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PREFACIO

Realmenteno sé cómoempezóa atraparmede estemodola Antropología.Lo cierto

esque la devociónllegó tarde,aunque,tal vez, la afición fiera másmadrugadora.Todo

participa para hacer hermosa estadisciplina: la curiosidadinnatadel médico,del científico,

del hombre;el interésdetectivesco,con el gusto trufado de aromade crimen; el arcano

encanto delos enigmas arqueológicos;la momiavista —conlosojos sorprendidosy abiertos

de la infancia—en el museo,de indeleblerecuerdo;la aventura,en fin.

Vienen luego —léaseenseguida—los trabajosy los afanes,la rutina, el frío del

estabularioy la somnolenciadel laboratorio,el catarroy lamétrica,la estadísticay lajaqueca

—estassí íntimamenterelacionadas—,la digestión,en definitiva, de la apetitosacomida

anteriormente descrita,y, ya sesabe,la alimentaciónhacecrecer..,en algunadirección.

Desetodo por bien empleado.Es posible que el origen de la vocación—y del

presente trabajo— radiqueenunprofesorque haceamenala materiay jugosala clase,tanto

como paraengatusaraalgún incauto;si esasi, los diosesseanclementescon él. Porotro

lado, unapartedel atractivo de la Antropología es,sin duda, laconstanterelaciónde esta

especialidadconla intrigay el ambivalenteperoirresistibleencantodela EnlutadaDama,de

ineludible cita.

Dejémonosde divagacionestranscendentes.Quiero queestasprimeraslineasde la

tesis, a fuer de buena naciencia,seanexpresión de gratitudhaciatodos aquellosque han

contribuido,de unau otramanera,al éxito que lamismapueda tener.

Muchos sonlosmerecedoresdeaparecerenestecapitulo,en tantos años—eternos—

de elaboración de estetrabajo.

Seala primera gratitud para“mis muertos”, esa seriede esqueletos—todos ellos

amigos—que siempresonrientes,o desdentados,me permitieron introducirmeen su

intimidad. Sin ellos no hubierasido posibleesteestudio.

Agradecimiento tambiénpara mi director de tesis, el ProfesorD. JoséAntonio
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SánchezSánchez,con quien he tenido el gusto de trabajary convivir a lo largo de esta

“historia interminable”,y a quien he aprendidoa admirary querer,pesea su desmedida

afición a lainformáticay a su devoción porlos engai¶ososgráficos. Endefinitiva,un amigo.

Graciasa cuantosme ayudaron a poneren “ordende revista” a la colección: Félix,

Santiago,Juliana,Antonio... y tantosotros;cuentanconel reconocimientoy afectotantomio

comode “mis esqueletos”.

Reconocimientomanifiestoa mi viejo amigo D. JoséLuis Ochoa Chacónque me

solucionó—brillantemente—cuanto problema informáticose me presentó,y que me

confeccionólos programas paracálculode ángulose indices.

Imposible olvidar, en estelugar, aD. YagobaCanoy a D. PedroCuestaque me

condujeronpor los fárragos de laestadísticaaparentemente sanoy salvo.

Tampocoal ProfesorD. Gonzalo Trancho,queamablementemefacilitó el accesoa

unapartede ladocumentaciónempleada.

Gratitud expresa,plásticay políglotaparami hermanaCharopor algunosde los

dibujosqueilustranestatesisy porsustraducciones.

Tambiéna mi amiga Charode Concepción por su inestimableayuda para el

tratamientoinformáticode las figuras.

Graciasa mis pacientespadresy a mis amigosporaguantarmis “neuras” y otras

murriasderivadasde estetrabajo.

Y porúltimo, al Seflor de la TorredeJuanAbad, quemeensefló,hacetiempo,cual

era—finalmente--— elmásnobledestinode los huesosnobles.

médulas quehangloriosamenteardido,

su cuerpodejaránno su cuidado;

seráncenizasmástendránsentido;

polvo seránmáspolvo enamorado”.

(Quevedo)
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Introducción

U. INTRODUCCIÓN

El interés porla antropologíafisica es tanantiguocomola historiade la humanidad,

al menos tanto comolos conceptosde ésta o aquélla. En efecto, fue Heródoto de

Halicamaso,el primer historiadoroccidentalcuyaobra noshallegado,el autorde la primera

historiacon unenfoqueculturalmenteafin al nuestro,quien—enel siglo y a. e.c.—describe

lasdistintascaracterísticasdedurezay textura delos cráneos delos persasy los egipcios,que

habíansido apiladosseparadamentey permanecíanexpuestoscomo vestigiode unaantigua

batalla (Heródoto,c 440 a. e. c.).

Frutodeinteresesraciales,comodemuestranlos relievesegipciosdelImperioNuevo;

de los clínicos y patológicosdesdeHipócratesy Galeno; e incluso religiososcomo el

coleccionismode reliquias,seva aumentandoel conocimientoanatómicoy seinician las

primerasrecopilacionesdeejemplaresy restos óseosparasuestudio.Posteriormentetrabajos

de caracterología,psiquiátricos, y más recientementemédico-legalesy estrictamente

antropológicosdanorigena lasprimerasgandescoleccionesde restosóseos.

Se han formado así las grandescoleccionescomo la Terry de la Smithsonian

Institution,la TodddelMuseodeHistoriaNaturalde Clevelando, ya enEuropa,la colección

BrocadelMuseodelHombredeParis.En España la únicadignade menciónesla casimítica

colecciónOlóriz, ya desaparecida.

La colecciónde población actualde la Escuela deMedicina Legal (EML), no es

equiparable alas anterioresen número,aun cuandoseesperannuevasincorporaciones,y

presenta además otrasdiferenciasy características.Primeramenteesunacolección, comosu

nombreindica, de poblacióncontemporánea,datando todoslos fallecimientosdel último

cuartodel presentesiglo, mientrasque las anterioresestán compuestaspor individuosmás

antiguos,correspondiendoen su mayoríaal siglo XIX.

Esta serie es, como todas,hija de su tiempo y respondea sus características

temporales tantoen su composicióncomo en laselecciónde los individuos. En efecto, las
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expectativasde vida son muchomayoresen nuestra épocaque en el siglo pasadoo a

comienzosdel presente,porello los ejemplaresde nuestracolecciónson de mucha mayor

edadquelos de lasmencionadasanteriormenteen lasqueabundanlos especímenesjóvenes.

El respetosexistaal génerofemeninode épocaspasadashacequeen las antiguassean mas

frecuenteslos varones, mientrasque en la de la EML hay mayorpresenciafemeninaque

masculina.Los conjuntosdecimonónicos,fi.rndamentalmenteBroca y Olóriz, estaban

compuestoscasiexclusivamenteporcráneos,basandoseaúnenlos estudioscaracterológicos,

hijos de la fisognomíay frenología,tributariosaún de Galí, Cubi y Lombroso(GaIl, 1835;

Cubí, 1844;Lombroso,1895);cuandono en determinacionesde raza—desuperioridadde

raza—del tipo de las vergonzantementeaplicadasa la inmigraciónen EstadosUnidos

(Gould, 1997).La colecciónde laEMIL, comotodaslas modernassecomponedeesqueletos

completos—o lo más completosposible—dado que se ha desterrado,lógicamente,el

desprecio alosrestospostcranealesque,enel aspectoantropológico-forense,puedenofrecer

muchamásinformaciónque el cráneoen grannúmerode ocasiones.

Tambiénes importanteel hechode quelas coleccionesnorteamericanas asumensu

realidadmultirracial y cuentancon ejemplaresde razasnegrao negro-americana, asiática

—fundamentalmente china—,y supoblaciónblancaesdetipo anglo-sajón,lo queno lashace

superponiblesa la nuestra.La colecciónde la EMIL se componeúnicamentede población

blancacaucasianade tipo mediterráneo.Las más próximasala nuestraserianlasfrancesas

—aunque presentaríanmezclasnorteñas—las italianas,y, flindamentalménte,la portuguesa

de Coimbra,aun cuando son todasdecimonónicas,generalmente patológicas—las italianas

clásicas—y con probablemezcla colonialla portuguesa.

Otro aspecto,sin dudano menosimportante,es el hechode que muchasde las

coleccionesantiguasrespondena criteriosde selecciónde ejemplarespor patologías,tanto

detipo orgánicocomopsíquico.Basteel recuerdodecompras,envida, desuspropiosrestos

óseos aenfermoscon padecimientosdeformantes,o las recopilacionesde cráneosde

personajesgeniales(Puechetal.,1989)ocriminalesfamosos,o historiasde robosdetumbas.

Esprecisorecordarlas palabrasde críticadeHoyosSáinz,uno delos grandescoleccionistas:

“Las citadas colecciones(porBroca [París],Ranke[Munich],Galí [París])comolas series

filiadas italianasde Roma,Florencia, Turíny otras sonrealmentecráneosde anormales,en

dondetienenrepresentaciónlos grandeshombres,los locosy los criminalesy dondefaltan
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precisamentelos tipos normal y medio, que sonlos que interesanpara aquilatarlas

variacionessuperioresy regresivas”(HoyosSáinz, 1893).

Éstefue el puntode vistafundacionalde lascolecciones antiguas,que hoyserevisan

y sesiguen utilizandomirándolasconojosnuevosparaconseguirveralgo distinto.

Nuestrotrabajo,al igual que lacolección,sealeja,obviamente,del conceptoantiguo

o tradicionaldelcúmulo de rarezaso dela galeríademonstruos.La frase:“esto es unapieza

demuseo” defineplenamenteestesentido arcaico.Nosotrospretendemosllevar al museoal

hombre normal,al común, y no sólo como espectadorsino como protagonista.Este es

nuestroenfoque.Sigamosel signo de los tiemposy estudiemosa los mediocres—o a lo

mediocre—no a lo original ni a lo patológico.

Así pues,pretendemosponeral descubiertolas característicasmorfológicasdel

españolactual común—medio, en el sentidoestadísticodel término—, aun cuando sus

conclusionespuedanaplicarseatiempospretéritos.

Por otro lado esperamosque, con el desarrollo,estacolección sirva para que

investigadorestantoespañolescomoeuropeos,y quizáhispanoamericanos,disponganpara

sus estudiosde una seriede referenciamás, máspróxima asus característicasracialeso

poblacionales,y no se veanobligadosaremitirsealas norteamericanas(Berrizbeitia, 1989;

Galeraetal. 1998).

Como yase ha mencionado,uno de los objetivos de la antropologíaforensees la

determinaciónde la raza comouno de los elementosindispensab]esde todo procesode

identificación.No esnuestraintenciónentrar a fondo encriteriosderazao poblacionales,aun

cuandodesdetiempode nuestrosclásicossehan realizadoen Españadistincionesmáso

menos antropológicas:“no hayque fiar dejudío romo ni de hidalgo narigudo”(Correas,

1627).

No obstante,pensamosquepodríaestablecerseun cierto modelode españoltipo, o

al menosunosdeterminadoscriterios, si no diferenciales,si de alguna maneraparticulareso

propios;ya quedesconfiamosprofundamentedeltópico del “crisol de razas”.No ha habido

mezclas importantesde los pobladoresautóctonosarcaicos salvo con la población

colonizadora romana —que esdel mismotipo mediterráneoque la nuestra—,y con la

norteafricanade las invasionesmedievales—que parecetenerel mismo origen troncalque

la ibérica segúnpretenden demostrarestudiosfilológicos y genéticos(Alonso, 1996)—.
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Tampocosehan producidocruzamientosintensoscon población judía,por la endogamia

propiade esta razay la expulsióndel siglo XV, ni con gitanos—poraversióncomún—, ni

con visigodos, árabeso fenicios, que supusieronincursionescon un mínimo númerode

enugrantes,y cuyo cargamento genéticofue, sin duda, rápidamente absorbidopor la

poblaciónindígena.Así pues enesenciasomosceltíberos,máso menosmantenidosestables

durantemucho tiempo; inclusoen mayorgradoquelos portugueses,en los quesepresenta

un nivel relativamente considerable,y reciente,de hibridacióncon poblaciónnegrade sus

coloniasafricanas.

Pese atodoello, auncuando sehubieseproducidounamezclaconsiderable,ésta es

antiguay estáestabilizadadesdehaceal menoscincosiglos, lo cualconferiríaa la población

españolaun carácterbastantehomogéneo,y portanto relativamentedefinible.

Dentrodel ámbito dela antropologíaforense,el aumentode la violenciaencrímenes

y actosterroristas,asi como las grandescatástrofespropiasde los adelantosy mediosde

transporteactuales,hacen cada vezmáshabitualy necesariala determinacióndel sexode los

individuos —conun alto gradode confianza—en esqueletoso restosesqueléticos,incluso

fragmentarios(SteyneIsQan,1997).Por otrolado,las cada díamásfrecuentesprospecciones

arqueológicas conducenal mismoextremoen el campode la antropologíafisicano forense.

Así pues, la determinacióndel sexoen una poblaciónesde vital interésmedico-

forense,y plantea seriosproblemascuandosepretendenemplearmétodosmétricosfijos entre

dos poblacionescon diferentes proporcionesy tamañofisico (IsQanel al., 1998).En efecto,

la existenciade dimorfismo sexualen el esqueleto constituyela basede la determinación

sexuala partir de restosóseosadultos(MaeLaughliny Bruce, 1 986a), y espor ello el

fUndamentode los procedimientosqueseempleanparala asignaciónde los restos auno u

otro sexo.

Parala valoracióndel sexoen restosesqueléticossehanempleadoclásicamentedos

métodos: el diagnosticode visu y el estudio métrico,es decir, se han estudiadolas

manifestacionesmorfológicasy métricasdel dimorfismosexual(St. Hoymee 1s~an,1989;

Novotny el al., 1993).

Si bienel primeropermitevalorarla piezaen su conjuntoy obtenerunaapreciación

global, se basaen criteriossupuestamente“objetivos” plasmadosen multitud de manuales,

que dependende lapericiadel investigadory del conocimiento queéste tengadela población
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a la que perteneceel ejemplar.Por tanto, la “objetividad” del diagnósticovisualesmas bien

subjetivay empíricay porello fácilmentefalible y sin quese puedadeterminarningúnnivel

de seguridadni confianza.

El método métricoes totalmenteobjetivoy, si serealizade modoprotocolizadoy por

personal experto, absolutamente independiente de las posibles liviandades del

experimentador.Superadosya los índicesclásicos,el método que seha demostradomás

eficazpara laatribuciónde sexoesel análisisdiscriminante(Van Varky Schaafsma,1992).

No obstante, ésteseencuentralimitado porcriteriosde espacioy tiempo. Asi, cadaestudio

discriminante se establecepara una población con unas característicasmorfológicas

determinadasy parauna épocaconcreta,de modo quepuedeno resultaraplicablea otras

razas,lugareso espaciosde tiempo conun mínimo de fiabilidad en los resultados,pues

puedenproducirsefalsasadjudicacioneso dar origena sesgos importantes.

Se han realizado estudios métricos generalessobre multitud de poblaciones

difrerentes:EstadosUnidos de América (El-Najjar y McWilliams, 1978; Stewart, 1979>,

China(Li, 1993),Japón (Setay Yosino, 1990), y Europa (Hungery Leopold, 1978),entre

otros, Sehanrealizadotambién,desde hace años, grancantidadde estudiosdiscriminantes

parcialessobrepoblacioneseuropeascomo lituanos (Nainis y Garmus,1974), italianos

(Pettener,1979; Pettenerel al., 1980), británicos(Steel, 1972), checoslovacos(Cerny y

Komenda,1980y franceses(Godycld, 1957),por referimos,a titulo deejemplo,a algunos

autores quehanestudiadohuesos largosennuestrocontinente.Los estudiossobrepoblación

española son escasosy casitodos de tipo arqueológico.Los estudios discriminantessobre

población moderna sonparcialesy con muestrasno especialmenteamplias(Tranchoet

al., 1997;RobledoelaI.,1997;López-Bueisetal.,1997;delRio y Sánchez,1997),ésteesun

vacíoquedebecubrirse.

Para ladeterminacióndel sexose hanempleadofundamentalmenteel cráneo(Giles

yElliot, 1963; Giles,1964;Leguebe,1981;Townsendelal.,1982)ylapelvis—básicamente

el coxal (Schulter-Ellisel al., 1983 y 1985, Robledoel a¡.,1995)—utilizando métodos

morfológicosy métricos,o unacombinaciónde ambos(Songelal., 1992),o amboshuesos

a la vez (Leopoldy Novotny, 1985). Con mucha menosfrecuencia seha estudiadola

mandíbula(Pótsch-Scneiderelal., 1985).Tambiénesmuycomúnel estudiode huesos largos

—centradosgeneralmenteen su longitud y anchura—sobre todoen fémur (IsQanel al.,
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1994; Tranchoel aL, 1997>, tibia (Isqany Miller-Shaivitz, 1994; Is9any Shihai., 1995),

húmero (Is9anel al., 1998) y, en menorgrado, cúbito (López-Bueisel al., 1997),radio

(Berritzbeitia,1989)0ambos(Holmany Bennet,1991),huesosdela mano(Lazenby,1994;

Falsetti,1995; Smith, 1996)y el pié (Smith, 1997;RoblilngyUbelaker,1997).La asignación

de sexoseha estudiadorecientementecon huesoscortos,o quepareceríanteóricamentetan

poco adecuados paraesemenester, comorótula (Intronaeta!., 1998),costillas(~óloglu el

al., 1998; Wiredu et al.,1999) o vértebras (Marino,1995; del Río y Sánchez,1997),

alcanzando,en algunasocasiones,nivelesde acierto superioresa muchosde los obtenidos

sobre huesos“tradicionales”.Estehechoviene a confirmar la ideade queno siemprelas

variables—y en el presentecasolos huesos—quepresentanun mayor dimorfismosexual

puedan serlas masútiles parael estudioo presentenuna mejorcapacidadparadiscriminar

entresexos(Bridges, 1989).Esde notarque sonescasoslos estudiosde conjunto,y másaún

los globalesde todo el esqueleto.

En el extremoopuesto,las necesidades,cadadíamásfrecuentes,deestudioparasu

identificaciónderestosmuyfragmentarios(Kelley, 1979),o inclusoquemados(Wahl, 1981;

Schutkowskiy Hernnann,1983),hacenprecisalacreacióndefuncionesconel menor número

de variables posibles,y de las zonasmas resistentesy, por ende, generalmentemejor

conservadas(MacLaughliny Bruce,1985;Holland, 1986; Seidemanneta!., 1998)

Otro de los objetivos fUndamentalesen el proceso de identificación es la

determinacióndela edaden el momentode la muerte.Seha propuestounagrancantidadde

métodos tanto para cráneo (Toddy Lyon, 1925;McKerny Stewart,1957;Perizonius,1984;

Meindí y Lovejoy, 1985),comoparaesqueletopostcraneal (Todd,1920 y 1921;Is9anet

a!.,1984y 1985;Lovejoyeta!., 1985)y sehanrealizadodel mismomodo muchas críticas

y correcciones sobrelos mismos(Katzy Suchey,1986;Hershkovitzeta!., 1997;Galerael

al.1998;Baccinoeta!., 1999).No obstante,al serrealizadosestosestudiosconcolecciones

antiguas,sehancentradoenpoblaciónjoveny de medianaedady, por ello, dichosmétodos

ofrecenmuchasdudas cuandose pretendenutilizar conseriesde edadesmadurasy seniles.

Haquedadointencionadamentefuera de estetrabajoel análisisde la estatura,que

también serviría indirectamentecomoindicadordeldimorfismosexual,porqueno disponemos

de la talla exacta de un númerosuficientede individuos, y la aplicación de tablasde

determinaciónajenasno tendríademasiadosentidoy quedaríareducido aun simple acto
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mecánico.En cualquiercasoresultadainteresante,si se pudieraampliarla muestra,realizar

un estudiopara ladeterminaciónde la estaturaen poblaciónanciana,queofreceríasin duda

resultadosmuy distintosde los obtenidoscon seriesde adultosmásjóvenes.

Todo lo anteriormente expuestonosenfrentacon la realidadde la multiplicidad de

aspectos a estudiary parámetrosa determinar,y la dificultadde su seleccióny recopilación

paraobtenerel máximodeinformaciónposiblesin perderseen maresde cifrasinútiles. Y, en

consecuencia,estonos conduce ala necesidaddel establecimientode un modelo regladode

recogidade datos,para lograrel máximorendimientodel estudioantropológico-forensede

las muestrasque sean remitidasal laboratorio.Sehanproducidodiversassistematizaciones,

las máseficacesdebenajustarsealos nuevosprocedimientosinformáticosde basesde datos

(Jantzy Moore-Jansen,1988),parafacilitar estudios estadisticos. Deben también abrirsea

la posibilidad de aplicación de métodos modernos como el análisis de imagen,

determinacionesmétricasporRMIN o TAC, o a modelos virtualestridimensionales.

Comoconsecuenciadetodaslasconsideracionesexpuestas anteriormentenoshemos

propuesto parael presenteestudiolos siguientes objetivos:

Valorar las diversas medidasy parámetrosempleados,su grado de eficaciaen la

investigacióny lacantidadde informaciónqueaportan.Del mismo modo,sevaloraráel nivel

de relación que existe entrelas diversas variablesmedianteel análisis de componentes

principales.

Aportarlos datos para unadescripción antropológicamétricaclásicade la población

españolaactual. Exposición y valoración de los índices esqueléticostradicionales

fundamentalmentecomo indicadoressexuales,en relacióntantocon el esfuerzo mecánico

como con el dimorfismo sexual.Estudioespecíficode la lateralidady asimetría.

Establecimientode unacomparaciónde los resultadosde la colección estudiadacon

datosde poblaciónespañolano arqueológicay de regionesafines.

Proposicióndeunconjuntodefuncionesdiscriminantespropias,tantocranealescomo

de esqueleto postcraneal,de huesosaisladoscomo de conjunto, centradasen nuestra

población; y que, por tanto, ofrezcan menor margende error al ser aplicadasen los

laboratoriosde antropologíaforense,quelas obtenidascon series extranjeras.

Valoracióndelos distintosmétodosempleadosenel campodelaantropologíaforense

en los procesosde identificaciónde la edaden restosóseos.
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Crearun protocolominimo de medidasy parámetrosadeterminarque proporcione

el máximo de información. La búsquedadel menor número posiblede variablesha de

conducirirremisiblementeaunamayorclaridad,economiade tiempoy mediosy facilidaden

el manejode los datos.

Seleccionarlos métodosde identificaciónsexualy de edadquedebenformarparte

de dichoprotocolo.

Valoraciónde los dosapanadosanterioresenfunciónde laposibilidadde integración

en una basede datosreferencialy un programaautomáticode análisise identificaciónde

restos.
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II.- MATERIAL Y MÉTODOS

11.1.-COLECCIÓN EMPLEADA

La colecciónde la Escuelade MedicinaLegal estudiadaesunaseriecompuestapor

población actual española, provinientede exhumacionesde cementeriosde diversas

poblacionesdelaperiferiadeMadrid, desarrolladas fundamentalmenteaexpensasdelaluvión

inmigratoriode comienzosde la segundamitad del siglo XIX.

La colección se compone deesqueletosy cadáveresmomificadosy estáabiertaa

nuevas incorporaciones.En todoslos casosse conoceel sexo,en muchosla edad,y en

bastantesel lugarde nacimientoe inclusola filiación completa.

Los fallecimientosdelos casosestudiadosseprodujeron entrelos años1.975y 1.985

ambosinclusive.

