tabaco y alcohol. Efectos negativos sobre DMO

Calcio en la dieta y Vitamina D. Los
suplementos de calcio solo mantienen su
efecto mientras duran la suplementacion.

Hormona del crecimiento
Gonadotropinas

Esteroides gonadales

Calcitonina

Tiroxina

Factores de crecimiento insulinoides




FACTORES QUE INFLUYEN EN LA MADURACION OSEA

Enfermedades

« QOsteoporosis Idiopatica Juvenil

« Osteogenesis Imperfecta
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Farmacos relacionados con alteracion de la DMO

CORTICOESTEROIDES

., Hay una dosis segura? ¢Dosis maxima diaria o dosis
acumulativa?

* Dosis alterna no supone ningun beneficio para la masa 0sea

* Durante los primeros 6-12 meses de tratamiento hay una
pérdida 0sea rapida




Farmacos relacionados con alteracion de la DMO

METROTEXATE

» Dosis altas producen osteoporosis en nifios

« .y dosis bajas?




METODOS DIAGNOSTICOS

| Técnicas de Imagen:

o IC
o US




TECNICAS PARA DETERMINAR LA DMO

_ | Tomografia Computerizada: limitado su uso en pediatria

O Ventaja: Exploracion en tres dimensiones
O Baja precision

O Tiempo de exploracion largo

O Dosis de radiacion alta

COMO Screening en pediatria




Densitometria de rayos X de energia dual (DEXA)

Es la técnica mas utilizada para evaluar la DMO

O Alto indice de reproductibilidad (99%)




Densitometria de rayos X de energia dual (DEXA)

ERRORES DE INTERPRETACION

O Usar el T-score para el diagndstico de osteoporosis
en los ninos




Densitometria de rayos X de energia dual (DEXA)

RECOMENDACIONES EN LA INTERPRETACION DEXA
EN LA EDAD PEDIATRICA

O Utilizar puntuacion Z-score

O Software que incluya edad, sexo, raza, e




DEFINICION DE OSTEOPOROSIS

Conferencia de Consenso para el Desarrollo
(1993)

Alteracion 0sea extensa por disminucion de la
masa 0sea y modificacion de su

microarquitectura: aumento de la fragilidad 6sea
con riesgo de fractura




DEFINICION DE OSTEOPOROSIS

OMS en adultos (1994)

I Normal: DMO con T-score > -1 DE

- Osteopenia: DMO con T-score entre -1y -2,5 DE




OSTEOPOROSIS PEDIATRICA

PROPUESTA DE DEFINICION

1 Osteopenia: DMO con Z-score > -2 DE




DEFINICION DE OSTEOPOROSIS

International Society for Clinical Densitometry

Recomienda estudio de la densidad 6sea en los
NniINOS con historia de al menos dos fracturas de las




OSTEOPOROSIS

| En la osteoporosis del adulto el riesgo de fractura esta
aumentado. Cada DE de disminucion de la DMO




MARCADORES BIOQUIMICOS DE METABOLISMO OSEO

] Formacion osea:

Fosfatasa Alcalina total. Fosfatasa alcalina 6sea.
Osteocalcina
Propéptido carboxi y amino- terminal del procolageno tipo |




MARCADORES BIOQUIMICOS DE METABOLISMO OSEO

 Fosfatasa alcalina total (actividad osteoblastica)

- Fosfatasa 0sea (40%)

- Fosfatasa hepatica




Interpretacion clinica de un marcador
bioquimico 0seo

Factores que pueden influir en los resultados

Variacion diaria
Variacion en dias consecutivos
Variacion estacional
Edad
Ciclo menstrual




MARCADORES BIOQUIMICOS DE METABOLISMO OSEO

Dificultades de interpretacion

"1 Los marcadores pueden reflejar el proceso de
crecimiento normal

| En nifios sanos la formacion > resorcion




Comunicacion oral: O-12

Telopéptido Carboxiteminal del Colageno |
y Osteocalcina: Establecimiento de valores
de referencia en ninos.

Maria Carmen Pinedo Gago y cols

Hospital de Cruces. Barakaldo

Resultados preliminares. 49 nifos; 2-14 anos.

Encuentran una correlacion positiva entre osteocalcina
y CTX. El valor de los marcadores no se modifica
segun IMC, edad, sexo ni niveles de vitamina D.




RESUMEN

v Hay que potenciar al maximo la masa 6sea en la
iInfancia y adolescencia Vamos con ello también a
prevenir la osteoporosis del adulto.

v Alrededor del 60-80% de la contribucion del pico de
masa 0sea esta genéticamente predeterminado.
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