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RESUMEN: El principal centro de crecimiento de la base craneana durante la ontogenia
postnatal es la sincondrosis esfeno-basilar (SEB), que permite la elongacion de la linea
media en el piso craneano. Su actividad de crecimiento termina entre los 12 a 15 afios y
su cierre se produce luego de la pubertad. El objetivo de este estudio fue analizar el cre-
cimiento craneofacial entre los 11 y 19 afios de edad para determinar si el cierre de la
SEB es un evento asociado a cambios en la morfologia craneofacial. Se probaron las si-
guientes hipotesis: a) los individuos con la SEB fusionada tienen tamafio significativa-
mente mayor que aquellos que atn tienen la SEB abierta; b) la diferenciacion de tamafio
entre individuos con SEB abierta y fusionada se asocia a cambios en las trayectorias de
crecimiento. Se utilizaron 118 craneos con edad de muerte entre 11 y 19 afios. Cada in-
dividuo se clasifico segtin el estado de la SEB (ESEB) en: SEBA, aquellos en los que la
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SEB no esta completamente fusionada y SEBF, cuando la superficie exocraneal de la
SEB se ha osificado. Se midieron la longitud, ancho y altura de los siguientes compo-
nentes craneanos: anteroneural, mesoneural, posteroneural, Optico, respiratorio, mastica-
torio y alveolar, asi como la longitud neural total. Se realizaron andlisis de Componentes
Principales (ACP) y de la Covarianza (ANCOVA), considerando como efectos en la va-
riacion al ESEB, la edad y su interaccion (ESEB vs edad). Ambos andlisis indicaron que
hay cambios asociados a la edad. Segin ANCOVA, la longitud del componente mesoneu-
ral fue la Unica variable en que hubo diferenciacion significativa entre SEBA y SEBF,
estando la edad controlada y también fue la Ginica medida, en que la interacciéon con la
edad fue significativa; sin embargo, la diferencia de tamafio es opuesta a lo esperado,
mayor en SEBA. Por lo tanto, las hipdtesis propuestas se rechazan. La variacion se asocid
a la edad, pero no a ESEB. Es posible que la actividad osteogénica en la SEB termine
antes de su completa fusion y por tanto, no afecte el crecimiento craneofacial adolescente
0 que intervenga en cambios posicionales mas que en cambios de tamafio. Rev. Arg. An-
trop. Biol. 10(2): 7-19, 2008.

KEY WORDS: Growth center, ANCOVA

ABSTRACT: The spheno-basilar synchondrosis (SBS) is the most important growth cen-
ter of the cranial base during postnatal ontogeny, enabling the elongation of the cranial
floor. Growth activity in the SBS finishes around 12-15 years old and, after puberty, the
SBS is fused. The purpose of this study was to evaluate cranial growth between ages 11
and 19 in order to establish if the SBS fusion is associated with changes in cranial mor-
phology. Two hypotheses were tested: a) individuals with a fused SBS present greater
size than those with an open SBS; b) size differences between individuals with an open
and fused SBS are associated with changes in growth trajectories. The sample is compri-
sed by 118 skulls between 11 and 19 years old at death. Each skull was classified accor-
ding with the state of the SBS (SSBS) in: OSBS, those in which the SBS is still open, and
FSBS, when the SBS is completely fused. Length, width and height were measured in the
following cranial components: anteroneural, midneural, posteroneural, optic, respiratory,
masticatory, and alveolar, as well as total cranial length. Morphological changes were as-
sessed by Principal Components analysis and ANCOVA considering SSBS, age and the
interaction between SSBS and age as factors of variation. Analyses indicated that there
was a significant change associated with age. ANCOVA indicated that significant diffe-
rentiations between OSBS and FSBS were observed only in the midneural length, and this
change was also associated to changes in growth trajectories. However, the changes were
opposed to those predicted. Thus, both hypotheses were rejected. Size variation is asso-
ciated with age but not with SSBS. It seems likely that osteogenic activity in the SBS fi-
nishes before ossification, without influencing, in this way, on adolescent craniofacial
growth. It is also possible that the SBS influences positional changes rather than size va-

riation. Rev. Arg. Antrop. Biol. 10(2): 7-19, 2008.