Delos 119 ejemplaresacondicionados,hastael momento,de estacolecciónsehan

empleado parael presenteestudio 114 especímenes,todosellos adultos,desechándose3

infantiles,2 de dudosaidentificación,y la totalidadde las momias.

Con referenciaal sexosehanestudiado51 individuos masculinosy 63 femeninos.

11.2.- INSTRUMENTAL

Parael presenteestudiosehan empleado:

— Compásde espesor,modelode la casaGPM.

— Calibredeslizante,másconcretamenteel calibrede puntasde la casaGPM.

— Calibre coordinado,variacióndel GPM.
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— Calibrecoordinado tiposimómetro,de diseñooriginal nuestro,de mayortamaño

que los simómetros comunes,que permitesu utilización como calibre coordinadoal uso

mediantecorrecciónde escala. Cuentacon nonio para determinacionesen décimasde

milímetro en las dos regletas.

Calibre coordinado(radiómetro), variacióndel modelo 13 de la casaGPM.

— Mandibulómetro,diseño propio,realizadoen la UCM.

— Tablaosteométricade la casaGPM.

— Cintamétricametálica,anchura5 mm.

— Moides parala determinacióndelaedaden el extremo estemalde la 4~ costilla,

varonesy mujeres.(IsQan)

— Moldes para ladeterminaciónde la edaden la sínfisis púbica del estudiode

Suchey-Brooks.

11.3.-DETERMINACIONESREALIZADAS

11.3.1.- CONSIDERACIONES PREVIAS SOBRE LAS

VARIABLES Y SU SELECCIÓN

Enlineas generales,sehanseleccionadovariablesquepodríanconsiderarsecomo“las

más comunes”,empleadaspreviamentepor muchosautores, porque creemos que estas

determinacionesmásusadasson,en muchoscasos,las mássignificativasy conel fin de que

nuestrosresultados puedan ser comparados con otrosanteriores.No obstante, estono nos

ha coartadoparamodificarlas cuandoha sido conveniente.En otros casos sehanseguido

fielmentelos métodosde diversosautores,sin la másminima alteración, comoesel casode

las determinacionesmorfológicas.

Hemosempleadomuchasmás variablesde las queen un principio considerábamos

imprescindibles,inclusoconel fin de demostrar que —comosuponiamos—noibanaaportar

graninformación.
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Sehapretendidoenalgúncasocompararentresi lasdeterminacionesrealizadassegún

las descripcionesde dosautores.

Enlas definicionesy descripcionesdelos puntoscraniométricosy medidascraneales

queconstituyenel protocoloempleado,sehanseguidofUndamentalmente,y poresteorden,

las obrasde W. W. Howells (1973)y R. Martin (1928y 1957), modificándolas-en

ocasionesradicalmente-cuandoasi seha creído oportunoo necesario, completándolas,o

sustituyéndolasen algunoscasos. Dehecho,con frecuencia,se ofrecenindicacionesdel

métodoquenosotrosrecomendamos,enlapráctica,para obtenerdeterminacioneso localizar

puntos,independientementede los autoresmencionados.

Enlas medidas mandibularesseha seguidoa Martin (1957).

Cuandono existecoincidenciaentreambosautoresseindicademodoexpresoacual

de ellos sesigue,aunquesólo seaen líneasgenerales.

En cualquiercaso,siemprese incluye, al pie de cadaepígrafe,unareferenciade los

autoresempleadoso consultados.

No sehandefinidopuntoscomoel eurioy el alar,aunqueesténimplicadosenalgunas

determinaciones,porconsiderarlosindeterminados,inexistenteso extremadamentevariables,

y porsersu localizacióndependientedela realizaciónde unamedida,no éstade la ubicación

de los puntos,en cuyo casosí serianecesariodefinirlos.

Dada laimpropiedad palmariaobservadaen la denominación,por los mencionados

autores,de diversasestructurasanatómicas,que conduce adificultadesde comprensiónde

las definicionesy que ha complicadola elaboraciónde este protocolo, nosotros noshemos

ceñido estrictamente —como para todaslas denominacionesde este estudio— ala Nómina

AnatómicaInternacional,empleandola traducción españolade la mismapublicadaporH.

Feneis(1977).En los términosno recogidospor lanómina,y enalgunosotros, sehaincluido

una someradescripciónanatómica.

Las abreviaturasde los puntoscraniométricos,aunquegeneralmentecoincidentes,se

hantomadode Howells (1973)salvomenciónexpresao ausenciadel autoren la referencia

a pie de párrafo.

Las abreviaturas de las medidas craneales se han tomado del protocolo

antropométricodelForensicAnthropologyCenterdel Departamentode Antropologíade la

Universidadde Tennessee.
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Parala métricadel esqueleto posteranealseha seguido fundamentalmentea Martin

y en su conjuntoson,con pocasvariacionesy unaadición,las del protocoloantropométrico

del ForensicAnthropology Center del Departamentode Antropologiade la Universidadde

Tennessee.Las abreviaturas sonnuestras.

Los ánguloscraneales respondenensu mayoríaa ladefinicióndeHowells(1973),en

otroscasosno consideradosporesteautora las de Jantzy Moore-Jansen(1988), de Key

(1983),y algunoshansido recreadospornosotrosparacomparaciónde medidas.En todos

los casoslas abreviaturasson de suautor.

Los índicestantocranealescomoposteraneales podemosconsiderarlos“clasicos”,y

siempreseindicaconreferenciaa que autor seconsideranlosintervalos.Lasabreviaturasson

nuestras.

Con referenciaa lalateralidad:lasabreviaturasdemedidas ángulose indicescraneales

quevan seguidasde un “2” correspondenal lado derecho;las medidasposteranealesque

comienzanpor “1” correspondenal ladoizquierdo, las quelo hacenpor“U” al derecho;las

abreviaturas delos índicespostcranealesque vanseguidasde un “2” correspondenal lado

derecho.En lo que respecta a lanumeración,las determinacionesque vanseguidasde una

“d” correspondenal lado derecho.

Enla partereferente amorfologíase hanseguido,sin ninguna modificaciónsobrela

descripciónde susautores,los métodosquehemoscreídomásfiablespara ladataciónde la

edad.

11.3.2.-VARIABLES MÉTRICAS

11.3.2.1.- Consideraciones iniciales sobre las

determinacionesmétricas

Para la realización del presenteestudio se ha pretendido considerartoda la

variabilidad posible y contar, en todos los casos, conla muestramás amplia; se han

consideradonormales y aceptables variacionespropias de la edad —condición tan
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significativaenunaseriecomola nuestra— talescomo los procesos osteodegenerativosde

tipo artrósico,aunlos muymarcados,y lasincurvacionesy deformidadesóseasconsecuentes

aosteoporosis,salvocasosexcepcionales.Los casosparticularesenlos quesedebeoptarpor

no tomaruna medidadeterminadaseexponenindividualmenteen ladescripciónde cadauna

de ellas. No sehan llevado a cabo, pues,únicamentelas determinacionesque debíanser

tomadasen zonas manifiestamentepatológicas(véansefigs. 1, 2 y 3).

La relacióncompletadelasdeterminacionesmétricas,tantodirectascomo derivadas,

cranealesy postcraneales,se presentan,en diversosórdenes—de uso, alfabéticoy por

abreviaturas—en el apéndiceA.

Figura 1. Fracturade fémurque imposibilitala métricamediodiafisariay de longitud.
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Figura 2. EnfermedaddePaget. Imposibilita¡a métricadetodaslasdeterminaciones.

Figura 3. Defonnidadde la cabezaremaralque impidela consideración dcldiámetro.



Material y métodos 19

11.3.2.2.-Definición de los puntos craniométricos

ALVEOLON (ALV).-

Es un punto del paladar dondeel plano medio sagitalcortauna línea imaginaria,

trazadatangente alos bordes posterioresde la apófisisalveolardel maxilar.

En la práctica, tomamosel punto de intersecciónde dicha lineaimaginariacon la

suturapalatina;creemosque esmásapropiadaestadefiniciónporsu concrecióny facilidad

de manejo,dada ladificultadde determinarcon exactitudel planomediosagital.

En ocasiones lalinea tangente alos bordesposterioresde la apófisisalveolardel

maxilar resultaposterioral bordemedia] posteriordel palatino. En tal caso el punto se

consideraráendichalínea,en el planomediosagital,a la alturade la proyecciónteóricadel

paladar.

Consideramosel alvéolon,de estamanera,un puntode medidadel maxilar y no del

paladar.No debeconñindirsecon el estafilion. (Véasefig. 6).

(Cf. Martin 1957: 451).

ASTERION(AS).-

El puntode unión de los huesostemporal,parietaly occipital, en cadalado.

Si el punto dereunión está ocupadopor un huesowormiano (os astericum>se

prolongaráteóricamente sobreél la suturalambdoidea,así comola parietomastoideay la

occipitomastoideahastaque encuentrencon la anterior,si coincidenen un punto en él se

localizaráel asterion;si no coinciden enun punto,el asterion sefijaráen lasuturalambdoidea

en el punto medio, equidistantede las interseccionescon las otrasdos.Paradeterminarla

direcciónde la prolongaciónteóricade lassuturas parietomastoideay occipitomastoidea,se

tendráen consideración, únicamente,la que presenteel centímetrofinal de éstas.

Si existenvarios huesoswormianos, la sutura esmuy complejao compuestapor

huesoswormianos,setomaráel asterionenel puntocentraldeláreacompleja,guiándosepor

el ejegeneralde las suturas.

Si las suturas seencuentranabiertasen estepunto,se tomaráel asterionen el borde

correspondientedel occipital. (Véasefig. 5).
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(Cf Howells1973: 166).

BASION (HA).-

Es un puntodel borde anteriordel agujerooccipital (foramenmagnum),en la línea

media,en la posición señaladapor el vérticede la superficietriangularen la basede cada

cóndilo, esdecir, la posiciónmediadesdelas crestasquebordean esteárea.

Estaprolija, farragosay oscuradefinicióndeHowellsseconcretaposteriormentepor

el mismo autor, como un puntoen la posiciónmediaentreel borde interior quese opone

directamenteal opistiony el puntomásbajode dichoborde.Es decir,aúnmás claramente,

un puntomedio entrelos tradicionalesendobasione hipobasion.

En la práctica, segúnHowells,el puntoseráel quedetermine,enel bordeanteriordel

agujerooccipital en la líneamedia,la máximalectura posibleen la medidabasion-nasion.

Secorresponderácon el endobasioncuandoel borde esfino o afilado,

En este área pueden presentarse tantoun tubérculo medial como una superficie

articular, en el primercasosedesplazarálateralmenteel punto, en el segundoseestimaráel

basionaproximadamentesobredichasuperficie.

Presentacomoventaja sobrelas definicionesanterioresla uniformidad,esdecir, el

empleode unalocalizaciónúnica para larealizaciónde todaslasdeterminaciones.(Véasefig.

6).

Martin, al igual que otrosautores, empleadoslocalizacionesdistintas parael basion

según lamedidaa determinar,distingueasí:

Endobastano bastanposterior,comoel puntode interseccióndela partemásinterior

y posteriordel borde anteriordel agujerocon el planomedio sagital. Es unpunto,pues,del

borde internodelmargen anterior opuestoal opistion.En lapráctica,enlasdeterminaciones,

esel puntomásposteriordel borde anteriordel agujerooccipital en la línea media.

Crecimientosanómalos,tubérculos,etc.eneste áreapuedendificultarsu localizacton.

Se empleaen la determinaciónde la longitud de la basecranealy en la longitud

basion-prostion.

Hípobaston obastaninferior, localizado,en la práctica,enel puntomásinferior del

borde anteriordel agujerooccipital, en el plano medio sagital.

Seempleaen medicionesde la alturadel neurocráneo.
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Figura 4. Normafrontal. Puntos craniométricosempleados:

A¡véolon (alv)
Basion(ba)
Bregma(br)
Cigomaxilar anterior (zm:a)
Cigoorbital (zo)
Cigotemporal (zt)
Condilion (cdl)
Dacrion (dk)
Ectoconquien(ek)
Estefanion(st)
Frontomalaranterior(fm:a)
Frontomalartemporal(fmt)
Frontotemporal(fi)
Onation (gn)

Gonion(go)
Infradental(id)
Lambda(la)
Maxilofrontal (mt)
Nasion (na)
Nasoespinal(ns)
Opistion(os)
Orbital (or)
Porion (p)
Prostion(pr)
Subespinal(SS)
Yugal Un)
Zigion (zy)
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(Cf Howells 1973: 166; Martin 1957: 446).

BREGMA (BR).-

Es el puntode unión de las suturas coronaly sagital. Si la suturasagitalsedesvíade

la líneamedia, el punto debe serproyectadode modo teórico sobre ésta a laaltura de la

suturacoronal.

Consideramosestadefiniciónmásprácticay fácil de determinary estandarizarquela

de Howells-el bordeposteriordel hueso frontalen el plano medio—,por la dificultadque

supone determinarel planomedio con exactitudabsoluta(en la de Martin setoma comoun

punto teórico,poraproximación)y porque, además,el autor concluyea continuaciónque

suelecoincidir con el puntode encuentrode las suturas.

Este punto esimposiblede determinaren cráneoscon fontanelasabiertas.

Cuando existeun hueso wormianobregmático,el punto sedeterminará prolongando

teóricamente sobrela superficiedel mismolas suturas coronaly sagitalbastasu encuentro.

Las suturas metópicaspersistentesno sonindicativasde nada,y no debenser tenidas

en consideraciónparala localizacióndel bregma.

Cuando la suturacoronalestácasiborrada, sedebeestablecersu cursoa partir de

cualquiertrazao restode la misma;si ha quedadocompletamenteeliminada,la localización

del bregma deberáestimarsede modoteórico.

Cuandolas suturasno están cerradas quedaun espacioen su unión, el bregmase

localiza entoncesen el aire ala alturateóricade la superficiedel huesofrontal en esepunto

(seha decuidar deno introducir la puntadelcalibreen el huecode las suturasal realizarlas

determinaciones).

En cualquier otro caso, dudosoo problemático,o cuandoseanecesariaunaelección,

debe considerarse que bregma esun puntolocalizadoen el frontal (Véansefigs. 4 y 5).

(Cf Martin 1957: 444; Howetls 1973: 167).

CIGOMAXILAR ANTERIOR (ZM:A).-

La interseccióndela suturacigomaticomaxilary el límite dela insercióndelmasetero

en la superficiefacial.

En casosde osjaponicumla sutura discurre posteriory lateralal extremo anteriorde
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ay

FigurasSy6. Puntos craniométricos.Normalateraly normainferior, respectivamente.
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la insercióndel masetero,ental situaciónel punto sesituaráen la superficiefacial a6-8 mm

por fiera del límite anterior(medial) de la insercióndel masetero.

La insercióndel maseterovienegeneralmente determinadaporuna línearugosao

pequeñacrestaanteroposterior.

Si lapartefacial de la sutura esta borradao mal definida, puede resultarútil valorar

su cursoen la carainternadel arco. (Véansefigs. 4 y 5).

(Cf Howells1973: 170).

CIGOORBITAL (ZO).-

La interseccióndel bordeorbital y la suturacigomaticomaxilar.

Comoel bordeorbitalsuele ser redondeadoel punto selocalizaráenel puntomedio

entrelas superficiesfacial y orbital del mismo.

Una pequeñaapófisis del malar puede presentarseen estelugar, extendiéndose

algunos milímetros en sentido medial, y desplazandola sutura y, por tanto, el punto

interiormentea lo ¡argodel bordeorbital, incrementandosela medidade la longitud malar.

Tradicionalmente,porconvención,el punto nunca sesitúamedial al planosagitaltangente

al borde internodel agujerosuborbitario.Dada lavariabilidaden la localizaciónde dicho

agujerono hemosrespetadoesaconvención, localizándolo siempreconarregloa lacondición

general.(Véansefigs. 4 y 5).

(Cf Howells1973: 170).

CIGOTEMPORAL (iT).-.

Es el punto más inferior de la superficieexternade la sutura temporocigomática.

(Véasefig. 5).

(Cf Howells 1973: 179, tomadode Woo rL. 1937)

CONDILION (CDL).-

Es el puntomáslateralde cadacóndilo mandibular.(Véaseflg. 5).

(Cf Martin 1957: 452).
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DACRION (DK).-

Es el vérticede la fosalagrimal,en el puntoen el que éstaincide en el huesofrontal.

En los ejemplaresbien conservadosla fosa esevidentey presentaun vértice agudo.

La fosalacrimal estádividida verticalmenteporla suturalacrimomaxilar,quese une

a las suturasfrontolacrimaly frontomaxilarjustamenteen el vértice de la fosa.

En cualquiercaso,el dacrion selocalizaráen el huesofrontal.

En los casosenqueel vérticeestémal definido,borradaslas suturaso roto el unguis,

el punto se situará poraproximaciónde acuerdocon los siguientescriterios:

a/ La observacióndirecta de la fosa lacrimal desde arriba lo que facilita la

determinacióndel vértice.

b/ Un pequeñopromontorio en el huesofrontal, en el borde de la órbita, lateralal

cual se sitúael vértice.

c/ El borde posteriordela fosa,el puntonunca selocalizaposterioro latera]al mismo

y puedesituarsepor aproximación.

d/ La suturalacrimomaxilar,cuandola estructuradela fosa estápocoo mal definida.

e/A menudose encuentraun pequeñoagujerojustoenel vérticede la fosaquepuede

ser usado comoguía,aunquecon frecuenciaselocalizaligeramentemediala dichovértice.

Aun cuandoHowellsconsudefiniciónpretendiósustituirel punto tradicional—punto

de unióndel frontal, el unguisy el maxilar,o puntode reuniónde las suturaslacrimomaxilar,

frontolacrimaly frontomaxilar—parano depender deconfiguracionessuturalesquepueden

resultarvariables,él mismoreconocequegeneralmentesoncoincidentes;porotra parte,los

criterios para la determinación exactadel vértice no permiten la definición constantee

invariablede un punto, dependiendola localizaciónde éste,en granparte,del observador.

Portodoello, enlapractica,nosotroshemos situadoel dacrion sobreel huesofrontal,

en el vérticede la fosalacrimal, cuando éste esevidentey manifiesto,y en casos dudososen

el punto de unión de las suturaslacrimomaxilar, frontolacrimaly frontomaxilar,no en la

profUndidadde la suturasino enel bordesuturaldel frontal.

Ante la ausenciao destruccióndelunguis, hemosvaloradola unióndelbordelagrimal

de la apófisisascendentedel maxilar superiorcon el bordesutural frontomaxilardel frontal,

que generalmentese encuentranbienconservados;si la incidenciade la fosalagrimalen el

hueso frontal esmanifiesta—pese ala ausenciadel unguis—seha valoradoésta.(Véanse
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figs. 4 y 5).

(Cf Howells 1973: 167).

ECTOCONQUION (EK).-

Esel puntode intersecciónde la superficiemás anteriordel bordelateralde la órbita

y unalíneaquedivide a la mismaen dos partesigualesa lo largode su ejemayor, esdecir,

paralelaal bordesupraorbitario.

EstasituaciónanteriordelectoconquionpropuestoporHowellsserelaciona, según

él, con lasmedidasde planitudfacial tantocomocon las orbitarias.(Véasefig. 4).

Estepuntono escoincidentecon el descritoporMartin salvoen casosen los queel

bordeorbitario esagudo.

Martin define el ectoconquion,de modo bastanteimpreciso, comoel punto de

intersección delángulodel bordeorbitario lateral con un eje paraleloal bordeorbitario

superior.Posteriormenteindicaquedicho ejedivide a la órbitaen dosmitades,superiore

inferior,sin otrareferencia.Suponemos,basándonosfUndamentalmenteensusdiagramasque

su localizaciónesen la parteinterna del borde lateralde la órbita,y queel ejequelo define

divide a la misma en dospanesigualesy es perpendiculara la línea teóricade la altura

orbitana.

Como quedaclaro, estadefiniciónno hacereferenciaa que el ectoconquionesté

situadoen la posiciónmásanterior.

Esta localizaciónrecae,como resultaevidenteen sus diagramasde los puntos

craniométricosy medidas(Martin, págs.620 y 656), enuna posiciónmásmedial quela de

Howells.

(Cf Howells 1973: 168; Martin 1.928: 620, 621 y 656).

ESTEFANION (ST).-

La intersecciónde la sutura coronal con lalíneatemporalinferior (líneatemporaldel

frontal).

En lamayoríade los casos, a laalturade la sutura coronal, puedendistinguirsedos

lineas,unasuperior correspondiente a lainserciónde la fasciadeltemporal(linea temporal

superioro líneatemporalfascial), queno debe serconsiderada,y unalínea inferior (línea
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temporal inferior),en estecaso el punto se situarásegúnla linea inferior. Si no aparece

diferenciación,setomaráel límite superiorde la líneaexistente.

En ocasionesla linea y la suturapuedentener una trayectoriacomúnduranteuna

pequeñadistanciaen su intersección,en tal caso,el estefanionse localiza en el extremo

posteriorde dichatrayectoria.

La erosiónde la superficiepuedeimpedir la localizaciónde un punto, si uno está

conservado se puededeterminarel otro por el principio de simetría. Tambiénpuede

localizarseporque estepunto coincide generalmentecon el límite inferior de la parv

comp//cinade la sutura, cuandoesta esmanifiesta.(Véansefigs. 4 y 5).

(Cf Howells1973: 169).

FRONTOMALAR ANTERIOR (FM:A).-

Es el puntomásanteriorde la suturafrontocigomática.

Se le determinacon facilidadobservando transversalmentela sutura.

La suturapuedepresentar,y de hecholo hacenormalmente, un trazadobastante

irregular, no se tendráen consideracióny el punto selocalizaráen la partemásanteriorde

la suturadondequieraqueeste.

En lapráctica,nosotroslo hemoslocalizadosiempreen el frontal, de modoque las

medicionespuedanrealizarseaunhabiéndoseperdidoel maxilar siemprequeel bordesutural

no estédañado. (Véasefig. 4).

<Cf Howells 1973: 168).

FRONTOMALAR TEMPORAL (FMT).-

Es el punto más lateral localizadoen la suturafrontocigomática.(Véasefig. 4).

Siempreselocalizaen el frontal (véase FM:A).

(Cf Martin 1957: 451).

FRONTOTEMPORAL (FT)-

Un puntolocalizadogeneralmentehaciadelantee internoenla líneatemporalsuperior

directamenteencimade la apófisisorbitaria externadel huesofrontal.

En la práctica,lo hemosconsideradocomoel puntomásinternodel bordelateralde
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la lineatemporaldel frontal, localizadoenla zonademáximaincurvacióndela misma.(Véase

fig. 4).

(Cf Martin 1957: 451).

GNATION (GN).-

Es el punto más bajodel margeninferior del cuerpomandibularen el planomedio

sagital.

Confrecuenciael gnationno esel puntomásinferiorde la mandíbula, quesueleestar

situadolateralmenteal mismo. (Véansefigs. 4 y 5).

(Cf Martin 1957: 452).

GONION (GO).-

Es el punto de unión del bordeinferior del cuerpode la mandíbulacon el borde

posteriorde la rama mandibular;esdecir,el puntomásbajo,másposteriory másexternodel

ángulomandibular.

Parala determinaciónde la anchurabigoniacase debeemplearel punto máslateral

del ángulo. (Véansefigs. 4 y 5).

(Cf Martin 1957: 452).

INFRADENTAL (m).-
Un puntosituadoentrelos incisivosmediosinferioresen el bordeanteriory superior

del arcoalveolar,en el píanomedio sagital.Parte anteriory superiordel tabiqueinteralveolar

entrelos incisivos centralesde la mandíbula.

