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0 - IMPACTO CLINICO DE LA BASE DE DATOS PEDIATRICA EN DEXA
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Resumen

Objetivo: La definicion de la OMS de osteopenia y/o osteoporosis en densitometria 6sea (DEXA) se
basa en las desviaciones estandar ajustadas a la edad (Z-score) y la desviacion estandar con
referencia de adultos jovenes que se compara con una base de datos de normalidad. En pacientes
pediatricos, al no disponer de dicha base de datos tan solo teniamos valores de densidad mineral
6sea (DMO) sin poder calcular las correspondientes desviaciones. Con la implementaciéon de una
base de datos de normalidad de pacientes pediatricos en el nuevo equipo (densitometro éseo Hologic
Modelo Ci), con un paquete de Software que permite valorar el estado 6seo a nifias/os entre 3 y 20
anos con curvas de referencia y parametros especificos para dichos pacientes, podemos calcular
dichas desviaciones (Z- score y T-score) y por tanto mejorar el diagnéstico y seguimiento de la
osteopenia y/o osteoporosis.

Material y métodos: Realizamos DEXA en pacientes pediatricos (menores de 14 afios) en columna
lumbar (L1-L5) y en cadera (cuello femoral, tridngulo de Wards y trocanter), con lo que obtenemos
valores de DMO en g/cm” a los que les aplicamos una base de datos de normalidad de pacientes
pediatricos espanoles para obtener asi valores de desviacion T-score (ajustados por edad y peso).

Resultado: Con la aplicacion de esta base de datos obtenemos valores de T-score en todos los
pacientes pedidtricos y por tanto conseguimos emitir diagndstico de osteopenia y/o osteoporosis
segun los criterios de la OMS.

Conclusiones: El nuevo densitdmetro éseo con base de datos pediatrica permite diagndstico y
seguimiento més preciso en pacientes pediatricos.
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