CRECIMIENTO CRANEOFACIAL DURANTE LA ADOLESCENCIA
INTRODUCCION

El crecimiento craneofacial se produce principalmente en las suturas, relacionadas
a los huesos de osificacion dérmica de la boveda craneal y la cara, asi como en las
sincondrosis de los huesos de osificacion endocondral, como los de la base del craneo
(Enlow y Hans, 1996; Sperber, 2001; Opperman et al., 2005). El crecimiento produ-
cido en las sincondrosis es regulado por potenciales intrinsecos propios (Hall, 2005;
Opperman et al., 2005), contrariamente a lo que ocurre en el resto del craneo, donde
la variacion de tamano y forma es afectada por el crecimiento de las matrices fun-
cionales directamente asociadas al hueso (Moss, 1973; 1997). Durante la ontogenia
postnatal, el remodelamiento del hueso también contribuye a los cambios en tamafio
y forma, siendo un proceso importante en etapas mas tardias, como la adolescencia
y la adultez.

El principal centro de crecimiento de la base craneana durante la ontogenia pos-
tnatal, es la sincondrosis esfeno-basilar (SEB) (Enlow y Hans, 1996; Coben, 1998;
Nakamura et al., 1999). La SEB permite la elongacion de la porcion de la linea media
en el piso craneano mediante osificacion endocondral, produciendo el desplaza-
miento primario del esfenoides y el occipital, que se alejan gracias a la adicion de
hueso nuevo en el endostio de cada hueso (Michejda, 1972; Enlow y Hans, 1996).
La expansion de la fosa craneana media y su contenido neural produce también el
desplazamiento secundario del piso craneano anterior, del complejo nasomaxilar
subyacente soportado por éste y de la mandibula. La actividad de crecimiento de la
SEB cesa a la edad de 12 a 15 afos y sus segmentos esfenoideos y occipitales co-
mienzan a fusionarse. Algunos estudios indican que el cierre de dicha sincondrosis
se produce inmediatamente luego de la pubertad (Opperman et al., 2005); segin ob-
servaron Okamoto et al. (1996), la SEB estaria completamente cerrada a los 12 afios
en las nifias y a los 13 en los nifios. Durante la pubertad, la mayor parte de las estruc-
turas craneanas estan proéximas a su tamafo adulto, siendo el neurocraneo mas avan-
zado en su crecimiento que la cara (Buschang et al., 1983; Enlow y Hans, 1996;
Humphrey, 1998; Arat et al., 2001; Axelsson et al., 2003; Sardi y Ramirez Rozzi,
2007) y mostrando, en consecuencia, menor cantidad de incrementos respecto de la
cara.

El cierre de la SEB es considerado en los tratados de Antropologia como un in-
dicador para atribuir edad relativa a los restos humanos de los que se desconoce su
edad de muerte. Permite clasificar individuos en las categorias sub-adulto o adulto,
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segun sea que la SEB se encuentre abierta u osificada, respectivamente. Se asume que
un craneo adulto es el que presenta la SEB osificada, lo que ocurriria alrededor de
los 20 afios de edad segun numerosos autores (Rivero de la Calle, 1985; Iscan y Loth,
1989; Buikstra y Ubelaker, 1994; White y Folkens, 2000). La clasificacion de un in-
dividuo como “adulto” es importante ademas, porque los analisis sobre variacion e
integracion de la morfologia craneofacial que comparan, por ejemplo, la diferencia-
cion entre sexos, poblaciones humanas (e.g. Howells, 1973; Hanihara, 2000; Hen-
nessy y Stringer, 2002) o primates (e.g. Ackermann, 2005), se realizan
mayoritariamente con individuos adultos, no solo porque se preservan mas facil-
mente sino y principalmente, por la mayor estabilidad de su morfologia durante una
larga etapa de la vida (Krovitz et al., 2003). Sin embargo, la completa fusion de la
SEB ocurre durante la adolescencia (Okamoto et al., 1996; Opperman et al., 2005),
periodo durante el cual muchas estructuras craneanas presentan importantes cambios
morfologicos. Por tanto, resulta de interés analizar el cambio morfologico asociado
a la maduracion de la SEB.