El punto se corresponde conel limite anterosuperiorde la suturasinfisial fetal.

(Véansefigs. 4 y 5).

(Cf Martin 1957: 451).

LAMBDA (LA).-

Esel puntodeunión de lassuturaslambdoideay sagital.Si la suturasagitalsedesvía

de la líneamedia,el punto debe ser proyectadode modoteórico sobreésta a laalturade la

suturalambdoidea.
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Pensamosqueestadefiniciónes másapropiadaquela de Howells,quelo considera

el vérticedel huesooccipital ensu unión conlos parietalesenla líneamedia,porla dificultad

de determinarcon exactitud absolutael plano medio sagital.

En casode la existenciade un huesowormianolambdoideo,el punto selocalizará

prolongandoel trayectode cadasecciónde la suturalambdoideahastasu interseccióncon

la linea media,si estasprolongacionesno coincidencon la líneamediaen el mismo punto,

lambdase encontraráequidistanteentreambas intersecciones.

En ocasionesel occipital sedesarrollahaciadelante,a lo largo de la línea media

saliéndosedel curso generalde la sutura,generalmentecomo resultadode la unión de un

huesolambdoideocon el occipital. En estecasoseaplicael procedimientoanterior.

Si la sutura esmuycomplejao compuestadehuesoswormianos,setrazaráunalínea

imaginariaa lo largodel centrode la suturaen cadasecciónde la misma, para localizar

lambdaen su interseccióncon el planomedio sagital.

Es, en cualquiercaso,un puntodel occipital. (Véasefig. 5).

(Cf Martin 1957: 444; Howells 1973: 168).

MAXILOFRONTAL (MF).-

Esel puntoen el queel bordeorbitarioes intersectadopor la suturafrontomaxilar.

Si el borde orbital no esmarcado,se prolongaráimaginariamenteel bordeinferior

interno—generalmenteevidente—hasta encontraral superior,localizándoseel puntoen el

lugaren queesaproyecciónteóricacortela sutura frontomaxilar. (Véasefig. 4).

(Cf Martin 1957: 450).

NASION (NA).-

Es el puntode intersecciónde la suturafrontonasalcon el planomedio sagital.

Estepunto en ningúncasohacereferenciaa la suturainternasal.

Si la sutura presentairregularidadesen la línea media, el nasion se situará por

aproximaciónrectificandola curvageneral de la suturafrontonasal.

Como reglageneral,el nasiondebesituarsesobreel huesofrontal; así, cuandola

suturafrontonasal estéabiertao seaprofundael punto sesituará,en la líneamedía,en el

ánguloentrelas superficiesfacial y suturalde] frontal. (Véasefi8. 4).
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(Cf. Howells1973: 169; Martin 1957: 448),

NASOESPINAL (NS).-

Martin lo define comola proyecciónsobreel plano medio sagitaldel punto más

inferior del bordede la aperturapiriforme.

En lapráctica,nosotros,lo hemos situadoen el punto dondela suturaintermaxilar,

queasimilamosal planomedio sagital,cortaunalíneateóricatrazadaentreel puntomás bajo

del bordede la escotaduranasaldel maxilarde cadalado.

En cráneoscon unaespinanasalanteriorpequeñao moderadamentedesarrolladael

puntoesde fácil localización,generalmenteen la basede laespinanasal.

Si la espinanasalanterior estámuy desarrollada,demodo quealteramarcadamente

la regularidad delperfil del maxilar, para evitarinfluencias y variacionesen la métrica

consecuentesa un desplazamientoanteroposterior,el punto se situaráen la misma línea

imaginariamencionadaperoen posiciónlaterala la espinanasal.

Si laespinanasalanterior estáinclinadahaciadelantey hacia abajo,y quedaenla linea

teóricaentrelos puntosmás inferioresde las escotadurasnasaleso pordebajodela misma,

el punto selocalizaráen el margen superiorde dichaespinanasal.

En general,no debe tomarse lamedidaen el extremoanteriorde la espinanasal

anterior.(Véansetigs. 4 y 5).

(Cf Martin 1957: 448).

OPISTION (OS).-

El punto del margeninferior del borde posteriordel agujerooccipital en la línea

media.

ParaMartin es,sencillamente,el lugardondeel planomediosagitalintersectael borde

posteriordel agujerooccipital, precisandoque selocaliza en el interior del mismo,frenteal

basion.

Enla práctica,para nosotros, esel puntomásanteriordelborde posteriordel agujero

occipital en el plano medio sagital.

Generalmenteel borde posteriordel agujerooccipital se presentaafilado o con un

ánguloentresuscarasinternae inferior evidente,lo quehacecoincidenteslas definiciones
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anteriores.Ladeterminacióndel punto esfácil. (Véasefig. 6).

(Cf Howells 1973: 169).

ORBITAL (OR).-

Es el punto másbajo del bordeinferior de la órbita (bordeinfraorbitario),donde

quieraqueseencuentre.(Véasefig. 4).

(Cf Martin 1928: 621).

PORION(PO).-

Esel puntomáselevadodel contornodel orificio auditivo externo.

En la prácticalo localizamosen el limite de la porciónmás oscuray profUnda del

conductoauditivo externo. (Véasefig. 5).

(Cf Martin 1928: 618).

PROSTION(PR).-

El puntomásanterior,en la líneamedia, enel arcoalveolar(bordealveolar inferior)

sobreel tabiqueinteralveolarentrelos incisivoscentralessuperiores.

El punto se encuentrageneralmentehundidoentrelos dosincisivoscentrales.

El punto esel másanteriorcon el cráneoorientadoen el plano de Francfort,es pues

de fácil localización.Si la transiciónentre laporción anteriordescendentede la apófisis

alveolary el taNqueinteralveolarno esmarcada,el punto selocalizaráen lalíneageneraldel

arco alveolar. El arco puede presentarun aumentode espesor, sobre todosi ha habido

retracciónde los bordesde los alvéolos,el prostionserálocalizadoen eselugar.

En caso de dañoo de pérdidaante-mortempuedeserdificil la localizacióndelpunto,

eneste caso se procederá aunaestimacióndelmismoconsiderandoel resto delarco alveolar.

(Véansefigs. 4 y 5).

Tanto Martin como otros autoresempleandoslocalizacionesdel prostion según la

medidaadeterminar,estospuntospueden serdefinidoscomo:

Hipoprostion opumaalveolar, situado en el punto más inferior en el tabique

interalveolarentrelos incisivosmediossuperiores.Seempleaenladeterminaciónde laaltura

facial superior.
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Exoprostion,prostionanterior o puntoprealveolar,situadoenel puntomásanterior

del arcoalveolardel maxilarentrelos incisivoscentrales,en el planomedio sagital.Está pues

localizadoen el bordeanteriorde la apófisis alveolar.Usadoen todaslas determinaciones

salvoen la alturafacial superior.Coincide prácticamentecon la definiciónde I-Iowells.

(Cf Howells 1973: 169; Martin 1957: 449).

SUBESPINAL (SS).-

Es el puntomásposteriordel maxilar, en el plano medio sagital, inferiora laespina

nasalanterior.

Howellslo describe comoel punto másprofundo,visto de perfil, por debajode la

espinanasalanterior; estadefinición escoincidentecon la nuestra,que consideramosmás

apropiadaterminológicay prácticamente.

El punto selocalizaen el bordemedial anteriordel maxilar,no enla profundidadde

la fisura de la suturaintermaxilar.

Sí la espinanasales pequeñao está erosionadael punto puedeserdificil de localizar,

enningúncaso debe sersituadoenlaparteexternadelbordeinferior dela aperturapiriforme

(orificio nasalanterior).(Véasefi8. 5).

(Cf Howells 1973: 170).

YUGAL (JI]).-

Se sitúaen el ánguloentrela apófisis frontaly la apófisistemporaldel malar; en la

práctica, esel puntomásprofundoenla curvatura entrelasapófisistemporaly frontal del

malar. {Véansefigs. 4 y 5).

(Cf Martin 1957: 450).

ZIGION (ZY).-

Es el punto másexteriorde cadaarco cigomático,dondequieraque seencuentre.

(Véansefigs. 4 y 6).

(Cf. Martin 1957: 450).
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11.3.2.3.- Descripción de las medidas craneales y

mandibulares

NOTA PRELIMINAR

Todaslasmedidasseexpresaránen milimetrosenteros,salvola cuerdasimóticay la

subtensasimóticaen las queseconsideraránlas décimasde mm.

Cuandola medidano seaexacta,si excedeal enteroen 0,5 mm o menosseindicará

el valor enteroobtenido,silo excedeen másde 0,5 mm seanotaráel valorenterosiguiente.

Enprincipio,todaslas medidasparessetomaránenel lado izquierdo.En lasmedidas

de la órbita y de la mastoidesse han estudiadoamboslados; en la mandíbulase han

consideradolos dos lados en todaslas determinacionessusceptiblesde ello. Cuandola

medidacorrespondaal ladoderechosu abreviaturaserála correspondienteal lado izquierdo

seguidaporun “2”.

MEDIDAS CRANEALES

001/ GOL: LONGITUD GLABELO-OCCIPITAL.-

Sinónimo de longitud cranealmáxima. Es la máximadistanciaobtenidadesdela

glabelaen el planomediosagital.Tambiénseha definidocomo ladistanciaentrela glabela

y el opistocráneoen el plano medio sagital.

El punto opuesto a laglabelade la medida sueleestar localizado en la escama

occipital.

Rarasvecesla longitud máximarecaeen el iion, si ésteno estámuy desarrolladoy

se encuentraintegradoen unalínea nucalredondeada omuyancha puededarseporválida la

medida. Si estábien desarrollado,no puede serconsideraday debemos descontarla

protuberanciadel perfil generaldel occipital, paraello, en estos casos,setomará lamedida

en la depresióninmediatamente superioral iion, que quedadelimitadalateralmentepor las

curvasdescendentesdela línea nucalsuprema,en el planomediosagital.Tambiénenmuchas
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ocasionesunamedidamáximaequivalentea ladel inionpuedelocalizarseporencimadeéste.

(Véasefig. 7).

Instrumento:compásde espesor.

(Cf Howells1973: 170; Martin 1957: 453#l).

002/ NOL: LONGITUD NASION-.OCCIPITAL-

Es la máximadistancia obtenidadesdeel nasion en el plano medio sagital. Se ha

definido tambiéncomo lamáximalongitud obtenida entreel nasiony el opistocráneo.en el

plano mediosagital.

Se consideraránen este casolas mismasobservacionessobreel iion que en la

longitud glabelo-occipital(véaseésta).

Instrumento:compásdeespesor. (Véasefig. 7).

(Cf. Howells 1973: 170; Martin 1957: 453#ld).

003/ BNL: LONGITUD BASION-NASION.-

Sinónimode longitud de la basecraneal, Longitud directaentre nasiony basion

(Howells) en el planomediosagital.

E] basion se localiza en un punto medio entre los tradicionalesendobasione

hipobasion,esdecir, en la línea mediadel bordeanterior del foramenmagnum, en una

situación intermediaentrelapartemásposteriory la másinferior delmismo.Unicamenteen

casosde bordesmuy finos podría coincidir conel endobasion.Si el punto designado

presentaseun tubérculoel basionsedesplazaráa uno u otro lado. (Véasefig. 7).

Instrumento:compásde espesor.

(Cf Howells 1973: 171).

004/ BBH: ALTURA BASION-BREGMA.-

Distanciadirectaentre bregmay basion(Howetls).Véaselongitudbasion-nasion.

No introducir la punta delcompásenla sutura pues sefalsealamedida,si esnecesario

mídase en lapartemásposterior delfrontal, en lalíneamedia.(Véasefig. 7).

Instrumento:compásde espesor.

(Cf Howells 1973: 172).
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005

008

Figuras 7y 8. Medidas craneales.Determinacionesmediosagitalesy anchuras,respectivamente.
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005/XCB: ANCHURA CRANEAL MÁXIMA.-

Anchuramáximadel cráneoperpendicularal plano mediosagitaldonde quieraque

estélocalizada,porencimadela línea temporaldel temporal,queune laextremidadposterior

dela apófisiscigomáticay la líneatemporalinferiordel parietal,y de la partemásposterior

e inferior de éstaúltima, es decir, superioral áreade las raícesposterioresde los arcos

zigomáticosy a lade la apófisismastoides.

Los diversos autoreshanofrecidodiversasconcepcionesdela mediday definiciones

cuandomenosambiguasde la misma, así algunos excluyenal temporalcomo lugaren que

puede realizarsela determinación,otrosempleandenominacionesanatómicasirregulares,o

como Martin indicanque lamedidasetomarápor encimade la linea temporalinferior, por

ello preferimosnuestradefinición comomásconcreta.

Para Howells,si la escamatemporalse ha separadodel parietal,y la medidaha de

tomarseen aquél, no es tanfiable y debe valorarseel espacioadicional resultante.En la

prácticaha de considerarseque tal fiabilidad es nula,ya que resultaimposiblecalcularla

separaciónde la escamasalvo quela medidarecaigaen el bordede la sutura;por ello se

recomiendaque enestoscasos,salvo la excepciónmencionada,la determinaciónserealice

entrelos parietales.(Véansefi8. 8 y 10).

Instrumento:compás de espesor.

(Cf Howells 1973: 172; Martin 1957: 455 #8).

006/ XFB: ANCHURA FRONTAL MAXIMA.

La anchura máxima en la sutura coronal, perpendicular al plano medio sagital.

Si alguna parte de la sutura seencuentra obliteradao borrada se procederá asu

reconstrucción apartirdelos indiciosquese conserveno asu proyeccióna partirde laparte

de la suturaconservada.(Véasefig. 8).

Instrumento:compásde espesor.

(Cf Howells 1973: 172;Martin 1928: 629 #10).

007/ WFB: ANCHURA FRONTAL MINIMA.-

Distancia directa entrelos dos frontotemporales,esdecir, la anchuramínima del

frontal medidaentrelos dos puntosde máximaincurvacióninterior de la líneatemporaldel
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mismo, perpendicularal planomedio sagital. (VéaseSg. 8).

Instrumento: compásde espesor.

(Cf. Martin 1957:476#48; Key1983: 140; Moore-Jansen,OusleyyJantz1994: 53).

008/ ZYB: ANCHURA BICIGOMÁTICA.-

La anchuramáximaentrelos arcos cigomáticos,dondequieraque seencuentre,

perpendicularal plano medio sagital.

Se define también(Martin) comola distanciaentreamboszigion, entendidoscomo

los puntos más lateralesde ambosarcos cigomáticos;en muchos casoséstos no son

simétricosy la determinaciónestablecidaentrelos zigion no resultaperpendicularal plano

mediosagital.Porello espreferibleprocedercon arregloa la primeradefinición.

Si un arco cigomáticoestároto serealizaTáuna lecturaaproximadaproyectando

imaginariamentela trayectoriadel arco ausente,después setomará unamedidadesdela línea

mediahastael arco presentey sedoblará,si ambasresultancoincidentespuede darse por

válidala medida.Paranosotros,en cualquiercaso,la determinaciónporéstemétodoresulta

pocofiable, considerando lano raraasimetríade los arcoscigomáticos.En talessituaciones

no hemostomado lamedida;si setomara, sehará constarexpresamente.

Howells admite proyectar teóricamentelos dos arcossi ambos estándañados.

Consideramoscarentede todafiabilidad esteprocedimiento,y en esecasono setomarála

medida.(Véasefig. 8).

Instrumento:compásde espesoro calibre.

(Cf Howells 1973: 173 ; Martin 1957: 476 #45).

009/ AUB: ANCHURA BTAURICULAR.-

La menoranchura exteriorobtenidaentrelasraícesdelasapófisiscigomáticas, donde

quieraque seencuentre.

Estamedidano estáreferidaa los puntosestándarde la región auricular.Es una

anchurabasalexterna.(Véasefig. 9).

Instrumento:calibre.

(Cf Howells 1973: 173; Martin 1928: 630 #l 1 b).
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010/WCB: ANCHURA CRANEAL MÑIMA.-

La anchura minimadeterminadaentrelas partesmás medialesde la basede la cara

temporalde ambosesfenoidesa nivel de la crestaesfenotemporal(cristainfratemporalis).

En la cresta —sobretodoenvarones—suelenlocalizarsetubérculos,la mediciónno

serealizarásobreel vérticede los mismossino en su superficielateral,esdecir, enel borde

de la cresta esfenotemporal correspondiente a lapartemásinferior de la caratemporaldel

esfenoides.(VéaseSg. 9).

Instrumento:calibre.

(Cf Howells 1973; 173; Martin 1928: 630 #14).

011/ASB: ANCHURA BIASTÉRICA.-

La medicióndirectadesdeun asterion hastael otro.

Si la sutura está abierta se debe medir desdeel bordedel occipital, ya que esta

determinaciónseconsidera unamedidade la anchuradel occipital en estaregión.

Si hay huesoswormianoso un áreade suturacióncompleja,se proyectanlas suturas

hastael punto teórico de cruceo sedeterminael puntomedio. (VéaseSg. 10).

Instrumento:calibre.

(Cf Howells 1973: 174; Martin 1928: 630 #12).

012/ BPL: LONGITUD BASION-PROSTION.-

Distanciadirectaentrebasiony prostion,tal comolos defineHowells.Véaselongitud

nasion-basion.

Si la apófisisalveolar estáreabsorbida,erosionadao levementedañada seestimala

medidarestituyendoel prostionimaginariamenteo empleandoel bordedel maxilar.

Situamosel prostionenel puntomásanterior,enla línea media,sobreelarcoalveolar

entrelos dos incisivoscentrales(Howells). No esel punto más bajodel rebordealveolar.

(VéaseSg. 7).

Instrumento:compásde espesoro calibre.

(Cf Howells 1973: 174).
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018

010

Figuras 9y 10. Medidas craneales.Norma inferiory posterior, respectivamente.



40 Estudio antropológico-forense dela colecciónde la EML

013/NPH: ALTURA NASION-PROSTION.-

La altura facialsuperiordesdeel nasionhastael prostion(Howells). Véaselongitud

basion-prostion.

Difiere de las medidaspropuestaspor otros autoresen que éstosgeneralmente

empleanel hipoprostiono puntoalveolar.

En caso de lesión o erosión del áreadel prostion,puede hacerseuna estimación

prolongando imaginariamenteel rebordealveolarhastael nivel de alvéolosmás laterales.

En la práctica,cuandolaerosióno reabsorciónsonmanifiestasnosotrosno tomamos

estamedida.(Véasefig. II).

Instrumento:calibre.

(Cf Howells1973: 174).

014/NLH: ALTURA NASAL.-

La alturaentreel nasiony el nasoespinal,esdecir, la distanciadirectadesdenasion

al punto donde unalíneaimaginaria, queunelos puntos másbajosdel margen inferiorde

ambasescotadurasnasales,cortael planomediosagital,que, enla práctica,asimilamosa la

suturaintermaxilar.

Preferimos estadefinicióna la de Howells,queproponemedir desdenasionhastael

punto más inferior de cadalado de la aperturapiriforme y hallar la media, por su mayor

sencillezy facilidad, así como por referirseal plano medio. En cualquiercaso, el mismo

Howellsindicaque ambasmedidasdebenofrecer resultadosvirtualmenteidénticos.

La medidarecaegeneralmentesobre labasede la espinanasalanterior,cuandoésta

es pequeñao moderadapuedeaceptarse;cuandola espinanasalestámuy desarrolladael

nasoespinalse sitúaligeramentelateral a laespinaparaevitar el falseamientodela medida

consecuenteal desplazamientoanteroposterioren lalíneamedia;cuandola espinanasalestá

inclinadahacia abajo,y queda_en_lalíneaimaginanaque unelos puntosmásbaiosde las

escotadurasnasaleso pordebajode ella, el punto sesitúa enel margen superiorde la propia

espinanasal.

Cuandoel margeninferior de la escotadurapiriforme no sea manifiesto o esté

sustituido(como en melanodermoso en los asiáticos)por una fosaprenasalo un surco

continuadocon la cara anteriorde la superficiefacial (canal simiesco),la medidasetomará
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considerandoel suelode la fosanasal.

Si la sutura intermaxilarestáabiertao es profUndala medidase tomaráen el borde

correspondientedel maxilar.Encualquiercasoseevitaraintroducirla puntadelcalibreenla

suturaintermaxilar. (Véasefig. 11).

Instrumento: calibre

(Cf Martin 1957: 479 #55; Howells 1973: 175; Olivier 1960: 134).

015/JUB: ANCHURA BIXUGAL.-

La anchura externa entrelos malaresanivel delos yugales (puntosmásprofUndosen

la curvatura entrelas apófisistemporaly frontal de los malares).La medidano es entrelos

yugalessino externa aellosa esenivel. (Véasefig. 8).

Instrumento:calibre.

(Cf Howells 1973: 175; Martin 1928: 657#45(l)).

016/ NLB: ANCHURA NASAL.-

Es la anchuramáximaobtenidaentrelos márgeneslateralesdelasescotadurasnasales

de ambosmaxilaresperpendicularal plano mediosagital,dondequieraqueseencuentre.

Howells ladescribecomola distanciaentrelos extremos anterioresdel orificio nasal

anterior,en su máximaextensión.

Aunque son coincidentesconsideramospreferible nuestra definición por su

concreción,yaqueHowellsno hacereferenciasiquieraal planode lamedida.(Véasefig. 11),

Instrumento:calibre.

(Cf Howells 1973: 176; Martin 1957: 479 #54).

017/ MAB: ANCHURA MAXILO-ALVEOLA1L-

Es sinónimode anchurapalatinaexterna.

La máximaanchura entrelos bordesalveolaresexternosdelos maxilaresdondequiera

queseencuentre,perpendicularal plano medio sagital.

Si hay un crecimientoespecialmentemanifiestoenun lado seaceptará.

Howellsproponeun sistemade reconstrucciónparalos ejemplaresdañadosen todo

semejanteal indicado parala anchurabicigomática(véaseésta).En cualquiercasoestas
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estimacionesson pocofiables.

Diversosautoresproponenquela medidaseatomadaen el bordealveolara nivel del

segundomolar, Preferimosla versiónde Howellspor la dificultad de localizacióndel punto

encasosde ausenciao desplazamientodeaquél,consecuenteaextraccionesu otraspérdidas,

asícomo porproducir,enocasiones,medidasno perpendicularesal planomedio.(Véasefig.

9).

Instrumento:calibreo compásde espesor.

(Cf Howells 1973: 175).

018/ MAL: LONGITUD MAXILO-ALVEOLAR.-

La distanciaentreel prostion anterior(puntoprealveolarde Hrdlicka)y el alvéolon.

El alvéolon esun punto donde el plano medio sagital cortauna linea imaginaria

trazadatangente alos bordes posterioresde la apófisisalveolardel maxilar.

Cuandola lineatangentea los bordes posterioresde la apófisisalveolardel maxilar

resulteposterioral bordemedialposteriordelpalatino,el punto seconsideraráendichalinea,

en el plano medio sagital,a la altura de la proyecciónteóricadel paladar.(Véasefi8. 9).

Instrumento:compásde espesoro calibre.

(Cf Martin 1957: 480#60;Key 1983: 140; Moore-Jansen,OusleyyJantz1994:51

#8).

019/ MDH: ALTURA MASTOIDEA.-

La proyecciónde la alturade la apófisismastoidessobreel plano vertical, medida

perpendicularmentedesdeun planoquepasaporel bordeorbitarioinferior y el porion (plano

de Frankfort) hastael extremo inferiorde la misma.

