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La asociacion del perimetro cefélico del neonato con el de sus padres ha side reconocida
por varios autores. Mo conocemos, sin embargo, que se haya estudiado, si la configura.
cian, es decir, la relacién entre varias dimensiones cefélicas del recién nacido, se aso-
cia con la de sus padres. Fueron medidos la circunferencia (CC). el didmetro anteropos-
terior (DCAP) y el didmetro transverso (DCT) de la cabeza de 225 neonatos y sus pa-
dres. Los andlisis de correlacidn candnica de las tres wvariables del nifo con la madre
y con el padre por separado, indican que existe relacion del patrdon de configuracién
crancana entre el nifo y sus padres, con dominio del DCAP. Se analiza el problema de
la deformacion cefilica del feto durante el parto v la importancia de realizar este analisis
en ninos nacidos por cesdrea.

INTRODUCCION

Dado que el encéfalo es una de las estructuras que menos sufre el
retardo del crecimiento por efecto de una serie de condiciones adversas,
Lubchenko et al. (1966)' propusieron utilizar la medida del perimetro ce-
filico para ajustar la edad gestacional. Es evidente que este método pue-
de ser muy inexacto en presencia de una enfermedad primaria del siste-
ma nervioso central.

Pero no sodlo diversas condiciones patolégicas condicionan variaciones
del perimetro cefdlico. Diversos factores adicionales que incluyen el
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sexo,? la raza,® factores genéticos**® y otros, influyen en diferente medi-
da sobre la talla cefdlica que se alcanza al nacimiento.

Conocer los factores que influyen sobre las dimensiones de la cabeza
del neonato tiene interés practico inmediato, a los efectos de evaluar, si
dichas dimensiones, en un nifo en particular, se encuentran dentro del
rango de normalidad o si rebasan sus limites.

La asociacién entre el perimetro cefilico del nifio y el d2 sus padres,
ha sido reconocida por varios autores™® pero no conocemos que se haya
estudiado si la configuracion, es decir, la relacion entre varias dimensio-
nes cefalicas del neonato se asocia con la de sus padres. Tal es el obje-
tivo de este trabajo.

MATERIAL ¥ METODO

Fue estudiada una muestra de 225 nacimientos a término. en la que los
recién nacidos habian alcanzado un peso medio de 3246 g (DS 459). El
53% eran varones y el 47% hembras. La composicién racial a juzgar por los
rasgos raciales predominantes en la madre (color de la piel y caracteris-
ticas del cabello) fue la siguiente: europoide, 62%; negroide, 22% ¥y eu-
ropoide-negroide, 16%.

La edad gestacional fue ajustada segin los criterios de Dubowitz et al.
(1970)" mediante el examen fisico® y neurolégice™'’ y expresada en sema-
nas completas.

Tanto en el recién nacido como en sus padres fueron medidos con un
compas de espesor el diametro cefalico anteroposterior (DCAP) o distan-
cia glabela-apistocraneo y el diametro cefalico transverso (DCT) o dis-
tancia eurio-eurio. Fue medida también la circunferencia cefélica (CC) con
un cinta métrica mediante la técnica recomendada por Jorddn (1979)."!
Fueron calculados los estadigrafos descriptivos media y desviacién estan-
dar para las tres variables en el nifio y sus padres.

Fue realizado un andlisis de correlacién candnica [CANCOR) median-
te el programa PS-6M de la biblioteca estadistica de aplicacion de la com-
putadora IRIS-50, a fin de analizar como se correlacionan las configuracio-
nes craneanas del recién nacido y sus padres.

RESULTADOS

En el cuadro | se presentan los valores medios y la desviacién estan-
dar de la CC, DCAP y DCT del recién nacido y sus padres.

El analisis de correlacién candnica entre las dimensiones cefdlicas de
los recién nacidos y sus madres (cuadro Il), arrojé una primera variable
canénica con una correlacién significativa de 0.284. En el niio la primera
variable candnica estuvo dominada por el DCAP y en la madre por la CC.
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CUADRO |

DESCRIPCION ESTADISTICA GEMERAL DE LAS DIMENSIONES CEFALICAS DEL NINO
¥ SUS PADRES (mm) N = 225

CC DCAP DCT
RN % 344,20 117,18 83,44
Ds 13,52 557 5,05

Madre X 54520 182,25 142.55
DS 18,79 T.27 G.84
Padre % 267.4 191,17 149,42
Ds 19,08 882 B.12

Leyenda

CC = Circunferencia cefélica.
DCAP = Didgmetro cefdlico anteroposterior.
DCT = Didgmetro cefdlico transverso.

CUADRO 1l

ANALISIS DE CORRELACION CANONICA DE LAS DIMENSIONES CEFALICAS DEL
RECIEN NACIDO CON LAS DE LA MADRE

Recién nacido Madre
CcC X Ky
DCAP X, X
DCT Xq Xz

Primera variable candnica

Ly = 041X, + 0.551X, + 0,202,

Ly =0.586X, + 0.372X%; + 0,272X,
r (L, Ly) = 0,284

Sequnda variable candnica

L, = 1,083X, — 1,286X, + 0,325X,
L, = 0.300X, — 0.915X; -+ 0,738X,
r (L, Ly') = 0,061

La segunda variable canénica estuvo dominada en ambos por el DCAP pe-
ro la cerrelaciéon no fue significativa.