El objetivo de este estudio fue analizar el crecimiento craneofacial entre los 11 y
19 afios de edad para determinar si los cambios en la morfologia craneofacial estan
asociados al cierre u osificacion completa de la SEB. Mientras la SEB esta abierta,
el craneo no habria alcanzado su tamano definitivo (Enlow y Hans, 1996). Por tanto,
si la SEB se asocia con variacion morfoldgica, se espera que los individuos con SEB
abierta sean de menor tamario y sus trayectorias de crecimiento (cambio morfoldgico
asociado a la edad) sean significativas, las que dejarian de serlo cuando la SEB se ha
fusionado. Se probaron las siguientes hipotesis: a) los individuos con la SEB fusio-
nada u osificada son significativamente mayores que aquellos que aun tienen la SEB
abierta; b) la diferenciacion de tamafio entre individuos con SEB abierta y fusionada
se asocia a cambios en las trayectorias de crecimiento, es decir al cambio en tamafio
asociado a la edad.

MATERIAL Y METODOS

Se utilizé una muestra de 118 craneos de los que se conoce el sexo y la edad de
muerte (11 a 19 afos) (Tabla 1). Corresponden a individuos portugueses que murie-
ron entre fines del siglo XIX y principios del XX, provenientes del Museo Antropo-
logico de la Universidad de Coimbra (Portugal). Se determind el estado de la SEB
(ESEB) mediante la observacion de la superficie exocraneana de la base, puesto que
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la superficie exocraneana de la SEB es la que mas tardiamente cierra (Scheuer y
Black, 2000). Asi, cada individuo se clasifico en dos grupos (Tabla 1): SEBA, aque-
llos en los que la SEB no esta completamente fusionada y SEBF, cuando la superficie
exocraneana de la SEB se ha osificado.

Tabla 1
Muestra clasificada por edad y ESEB

Edad SEBA SEBF Total
11 9 0 9
12 11 1 12
13 6 1 7
14 5 2 7
15 13 5 18
16 8 5 13
17 4 18 22
18 4 15 19
19 0 11 11

Total 60 58 118

En cada craneo se registraron puntos craneométricos con Microscribe (Figura 1)
y se calcularon la longitud, ancho y altura, ortogonales entre si, de los siguientes
componentes craneanos: neural anterior, neural medio, neural posterior, dptico, res-
piratorio, masticatorio y alveolar (ver Sardi y Ramirez Rozzi, 2007); también se ana-
liz6 la longitud neural total (Nasion a Opistocraneo).

11
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Figura 1

Puntos craneométricos a partir de los que se calcularon la longitud, ancho y altura de cada componente:
neural anterior (Glabela!, Pterion?, Bregma?®, Hormion*), neural medio (Bregma?®, Lambda’, Eurion®,
Basion’, Vértex®), neural posterior (Lambda®, Opistocraneo’, Asterion'?, Opistion'"), 6ptico (Dacrion'?,
Ectoconquio'?, Supraorbitario'*, Infraorbitario'®, Ala menor del Esfenoides'®), respiratorio (Alar'’, Na-
sion'$, Subnasal'®, espina nasal posterior?’), masticatorio (Estefanion®!, Cigion inferior?, cresta esfeno-
temporal®, Glenoideo*, Cigomaxilar®®) y alveolar (Ectomolar®, Prostion?’, Maxilar posterior®,
profundidad del paladar®).