Nuestradefiniciónesasimilablea lade Howellsperola consideramospreferiblepor

sumayor concrecion.

Para ladeterminación,el cráneo se coloca sobre lanormalateral,el calibresedispone

el en elplanoteórico vertical (nosiguiendola inclinaciónde la mastoides),con el brazofijo

sobreel borde superiordel orificio auditivo externoy la punta del mismodirigida haciael

borde inferiorde la órbita, de modoquedefinael planoporion-orbitaly la barradeescaladel
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13

106

Figuras¡¡y ¡2. Medidas craneales.Normaanteriory alturamastoidea,respectivamente.
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calibrequedeperpendicularal mismo, procediéndoseentonces adesplazarel brazomóvil

hasta la proyeccióndel extremo inferiorde la apófisis mastoides.Para una correcta

determinaciónla observacióny lectura hande realizarsedesdeun punto de vista cenital.

(Véasefig. 12).

Instrumento:calibre.

(Cf Howells 1973: 176).

020/ MDB: ANCHURA MASTOIDEA.-

Anchuratransversal de laapófisis mastoidesen su base,medida desdela ranura

digástrica hastael nivel correspondienteen la superficie externa, transversalmentea la

apófisis, no al cráneo. Si la ranura digástrica no es evidente o está ocupadapor

irregularidadessemidedesde la base aparentedel cuerpode laapófisis.(Véansefig. 9 y 10).

Instrumento:calibre.

(Cf Howells 1973: 177).

021/ OBH: ALTURA ORBITARIA.-

Longitud de unalíneateórica trazada entreel bordesuperiore inferior de la órbita,

perpendicular a suanchura,a laquebisecciona.

Esunamedidainterna.Los ejeslos trazaráel observadory sonindependientesde los

planoscraneales.Si existendepresiones,canales,o solucionesde continuidadno debenser

consideradas,proyectándoseel borde teóricode la órbitasobreel quese procederá ala

medición.(Véasefig. 13).

Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957: 478 #52; Howells 1973: 175).

022/ OBB: ANCHURA ORBfl?ARIA.-

La distanciaentreel dacriony el ectoconquion(Howells) segúnel eje longitudinal

inclinado, paraleloal bordesupraorbitario,que divide a la órbita en dos partesiguales,

superioreinferior. (Véasefig. 13).

Instrumento:calibre.

(Cfi Howells1973: 175).
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023/ DKB: ANCHURA INTERORBITARIA.-

La distanciadirectadesdeun dacrion hastaotro.

Esimportante precisarcorrectamentela localizaciónantero-posteriorde éstosy fijar

el calibreparaluegopoderdeterminarla subtensanaso-dacrial. (Véasefig. 13).

Instrumento: calibrecoordinado(simómetro)o calibre.

(Cf Howells 1973: 178).

024/ NDS: SUBTENSANASO-DACRIAL.-

La distancia perpendiculardesdeel punto másprofUndo delbordesuperiorde los

huesospropiosde la nariz hastala líneateóricade la anchurainterorbitaria.

El punto nasalpara determinarla altura es el punto más convexo en el plano

transversal(no tieneporquecoincidircon la suturainternasaly dehechono lo suelehacer)

y el máscóncavoen sentidolongitudinal.Esdecir, la partemáshundidadel caballetenasal.

En realidadesel puntomásbajodel perfil nasalen relacióncon el dacrion.

Instrumento: calibrecoordinado(simómetro).

(Cf Howells 1973: 178).

Figura ¡3. Medidas craneales.Determinacionesde la regiónnaso-orbitaria.
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025/ WNB: CUERDA SIMÓTICA.-

La anchuratransversalminima entrelas suturasnasomaxilaresen el lugarenel que

seencuentranmáspróximas,dondequieraquesea. (Véasefig. 13).

La lecturanuncaserealizaráen la suturafrontonasal.

En la medidaseconsideraránlas décimasde mm.

Instrumento:calibrecoordinado(simómetro).

(Cf Howells 1973: 179; Martin 1928: 661 #57).

026/ 515: SUBTENSASUMOTICA.-

Es ladistanciaperpendiculardesdeel caballetenasalhasta lalíneateóricadela cuerda

simótica;esdecir,desdeel puntomásalto en laseccióntransversaldel puntomásprofUndo

del bordenasalsuperior hastadichacuerda.

Cuideseno realizar lamedidaen la profundidadde la suturaintemasal.

En lamedidaseconsideraránlas décimasde mm.

Instrumento:calibrecoordinado(simómetro).

(Cf Howells 1973: 179).

027/ZMB: ANCHURA BIMAXILAR.-

La distanciaentreun cigomaxilaranteriory el otro. (Véasefig. 8).

Instrumento:calibrecoordinado ocalibre,

(Cf Howells 1973: 177).

028/ SSS: SUBTENSA BIMAXILAR.-

Sinónimosubtensacigomaxilar.

Es la distancia perpendiculardesdeel subespinalhastala líneateóricadela anchura

bimaxilar.

La puntadel calibreno debeintroducirseen la suturaintermaxilar,si éstaestuviera

abiertala medidadeberá tomarseen el bordesuturalafilado de uno de los maxilares.

Instrumento:calibrecoordinado.

(Cf Howells 1973: 177).
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029/ FMB: ANCHURA BIFRONTAL.-

La distanciaentreun frontomalaranterior y el otro; esdecir, entreel punto más

anteriorde la suturafrontocigomáticade cadalado.

Si la suturaestuvieraabiertao hubieraseparacióno rotura, la medidasetomaráen

el lugarcorrespondientedel huesofrontal. (Véasefig. 11).

Instrumento: calibrecoordinadoo calibre.

(Cf Howells 1973: 177).

030/ NAS: SUBTENSA NASIO-FRONTAL.-

La distancia perpendiculardesde el nasion hasta la línea teórica de la anchura

bifrontal.

Si la suturanaso-frontalesprofundao estáabierta,la medidasetomaráen el borde

correspondientedel huesofrontal.

Instrumento:calibrecoordinado.

(Cf Howells 1973: 178).

031/EKB: ANCHURA BIORBITAL.-

La distanciaentreun ectoconquion(Howells)y el del otro lado.

Los ectoconquion selocalizanen la superficiemásanteriordelrebordeorbitario, lo

quela diferenciade la medidade Martin. (VéaseSg. 13).

Instrumento: calibrecoordinado(simómetro)o calibre.

(Cf Howells 1973: 178).

032/ DKS: SUBTENSADACRIAL.-

La mediaaritméticade las distanciasperpendicularesexistentesdesdeel dacrionde

cada lado hasta lalíneateóricade la anchurabiorbital.

Instrumento:calibrecoordinado(simómetro).

(Cf Howells 1973: 178).

033/ IML: LONGITUD MALAR INFERIOR-

La distanciaentre el cigomaxilar anterior y el punto más inferior de la superficie
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externade la suturatemporocigomática.

Si estádañadoel lado izquierdopuede usarseel derecho.(VéaseHg. 14).

Instrumento;calibre.

(Cf. Howells 1973: 179).

034/ XML: LONGITUD MALAR MAXIMk-

La distancia entre lospuntos cigotemporaly cigoorbital. Esdecir, la longitud total del

malar, en una direcciónoblicua, desdeel punto másinferior de la superficieexternade la

suturatemporocigomática,hastala unión de la suturacigomáticomaxilarcon

inferiorde la órbita.

Si el malarizquierdoestá dañadolamedidaserealizaráenel derecho.(VéaseHg. 14>.

Instrumento:calibrecoordinado(simómetro)o calibre.

(Cf. Howells 1973: 180).

el bordemás

hastalalínea

del agujero

035/ MLS: SUBTENSA MALAR-

La máximadistancia perpendicular desdelaconvexidaddel ángulomalar

teóricade la longitud malar máxima, determinadaaproximadamentea nivel

cigomáticoorbitario(foramen zygomaticoorbitale).

Se ha de buscar el puntomás prominente en el perfil horizontal del malar

aproximadamentea nivel del agujerocigomáticoorbitario(no en el mismo agujero), sin

desplazarel calibrehacia abajoparamaximizarla medidasino manteniéndoloen la posición

de la longitudmalarmáxima.

Figura ¡4. Medidascraneales.Determinacionesdel malar.
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Si el ladoizquierdoestá deterioradola medidase tomaráen el derecho.

Instrumento: calibrecoordinado(simómetro).

(Cf Howells 1973: 180).

036/ WMH: ALTURA MINIMA DEL PÓMULO.-

La distanciamiima, en cualquier dirección,entreel orbital, es decir,entreel punto

más bajodelbordeinferiorde laórbitay el bordeinferiorde laapófisispiramidal(cigomática)

del maxilar,medial a la insercióndel masetero.

Si el ladoizquierdoestá deterioradola medidase tomaráen el derecho.(Véasefig.

13).

Instrumento:calibre.

(Cf Howells 1973: 180).

037/ SOS: PROYECCION SUPRAORBITAL.-

La máximadistancia obtenidaen cualquierpartedel arcosuperciliar,perpendicular

a unalíneateóricatrazadaentre lalíneamedia—en la región glabelaro porencimade la

misma—y un puntoenel hueso frontalinmediatamenteanterior a lalíneatemporal.Esdecir,

semide como unasubtensa.

Los puntoslateralesnecesarios paradeterminarestamedidasonindefinidos.Es más,

unavez localizado con el brazo coordinadodel calibreel punto másprominentedel arco

superciliar, se deberánmover ligeramente los brazos lateralesdel calibre desde sus

localizacionesoriginales haciaarribay abajo,sin perderel puntointerno lalíneamedia, con

el fin de maximizartodo lo posiblela medida.

Si el ladoizquierdoestá deteriorado lamedidasetomaráen el derecho.

Instrumento: calibrecoordinado.

(Cf Howells 1973: 180).

038/ GLS: PROYECCIÓN GLABELAR.-

La máximadistancia obtenidaen la glabela,en la líneamedia, perpendiculara una

líneateóricatrazadaentreel nasiony el punto de la regiónsupraglabelaren el queel perfil

convexodel frontal cambiaparaunirsea la prominenciade la regiónglabelar.Es decir, se
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mide comounasubtensa.

Si el límite en la curvaturadel frontal entrelas regionesglabelary supraglabelarno

es manifiestoy el frontal desciendede forma uniformementeconvexa,el punto superior

necesariopara determinar estamedidase situará a1 cm. porencimadela eminenciagiabelar.

Instrumento:calibrecoordinado(palatómetroo simómetro).

(Cf Howells 1973: 181).

039/ STB:ANCHURA BIESTEFANICA.-

La distanciaentreambosestefanion;esdecir,la anchuraentrelas intersecciones,en

cadalado, de la sutura coronalcon la linea temporalinferior (linea temporaldel frontal).

En la mayoríade los casosa la alturade la suturacoronal puedendistinguirsedos

lineas: una supenorcorrespondientea la inserciónde la fasciadel temporal(líneatemporal

superioro líneatemporalfascial) queno debe serconsiderada,y una línea inferior(línea

temporalinferior o líneatemporal muscular),en estecasoel punto se situarásegúnla línea

inferior. Si no existediferenciación,se tomará ellimite superiorde la únicalíneaevidente.

En ocasionesla líneay la sutura puedentenerunatrayectoriacomúnduranteuna

pequeñadistanciaen su intersección,en tal caso el estefanionse localiza en el extremo

posteriorde dichatrayectoria.

La erosiónde la superficiepuedeimpedir la localizaciónde un punto, si uno está

conservado se puede determinarel otro por el principio de simetría. También puede

localizarseporque este puntocoincide generalmentecon el límite inferior de la pars

complicatade la sutura, cuandoéstaseamanifiesta.(Véasefig. 11).

Instrumento:calibrecoordinadoo calibre.

(Cf. Howells 1973: 173; Martin 1928: 630 #IOb).

040/ STS:SUBTENSAESTEFÁNICA.-

La distanciaperpendiculardesdeel puntodela superficiedelfrontalenel queel plano

medio sagitalcortaun planovertical quepasaporambosestefanion,hastala líneateóricade

la anchurabiestefánica.

Nohacereferenciaal planocoronal.

Preferimosnuestradefinicióna ladefiniciónde Keyqueconsideramosmuy imprecisa
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y vaga en lalocalizacióndel puntodesdeel quetomarla medida,aunquecreemosquedeben

serasimilables.

Instrumento: calibrecoordinado.

(Cf Key 1983: 140).

041/FRC: CUERDA FRONTAL.-

Distanciadirectadesdenasionhasta bregma tomadaen la superficieexternaen el

plano mediosagital.

Es unamedidaexternadel cráneoporlo queha decuidarseno introducir laspuntas

del calibreen las suturas.

La medidadebeseguirel planomedio sagital,por lo que la localizaciónde nasiony

bregmadebenreflejarla posicióngeneralde las suturasy no seguirlas desviacioneslocales

o individualesde éstas.(Véasefig. 15).

Figura¡5. Medidas craneales.DetenninacionesdeLa bóveda enel planomediosagital.
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Instrumento:calibrecoordinadoo calibre.

(Cf, Howells 1973: 181; Martin 1957: 465#29).

042/FRS:SUBTENSAFRONTAL.-

La distanciaperpendicularmáxima,enel pianomediosagital,desdeel puntomásalto

dela convexidaddel hueso frontalhastalalineateóricadela cuerdafrontal. (Véasefig. 15).

Instrumento:calibrecoordinado.

(Cf Howells 1973: 181).

043/FRF: FRACCIONFRONTAL.-

Es ladistanciaentreel nasiony el puntode intersecciónde la cuerdafrontal con la

subtensafrontal.

Es pues, laparteanterior delasdosenlasque lasubtensafrontaldivide teóricamente

a la cuerda frontal enel puntode unión de ambas;quevienedeterminado directamentepor

la distanciaentreel brazofijo y el coordinadodel calibre,al medirla subtensafrontal. (Véase

fig. 15).

Instrumento:calibrecoordinado.

(Cf. Howells 1973: 181).

044/ PAC: CUERDA PARIETAL.-

Distanciadirecta desde bregma hastalambdatomadaen la superficieexternaen el

planomedio sagital.

Las particularidadesa considerar sonlas mismasque para la cuerdafrontal, véase

ésta.(Véasefig. 15).

Instrumento:calibrecoordinadoo calibre.

(Cf. Howells 1973: 182; Martin 1957: 466 #30).

045/PAS: SUBTENSA PARIETAL.-

La distanciaperpendicularmáxima,enel planomediosagital,desdeel puntomásalto

de laconvexidaddelhuesoparietalhastala líneateórica de la cuerdaparietal.(Véasefig. 15).
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Instrumento: calibrecoordinado.

(Cf Howells1973: 182).

046/ PAF: FRACCIÓN PARIETAL.-

Es la distancia entre el bregma y el punto de intersección dela cuerdaparietal con la

subtensaparietal.

Las observacionessonlas mismas queparala fracción frontal. (Véasefig. 15).

Instrumento:calibrecoordinado.

(Cf Howells 1973: 182).

047/ OCC: CUERDA OCCIPITAL.-

Distanciadirectadesdelambdahastaopístiontomadaen la superficieexternaen el

plano mediosagital.

Las particularidadesa considerar sonlas mismasque para la cuerda frontal,véase

ésta.(Véasefig. 15).

Instrumento: calibrecoordinadoo calibre.

(Cf. Howells 1973: 182; Martin 1957: 466 #31).

048/ OCS: SUBTENSA OCCIPITAL.-

Ladistanciaperpendicularmáxima,en el planomediosagital,desdeel puntomásalto

de la convexidaddel huesooccipital hasta lalíneateóricade la cuerdaoccipital.

Si hayunalínea nucalo crestaoccipitalmoderadamentedesarrolladaperoredondeada

y queno alterafrancamenteel perfil generaldel hueso,y la medidarecaeen esazona,deberá

considerarseválida.Si el inion esmarcadono deberáconsiderarse,si la medida debieserecaer

sobreél, se tomaráenla depresióninmediatamente superioral mismo, quequeda delimitada

lateralmenteporla curvasdescendentesde la línea nucalsuprema,enla líneamedia.

Encualquiercasoel punto apropiado para ladeterminación,el vérticede lacurvatura,

se encontrarápor encimadel inion, lo quesucedeenla mayorpartede la población.(Véase

fig. 15).

Instrumento:calibrecoordinado.

(Cf Howells1973: 182).
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049/ OCF: FRACCIÓN OCCIPITAL.-

Es la distanciaentreel lambday el puntode intersecciónde la cuerdaoccipital con

la subtensaoccipital.

Las observacionessonlas mismas quepara lafracciónfrontal. (Véasefig. 15).

Instrumento: calibrecoordinado.

(Cf Howells 1973: 183).

050/ FOL: LONGITUD DEL AGUJERO OCCIPITAL.-

La distanciadirecta entreel basiony el opistion. (Véasefig. 15).

Instrumento:calibre.

(Cf Howells 1973: 181).

051/ FOB: ANCHURA DEL AGUJERO OCCIPITAL.-

Es la máxima distancia obtenidaentre los bordeslateralesdel agujerooccipital,

perpendicularal planomediosagital.

Tambiénseha descrito comola distanciaentrelos márgenesdelagujerooccipital en

el puntode mayor curvaturalateral.

Consideramosmásapropiada nuestradefinición, ya que, en casosde asimetríadel

agujerooccipital, la segunda(Martin) podría conducira medidas oblicuasal planomedio y

por tantofalseadas.(Véasefig. 9).

Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957: 459 #16).

052/ NAR: RADIO DEL NASION.-

La distanciaperpendicularal eje transmeataldesdeel nasion.

Todoslos radios semidendesdeeleje transmeataltal y como quedadeterminadopor

el radiómetro.Este ejetransmeatales,en definitiva,un ejetransversodelcráneoquepasa por

el puntocentralde cadameato auditivo(conductoauditivo externo).

Se introducenlos taponesde los brazosdel radiómetroenambosCAE y sesitúala

puntadel brazo coordinadoen el nasion.

Instrumento:calibrecoordinado(radiómetro).
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(Cf Howells 1973: 183).

053/ SSR: RADIO SUBESPINAL.-

La distancia perpendicularal eje transmeataldesdeel subespinal.

Las observacionessonlas mismasque parael radio del nasion.

Es un punto delperfil y porello no debeserleídoen la profUndidadde unasutura,si

ésta estuvieseabierta, midaseen el bordedel maxilar.

Instrumento:calibrecoordinado(radiómetro).

(Cf. Howells1973 183).

054/ PRR: RADIO DEL PROSTION.-

La distancia perpendicularal ejetransmeataldesdeel prostion.

Las observacionesson lasmismas queparael radiodel nasion.

Véanselasobservacionessobreel prostionen la longitud basion-prostion.

Instrumento: calibrecoordinado(radiómetro).

(Cf Howells 1973: 183).

055/ 01(11: RADIO DEL DACRION.-

La distancia perpendicularal eje transmeataldesdeel dacrionizquierdo.

Las observaciones sonlasmismasqueparael radiodel nasion.

Nota: si el dacrionizquierdo,o cualquierade los puntosizquierdosen los quedeben

determinarselos cincoradiossiguientes,estuvieseental estadoqueel ladoderechoofreciese

unamejory másfiable lecturaseutilizarádicho lado parael restodelos puntos,demodoque

se obtenga laseriecompletade un lado.

Instrumento: calibrecoordinado(radiómetro).

(Cf Howells 1973: 183).

056/ZOR: RADIO CIGOORBITAL.-

La distancia perpendicularal eje transmeataldesdeel cigoorbital izquierdo.

Lasobservacionessonlas mismasqueparael radiodel nasion.

Véasela notadel radiodel dacrion.

Instrumento: calibrecoordinado(radiómetro).
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(Cf Howells 1973: 183).

057/FMR: RADIO FRONTOMALAR-

La distancia perpendicularal ejetransmeataldesdeel frontomalaranteriorizquierdo.

Las observaciones sonlas mismasque parael radio del nasion.

Véase la notadel radiodel dacrion.

Instrumento:calibrecoordinado(radiómetro).

(Cf Howells 1973: 183).

058/ EKR: RADIO DEL ECTOCONQUION.-

La distancia perpendicularal ejetransmeataldesdeel ectoconquionizquierdo.

Las observaciones sonlas mismasqueparael radiodel nasion.

Véasela notadel radiodel dacrion.

Instrumento:calibrecoordinado(radiómetro).

(Cf Howells 1973: 184).

059/ ZMR: RADIO CIGOMAXILAR.-

La distanciaperpendicularal ejetransmeataldesdeel cigomaxilaranteriorizquierdo.

Las observaciones sonlas mismas queparael radiodel nasion.

Véasela notadel radiodel dacrion.

Instrumento:calibrecoordinado(radiómetro).

(Cf Howells 1973: 184).

060/AVR: RADIO MOLAR ALVEOLAR-

La distancia perpendicular al ejetransmeataldesdeel puntomásanteriordel alvéolo

del primer molarizquierdo.

Las observaciones sonlas mismasqueparael radiodel nasion.

Véase la notadel radiodel dacrion.

Instrumento:calibrecoordinado(radiómetro).

(Cf Howells 1973: 184).
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061/ BRR: RADIO DEL BREGMA.-

La distancia perpendicularal ejetransmeataldesdeel bregma.

Las observacionessonlas mismas queparael radiodel nasion.

Instrumento: calibrecoordinado(radiómetro).

(Cf Key 1983: 140).

062/ VRR: RADIO DEL VERTEX.-

La distancia perpendicularal eje transmeataldesdeel punto másdistantesobrela

superficiede los parietales(incluido bregmao lambda),dondequieraqueseencuentre.

No tieneporquéestarnecesariamenteen la líneamedia,

Las observacionessonlas mismas queparael radiodel nasion.

Instrumento: calibrecoordinado(radiómetro).

(Cf. Howells 1973: 183).

063/LAR: RADIO DEL LAMBDA.-

La distancia perpendicularal ejetransmeatal desdeel lambda.

Lasobservacionessonlas mismasqueparael radiodel nasion

Instrumento: calibrecoordinado(radiómetro).

(Cf Key 1983: 140).

064/ OSR: RADIO DEL OPISTION.-

La distancia perpendicular al eje transmeatal desdeel opistion.

Las observacionessonlas mismasque parael radiodel nasion.

Instrumento: calibrecoordinado(radiómetro).

(Cf Key 1983: 140).

065/ BAR: RADIO DEL BASION.-

La distancia perpendicularal eje transmeataldesdeel basion.

Las observacionessonlasmismasque parael radiodel nasion.

Instrumento:calibrecoordinado(radiómetro).

(Cf Key 1983: 140).
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MEDIDAS DUPLICADAS (REALIZADAS SECiUNMARTIN)

101/ BABR: ALTURA BASION-BREGMA-

La distanciaentreel punto másinferiordel margendel agujerooccipital, esdecir,el

hipobasion,y el bregma.

Instrumento: compásde espesor.

(Cf Martin 1959:459 #17).

102/ BANA: LONGITUD BASION-NASION.-

La distancia entre el punto más posterior del borde del agujero occipital, es decir,el

endobasion,y el nasion.

Si haycrecimientosanómalosen el bordeanteriordelagujerooccipital, no setomará

estamedida.

Instrumento:compásde espesor.

(Cf. Martin 1959: 455#5).

103/ BAPR: LONGITUD BASION-PROSTION.-

La distanciaentreel puntomásposteriordel bordedel agujerooccipital, es decir,el

endobasion,y el prostionconsiderado,en estecaso, comoel puntomásanteriorenel borde

alveolardel maxilarentrelos dos incisivoscentrales(está pueslocalizadoen la superficie

anteriordel maxilar,no esun puntoinferior).