El andlisis de las dimensiones cefdlicas nifio-padre (cuadro 1) arrojé
también una primera variable candnica con una correlacién significativa
de 0,284 que estuvo dominada en ambos por el DCT. Al igual que en el
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CUADRO Il

ANALISIS DE CORRELACION CANONICA DE LAS DIMENSIONES CEFALICAS DEL
RECIEN NACIDO CON LAS DEL PADRE

Recién nacido Padre
cc X, X,
DCAP X X
DCT X3 Xg

Primera variable canénica
L, = 0.443X, + 0,670X, — 0,065X,
L, = 0.324X, - 0.674X; 4+ 0.368%;
r [L11 Lz] = 0,284

Segunda variable candnica

L,' = 0.733X, — 1,040X, + 0,684X,

L, = 0,984X, — 1,056X5 +0,217X,
r(L,".L,") = 0,092

analisis nifio-madre, la segunda variable canénica, ortogonal a la primera,
no fue significativa y estuvo dominada en ambos por la CC y DCAP. Es
decir, que el patrén de configuracién de! craneo en el recién nacido resul-
té6 condicionado por el de sus padres y dominado por el DCAP. Igualmen-
te se demuestra que el DCT es la variable que menos influye en esta
correlacién. En otras palabras, la variabilidad del DCT en el neonato no
puede ser explicada por la de sus padres.

DISCUSION

Diversos autores han senalado la relacion que guardan las dimensio-
nes cefélicas del recién nacido con las de sus padres.*® Nuestros resulta-
dos no sélo confirman esa asociacién sino también indican que existe
una estrecha relacién en el patrén de configuracién craneana de los padres
y de sus hijos.

Quedé puesto en evidencia que el DCT es la variable que menos rela-
cién guarda, lo cual podria estar determinado por el hecho de que la ca-
beza del feto cambia su configuracién durante el periodo expulsivo del
parto, a expensas principalmente de dicho didametro. Dado que las medi-
ciones fueron realizadas durante las primeras 24 horas posteriores al
parto, cabe esperar que para entonces el craneo no haya recuperado su
configuracién inicial. Esto podria explicar también el hecho de que la CC
obviamente influida por la modificacién del DCT, quede desplazada al se-
gundo lugar en cuanto a relevancia por DCAP, que parece ser la dimension
cefélica que menos se modifica durante el parto.

Teniendo en cuenta ademds la alta correlacién del DCAP con la lon-
gitud supina del recién nacido, parece razonable que estudios futuros so-
bre las relaciones cefalométricas padre-hijos, asi como estudios de las
relaciones cefalosomaticas en el recién nacido, contemplen de modo espe-
cial esta variable.
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A fin de llegar a resultados precisos acerca de la alteracién de las
dimensiones de la cabeza, debidas a su transito por el canal del parto,
pensamos que este andlisis debe realizarse en ninos nacidos por via ce-
sarea, teniendo en cuenta que Brook et al. (1979)'? no encontraron diferen-
cia en el diametro biparietal medido por ultrasonografia antes dz| parto
y después del nacimiento en 14 casos de cesiarea.

CONCLUSIONES

Las dimensiones y configuracion del créaneo del recién nacido se aso-
cian estrechamente con las de sus padres. La variable que predomina en
esta asociacién es el DCAP. El DCT, por el contrario, resulté la menos
relevante, lo cual se debe probablemente a que es la dimensién que maés
se modiifca por efecto del paso de la cabeza fetal por el canal del parto.

SUMMARY

Jiménez, L. §. et al. Newborn-parents correlation for head configuration. Rev Cub Ped
56: 5, 1984,

Association of head perimeter of the newborn with head perimeter of his parents has
been recognized by several authors. However, we do not know if configuration, that is
to say relation between several head dimensions of the newborn child, is associated
with those of his parents. Circumference (CC), anteroposterior head diameter (APHD).
and transverse head diameter (THD) of 225 newhorn children and their parents were
measured. Analysis of canon correlation of the three wvariables of the child to mother
and father, separately, indicate existing relationship between child-parent cranial confi-
guration pattern, prevailing APHD. The problem of fetal head deformity during labour,
and importance of performing such analysis in cesarean delivery children is analyzed.

RESUME

Jiménez, L. 5. et al. Refation de la configuration céphaliqgue du nouvesu-né avec celle de
leurs porents. Rev Cub Ped 56: 5, 1984,

L'association du périmétre céphalique du nouveau-né avec celui de leurs parents a été
reconnue par plusieurs auteurs. Cependant, nous ne connaissons pas que l'an ait étudié
si la configuration, c'est-a-dire, la relation entre plusieurs dimensions céphaliques du
nouveau-né, s'associe a celles de leurs parents. Mous avons mesuré la circonférence
(CC), le diamétre antéro-postérieur (DCAP) et le diamétre transverse (DCT) de la téte
sur 225 nouveau-nés et sur leurs parents. Les analyses de corrélation canonigue des
trois variables de |' enfant avec la mére et avec le pére séparément, indiguent qu’il exis-
te une relation du patron de configuration crinienne entre l'enfant et leurs parents,
avec prédominance du DCAP. Il est analysé le probléme de la déformation céphalique du
foetus pendant l'accouchement et l'importance de réaliser cette analyse chez les en-
fants nés par opération césarienne.
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