Los analisis estadisticos se realizaron con ambos sexos conjuntamente y las di-
ferencias de tamafo debidas al dimorfismo sexual se eliminaron mediante una estan-
darizacion con score z por sexo (Williams-Blangero y Blangero, 1989) lo que permite
una mayor representacion de individuos en cada categoria etarea. La normalidad de
las distribuciones se comprobd mediante la prueba de Kolmogorov Smirnov. Se re-
aliz6 un analisis de Componentes Principales con las variables de los componentes
craneanos a fin de obtener ejes de maxima variacion en el conjunto estudiado. Las
hipotesis propuestas se probaron mediante un Analisis de la Covarianza (ANCOVA).
Este permite evaluar la diferenciacion entre promedios de los grupos SEBA y SEBF
(hipotesis a), siendo la edad cronoldgica la covariable. Se aplico un disefio de pen-
dientes separadas; es decir, se calcularon rectas de regresion independientes para los
grupos SEBA y SEBF dado que es posible que conjuntamente no sigan una trayec-
toria de crecimiento linear, de esta manera se probo6 la homogeneidad de las pen-
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dientes (mediciones vs edad), asi como la interaccion entre ESEB y el cambio mor-
fologico asociado a la edad (hipotesis b). La evaluacion de la interaccion permite
determinar si la variacion de tamafio entre SEBA y SEBF se asocid efectivamente a
variacion en las trayectorias de crecimiento de ambos grupos.

RESULTADOS Y DISCUSION

Mediante el analisis de Componentes Principales (CP) se obtuvieron siete CPs de
maxima variacion, pero solo el primero presenta una asociacion altamente significa-
tiva con la edad (r = 0.55; p<0.01). El CP 1 explica 24,4% de la variacion total y re-
presenta variacion de tamafio craneofacial a la que contribuyeron todas las medidas,
mas aun las faciales (Tabla 2). La Figura 2a y 2b muestran la distribucion de los gru-
pos respecto del CP 1 y la edad. Se observa que hay aumento de tamafio entre los 11
y 19 afios y SEBF presenta mayor tamafio que SEBA. Dicho crecimiento se relaciona
principalmente con el aumento de los musculos masticatorios ligados al incremento
de tamafio corporal general (Raadscher et al., 1996), a la erupcion de la denticion per-
manente (Vinter et al., 1997) y a los movimientos dentarios (Henrikson et al., 2001).

Tabla 2
Contribucion de las variables al CP1

Eigenvalor
L neural anterior 0,68
A neural anterior 0,46
H neural anterior 0,62
L neural media 0,24
A neural medio 0,21
H neural media 0,65
L neural posterior 0,46
A neural posterior 0,26
H neural posterior 0,25
L optica 0,50
A optico 0,63
H optica 0,50
L respiratoria 0,68
A respiratorio 0,28
H respiratoria 0,71
L masticatoria 0,49
A masticatorio 0,53
H masticatoria 0,60
L alveolar 0,72
A alveolar 0,57
H alveolar 0,56

L (longitud), A (ancho), H (altura).

13
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Figura 2

CP 1 vs edad. A) Dispersion de SEBA (circulos) y SEBF (cruces). B) Promedios =+ 1 error estandar
en SEBA (linea s6lida) y SEBF (linea punteada).

En la Tabla 3 se encuentran los valores estadisticos descriptivos, representativos
de la diferenciacion en tamafio y del cambio morfologico asociado a la edad crono-
logica (ecuaciones de regresion) en SEBA y SEBF. Las trayectorias de crecimiento
fueron significativas en muchas medidas de los componentes faciales en SEBA y re-
sultaron no significativas para SEBF (Tabla 3). Si bien el CP 1 indic6 un aporte sig-
nificativo de todas las medidas a la variacion (Tabla 2), es probable que las
pendientes de las medidas neurales no sean significativas al distinguir a SEBA y
SEBF, porque durante la adolescencia el crecimiento es menor. Las estructuras neu-
rales han alcanzado practicamente el tamafio adulto (Buschang et al., 1983; Humph-
rey, 1998; Arat et al., 2001; Sardi y Ramirez Rozzi, 2005). So6lo la longitud
anteroneural presentd una trayectoria significativa (Tabla 3), lo que puede deberse a
incrementos tanto en la longitud de la base craneana anterior (Axelsson et al., 2003)
como en la region glabelar, ambos asociados al crecimiento facial superior (Lieber-
man et al., 2000; Bastir et al., 2006).
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Tabla 3