Instrumento: compásde espesoro calibre(éstese puedeutilizar en cráneoscuyos

incisivossehayanperdido).

Instrumento:compásde espesoro calibre.

(Cf. Martin 1959: 474#40).

104/ UFHT: ALTURA FACIAL SUPERIOR-

La distanciaentreel nasiony el prostion.

Para estamedidael prostionselocalizaráenel extremo inferiordela apófisis alveolar

o hipoprostion,(no en el punto prealveolarde Hrdlicka o prostionanterior).
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Cuandola apófisisalveolarestáclaramenteerosionadao presentareabsorciónesta

medidano deberátomarse.

Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957: 476 MS).

1051UFBR: ANCHURA FACIAL SUPERIOR-

La distanciaentrelos dosfrontomalarestemporales.

La medidase toma entrelos dos puntos externosde la suturafrontocigomática.

(Véasetlg. 11).

Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957 475 #43).

106/ ORBR: ANCHURA ORBITARIA.-

La distanciaentreel maxilofi-ontal y el ectoeonquion (Martin)tomadaen un eje

inclinadolateralmenteque divide a la órbitaen dos partesiguales, superiore inferior.

Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1928: 659#5I).

107/ BIOB: ANCHURA BIORBITARIA.-

La distanciaentrelos dos ectoconquion(Martin).

La anchura debemedirseentrelos bordesde las órbitas,no debe confundirseeste

puntocon el propuestoporHowellsenla superficiemásanteriordeldichoborde,queresulta

máslateral.

Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957: 475 #44).

108/ INTB: ANCHURA INTERORBITARIA.-

La distanciaentrelos dosmaxilofrontales.

Se realizantresmedidasy seanota lamedia.

Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957: 477 #50).
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MEDIDAS MANDIBULARES

201/ GNI: ALTURA MENTONIANA..-

Sinónimode alturade la mandíbula.

La distanciaentreel inftadentaly el gnation.

Cuandoel arco alveolaro el tabiqueinteralveolarentrelos dosincisivoscentralesestá

dañado,la medida puedeestimarseconsiderandolos bordesalveolaresintactos de los

incisivoslaterales.

Si el arco alveolarpresentaerosiónsignificativao reabsorciónla medidano deberá

realizarse.(Véasefig. 16).

Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957: 481#69).

202/ HML: ALTURA DEL CUERPO MANDIBULAR.-

La distancia entre el arco alveolar y el borde inferior del cuerpo de la mandíbula,

perpendiculara éste,tomada anivel del agujeromentoniano. (Véasefig. 17).

Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957: 481#69.1).

203/TML: ANCHURA DEL CUERPO MANDIBULAR-

La anchuramáxima obtenida perpendicularal plano determinadopor el eje

longitudinaldel cuerpode la mandíbulay la líneateóricade la alturadel cuerpomandibular,

en el mismolugar donde se tomóésta.

Es definida porMartin comola anchuramáxima medidaen la región del agujero

mentonianoperpendicularal ejelongitudinaldel cuerpomandibular.

Aunque soncoincidentes,resultapreferiblepor su concrecióny por la unidadde

ubicaciónentreestamediday la anterior,lo quelasinterrelaciona directamente,la definición

propuestapornosotros.(VéaseSg. 16).

Instrumento:calibre.

(Cf. Martin 1957:481 #69.3).
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204/ GOG: ANCHURA BIGONIACM-

La distanciaentreambosgonion, entendidoscomo los puntos más externos de los

ángulosmandibulares.(Véasefig. 16).

Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957: 481#66).

205/CDL: ANCHURA BICONDÍLEA.-

La distanciaentreamboscondilion,esdecir,entrelos puntosmásexternosde ambos

cóndilos.(VéaseSg. 16).

Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957: 481#65).

205

Figura ¡6. Determinacionesmandibulares. Vista anterior.
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206/ WRL: ANCHURA MÍNIMA DE LA RAMA.-

La anchura mínima de la rama mandibular entre sus bordesanterior y posterior,

medidaperpendicularmenteal ejede la alturade la rama,dondequieraqueseencuentre.

Nuestradefiniciónesasimilablea lade Martin, aunquela consideramospreferible,ya

queéstano concretala direcciónque debetenerla perpendiculara laalturadela rama,que

serácomo indicamosentrelos bordesanteriory posteriorde la misma. (Véasefig. 17).

Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957: 482 #71).

207/MRL: ANCHURA MÁXIMA DE LA RAMA.-

La distanciaentreel puntomásanteriorde la rama mandibulary la líneaqueuneel

puntomásposteriordel cóndiloy el ángulode la mandíbula.

En la práctica, ladistanciaentreel puntomásanteriorde la ramay el másposterior

delcóndilo. (Véasefig. 17).

209

Figura 17. Determinaciones mandibulares.Vista lateral.
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Instrumento:calibre.

(Cf Moore-Jansen,Ousleyy Jantz1994: 59 #3 1),

208/XRL: ALTURA MÁXIMA DE LA RAMA.-

La distanciaentreel punto másalto del cóndilo mandibulary el gonion.

EstadefinicióndeMartin resultainexactapuestoqueel empleodel mandibulómetro

imposibilita medir exactamenteen el gonion, del mismo modo que no permite medidas

directasentrepuntos,esdecir, oblicuasen sentidotransversal,sino entreplanos.

Esdedestacar que estamedida,tal y como estádefinida,arroja,como erade esperar,

resultadosdistintossegún serealiceconcalibreo mandibulómetro.Aunquealgunosautores

(Moore-Jansen etal.,1989)ofrezcanlaposibilidadderealizarla indistintamenteconcualquiera

de los dosinstrumentos,seefectuarásiempreconel mandibulómetro.

Por todo ello y aunqueresultamáscompleja,proponemosla siguiente,como más

ajustadaa larealidad:

Es la distancia,tomadaen el plano sagital,medidasobreun planotangentea la parte

posteriordelasramasy cóndilosmandibulares—inclinadosegúnel ejedelángulomandibular

con respecto a lahorizontal—, entre sus intersecciones con otros dosplanos: uno

perpendiculara éste,tangenteal punto másalto del cóndilo más alto,y otro horizontal

tangente alos puntosmásbajosdel cuerpomandibular.

Para larealizaciónde éstay de las dos siguientes determinaciones,se disponela

mandíbulasobrela superficiehorizontaldelmandibulómetro,apoyada sobreel bordeinferior

de cada ladodel cuerpomandibular,en la posiciónen quedemuestremayorestabilidad;el

topeanteriorde la superficiehorizontalse hacecoincidir con el punto másanteriorde la

mandíbula,la superficieposterior(planooblicuo)del mandibulómetrosedisponetangente

al borde posterior deambasramasmandibularesy a los puntos másposterioresde ambos

cóndilos,o enlos frecuentescasosde asimetriaa tresde estoscuatropuntos -generalmente

las ramasmandibularesy el cóndilo másposterior-;en estasituación,se hacedescenderel

topedel plano oblicuo hastael puntomássuperiordel cóndilo másalto, quedandoasí la

mandíbula lista para la lecturade las tres determinacionesque se obtienen con el

mandibulómetro.

En los casosen los que,durantela determinación,la mandíbulasebalancee,se la
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mantendráfija presionandohacia abajosobrelos segundos molares.(Véasefig. 17).

Instrumento:mandibulómetro.

(Cf Martin 1957: 482 #70; Moore-Jansen,OusleyyJantz1989: 59 #31).

209/ MLT: LONGITUD DE LA MANDÍBULA.-

Esla distanciamedidaenel sentidosagital,tomadaenel planohorizontaldeterminado

porla zonamásbajadel cuerpo de la mandíbula,entrelasinterseccionesde dicho planocon

un plano transversaltangenteal punto más anterior del mentón y un plano oblicuo

determinadoporel ejequeformael ángulomandibularcon respectoa la horizontal,tangente

al puntomásposteriorde cada ramamandibular.

Como en el caso anterior,Martin hace unadefiniciónmás simplistay que no se

correspondeexactamente conlos resultadosque ofreceel mandibulómetro,por lo que

preferimosla nuestra.Decualquiermodo,tantoen la determinación anteriorcomo en ésta,

dadoslos condicionamientosdel mandibulómetro,las medidaspropuestaspor Martin son

equivalentesa las nuestras, solamentees erróneosu modode definirlas que, insistimos, no

se ajusta a larealidad.(Véasehg. 17).

Instrumento:mandibulómetro.

(Cf. Martin 1957: 481 #68).

210/ MAN: ANGULO MANDIBULAR-

Es el ánguloformadoporel bordeinferior del cuerpo dela mandíbulay el borde

posteriorde las ramas.

Esel ánguloformadoporla interseccióndeun planoquepasaporlaszonasmásbajas

delborde inferior delcuerpode la mandibulaen ambosladoscon otrodefinido por el borde

posteriorde ambasramasy el punto másposteriorde amboscóndilos,o del cóndilo más

posteriorsi hay asimetría.Estadefinición la proponemos,comoen casosanteriores, como

másajustada alas característicasdel mandibulómetro.(Véasefig. 17).

Instrumento: mandibulómetro,

(Cf Martin 1957: 486 #79).
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11.3.2.4.-Descripcióny calculo de los ánguloscraneales

NOTAPRELIMINAR

Los ángulosseexpresanen gradossexagesimalesenteros.

Cuandola medidano seaexacta,si excedeal enteroen 0,50 (30, 0”) o menosse

indicaráel valor enteroobtenido,si lo excedeen másde Q,50 (30’, 1”) seanotaráel valor

enterosiguiente.

En todaslas fórmulas indicadasparael cálculo de los ángulos, los arcos de las

funcionestrigonométricasvienenexpresados directamenteen grados,no en radianes,

501/ NAA: ÁNGULO DEL NASION (Basion-Prostion).-

Esel ángulocorrespondienteal nasiondel“triángulofacial” o “triángulofiindamentaF’

(cuyosvérticessonbasion, nasiony prostion),quequedadelimitadoporla longitud basion-

nasionBNL y la alturanasion-prostionNPH.

Cálculo:

NAA= Acos«NPH2+BNL2~BPL2)/(2xBNLxNPH))

(Cf Howel¡s1973: 184).

502/ PRA: ÁNGULO DEL PROSTION.-

Es el ángulo correspondienteal prostion del “triángulo facial” o “triángulo

fUndamental”(cuyosvérticessonbasion, nasiony prostion), que quedadelimitado por la

longitud basion-prostionBPL y la alturanasion-prostionNPH.

Cálculo:

PRA= Acos((NPH2+BPL2-.BNL2)/(2XBPLXNPH))

(Cf Howells 1973: 185).

503/ BAA: ÁNGULO DEL BASION (Nasion-Prostion).-

Esel ángulocorrespondienteal basiondel“triángulofacial” o “triángulofundamental”

(cuyos vérticessonbasion, nasiony prostion),quequedadelimitadopor lalongitudbasion-
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nasionBNL y la longitud basion-prostionBPL.

Cálculo:

BAA= Acos((BPL2+BNL2-NVPH2)/(2xBPLXBNL))

(Cf. Howells 1973: 185).

504/NBA: ÁNGULO DEL NASION (Basion-Bregma).-

Es el ángulolocalizadoen el nasiondel triángulobasion-nasion-bregma,quequeda

delimitadoporla longitud basion-nasionBNL y la cuerdafrontal FRC.

Cálculo:

NBA Acos((FRC2+BNIJ-BBH2)/(2>4BNLXFRC))

(Cf. Howells 1973: 185).

505/ BBA: ÁNGULO DEL BASION (Nasion-Bregina).-

Es el ángulolocalizadoen el basiondel triángulobasion-nasion-bregnia,que queda

delimitadopor la longitud basion-nasionBNL y la alturabasion-bregmaBBH.

Cálculo:

BBA= Acos((BBH2+BNLkFRC2)/(2xB?’4tXBBH))

(Cf Howells 1973: 185).

506/ BRA: ÁNGULO DEL BREGMA.-

Es el ángulolocalizadoen el bregmadel triángulobasion-nasion-bregma,quequeda

delimitadopor la cuerda frontalFRC y la altura basion-bregmaBBH.

Cálculo:

BRA~ Acos((BBH2+FRC2-BNU)/(2xFRCXBBH))

(Moore-Jansen,Ousleyy Jantz)

507/ SSA: ÁNGULO CIGOMAXWAR..-

Es el ángulolocalizadoen el punto subespinalcuyosladosvan desde dichopunto

hastalos puntos cigomaxilaresanteriores izquierdoy derecho.

Secalculaa partirde la anchurabimaxilarZMB y de la subtensacigomaxilarSSS,
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Cálculo:

SSA= 2xAtan((ZMB/2)ISSS))

(Cf Howells 1973: 185).

508/ NFA: ÁNGULO NASIO-FRONTAL.-.

Es el ángulolocalizado en el nasioncuyos ladosvan desdedicho punto hastalos

puntosfrontomalares anteriores izquierdoy derecho.

Secalculaa partir dela anchurabifi-ontal FMB y de la subtensanasio-fi-ontalNAS.

Cálculo:

NFA= 2x AtanffFMB/2)/NAS))

(Cf Howefls 1973: 185).

Figura 18. Angulosdelperfil sagital.
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509/ DKA: ÁNGULO DACRIAL.-

Esel doble del ángulo formado a nivel del dacrion por la anchura orbitaria OBE y la

subtensadacrial DKS.

Intenta seruna medidadel ánguloformadopor ambasanchurasorbitarias,en un

hipotético triángulo formado por éstasy por la anchurabiorbitaria menosla anchura

interorbitaria.

Cálculo:

DKA= 2 xAcos(DKS/OBB)

(Cf. Howells 1973: 186).

5101NDA: ÁNGULO NASO-DACRIAL.-

Es el ánguloformado en el punto másprofundodel borde superiorde los huesos

propios de la nariz cuyosladosvan desde dicho puntohastaambosdacrion,izquierdo y

derecho.

El puntomedio esel másbajoen el perfil nasalcon respectoal dacrion,tal y como

se determinaen la mediciónde la subtensanaso-dacrial.

Se calculaa partir de la anchura interorbitaríaDICE y de la subtensanaso-dacrial

NDS.

Cálculo:

NTDA= 2 x Atan((DKB/2)/NIDS))

(Cf Howells 1973: 186).

511/ SIA: ÁNGULO SIMOTICO.-

Es el ángulo localizadoen la líneamediade los huesos nasalesen su zonamás

estrecha,cuyosladosvan desde dichalíneamediahastalos puntosen los que las suturas

nasomaxilaresse encuentranmáspróximas,dondequieraque sea.

En los casosen los que lasubtensa simóticaseanegativaseconsiderará,a efectosde

los cálculoscomo de 0,1 mm, siendo,portanto, el ánguloobtenidode lSO~.

Secalculaa partirde la cuerdasimóticaWNB y de la subtensa simótica515.

Cálculo:
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S1S 2xAtan((WNTB/2)/SIS))

(Cf Howefls 1913: 186).

512/ FRA: ÁNGULO FRONTAL-

Esel ángulobajo laconcavidaddel huesofrontal, en el plano sagital,localizadoen

el puntode máximaalturadela superficiedel mismosobrela cuerdafrontal, cuyosladosvan

desdedicho punto hastanasiony bregma.

Secalcula apartir de la cuerda frontalFRC, la subtensafrontal FRS y la fracción

frontal FRiF.

Cálculo:

FRA: Atan(FRF/FRS)+Atan((FRC-FR.F)/FRS))

(Cf Howells 1973: 186).

513/PAA: ÁNGULO PARIETAL.-

Esel ángulobajo laconcavidaddeloshuesosparietales,enel píanosagital,localizado

en el puntode máximaalturade la superficiede los mismossobre la cuerdaparietal,cuyos

ladosvan desde dichopunto hasta bregmay lambda.

Secalañaapartirde la cuerdaparietalPAC, la subtensaparietalPASy la fracción

parietalPAF.

Cálculo:

PAA: Atan(PAF/PAS)+Atan«PAC-PA.F)/PAS))

(Cf Howells 1973: 187).

514/ OCA: ÁNGULO OCCIPITAL.-

Esel ángulobajo la concavidaddel huesooccipital, en el planosagital,localizadoen

el puntode máximaalturade la superficiedel mismosobre la cuerdaoccipital, cuyoslados

van desde dichopunto hastalambday opistion.

Secalcula apartirde lacuerdaoccipital OCC, la subtensaoccipitalOCSy la fracción

occipital OCF.

Cálculo:
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OCA: Atan(OCF/OCS)+Atan((OCC-OCF)/OCS))

(Cf Howells 1973: 187).

515/ STA: ÁNGULO BIESTEFANICO.-

Es el ángulolocalizado, en la línea medio-sagital,en el punto de la superficiedel

hueso frontalmásdistantede latincateóricade la anchurabiestefánica —ennuestrocasoen

el plano verticalquecortaambosestefanion(véasesubtensaestefánica)—,cuyosladosvan

desdedichopunto hastaambosestefanion,izquierdoy derecho.

Secalculaa partir dela anchurabiestefánicaSTB y subtensa estefánicaST5.

Cálculo:

STA 2xAtan((STB/2)/STS»

(Cf. Key 1983: 140).

516/ RFA: ÁNGULO RADIO-FRONTAL.-

Es el ángulo,enel planosagital,localizadoen el ejetransmeatalenla líneamedia,de

un triángulo definido por dicho punto, nasiony bregma,que quedacomprendidoentreel

radiodel nasionNAR y el radiodel bregmaBRR.

Cálculo:

RFA= Acos((BRR2+NAR2~FRC2)/(2~BRRxNAR))

(Cf. Jantzy Moore-Jansen,1988)

517/ RPA: ÁNGULO RADIO-PARIETAL.-

Es el ángulo,en el planosagital, localizadoenel eje transmeatalen la líneamedia,de

un triángulodefinido pordicho punto,bregmay lambda,quequedacomprendidoentreel

radio del bregma BRRy el radiodel lambdaLAR.

Cálculo:

RPA Acos((BRR2+LAR2-PAC2)/(2XBRRXLAR))

(Cf Jantzy Moore-Jansen,1988)

518/ ROA: ANGULO RADIO-OCCIPITAL.-

Esel ángulo,en el planosagital,localizadoen el ejetransmeatalenla líneamedia, de
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un triángulo definidopordicho punto, lambday opistion,quequedacomprendidoentreel

radiodel lambdaLAR y el radio delopistionOSR.

Cálculo:

ROA Acos((LAR2+OSR2~OCC=)/(2xLARxOSR))

(Cf Jantzy Moore-Jansen,1988)

519/BSA: ÁNGULO BASAL-

Esel ángulo localizadoen elbasion, quequeda comprendidoentrela longitud basion-

prostionBPL y la longitud del agujerooccipital FOL, en laparteinferior.

Se calculaa partir de los triángulos formadospor: longitud basion-prostionBPL,

radiodel prostion PRRy radiodel basionBAR; y radio delbasionBAR, radio del opistion

OSRy longitud del agujerooccipital FOL.

Cálculo:

BSA~ 360o~(Acos((BPL2+BAR2~PRR2)/(2xBPLXBAR))+Acos((BAR2+FOL2-

05R2)/(2XBARXFOL))

(Cf Jantzy Moore-Jansen,1988)

520/ SBA: ANGULO SUBBREGMATICO.-

Es el ángulobajo laconcavidaddel neurocráneo,en el plano sagital, localizadoen

bregma,cuyosladosson la cuerdafrontal y la cuerdaparietal.

Se calculaa partir de los triángulos formadospor: cuerdafrontal FRC, radiodel

nasionNAR y radio del bregmaBR.R; y radio del bregmaBRR, radio del lambdaLAR y

cuerdaparietalPAC.

Cálculo:

SBA= Acos((BRR2+FRC2-NAR2)/(2x BRRxFRC))+Acos((BRR2+PAC2-

LAR2)/(2>BRRxPAC»

(Cf Jantzy Moore-Jansen,1988)

521/SLA: ÁNGULO SUBLAMBDOIDEO.-

Es el ángulobajo laconcavidaddel neurocráneo,en el plano sagital, localizadoen

lambda,cuyosladossonla cuerdaparietaly la cuerdaoccipital.

Se calculaa partirde los triángulos formadospor: cuerdaparietalPAC, radio del
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bregma BRRy radio dellambdaLAR; y radiodel lambdaLAR, radio del opistionOSRy

cuerdaoccipital OCC.

Cálculo:

SLA= Acos((LAR2+PAC2-BRR2)/(2>~zLARxPAC))+Acos((LAR=+OCC’-.

05R2)/(24ARXOCC))

<Cf Jantzy Moore-Jansen,1988)

522/ TBA: ANGULO BASAL TRANSVERSO O TRANS-BASAL.-

Es el ángulo localizado en el basion cuyos ladosvan desde dicho punto hasta

intersectarcon el eje transmeatal,simétricamente,aunadistancia equivalentea la anchura

biauricularAIJB, siendoel radiodel basionBARla bisectrizy alturadel triángulo isósceles

resultante.Es equivalenteal ángulocráneo-basalde Key.

Cálculo:

TBA= 2xAtan((AUB/2)¡BAR))

(Cf Key 1983: 140).

ÁNGULOS SEGÚNMARTIN

Se han calculadouna seriede ángulosequivalentesa los anterioresutilizando las

medidasdeMartin para comparaciónde valores:

523/MNAA: ÁNGULO DEL NASION (Bas¡on-Prostion)(MARTIN).-

Cálculo:

MNAA= Acos((UFHT2+BANA2-BAPR2)/(2xBANAxUFHT))

524/ MPRA: ÁNGULO DEL PROSTION (MARTIN).-

Cálculo:

MPRA= Acos((IJFHT2+BAPR2-BAINA2)/(2xBp.pRxUFHT))
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525/MBAA: ÁNGULO DEL BASION (Nas¡on-Prostion)(MARTUS).-

Cálculo:

MBAA= Acos((BAPR2+BANA2-UFHT2)/(2XBAPRXBANA))

526/MNBA: ANGULO DEL NASION <Bas¡on-Bregmna)<MARTIN).-

Cálculo:

MINBA=: Acos((FRC2A-BM4A2-BABR2)/(2XBANAXFRC))

527/ MBBA: ÁNGULO DEL BASION <Nasion-Bregma)<MARTIN).-

Cálculo:

MBBA~ Acos((BABR2+BANA2-FRC2)/(2ZBANAzBABR))

528/MBRA: ÁNGULO DEL BREGMA (MARTIN).-

Cálculo:

MBRA= Acos((BABR2+FRC2-BANA2)/(2XFRC xB
24~R))

11.3.2.5.-Descripción y cálculo de los índices cranealesy

mandibulares

INDICE DE DIMORFISMO SEXUAL

Aun cuandosehan propuesto diversos indices parala valoracióndel dimorfismo

sexual (Bennet, 1981; Relethfordy Hodges, 1985; Borgognii y Repetto,1986; Greene

1989),enesteestudioseha empleadounafórmulasencillay lo suficientementeinformativa,

que expresala diferenciaentrelos sexosen formade porcentaje.

Se ha aplicadoa todoslos parámetros,tanto alos directoscomo a las funciones

derivadasde doso másde los anteriores.
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Cálculo:

1D5z (Media de lavariableen varónx100)/Mediade la variableen mujer.

(Cf Trancho etal, 1997; Lópezde los Bueis, 1998).

Obviamente,cuanto más alejadose encuentreel valor de cien, mayor será el

dimorfismosexualdela variable.Parahallar el porcentajede diferenciabastacon restarcien

a la cifra obtenida, y la resultantede estaoperaciónindicará la diferencia porcentual entre los

sexos,los valorespositivosafavor de los varoneslos negativosa favor de las mujeres.