Promedios, ecuaciones de regresion y ANCOVA: diferenciacion entre SEBA y SEBF respecto de la
constante, el estado de la sutura (ESEB), la homogeneidad de las pendientes de las trayectorias
(Edad) y la interaccion de ESEB x Edad

ANCOVA
promedios ecuacion de regresion en SEBA ecuacion de regresion en SEBF cte. ESEB Edad Interaccion
SEBA  SEBF cte t (cte.) beta  t(beta) cte t(cte.) beta t(beta)|F(g.l=1) F(g.l=1) F(gl=1) F(gl=1)
L neural anterior -0,36 0,37 -095  -3,79** 0,14 2,65* -0,27 -0,42 0,08 0,92 6,91** 0,41 7,74 0,19
A neural anterior -0,25 0,26 -0,29 -1,14 0,01 0,14 -0,86 -1,32 0,15 1,59 5,56 1,90 5,16* 2,51
H neural anterior -0,21 0,22 0,01 0,03 -0,05 -0,93 -0,88 -1,28 0,16 1,64 1,21 0,80 0,96 1,36
L neural media 0,09 -0,10 0,47 1,62 -0,09 -1.47 -0,97 -1,53 0,12 1,32 0,18 4,55* 0,06 4,30*
A neural medio -0,02 0,02 -0,21 -0,75 0,05 0,77 0,18 0,26 -0,02 -0,22 0,17 0,68 0,23 0,72
H neural media -0,24 0,25 -0,38 -1,46 0,03 0,58 -0,42 -0,60 0,10 1,02 1,35 0,12 1,42 0,01
L neural posterior -0,22 0,23 -0,23 -0,93 0,00 0,04 -0,01 -0,01 0,02 0,21 0,58 0,42 0,52 0,76
A neural posterior ~ -0,10 0,11 -0,23 -0,83 0,03 0,52 1,30 1,91 -0,17 1,74 0,94 3,77 0,71 3,20
H neural posterior ~ -0,02 0,02 -0,13 -0,50 0,03 0,47 0,48 0,75 -0,07 -0,79 0,01 0,12 0,01 0,11
L optica -0,07 0,07 -0,41 -1,61 0,08 1,50 -0,62 -0,81 0,09 0,84 2,89 0,24 3,05 0,17
A optico -0,36 0,37 -0,86  -3,35"* 0,12 2,20* 0,23 0,38 0,00 0,04 4,91* 0,51 5,54* 0,22
H optica -0,08 0,09 -0,49 -1,87 0,10 1,75 0,24 0,33 -0,02 -0,20 0,60 1,61 0,85 1,67
L respiratoria -0,31 0,32 -0,85  -347** 013 2,47* -0,52 -0,74 0,11 1,12 7,49* 0,05 8,08** 0,01
A respiratorio -0,08 0,09 -0,24 -0,90 0,04 0,65 -0,58 -0,78 0,09 0,83 1,93 0,54 1,89 0,54
H respiratoria -0,32 0,32 -1,02  -4,15* 017 3,21** 0,51 0,75 -0,04 -0,40 3,80 2,38 4,69* 1,93
L masticatoria -0,18 0,18 -086 -324™ 0,16 2,87 | -023 -0,33 005 049 5,65% 0,30 6,44* 0,35
A masticatorio -0,48 0,49 -0,74  -3,18* 0,06 1,26 0,04 0,07 0,05 0,55 3,97* 0,00 4,10* 0,21
H masticatoria -0,35 0,35 -1,05  -480* 0,17 3,61 | -0,45 -0,61 0,11 1,02 9,07 0,36 10,12 0,20
L alveolar -0,43 0,44 -1,24 575" 0,20 4,21 -0,81 -1,26 0,18 1,92 14,93** 0,42 16,49** 0,18
A alveolar -0,26 0,27 -0,54 -2,11* 0,07 1,23 0,30 0,40 -0,01  -0,14 1,22 0,15 1,38 0,03
H alveolar -0,41 0,42 -0,86  -3,58** 0,11 2,11 -0,96 -1,48 0,20 2,07 | 10,26 0,12 10,64* 0,39
L neural total -0,22 0,23 -051  -2,08* 0,07 1,32 -056  -082 0,10 1,01 4,56* 0,63 4,63" 0,78
Todas 1,83* 1,15 1,92* 1,20

* p<0.05, ** p<0.01. L (longitud), A (ancho), H (altura).

Contrariamente a lo que indic6 el analisis multivariado (Figura 2a-b), los resul-
tados de ANCOVA indicaron que, estando la edad controlada, la diferenciacion en
tamafio respecto de ESEB asi como la interaccion entre ESEB y la edad fueron sig-
nificativas solo para la longitud neural media (Tabla 3). Sin embargo y contraria-
mente a lo esperado, dicha longitud es mayor en SEBA que en SEBF (Figura 3).
Siendo que no es esperable el decrecimiento de una estructura en el periodo consi-
derado en este estudio, esta diferencia podria deberse a la presencia de algun outlier
en la muestra que influya en el resultado. En la Figura 3 se observa un individuo de
12 afios que presenta un valor de 3.33 para la longitud neural media y presenta va-
lores cercanos a la media en el resto de las medidas analizadas. Se repitio ANCOVA
excluyendo dicho individuo y los valores de F para ESEB y para la interaccion entre
ESEB vy la edad resultaron no significativos.

Los resultados también indican que las diferencias en las trayectorias de algunas
medidas de los componentes faciales, anteroneural y longitud neural total entre SEBA
y SEBF (Tabla 3) se producen porque ambas sub-muestras presentan cambios asocia-
dos a la edad. Sin embargo, dichos cambios son independientes del estado de la SEB.
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Figura 3
Longitud neural media vs edad. Dispersion de SEBA (circulos) y SEBF (cruces). Las elipses repre-
sentan el 68% de probabilidad en torno a la media.

CONCLUSION Y COMENTARIOS

Los resultados indicaron que entre los 11 y 19 afios hay cambios en la morfologia
craneofacial, principalmente debidos al crecimiento de los componentes faciales. La
variacion morfoldgica esta asociada a la edad; en cambio, el cierre de la SEB no re-
sultd asociado a dichos cambios. Por lo tanto, las hipotesis propuestas se rechazan.
Estos resultados no contradicen que la SEB participe en la elongacion de la fosa cra-
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neana media durante la ontogenia postnatal (Enlow y Hans, 1996; Sperber, 2001),
pero sugieren que entre los 11 y 19 afios el tamafio de los componentes craneanos
varia independientemente de su osificacion. Es posible que el fin de la actividad os-
teogénica en la SEB ocurra mucho antes de su completa fusion y por tanto, no afecte
el crecimiento craneofacial adolescente o que intervenga en cambios posicionales
mas que en cambios de tamafio.

(Cual es la relevancia de estos resultados para los estudios comparativos en An-
tropologia Biologica? La SEB cierra luego de la pubertad mientras muchas estruc-
turas craneanas ain no han alcanzado el tamafio adulto. De acuerdo a los resultados
de este estudio, los individuos que presentan la SEB fusionada no mostraron trayec-
torias de crecimiento significativas en ninguna de las medidas analizadas (Tabla 3).
Esto indicaria que cualquier estudio comparativo que utilice individuos clasificados
como adultos, tomando como referencia el estado de osificacion de la SEB, no tendra
un importante sesgo en sus resultados, si los distintos grupos etareos no se encuentran
balanceados en las muestras comparadas. No obstante, numerosos estudios indican
que hay variacion significativa en la morfologia craneana, entre el fin de la adoles-
cencia y la adultez (Henrikson et al., 2001). Esto implica que no debe descartarse la
posibilidad de utilizar algun otro criterio para clasificar a un individuo como adulto
cuando se realizan estudios comparativos, por ejemplo la erupcion del tercer molar,
con el objeto de garantizar mayor homogeneidad entre las muestras consideradas.
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