NDJCES CRANEALES CLÁSICOS

NOTAPRELIMINAR

Los índicesse expresan conun decimal,éste se redondeará anotandoel obtenidosi

el segundo es menoro igual a 5, si el segundodecimales mayor que5 se anotarácomo

primerdecimalel siguienteal obtenido.

En los índicesorbitarios sehancalculadolos de los doslados,la abreviaturade los

correspondientesal derechova seguidade un “2”.

601/ CIII: INDICE CRANEAL.-

Cálculo:

CRI= (XCB xl 00)/GOL

Intervalos:Ultradolicocráneo:X-64,9

Hiperdolicocráneo:65-69,9

Dolicocráneo: 70-74,9

Mesocráneo: 75-79,9

Braquicráneo: 80-84,9

Hiperbraquicráneo:85-89,9
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Ultrabraquicráneo: 90-X

(Cf Martin 1957: 488 # 11).

602/ VLI: ÍNDICE VERTICO-LONGITUDINAL-

Cálculo:

VLI== (BBHX 100)/GOL

Intervalos:Camecráneo: X-69,9

Ortocráneo: 70-74,9

Hipsicráneo: 75-X

(Cf Martin 1957: 488 # 12).

603/ VTI: ÍNDICE VERTICO-TRANSVERSAL.-

Cálculo:

VTI= (EBEz100)/XCB

Intervalos:Tapeinocráneo:X-91,9

Metriocráneo: 92-97,9

Acrocráneo: 98-X

(Cf Martin 1957: 489 # 1 3).

604/ FRI: INDICE FRONTAL TRANSVERSAL-

Cálculo:

FRI= (WFBX 1 0O)/XFB

Intervalos: Esferométopo (frentedivergente): X-79,9

Esferométopo (frenteintermedia): 80-89,9

Paralelométopo(frenteparalela): 90-X

(Cf Olivier 1960: 132, Martin 1957 490 # 112;Revene1991: 197).

605/ FPI: INDICE FRONTO-PARIETAL TRANSVERSAL.-

Cálculo:

FPI= (WFB xlOO)/XCB
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Intervalos: Estenométopo:X-65,9

Metriométopo: 66-68,9

Eurimétopo: 69-X

(Cf Martin 1957: 490#I 13).

606/ CFI: ÍNDICE CRÁNEO-FACIAL TRANSVERSAL.-

Cálculo:

CFI= (ZYB~l 0O)/XCB

(Cf Martin 1957: 499# 171)

607/ FSI: INDICE FACIAL SUPERIOR.-

Cálculo:

FSW(NPHX l00)/ZYB

Intervalos:Hipereureno: X-44,9

Eureno: 45-49,9

Meseno: 50-54,9

Lepteno: 55-59,9

Hiperlepteno: 60-X

(Cf Martin 1957: 494 # 139).

608/ OBI: INDICE ORBITARIO.-

Cálculo:

OBI= (OBHX 100)/OBB

Intervalos: Cameconco (platoftalmo):X-82,9

Mesoconco(mesofialmo>: 83-88,9

Hipsiconco(hypsoftalmo): 89-X

(Cf. Martin 1957: 495 # 1 42b; Broca, 1875).

609/NLI: ÍNDICE NASAL--

Cálculo:

NLI= (NLB>< 1 00)/NILH
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Intervalos:Leptorrino: X-46,9

Mesorrino: 47-50,9

Camerrino: 5 1-57,9

Hipercamerrino: 58-X

(Cf Martin 1957:496 # 148).

610/ MAl: ÍNDICE DE LA ARCADA ALVEOLAR.-

Modificado porconsiderarse nuestramedidadela longitud del paladar.

Cálculo:

MAI= (MABX 100)/MAL

Intervalos:Dolicuránico: X-109,9

Mesuránico: 110-114,9

Braquiuránico: 11 S-X

(Cf Martin 1957: 497 # 1 54, tomadode Turner).

611/ GFI: INDICE GNATICO DE FLOWER.-

Consideramosla medidabasion-alveolarequivalentea la nuestrabasion-prostion

(BPL).

Cálculo:

GFL= (BPL’<IO0)/BNL

Intervalos:Ortognato: X-97,9

Mesognato: 98-102,9

Prognato: 103-X

(Cf Martin 1957: 498# 1 39; Flower, 1879)

612/FOl: INDICE DEL AGUJERO OCCIPITAL.-

Cálculo:

FOL= (FOB’< 100)/FOL

Intervalos:Microsema(estrecho): X-81,9

Mesosema(mediano): 82-85,9

Megasema(ancho): 86-X
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(Cf Martin 1957: 492 # 133).

613/MLI: ÍNDICE MANDIBULAR.-

Índice mandibularde Thomson. Mediciones realizadascon mandibulómetrotal y

como seha reseñado.

Cálculo:

MLI= (MLTX 100)/CDL

Los intervalos descritospor diversos autores corresponden a lalongitud de la

mandíbula determinada mediantetabla osteométricay, portanto, no resultanaplicables.

(Cf Martin 1957: 498# 162).

614/ GCI: ÍNDICE GONIO-CONDÍLEO.-

Cálculo:

GCI= (GOGx 1 00)/CDL

(Cf. Martin 1957:499 # 1 64).

615/RU: INDICE DE RAMA.-

Cálculo:

RLI=z (lVpIx 100)/XRL

(Cf Martin 1957: 499 # 163).

INDICES CALCULADOSCONLAS MEDIDAS DE MARTIN

Son todosellos,aexcepcióndeMOBI, equiparablesalos anteriores,diferenciándose

únicamentepor la definicióndel punto desdeel quese toma lamedida;los intervalossonlos

mismosque en los correspondientesanteriores.Véanseéstos.

616/ MVLI: ÍNDICE VÉRTICO-LONGITUDINAL (MARTIN>.-

Cálculo:
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MVLI= (BABR< 100)/GOL

(Cf Martin 1957: 488 # 12).

617/ MVTI: ÍNDICE VÉRTICO-TRANSVERSAL (MARTIN).-

Cálculo:

MVTI= (BABRX I00)/XCB

(Cf. Martin 1957: 489 # 13).

618/MFSI: ÍNDICE FACIAL SUPERIOR (MARTIN).-

Cálculo:

FSI= (UFTHX 100)/ZYB

(Cf Martin 1957: 494 # 139).

619/MOBI: ÍNDICE ORBITARIO (MARTIN).-

Parael cálculodel indiceorbitariosehanutilizado lasmedidaspropuestasporMartin

—usandoel maxilofrontalen lugardel dacrion—.No es,portanto,comparablecon el indice

orbitario (OBI); inclusolos intervalossondistintos.

Cálculo:

MOBI= (OBHX lO0/ORBR)

Intervalos:Cameconco: X-75,9

Mesoconco 76-84,9

Hipsiconco: 85-X

(Cf Martin 1957:495 # 142).

620/MGFI: ÍNDiCE GNÁTICO DE FLOWER (MARTIN).-

Cálculo:

GFI= (BAPRxI00)/BNL

(Cf Martin 1957:498 # 1 39; Flower 1879)
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11.3.2.6.-Descripción de lasmedidaspostcraneales

NOTAPRELIMINAR

Todaslas medidas se expresaránen milímetrosenteros.

Cuandola medidano seaexacta,si excedeal enteroen 0,5 mm o menosseindicará

el valorenteroobtenido,silo excedeen másde 0,5 mm se anotaráel valor enterosiguiente.

En los huesos pares todaslas medidas serealizaránen amboslados.

Todaslas abreviaturasvan precedidaspor la letra 1 o D indicativa del ladoal que

corresponde(izquierdoo derecho, respectivamente).

CLAVÍCULA

301/CLALONG: LONGITUD MAXIMA.-

La distanciamáximaobtenida entrelos extremidadesacromial y esternalde la

clavícula. (Véasefig. 19).

Instrumento:tabla osteométrica.

(Cf. Martin 1957: 527#1).

302/CLADSAG: DIÁMETRO SAGITAL MEDIO.-

La distanciaentrela superficieanteriory posteriorde la clavículaen el puntomedio

de la misma, medidaperpendicularmenteal ejede la diáfisis. Generalmentecoincidecon el

diámetromáximo.(Véasefig. 19).

Instrumentocalibre

(Cf Martin 1957: 528 #5).

303/CLADVER: DIAMETRO VERTICAL MEDIO.-

La distanciaentrela superficiecranealy caudalde la clavículaen el puntomedio de

la misma, medidaperpendicularmenteal ejede la diáfisis. (Véasefig. 19).
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Instrumento:calibre.

(Cf. Martin 1957: 528#1).

ESCAPULA

304/ESCALT: ALTURA.-

La distanciaentreel puntomáscranealdel ángulo superiory el máscaudaldelángulo

inferior de la escápula.Sinónimo de anchuraanatómicade la escápula. (Véasehg. 20)

Instrumento:calibreo tablaosteométrica.

(Cf Martin 1957: 528#l).

Figuras l9y 20. Determinacionesde la clavículaydela escápula,respectivamente.
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305/ ESCANCH: ANCHURA.-

La distanciaentreel puntomedio delbordedorsalde la cavidadglenoideay el punto

medio del trígono delimitadopor las dos crestasde la espinaescapular (trigonumspinae

scapulae)en el bordeinternodela escápula.Sinónimode longitudanatómicade la escápula.

No se consideraránlas deformidadesartrósicasdel bordeglenoideo.(VéaseHg. 20).

Instrumento:calibreo compásde espesor.

(Cf Martin 1957: 528 #2).

HUMERO

306/HUMLONG: LONGITUD MAiXIMA.-

La distanciaentreel puntomássuperiorde la cabezadelhúmeroy el másinferior de

la tróclea. Másexactamente,al realizarsela medidacon la tabla osteométrica,seria la

distancia obtenidaentreun planotangenteal puntomássuperiorde la cabezadel húmeroy

otro tangenteal puntomásinferior de la tróclea, ambos perpendicularesal ejediafisario del

hueso. (Véasehg. 21).

Instrumento:tablaosteométrica.

(Cf Martin 1957: 532 #l).

307/HUMANCH: ANCHURA EPICONDIILEA.-

La distanciaentreel punto más externodel epicóndilo y el más interno de la

epitróclea.(VéaseHg. 21).

Instrumento tablaosteométrica.

(Cf Martin 1957: 532 #4).

308/HIJMDCAB: DIAMETRO VERTICAL MAXIMO DE LA CABEZA.-

La distanciaentreel puntomássuperiory el másinferior del bordede la superficie

articular de la cabezadel húmero.En la práctica esdificil determinarcon total exactitudla

ubicaciónde dichospuntos,porlo que optamosportomarla distancia máximaobtenidaen
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e,

Figuras 21, 22y 23. Determinacionesdcl húmero,radioy cúbito, respectivamente.

la circunferenciadel bordearticular,queessiemprevertical o con un gradode oblicuidad

minimo y puedeasimilarsecon la definiciónanterior.

Nuncaseconsideraránlas deformacionesartrósicas, tantodetipo osteofitico,como

ampliacionesde la superficie articularpor eburneaciónósea correspondiente aartrosis

glenoideaescapular.(VéaseHg. 21>.

Instrumento:calibre.

(Cf. Martin 1957: 533#l0)
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309/HUMDMAX: DIÁMETRO MÁXIMO MEDIO-DIAFISARIO.-

El diámetromáximoobtenidoen el puntomedio de] húmero perpendicularal eje de

la diáfisis. No tiene por qué correspondersecon ningúneje anatómicodeterminado.En

ejemplares incompletosel puntomediopuededeterminarseporaproximación,localizándose

a pocosmilímetrosdel extremo inferiorde la tuberosidaddeltoidea.(Véasefig. 21).

Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957: 532-533#5).

310/HUMDMIN: DIÁMETRO MÑIMO MEDIO-DIAFISÁRIO.-

El diámetromínimoobtenidoen el puntomedio delhúmeroperpendicularal eje de

la diáfisis. No tiene por qué corresponderse conningún eje anatómicodeterminado.En

ejemplares incompletosel puntomediopuededeterminarseporaproximación,localizándose

a pocosmilímetrosdel extremoinferiorde la tuberosidaddeltoidea.

Instrumento:calibre.

(Cf Martín 1957: 533#6).

RADIO

311/ RADLONG: LONGITUDMÁXIMA.-

La máxima distancia obtenidaentre la partesuperiorde la cabezadel radio y la

inferior de la apófisis estiloides.Más exactamente,al realizarsela medida conla tabla

osteométrica,seriala distancia obtenidaentre unplanotangenteal puntomás superiorde la

cabezadel radio y otro tangenteal punto más inferior de la apófisisestiloides,ambos

perpendicularesal ejediafisariodel hueso. (Véasefig. 22).

Instrumento:tablaosteométrica.

(Cf Martin 1957: 535-536#1).

312/RADDSAG: DIÁMETRO SAGITAL MEDIO-DIAFISARIO.-

La distanciaobtenidaen el punto medio del radio entrela superficieanterior y
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posteriorde la diáfisis,medidaperpendicularmenteal ejede la misma, (Véasefig. 22).

Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957: 536 ~t5a).

313/RADDTRA: DIÁMETRO TRANSVERSOMEDIO-DIAFISARIO.-

La distancia obtenidaen el puntomedio delradio entre lasuperficie medialy lateral

de la diáfisis,medidaperpendicularmenteal eje de la misma. (Véasefig. 22).

Instrumento:calibre.

(Cf. Martin 1957: 536 #4a).

CUBIlO

314/CUBLONG: LONGITUD MXIMA.-

La máximadistancia obtenidaentrela partesuperiordel olécranony la inferiorde la

apófisisestiloides.No tienepor qué tenerrelacióncon el eje diafisario, sino que se debe

maximizarla medida.(Véasefig. 23).

Instrumento:tabla osteométrica.

(Cf Martin 1957: 539 #1).

315/CUBDDOR: DIÁMETRO DORSO-PALMAR-

El máximodiámetroobtenidoen la diáfisisdel cúbito en el puntoen el quela cresta

interóseapresentamayor desarrollo, perpendicularal eje diafisario . Es independientede

cualquierejeanatómico.

Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957: 541 #11).

316/CUBDTRA: DIÁMETRO TRANSVERSO.-

Diámetroperpendicularal dorso-palmary al ejediafisario tomadoen e] puntoen el

quela cresta interóseapresentamayor desarrollo.
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Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957: 541#12).

317/CUBLOFI: LONGITUD FISIOLÓGICA.-

Distanciaentreel puntomás inferiorde la cresta articularde la cavidadsigmoidea

mayory el mássuperiorde la superficiearticularde la epífisisdistal del cúbito en la parte

interna de la misma. No se considerala apófisis estiloides. Nuestradefinición no se

corresponde exactamente conningunaanterioraunqueesprácticamenteasimilable.

Instrumento:compásde espesor. (Véasefig. 23).

(Cf Martin 1957: 539 #2).

318/CUBCLRC: CIRCUNFERENCIAMÍNIMA.-

La menorcircunferenciaobtenidaen la regióndistal del hueso. (Véasefig. 23).

Instrumento:cinta métrica.

(Cf Martin 1957: 539 #3).

SACRO

319/SACNUMSE: NÚMERO DE SEGMENTOS.-

Seregistrael número desegmentosquecomponenel sacro,

diferenciando,y no considerando,sacralizacionesde vértebraslumbaresni ifisionesde las

coccígeas.

320/SACLONG: LONGITUD ANTERIOR-

La distancia recta entre el punto más anterior del promontorio, en el plano medio-

sagital y el punto másanterior del vértice del sacroen el plano medio-sagital. (VéaseHg. 24).

Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957: 523 #2).
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321/SACANASU: ANCHURA ANTEROSUPERIOR.-

Anchuramáximadel sacroen el eje transversala nivel de la proyecciónanteriorde

la superficie auricular.En la práctica,la mayor distanciatransversal obtenidaen la parte

superiordel sacro.(VéaseHg. 24).

Instrumento:calibre o tablaosteométrica.

(Cf Martin 1957: 523#5).

322/SACANPRS:ANCHURA MÁXIMA DEL PRIMER SEGMENTO.-

La mayordistanciaobtenidaenla basedel sacrotomadaperpendicularmenteal plano

medio-sagital.La distanciasetomaentrelos puntosmásexternosdel bordede la superficie

articularsuperiordel sacroperpendicularmenteal plano medio sagital.Las deformaciones

artrósicas sonfrecuentesy nunca deberán serconsideradas,aproximándosela medidaa los

bordesarticularesoriginales.(Véasefig. 24>.

Figura 24. Determinaciones delsacro.
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COXAL

323/COXALT: ALTURA.-

La mayordistancia obtenidaentrela partemássuperiorde la crestailíacay la más

inferior de la tuberosidadisquiática.(Véasefig. 25).

Instrumento: compásde espesoro tablaosteométrica.

(Cf Martin 1957: 555#1).

324/COXANCH: ANCHURA IiLIACA.-

La mayor distancia obtenidaentrela espinailíaca anterosuperiory la espinailiaca

posterosuperior. (Véasefig. 25).

Instrumento:compásde espesoro tablaosteométrica,

(Cf Martin 1957: 556~l2).

325/COXLOPU: LONGITUD DEL PUBIS.-

La distanciaentreel punto deuniónenel acetábulodelos trescomponentesdelcoxal

y el punto mássuperiordel bordede la sínfisis pubiana.

El puntode unióndeilion, isquiony pubisen el fondode la fosacotiloideapuede ser

dificil de localizar. Sedeterminaatendiendoa los siguientescriterios: seencuentrasiempre

en la fosa acetabulary nuncaen la facieslunata-superficiearticular-aunquepueda estar

próximo aella; frecuentemente existealgúntipo de irregularidadquelo señala;el espesordel

hueso es menoren dichopunto queen el restodel acetábulo,lo que puedetraducirseenuna

mayor translucidezdel mismo; suele localizarseen la región superioro anterosuperiorde la

fosaacetabularen una escotaduraque presentala superficiearticular; no coincidecon la

insercióndel ligamentoredondo.

La determinaciónserealizará,en la medidade lo posible,paralelaal eje del pubis.

(Véasefig. 25).

Instrumento:calibre.

(Cf Olivier 1960: 226).
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Figura 25. Determinacionesdelcoxal.

326/COXLOIS~ LONGITUD DEL ISQUION.-

La distanciaentreel puntodeunión enel acetábulodelos trescomponentesdelcoxal

y el puntomás bajode la tuberosidadisquiática.

Parala determinacióndelpuntode unión de ilion, isquion, y pubis véaseel apartado

correspondientede la Longitud del pubis.

Lamedidaserealizaráaproximadamenteperpendiculara lalongituddelpubis.(Véase

Sg. 25).

Instrumento:calibre.

(Cf Olivier 1960: 226).
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FÉMUR

327/FEMLONG: LONGITUD MÁXIMA.-

La máximamedidaobtenidaentreel puntomássuperiorde la cabezadel fémury el

punto másinferior del cóndilo femoral másbajo. No tieneporquétenerrelacióncon el eje

diafisario, sino que se debemaximizarla medida.(Véasefig. 26).

Instrumento:tablaosteométrica.

(Cf. Martin 1957: 561#I).

328/FEMLOBI: LONGITUD BICOND LEA.-

La maximadistancia obtenidaentreun planotangente alos puntosmásinferioresde

amboscóndilosfemoralesy lapartemássuperiorde cabezadel fémur, perpendicularadicho

plano.(Véasefig. 26).

Instrumento:tablaosteométrica.

(Cf Martin 1957: 561-562 #2).

329/FEMANCH: ANCHURA EPICONDILEA.-

La mayordistanciaobtenidaentreel puntomáslateraldel la tuberosidadexternay el

másmedialde latuberosidadinterna. Aunqueclásicamentedefinidacomo medidaparalela

a un plano tangente alas superficies articularesde amboscóndilos,dada ladificultadde su

exactadeterminaciónnosotrosno noshemossujetadoa ningún plano ni eje, obteniendo

simplementela determinaciónmáxima, a la que consideramosequivalenteen la inmensa

mayoríadelos casos. (Véasefig. 26).

Instrumento:tablaosteométrica.

(Cf. Martin 1957: 565 #21).

330/ FEMDCAB: DIÁMETROMAXIMO DE LA CABEZA.-

El máximo diámetrode la cabezafemoral tomado entre dospuntos del borde

articular,dondequieraquesehalle.

Nunca seconsideraránlas deformacionesartrósicas,tantode tipo osteofiticocomo
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341

336
328

Figuras 26y27.Determinacionesdel fémury la tibia. respectivamente.

ampliacionesde la superficiearticularporebumeación óseacorrespondientesa artrosisde

la fosacotiloidea.(Véasefig. 26).

Instrumento:calibre.

(Cf Moore-Jansen,Ousleyy Jantz1994:69 #63).

331/FEMDSSU:DIÁMETRO SAGITAL SUBTROCANTEREO-

La distanciaobtenidaentrelassuperficiesanteriory posteriordel fémur,perpendicular

al eje diafisarioy a lasuperficieanteriordel cuello femoral, tomadaen el punto de mayor

anchuradela parteproximal dela diáfisispordebajodeltrocántermenor.La indeterminación

del punto donde se debetomar la medida, hace dudar dela homogeneidadde las
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determinacionesy, por tanto,de la validezde las mismas.Paraevitarlo anterior,la medida

se tomaráen un espaciode 1 ó 2 cm pordebajodel final del bordede la prominenciadel

trocánter.

Instrumento:calibre.

(Cf. Martin 1957: 564 410>.

332/FEMDTSU: DI METRO TRANSVERSO SUBTROCANTÉREO.-

La distancia obtenidaentrelas superficiesexternae internadel fémur, perpendicular

al ejediafisarioy paralelaa la superficieanteriordel cuello femoral, tomadaen el puntode

mayor anchuradela parteproximalde la diáfisispordebajodeltrocántermenor.Setendrán

en cuentaparasulocalizaciónlas mismasconsideracionesqueparael diámetrosagital,pues

ambassetomanal mismonivel.

Instrumento:calibre.

(Cf. Martin 1957: 564#9).

333/FEMDSAG: DIÁMETRO SAGITAL MEDIO-DIAFISARIO.-

La distancia obtenida,entre la línea ásperay la superficie femoral anterior,

perpendicular a éstay al ejediafisario,tomadaenel punto medio delfémur El puntomedio

se hallará considerando lalongitud máxima,no la bicondilea. Cuando sea imposible

determinar exactamenteel puntomediose haráporaproximación,considerandoel punto de

mayor desarrollode la líneaáspera. (Véasefig. 26).

Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957: 563 #6).

334/FEMOTRA: DIÁMETRO TRANSVERSO MEDIO-DIÁFISARIO.-

El diámetro obtenidoentrelas superficiesexternae internadel fémur, tomadoen su

puntomedio,perpendicularal ejediafisario, siguiendounatrayectoriaparalelaa lasuperficie

anterior delcuello femoral.El puntomediosehallaráconsiderando lalongitud máxima,no

la bicondílea.En la práctica,se tomaperpendiculara la determinacióndel diámetrosagital

medio-diafisario,al mismonivel, no observándosediferenciasmétricasdestacables.(Véase

fig. 26).
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Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957: 563#7).

335/FEMCIRC: CIRCUNFERENCIA MEDIO-DIAFISARIA.-

La circunferenciadela diáfisismedidaenel puntomedio del fémur, perpendicularal

ejede la misma.No sehanrealizado variacionesencuantoa su localizaciónenconsideración

al desarrollode la línea áspera.En caso de ejemplaresincompletospuedetomarsepor

aproximación. (Véasehg. 26).

Instrumento:cinta métrica.

(Cf. Martin 1957: 565#21).

TIBLá

336/TIBLONG: LONGITUD.-

La distanciaentreun planotangenteal puntomássuperiorde la superficiearticular

proximal correspondienteal cóndilo latera]y otro tangenteal puntomásinferiordel maléolo

tibial, ambos planosdereferenciasonperpendicularesal ejedelhueso.Parasudeterminación

se dispondrála tibia en la tabla osteométricade acuerdo asu eje fisiológico sin intentar

maximizarla medida.(Véasehg. 27).

Instrumento:tablaosteométrica.

(Cf Martin 1957: 572 #í).

337/ TLBANPR~ ANCHURA MÁXIMA DE LA EPÍFISIS PROXIMAL.-

La máximadistancia obtenidaentrelos puntosmásexternoe internode la epifisis

proximal de la tibia. Seintentarámaximizarla medidarotandoy variandola orientaciónde

la epífisis.No seconsiderarála superficiearticular correspondiente a lacabezadel peroné

comopunto para ladeterminación cuandoéstahieraespecialmenteprominente.(VéaseHg.

27).

Instrumento:tablaosteométrica.



94 Estudio antropológico-/orense de lacolecciónde la FMI.

(Cf Martin 1957: 572 #3)

338/TIBANDI: ANCHURA MÁXIMA DE LA EPÍFISIS DISTAL.-

La distanciaentreel punto más internodel maléolotibial y el másexternode la

superficielateralde la epífisisdistal. Seintentarámaximizarla medida. (VéaseHg. 27).

Instrumento:tabla osteométrica.

(Cf Martin 1957: 573 #6).

339/TIBDMAX: DIÁMETRO MÁXIMO EN EL AGUJERO NUTRICIO.-

La distanciamáximaobtenidaentrela crestaanteriory la superficieposteriorde la

tibia a la alturadel puntomásinferiordel agujeronutricio, tomadaenun píanoperpendicular

a! ejedel hueso. Cuandoexistandos agujerosnutricios en la tibia, se tomarála medidaenel

queseasimétricoal de la tibia contralateral;si la simetríano esevidente,o existecualquier

duda,se tomaráen el más craneal.(Véasefig. 27).

Instrumento:calibre.

(Cf. Martin 1957: 573#8a).

340/TLBDTRA: DIAMETRO TRANSVERSO ENELAGUJERO NUTRICIO.-

La distanciaentre la crestainteróseay el bordemedialdela tibia a la alturadelpunto

másinferior del agujeronutricio, tomadaen un plano perpendicularal eje del hueso.En la

práctica, y para una mayor uniformidad y precisión, se tomará siempreel diámetro

perpendicularal máximo. (VéasetIg. 27).

Instrumento:calibre.

(Cf Martin 1957: 573 #9a).

341/ TLBCIRC: CIRCUNFERENCIA EN EL AGUJERO NUTRICIO.-

La medidadela circunferenciaa la alturadel puntomásinferiordel agujeronutricio,

tomadaen un planoperpendicularal ejedel hueso.(VéaseHg. 27).

Instrumento:cinta métrica.

(Cf. Martin 1957: 574#IOa).
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PERONE

342/PERLONG: LONGITUD MÁXIMA.-

La máximadistancia obtenidaentreel puntomássuperiorde la cabezadel peronéy

el másinferiordel maléolo externo.

Instrumento:tablaosteométrica.(VéaseHg. 28).

(Cf Martin 1957: 576 #I).

343/PERDMÁX: DIÁMETRO MAXIMO MEDIO-DIÁFISARIO.-

El máximo diámetroobtenidoen el punto medio delperonéperpendicularal eje

diafisario, independientementede la direcciónenque sehalle. (VéaseHg. 28).

Instrumento:calibre.

(Cf. Martin 1957: 576 #2).

CALCANEO

344/CALLONG: LONGITUD MÁXIMA.-

La distanciaentreel puntomásposterior de latuberosidady el puntomás anteriordel

margen superiorde la superficiearticular parael cuboides.La dificultade inexactitudde la

mediciónsobreun planoinferior colocandoel huesoen una posiciónfisiológicaimaginaria,

noslleva a preferir unadeterminaciónrealizadacon apoyodel huesoen el píano horizontal,

entrelos planostangentesalos puntosindicados,ésto confieretambién mayor homogeneidad

a la medida.Estamedidapuedetenermás similitud con la longitud máximadescritapor

Olivier.. (VéaseHg. 29).

Instrumento:tablaosteométrica.

(Cf Olivia 1960: 255; Martin 1957: 582-583#1).

345/CALANCH: ANCHURA MEDIA.-

La distancia obtenidaentrelos puntosde intersecciónde las proyeccionesdel punto



96 Estudio antropológico-forense de lacolecciónde la EML

máslateraldela caraarticular posteroexternadela carasuperiordel calcáneoy del puntomás

internode la apófisis menordel calcáneosobrelos planos transversoy horizontal. Esta

medidano tiene, pues,en consideraciónla diferenciade altura entrelos puntosfijados ni el

hechode que unoseaanterioral otro, al proyectarsusubicacioneshorizontalmentesobreel

planoanatómicotransversal.(VéaseHg. 30).

Instrumento:calibre.

(Cf. Martin 1957: 583*2).

346/CALANDI: ANCHURA MEDIA DIRECTA.-

La distanciadirecta obtenida entre el punto más lateral de la cara articular

posteroexternade la carasuperiordel calcáneoy el puntomásinternode la apófisismenor

del calcáneo,sin atenerse aningúnplano ni ejeanatómico.(VéaseHg. 30).

Instrumento:calibre.

342

rn 343

0<

Figuras 28, 29 y 30. Determinacionesdel peronéy del calcáncoen vista lateral y superior,

respectivamente.

344
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11.3.2.7.-Descripción y cálculo de los índices postcraneales

INDICE DE DIMORFISMO SEXUAL

Aun cuando sehanpropuesto diversos índices para la valoracióndel dimorfismo

sexual (Bennet, 1981; Relethfordy Hodges, 1985; Borgogniniy Repetto,1986; Greene

1989),en esteestudioseha empleadounafórmulasencillay lo suficientementeinformativa,

queexpresala diferenciaentrelos sexosen formade porcentaje.

Se ha aplicadoa todoslos parámetros,tanto a los directoscomo a las funciones

derivadasde doso másde los anteriores.

Cálculo:

IIDS= (Media de la variableen varónx100)/Mediade la variableen mujer.

(Cf Trancho etal, 1997; Lópezde los Bueis, 1998).

Obviamente,cuantomás alejado se encuentreel valor de cien, mayor será el

dimorfismosexualdela variable.Parahallarel porcentajede diferenciabastaconrestarcien

a la cifra obteniday laresultante de esta operaciónindicarála diferenciaporcentualentrelos

sexos,los valorespositivosafavor de los varoneslos negativosafavor de las mujeres.

INDICES ESQUELÉTICOSPOSTCRANEALES CLÁSICOS

NOTA PRELIMINAR

Los indicesse expresan conun decimal,éste se redondeará anotandoel obtenidosi

el segundo esmenoro igual a 5, si el segundodecimalesmayor que 5 se anotarácomo

primerdecimalel siguienteal obtenido.

Las abreviaturasde los índicescorrespondientesal ladoderechovan seguidaspor el

número“2”.
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701/ICHB: ÍNDICE CLEIDO-HUMERAL DE BROCA.-

Cálculo:

ICHIB= long. máx. de la clavícula< 100/long. máx. del húmero

Intervalos:Clavículacorta: X-45,9

Clavícula mediana46-47,9

Clavículalarga: 48-X

(Cf. Olivier 1960: 190)

702/ IiESC: INDICE ESCAPULAR-

Cálculo:

IESC= Anchura escapularx100/alturaescapular

Intervalos:Dolicomorfo: X-63,9

Mesomorfo: 64-66,9

Braquimorfo 67-X

(Cf. Martin 1957: 531).

703/ IEHU: ÍNDICE ESCÁPULO-HUMERAL.-

Cálculo:

IiEHU= Altura de la escápulax1 00/long. máx. del húmero

(Cf. Reverte1991: 745).

704/mHU: ÍNDICE DIAFISARIO DEL HÚMERO.-

Cálculo:

IDHU= Diám. mm. mediodiafisariox100¡Diám.máx. mediodiafisario

Intervalos:Platibraquia: X-76,4

Euribraquia: 76,5-X

(Cf Olivier 1960: 204,Martin 1957 535;Malgosa1992).

705/ IDRA: ÍNDICE DIAFISARIO DEL RADIO.-

Hemosmodificadoladescripciónclásicasustituyendolos diámetrosmínimoy máximo

mediodiafisariosporlos diámetrossagitaly transversomediodiafisariosrespectivamente;no
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obstante, creemos queel resultado esel mismopuessuelensercoincidentes.

Cálculo:

IDRA= Diám. sagital medíodiafisariox100/Diám. transversomediodiafisario

(Cf Martin 1957: 538).

706/ LBRQ: INDICE BRAQUIAL.-

Cálculo:

ITBRQ= Long. máx. del radioz100/Long.máx. del húmero

Intervalos: Braquicérico(radiocono): X-74,9

Mesocérico (radiomediano) 75-79,9

Dolicocérico(radio largo): 80-X

(Cf Martin 1957: 591).

707/ IRIS: ÍNDICE IBÉRICO DEL SACRO.-

Cálculo:

II{IS= Anchuraanterosuperiorx1 00/longitudanterior

Intervalos: Dolicohiérico: X-99,9

Subplatihiérico 100-105,9

Platihiérico: 106-X

(Cf Martin 1957: 525).

708/ JJSP:INDICE ISQUIOPÚBICO.-

Seconsiderauno de los mejoresdiscriminantesde sexo(Schultz,1949).

Cálculo:

IISPz Long. del pubis~100/Long.del isquion

Intervalos:Varonesblancos:73-94(media83,6)

Mujeresblancas:91-115(media99,5)

(Cf Olivier: 1960: 226, tomadode Schultz,1949).

709/IRFE: ÍNDICE DE ROBUSTEZDEL FÉMUR-

Cálculo:
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IRFE= Perímetro mediodiafisario~100/longitudbicondilea

(Cf. Martin 1957: 568).

710/ IIIiFB: INDICE DE ROBUSTEZ DEL FÉMUR 11.-

Cálculo:

IIRFB= (Diám.tranvesomediodiafisario+Diám.sagitalmediodiafisario)x100/Longitud

bicondilea

(Cf Martin 1957:568).

711/FIL: ÍNDICE PILASTRICODEL FÉMUR-

Cálculo:

ll’W== Diám. sagitalmediodiafisarioxl00/Diám. transversomediodiafisario

Intervalos:Pilastranula:

Pilastrapequeña:

Pilastramedia:

Pilastra fuerte:

X-99,9

100-109,9

110-119,9

120-X

(Cf Martin 1957: 568-569;Olivier 1960: 238).

712/ IMER: INDICE MÉRICO O DE PLATIMERÍA.-

Cálculo:

IIMER= Diám. sagitalsubtrocantéreo><100/Diám. transversosubtrocantéreo

Intervalos: Hiperpíatirneria:

Platimería:

Furimeria:

Estenomeria:

X-74,9

75-84,9

85-99,9

Io0-x

(Cf. Martin 1957: 569;Prevosti: 1950;Bass:1987).

713/ ICNE: INDICE CNÉMICO DE LA TIBIA.-

Las medidas setoman a la alturadel agujeronutricio.

Seha modificadola definiciónclásicaal sustituirseel diámetroanteroposteriorpor

el diámetromáximo, aunqueconsideramosque la diferenciaes nulao muypequeña.
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Cálculo:

ICNE= Diám. transverso><1 00¡D,am.maximo

Intervalos:Hipercnemia: X-54,9

Platicnemia: 55-62,9

Mesocnemia: 63-69,9

Euricnemia: 70-X

(Cf Martin 1957: 575, tomadode Manouvriery Verneau;Bass: 1987).

714/ ICRU: INDICE CRURAL O TIBIO-FEMORAL.-

Cálculo:

ICRU= Long. de la tibia~100/Long.bicondíleadel fémur

(Cf Martin 1957: 591).

715/ IiPER: INDICE DE ROBUSTEZDEL PERONÉ.-

Creadopornosotrosasemejanzade los de otroshuesos.

Cálculo:

UZ)PE= Diám. máximomediodiafisariox100/Longitudmáxima

716/IACA: INDICE DE ANCHURA DEL CALCÁNEO.-

Modificadopornuestramediciónde la longitud máxima,

Cálculo:

IACA= Anchuramediax100/Longitudmáxima

(Cf Martin 1957: 585).

11.3.3.-VARIABLES MORFOLÓGICAS

Sehanestudiadolos caracteresmáscomúnmenteaceptados porlos diversosautores

para ladeterminaciónde la edad:suturascraneales,cambioscostalesy cambiospélvicos.

Aun cuandoen algunoscasoslos autoresindican criterios de lateralidad, se han

tomadoen todos los puntos y huesos pareslas determinacionesen amboslados, lo que
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permitirásin dudaun estudiomáscompleto.

11.3.3.1.-Estudio de la sinostosisde las suturas craneales

Para nuestro estudio sehanconsideradoexclusivamentelas suturasectocraneales.

Seguimosexactamenteel métododescritoporMeindíy Lovejoy en 1985.

Se estudian áreas circularesde 1 cm en torno alos puntos que se describena

continuación(fig. 31):

— Mediolambdoidea:en el puntomediode cadamitad de la suturalambdoidea,en

la parsintermediade dichasutura.

— Lambda:en lambda,seconsideranla partelámbdicade la suturalambdoideay la

partelámbdicade la suturasagital.

— Obelion: enobelion, seconsiderala parteobélicade la suturasagital.

— Sagitalanterior:el puntode la suturasagitalenla unión de sutercio anteriorcon

los dosterciosposteriores.Generalmenteentrela partebregmáticay laparsverticisde la

suturasagital.

— Bregma:enbregma,seconsideranlas partesbregniáticasdela suturasagitaly de

la coronal.

— Medio coronal:en el puntomedio de cadamitad de la sutura coronal,en lapars

compiladade lamisma.

— Pterion:en pterion, laregión dela porciónsuperiordel alamayordel esfenoides,

normalmenteen el puntoenel quela suturaesfenoparietalse encuentra con elhuesofrontal.

— Esfenofrontal:en el puntomedio de la suturaesfenofrontal.

— Esfenotemporalinferior: el puntode intersecciónde la suturaesfenotemporalcon

unalínea imaginariaque unelos tubérculosarticularesdel temporal(correspondientesa la

articulación temporo-mandibular).

— Esfenotemporalsuperior:el puntodela sutura esfenoescamosa(esfenotemporal)

situado2 cm. pordebajode su unión con el huesoparietal.

Para su valoración seagrupan en dos regiones:
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BÓVEDA CRANEAL

1.- Mediolambdoidea

2.- Lambda

3.- Obelion

4.- Sagital anterior

5.- Bregma

6.- Medio coronal

7.- Pterion

REGIÓN ANTERO-LATERAL

6.- Medio coronal

7,- Pterion

8.- Esfenofrontal

9.- Esfenotemporalinferior

10.-Esfenotemporalsuperior

Figura 31. Puntosde observacióndel cierre de las suturasectocraneales. (Tomadode Meindl y

Lovejoy 1985:60).

A cadafasede cierresele asignaun valordel O al 3, asi:

ValorO: sutura completamenteabierta.No hayevidenciade cierreectocranealen la

zona.

Valor 1: la suturapresenta algode cierre. Este valor seadjudicaacierresminimoso

moderados;incluyedesdeun únicoy aisladopuente oseo hastaunasinostosisdel 50%.
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Valor 2: existeun cierresignificativo. Hay un cierre claroy marcadoperola zonano

estácompletamentefusionada.

Valor 3: la obliteraciónescompleta.La zona estácompletamentefusionada.

Asignadoslos valores a cada unade laszonassesumanlos correspondientesa cada

región.

Los resultados se presentanen la tabla1.

Tabla 1. Intervalosde la determinaciónde laedadpor el cierre de lassuturas(Meindl y Lovejov.

1985).
VALOR TOTAL MEDIA DE D.S. RANGO

EDAD

ZONASDE LA BÓVEDACRANEAL

O (abierta) 24 X-3 5

1-2 12 30,5 9.6 19-44

3-6 30 34.7 7.8 23-45

7-11 50 39,4 9.1 28-44

12-15 50 45.2 12,6 31-65

¡6-18 31 48.8 10.5 35-60

19-20 26 51.5 12,6 34-63

21 (cerrada) 13 43-X

ZONAS DE LA REGIÓNANTERO-LATERAL

o (abierta) 42 X-43

1 18 32,0 8,3 2142

2 18 36,2 6,2 29-44

3-5 56 41.1 10.0 28-52

6 17 43.4 10,7 30-54

7-8 31 45,5 8,9 35-57

9-10 29 51.9 12.5 36-69

11-14 24 56.2 8,5 49-65

15 (cerrada)

Aun cuandoel método señalalos puntospares comotomadosen el lado derecho,

104
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nosotroslos hemos tomadoen los dos para valorarla simetríadel cierre.

11.3.3.2.- Cambios en el extremo esternal de la cuarta

costilla

Hemosseguidoel métododescritoporIs~anetal. paravaronesblancos (1984)y para

mujeresblancas (1985).

Para la determinación hemosempleado,en todos los casos,la cuarta costilla, tal y

como recomienda el autor,si bien, en los casos deausenciao deterioropodríavalorarsela

tercera,haciendo mención explícitadetal situación.La valoraciónseha realizadoenlos dos

lados.

Sedescriben9 fases paracadasexo:

VARONES:

— FaseO (hasta16 años):la superficiearticularesplanu ondulada,con un borde

regulary filos redondeados. El hueso esliso, suave,firme y muy sólido.

— Fase1(17- 19 años):comienzauna hendidurao excavaciónamorfaen la superficie

articular, aunque tambiénpuede estarpresentela ondulación.El bordees redondeadoy

regular.En algunoscasospuedecomenzar a aparecerun festoneadoenlos bordes.El hueso

es todavíafirme, liso y sólido.

— Fase2 (20-23 años): la excavaciónes ahoramás profunda y presenta una

aparienciaen forma de V formadapor las paredes anteriory posterior.Las paredesson

gruesasy lisascon un borde festoneadoo ligeramenteondulado,con los filos redondeados.

El hueso esfirme y sólido.

— Fase3 (24-28años):la excavación,quees másacusaday profunda,adoptauna

formade U estrechay baja.Las paredesson aúnbastante gruesasconlos filos redondeados.

Tambiénpuedeestar presentealgodefestoneado, peroel borde se vahaciendomás irregular.

El hueso es,todavía, bastantefirme y sólido.

— Fase4 (26-32años): la profundidad de laexcavaciónva aumentando,pero su

formaes aúnla deuna Udeestrecha amoderadamenteancha.Las paredes sonmásfinaspero
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los filos continúansiendoredondeados.El borde esmásirregularsin restosde festoneado

uniforme.Hay ciertadisminuciónen el pesoy la firmezadel hueso,sin embargola calidad

generaldel hueso es,todavia, buena.

— Fase5 (33-42años): hay un cambio minimo en la profUndidadde laexcavación,

perola forma, en estafase,espredominantementela de unaU moderadamenteancha.Las

paredes muestranmenorespesory los filos sevuelven agudos.Aumentala irregularidaddel

borde,elfestoneadohadesaparecidocompletamentey ha sidoreemplazadoporproyecciones

irregularesdelhueso.La calidaddelhueso es bastantebuena,sin embargohayalgunos signos

de deteriorocon muestrasde porosidady pérdidade densidad.

— Fase6 (43-55 años):la excavaciónesmarcadamenteprofUnday con formade U

ancha.Las paredes son delgadascon filos muy agudos.El borde esirregular y presenta

algunasproyeccionesóseas bastantelargasqueson,confrecuencia,máspronunciadasenlos

extremosinferior y superior.El hueso esmarcadamentemásligero de peso,más finoy más

poroso,especialmenteen el interior de laexcavación.

— Fase7 (54-64años):la excavaciónesprofUndaconunaforma de U de anchaa

muy ancha.Las paredes sondelgadasy frágilesconfilos agudoseirregularesy proyecciones

óseas.El hueso esligero de pesoy quebradizo,con un patentedeteriorode la calidady

porosidadevidente.

— Fase8 (65 añosy más):en estafase finalla excavaciónesmuy profunday con

forma de U ancha.En algunoscasos,el fondode la excavaciónno presenta huesoo está

rellenoporproyeccionesóseas.Lasparedes sonextremadamentefinas,frágilesy quebradizas

conbordesmuy afiladosy altamente irregularesy conproyeccionesóseas.El huesoesmuy

ligero, quebradizo, fiable y poroso. Aveces la paredesaparecen horadadasformando

imágenesde fenestración.

MUJERES

— FaseO (hasta 13 años): la superficie articular escasi plana con crestasu

ondulaciones.La superficieexteriorde la extremidadestemaldela costillaestá bordeada por

lo quepareceserunaláminade hueso.El borde es regularcon filos redondeados,y el hueso

esfirme, liso y muy sólido.

— Fase1 (14-15afios): en la superficiearticular puede verseunainicial hendidura
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amorfa. Puedenestarpresentes,todavía, crestasu ondulaciones.El bordees redondeadoy

regular,conunaligera ondulaciónenalgunoscasos.El huesocontinúasiendo sólido,firme

y liso,

— Fase2 (16-19 años): la excavaciónesconsiderablementemásprotúnda,y ha

tomado una formade y entrelas paredesanteriory posterior,quesongruesasy lisas. En el

interior de la excavaciónpuedenpersistirtodavíaalgunascrestasu ondulaciones.El borde

es ondulado,con un festoneadoincipiente que empiezaa formarseen el filo, que es

redondeado.El hueso esfirmey sólido.

— Fase3 (20-24años): solamentehay, y no entodoslos casos,unligero incremento

en la profUndidadde la excavación,perola formade V esmásanchay, aveces,se asemeja

a una Uestrecha;al mismo tiempo,las paredes se hacen unpoco más delgadas.Los filos,

todavíaredondeados,muestranun festoneado regulary pronunciado.En este estadiolas

paredesanterior, posterioro ambas puedencomenzar apresentarun arco óseocentral

semicircular.Lacostillaesfirmey sólida.

— Fase4 (24-32 años): hay un patenteincremento en la profUndidad de la

excavación,que ahorapresentaunaformade V anchao U estrecha,con bordes,a veces,

acampanados.Las paredes sonmásdelgadas peroel filo permaneceredondeado. Aún está

presentecierto festoneadojuntocon el arcocentral;sin embargo,el festoneadono estámuy

bien definidoy los bordestienenaspecto de desgastados. Lacalidaddel hueso es bastante

buena perohay algunadisminuciónen la densidady enla firmeza.

— Fase5 (33-46años):la profUndidadde la excavación permanecemáso menos

igual, perolasparedes,delgadas,estánacampanándoseformandounaVouna Umásanchas.

Enla mayorpartede los casos undepósito semejantea unaplacaduray lisa cubrepartede

la excavación.No presenta festoneadoregulary el borde estácomenzandoaafilarse.El borde

va haciéndosemásirregularpero el arcocentrales,todavía,la proyecciónmásprominente.

El hueso es patentemente más ligerode peso,densidady firmeza. La textura esalgo

quebradiza.

— Fase6 (43-58años):seaprecia,denuevo,un incrementoen la profUndidaddela

excavación,y su forma de V o U se ha ensanchadootra vez a causadel pronunciado

acampanamientodel extremo costal.El depósitoen formadeplacapuedeaparecer,pero es

másrugosoy másporoso. Lasparedesson bastantedelgadas,con filos agudosy borde
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irregular.El arcocentralesmenosevidentey, enmuchoscasos,puedenproyectarsepuntas

afiladasdesdeel bordede la extremidadesternal.El huesoesbastantedelgadoy quebradizo

con algunossignosde deterioro.

Tabla 2. Intervalosparala determinaciónde la edadenvaronesenla cuartacostilla(Isgan,1984).

VARONES

MEDIA EDAD

17,3

21.9

25.9

28,2

38,8

50,0

59.2

71,5

41.0

D.S.

0.50

2.13

3.50

3.83

7,00

11,17

9,52

10.27

7.51

RANGO 95%

16.5-18,0

20.8-23.1

24,1-27.7

25.7-30.6

34,442,3

44.3-55.7

54,3-64,1

65.0-78.0

3 9,6-78,0

Tabla 3. Intervalosparaladeterminacióndelaedad enmujeresen lacuartacostilla (Is9an. 1985).

MUJERES

FASE MEDIA EDAD D.S. RANGO 95%

1 1 14.0

2 5 17,4 1.52 15,5-19.3

3 5 22,6 1,67 20,5-24,7

4 10 27.7 4,62 24,4-31,0

5 17 40,0 12,22 33,746.3

6 18 50,7 14,93 43,3-58,1

7 16 65.2 11,24 59,2-71,2

8 11 76,4 8,83 70.4-82,3

TOTAL 83 47.8 11.00 45,4-50,2

Fase7 (59-71 años):en estafasela proflindidadde la excavación,en formade U

y predominantementeacampanada,no sólo no muestraningún incrementosino que, en

IQS

FASE

2

3

4

5

6

7

8

TOTAL

4

15

17

12

14

17

17

12
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realidad,decreceligeramente.A menudosepresentancrecimientosóseosirregularesque

salendel interior de la excavación.El arcocentralestá todavía presenteen la mayoríade los

casos,peroahora estáacompañadode proyeccionesapuntadas,frecuentementesituadasen

los bordes superiore inferior, pero quetambiénpuedenverseen cualquierlugaralrededor

del borde.Lasparedes, muyfinas,tienenbordesirregularesconfilos agudos.El hueso esmuy

ligero, delgado,quebradizoy frágil, presentandoun mayor deterioro en el interior de la

excavación.

— Fase8 (70 añosy más):el fondodela excavaciónenformadeU, enestafasefinal,

esrelativamentehueco,muy deterioradoo completamenteerosionado,A vecesestálleno de

crecimientos óseos.El arco central es apenas reconocible.Las extremadamentefinas y

frágilesparedestienenbordesaltamenteirregulares,con los filos muy agudosy, amenudo,

proyeccionesóseasbastantelargasen los extremos superior einferior. A vecesaparecenlas

paredeshoradadasformando imágenesde fenestración.El hueso estáen malascondiciones,

extremadamentefino, quebradizoy frágil.

En lastablas2 (varones)y 3 (mujeres)se exponeel resumendel propio Isgande la

estadísticade susresultados.

11.3.3.3.-Cambiosen la sínfisis púbica

11.3.3.3.1.-METODODE TODD

Seha seguidoel método propuestoporeste autoren sustrabajosde 1920y de 1921.

Sólo hemosconsideradolos estudiosparapoblaciónblanca.

Se hanvaloradolos doslados.

Sedescriben10 fasestanto paravarones como paramujeres,tras la denominaciónse

indicaentreparéntesis¡aedad asignadaporToddparacadaunay, auncuandosiempreseha

seguidoa Todd, en un segundoparéntesismarcado con (*) laasignacióncorregidapor

Brooksen1955.
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VARONES

1 Primerafasepost-adolescencia(18-19 años).- Lasuperficiede la sínfisisesrugosa,

atravesadapor crestas horizontalesseparadaspor surcos bien marcados; los nódulos

epifisariosde osificación no se han fUsionado conla superficie; no hay un margende

delimitacióndefinido; tampocohay definicióndelas extremidades,

II Segundafasepost-adolescencia(20-21años).-Lasuperficiesinfisalcontinúasiendo

rugosa, atravesadaporcrestashorizontales,sin embargo,los surcosque quedanentreellas

se estánrellenando,cercadel límite dorsal,con huesonuevodetexturafina. Estaformación

comienzaa ocultaro borrar los extremos posterioresde las crestashorizontales.Puede

sucederquelos nódulosepifisariosdeosificaciónsefUsionenconla parte superiorde la cara

sinfisal; comienzaadesarrollarseel margen dellímite dorsal;comienzaaprefigurarseel bisel

ventral.

III Tercera fase post-adolescencia(22-24 años).- La carasinfisal muestrauna

progresivaobliteracióny borramientodel sistemade crestasy surcos;formación incipiente

de la plataformadorsal; los nódulosepifisariosde osificaciónestánfUsionados;el margen

dorsal se vuelvegradualmentemás definido; el biseladoseva haciendorápidamentemás

pronunciado como consecuencia deuna rarefacciónventral; no hay delimitación de las

extremidades.

IV Cuartafase (25-26años)(24~26)*.~ Granaumentodel áreabiseladaventral;

disminución del sistema de crestasy surcos;completadefinición del margen dorsala

consecuencia dela formaciónde laplataformadorsal;delimitaciónincipientedela extremidad

inferior.

V Quintafase(27-30 años)(26~27)*..Hay pocoo ningún cambioen la carasinfisal

y en la plataformadorsal, exceptoquehayaun inicio esporádicoy prematurode formación

deunamurallaventral’;la extremidadinferior, aligual queel margendorsal,seestáhaciendo

cada vezmásdefinida; formaciónincipientede laextremidadsuperiorcon o sin intervención

de un nódulo epifisariode osificación.

VI Sextafase(30-35 años)(27~34)*.~Presentaunamayordificultadde evaluación;

Ante la imposibilidaddeencontrarunatraducciónal español,adecuadaal caso,patael térnunoinglés
“rampart”, sehaempleadola traducciónliteral “muralla” aun a sabiendasde queno resulta especialmente
convincente.
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la característicaesencialesel establecimientocompletodel perfil oval de la carasinfisal. Hay

mayor definiciónde lasextremidades;desarrollo completode la muralla ventral; persisteel

aspectogranularde la carasinfisal y dela zonaventraldel pubis;ausenciadebordeselevados

en el margensinfisal.

VII Séptima fase(35-39 años)(34~38)*.~La característicaprincipal es quela cara

sinlisalylazonaventralpasandeserde aspecto granularagranuladofino o huesodenso.Los

cambiosen la carasinfisal y zonaventral del pubis son resultadode unamenoractividad.

Comienzaun crecimientoóseo en la zonade inserciónde los tendonesy ligamentos,

especialmenteen el tendóndel músculorectointernodel musloy el ligamento sacrociático

mayor(sic, ;!).

VIII Octavafase (39-44 años)(38~42)*.~ La carasinfisal esgeneralmentelisa e

inactiva; la superficie ventral del pubis estambiéninactiva; el perfil oval escompletoo

prácticamente completo; las extremidades están claramente definidas; no hay un borde nitido

en la carasinfisal, nohay rebordeelevadoen los márgenesdorsalo ventral.

IX Novenafase(45-50 años)(42~5l)*.~ Se caracterizaporun bordebien marcado.

Lacarasinfisal presenta un bordemáso menosdefinido.El margendorsaltieneun reborde

elevadouniforme,el margenventral aparece bordeadoirregularmente.

X Décimafase(50 o másaños)(másde 51)*.~ Rarefacciónde la caray osificación

irregular. La carasinfisal apareceerosionada, presentandoosificaciónirregular; el límite

ventralestámáso menosdeshecho.La desfiguraciónseincrementacon la edad.

MUJERES

1 Primerafasepost-adolescencia(16-?años).- Lasuperficiesinfisal aparecerugosa,

atravesadapor crestashorizontalesseparadaspor surcos bien marcados,no habiendo

diferenciade tamañoentrelascrestassuperiore inferior, y el patrón,en su conjunto,esmás

delicadoqueel del varón.Los nódulosepifisariosde osificaciónno estánfUsionadoscon la

superficie.No hay margende delimitación definido.No hay definiciónde extremidades,

II Segundafase (2-25 años).- Lacara sinfisal es todavíarugosa. Los surcos

horizontales se estánrellenando, cercadel limite dorsal,con huesonuevodefinatextura.Los

nódulosepifisariosde osificación se fUsionancon la partesuperiorde la carasinfisal. Se

empieza a desarrollarel margende delimitación dorsal. No hay delimitación de las
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extremidades.Comienzaa aparecerel bisel ventral.

III Tercera fase(25-26? años).- La carasinfisal muestraprogresivaobliteracióny

borramientodel sistemade surcosy crestas.Formaciónincipientede la plataformadorsal,

Posiblepresenciade nódulosde osificación. El margendorsalsevuelvemás definidoy su

borde más afilado. El bisel ventral es más pronunciado.Las extremidadesno están

delimitadas.

IV Cuarta fase (26-27 años).- Gran incremento del área biselada ventral.

Correspondientedisminucióndelsistemadecrestasy surcos.Completadefinicióndelmargen

dorsalmediantelaformacióndelaplataformadorsal.Delimitaciónincipientedelaextremidad

inferior.

V Quintafase(27-30 años).- Pocoscambiosen la carasinfisal y en la plataforma

dorsal,exceptoporlos esporádicosinicios de formaciónde una muralla ventral.El margen

dorsal aparecemásclaramentedefinidoy su rebordemásafilado. La extremidadsuperiorse

está formandocon o sin la intervenciónde un nódulo óseoepifisario.

VI Sextafase(30-36 años).- Mayordefinicióndelas extremidades.Desarrollodela

murallaventral hastasu prácticafinalización.Permaneceuna ciertaaparienciagranularde la

carasinfisal, que indicaquela actividadno ha cesadotodavía.Deteriorode la zonaventral

del pubisadyacente ala murallaventralconvirtiéndoseen una superficiecompacta;acausa

de esto lamurallaaparecemáso menossocavada.Seconservael perfilpectinadodelmargen

dorsaly un débil sistemade crestasy surcos.El margenventralno presenta rebordey no se

incrementael rebordedel margendorsal.

VII Séptimafase(36-40 años).-Moderadoscambiosen la carasinfisal y cambios

marcadosen la zonaventrala causade la disminuciónde actividad.No seha formadoborde

sinfisal.No hayosificaciónenlasunionesdetendonesy ligamentos.El límite inferiordeedad

esaproximadomientrasqueel superior sedefinecon mayorexactituda travésdel material.

VIII Octavafase(40-45años).- La cara sinfisal y la zona ventral del pubis aparece

generalmentelisa e inactiva. El perfil oval se ha completado.Las extremidadesestán

claramentedefinidas.No hay un bordediferenciadode la carasinfisal.No aparece reborde

ventral ni incrementoen el del margendorsal.Desarrollode la osificaciónen las uniones

tendinosasy ligamentos,especialmenteenel ligamentosacrociáticomayor(¡9 y enel tendón

del músculorectointernodel muslo.
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IX Novenafase(45-50 años).- La carasinfisal presentaun bordemáso menos

marcado.No hay rebordeen el margenventralni aumentoen el del margendorsal.No hay

erosiónsecundariao rarefacción.

X Décimafase(másde 50 años).- El margenventralestá erosionadoen unamayor

o menor extensión, continuandode algún modo haciala carasinfisal. El rebordeno se ha

incrementado.Desfiguraciónsolamenteocasionaly ligera.

11.3.3.3.2.-METODO DE SUCHEY-BROOKS

Para esteestudio,que se basaoriginariamenteen los trabajosde Suchey,Brooksy

Rawsonde 1982para mujeresy los de Sucheyy Katzde 1986paravarones—sin considerar

las diversasvariacionese intentos de reunificaciónde su métodocon el de Todd (Katzy

Suchey, 1986)—, hemosseguidofielmente la última recensión realizadapor los propios

autores (Brooksy Suchey, 1990) en la que revisan, y unifican paraambos sexoslas

definiciones,y ofrecen nuevosintervalosde edad.

Se hanvaloradolos doslados.

Sedescriben6 fases,unificadas,paravaronesy mujeres.En el artículodereferencia

los autoresdestacanen cursivas—que se hanmantenido—un signo o clavecaracterístico

o determinantede cadafase.

Fase1.- La carasinfisal tiene una superficie ondulada (crestasy surcos)que se

extiendehastaincluir el tubérculopúbico. Lascrestashorizontalesestánbien marcadasy

puede presentarseun incipientebiselventral. Aunque pueden aparecernódulosóseosen la

extremidadsuperior la clave para el reconocimiento de estafase es la falta de delimitación

de las extremidades (superior o inferior).

FaseII. - La carasinfisal puedemostrartodavía desarrollode crestas.La cara

presentaunaincípientedelimitación de las extremidadesinferiory/o superior, con o sin

nódulosóseos,La muralla ventralpuedeestaren fasesinicialescomo unaextensiónde la

actividadóseaen unao ambas extremidades.

FaseIII.- La carasinfisal muestrala extremidadinferior y la muralla ventral en

procesode completarse.Puedehaberuna continuaciónde la fUsión de losnódulosde
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osificación,formandola extremidadsuperiory a Jolargodel bordeventral. La carasinfisal

eslisa o puede continuar mostrando crestasdefinidas.La plataformadorsalestácompleta.

Ausenciaderebordeen el margendorsalsinfisal;no haycrecimientosóseosenlas inserciones

de los ligamentos.

Fase IV.- Lacarasinfi sal estáfinamentegranuladaaunque puedenpermanecerrestos

del viejo sistemade crestasy surcos.Normalmentee/perfiloval está completo en estafase,

pero, puede aparecer un hiato en el borde ventral superior. El tubérculopúbico está

completamenteseparadode la cara sinfisal,delimitado de la extremidadsuperior.La cara

sinfisal puedetenerun bordenitido. Ventralmentepueden aparecercrecimientosóseosenlas

insercionesde los ligamentosen la porción inferior del huesopúbicoadyacentea la cara

sinfisal. Si aparece algún reborde seráligero y situadoen el bordedorsal.

FaseV. - La cara sinfisalestá completamente bordeada con una ligeradepresión de

la propia superficie con respecto al borde. Sueleaparecerun reborde moderadoen elmargen

dorsal,con crecimientosóseosen las inserciones ligamentosasmásmarcadosen el borde

ventral.

Tabla4. Intervalos paraladeterminacióndela edad enla sínfisis púbica(Brooksy Suchey.1990).

FASE MUJERES VARONES

MEDIA D.S. RANGO MEDIA D 5 RANGO

19,4 2,6 15-24 18,5 2,1 15-23

II 25,0 4,9 19-40 23,4 3.6 19-34

111 30,7 8,1 21-53 28,7 6,5 2146

IV 38,2 10.9 26-70 35,2 9.4 23-57

V 48,1 14,6 25-83 45,6 10,4 27-66

VI 60,0 12,4 42-87 61,2 12.2 34-86

FaseVI.- La carasinfisalpuede mostrar una depresión creciente al mismo tiempo

que se erosionael borde. Estánmarcadaslas insercionesde los ligamentos ventrales.En

muchosindividuosel tubérculopúbicoaparececomounapiezaóseaseparada.La carapuede

estaragujereada o porosa,dandounaaparienciadedesfiguraciónporel procesoencurso de

osificaciónirregular. Puede presentar aspectoalmenado.La forma de la caraes,a menudo,
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irregularen estafase.

Los intrervalosde edadcorrespondientesacadafase sedetallanen la tabla4,

11.3.3.3.3.-METODO DE McKERN Y STEWART

Seha seguidoel métodopropuestopordichosautoresen sutrabajode 1957.

Sehanvaloradolos doslados.

Se considerantres componentesde la sínfisis púbicay en cadauno de ellos seis

estadios.Seaplicaexclusivamentea poblaciónmasculina.

A cadaestadio se leasignaun valor, sesumanlos delos trescomponentes,y del total

obtenidose inferirá la edad.Véasetabla5.

Encasodeejemplaresincompletoso erosionados,no perfectamentevalorablespuede

empleasela valoraciónporcomponentesaislados.Véasetabla7.

COMPONENTE 1: SEMICARILLA DORSAL

0.- El margendorsalestáausente.

1.- Un ligero margenaparece,porprimeravez, en el tercio mediodel bordedorsal.

2.- El margendorsal seextiendealo largode todoel bordedorsal.

3.- Rellenadode los surcosy reabsorciónde las crestas para formar unaincipiente

plataformaen el tercio mediode lasemicarilla dorsal.

4.- La plataforma,que muestraaúnvestigiosde ondulación,seextiendesobrela

mayorpartedela semicarilladorsal.

5.- La ondulacióndesaparececompletamentey la superficiedetodala semicarillase

vuelveplanay de texturalevementegranulada.

COMPONENTE II: SEMICARILLA VENTRAL

0.- El biseladoventralestáausente.

1.- El biseladoventralestápresentesóloen el bordeventral superior.

2.- El bisel seextiendeporla parteinferior alo largodel bordeventral.

3.- La murallade la vertienteventral seinicia medianteextensionesóseadesdeuna

o ambas extremidades.

4.- Lamurallaseextiendeperoexistenevidenteshuecosa lo largodel bordeventral
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primigenio, másevidenteen los dos terciossuperiores.

5.- La murallaestácompleta.

COMPONENTEIII: BORDE SINFISAL

O.- El bordesintisal estáausente.

1.- Un bordedorsalparcial estápresente,normalmenteen el extremo superiordel

margendorsal;es redondoy de texturalisa, y elevadosobrela superficiesinlisal.

2.- Elbordedorsalestácompletoy el bordeventralestácomenzandoaformarse.No

hay un lugar concretode comienzo.

3.- El borde sinfisal estácompleto. La superficie sintisal interior es de textura

finamentegranulary de apariencia irregularu ondulada.

4.-El bordecomienzaa deteriorarse.La superficiesevuelve lisay plana,y el borde

ya no es redondeadosino marcadamenteagudo.Hay alguna muestrade rebordeen el borde

ventral.

5.- Aumentael deterioro del borde (especialmente alo largo del bordeventral

superior)y rarefacción de lacarasinfisal. Hay algunadesintegracióny osificaciónirregular

a lo largo del bordeventral.

TablaS.Intervalosparaladeterminacióndelaedad enlasínfisispúbica (McKcrny Stewart,1957).

VALORTOTAL N0 RANGO EDAD MEDIA D.S.

0 7 X-17 17,3 0.49

1-2 76 17-20 19.0 0.79

3 43 18-21 19.8 0.85

4-5 51 18-23 20,8 1.13

6-7 26 20-24 22.4 0.99

8-9 36 22-28 24.1 1,93

10 19 23-28 26,1 1.8’?

11-13 56 23-39 29.2 3.33

14 31 29-X 35,8 3.89

15 4 36-1< 41.0 6.22

TOTAL 349
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11.3.3.3.4.-MÉTODO DE GILBERT Y McKERN

Seha seguidoel métodopropuesto pordichosautoresen su trabajode 1973

Sehanvaloradolos doslados.

Se considerantrescomponentesde la sinfisis púbicay en cadauno de ellos seis

estadios.Seaplica exclusivamenteapoblaciónfememna.

A cada estadio seleasignaun valor, sesumanlos de lostrescomponentes,y deltotal

obtenidoseinferirá la edad.Veasetabla6.

Encasodeejemplaresincompletoso erosionados,no perfectamentevalorables,puede

emplearsela valoraciónporcomponentesaislados.Veasetabla7.

COMPONENTE1: SEMICARJLLA DORSAL

O.- Los surcosy lascrestassonmuyevidentes,lascrestas sononduladas,y el margen

dorsal indefinido.

- Las crestascomienzanaaplanarse,los surcos arellenarse,y comienzaa aparecer

un margendorsalplanoen el terciomedio de lasemicarilla.

2.- Lasemicarilladorsalseextiendeventralmente,sevuelvemásanchaal tiempoque

seva aplanando,el margendorsalseextiendeen sentido superiore inferior.

3.-Lasemicarilladorsalesbastantelisa,el margenpuede ser estrecho oindistinguible

de la cara.

4.- La semicarilla se completay permaneceíntegra, es anchay muy finamente

granulada,puede mostrarvestigiosde ondulación.

5.- La semicarillasevuelve agujereadao porosapor la rarefacción.

COMPONENTE II: SEMICARILLA VENTRAL

0.- Las crestasy los surcos sonmuy patentes.Todala semicaraestábiseladahacia

arribay haciala caradorsal.

- Los surcosdela semicarillaventralcomienzanarellenarse, empezandoporlaparte

inferior, formandounamuralla biseladaqueseva extendiendoy cuyo bordelaterales una

linea clara, curvada,que seextiendealo largo de la sínfisis.

2.- Continúael rellenadode los surcosy la expansiónde la semicarillacontinúaa

partir de las extremidadessuperiore inferior, la murallaseextiendelateralmentea lo largo
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de su bordeventral.

3.- Toda la semicarillaventral, salvo untercio, estárelleno conhuesofinamente

granulado,

4.- Lamurallaventralpresentaunasuperficieancha,completa,finamente granulada,

desdela crestapúbica a laramainfenor.

5.- La murallaventralpuedecomenzara deteriorarse adoptandounaaparienciamuy

agujereada a consecuenciade la rarefacción.

Tabla6. Intervalos paraladeterminacióndela edad enlasínfisispúbica (Gilberty McKern, 1973).

VALOR TOTAL

o

2

3

4-5

6

7-8

9

10-11

12

13

14-15

TOTAL

2

12

13

4

7

8

14

5

11

12

8

7

103

RANGO EDAD

14-18

13-24

16-25

18-25

22-29

25-36

23-39

22-40

30-47

32-52

44-54

5 2-59

COMPONENTE III: CARILLA ARTICULAR COMPLETA

0.- El borde estáausente.

1.- El bordecomienzaen el tercio mediode la superficie dorsal.

2.- La partedorsaldel bordesinfisal estácompleta.

3.- El bordeseextiendedesdelas extremidadessuperiore inferiorde la sínfisishasta

completarse aexcepciónde aproximadamenteun tercio en la zonaventral.

4.- El bordesinfisal estácompleto.

MEDIA

16.0

19,8

20,2

21.5

26,0

29.6

32.0

33.0

36.9

39.0

47.8

55.7

D.S.

2.82

2,62

2.19

3.10

2.61

4,43

4,55

7,75

4,94

6.09

3.59

3,24
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5.-Elmargen ventraldela semicarilladorsalpuederompersedemaneraqueaparecen

espaciosen el borde,o puedealisarsede tal formaqueya no existaunaclaralíneadivisoria

entre lasemicarilladorsaly la ventral.

Tabla 7. Intervalos parala determinaciónde edaden componentes aisladosde la
(McKerny Slewart, 1957;Gilbert y McKern,1973).

sínfisis pubica

ESTADIO
VARONES MUJERES

RANGO EDAD MODA RANGO EDAD MEDIA

COMPONENTE1

O 17-18 17.0 14-24 18,0

18-21 18,0 13-25 20.0

2 18-21 19.0 18-40 29.8

18-24 20,0 22-40 31.0

4 19-29 23,0 28-59 40,8

5 23-5< 31,0 33-59 48.0

COMPONENTEIT

0 17-22 19,0 13-22 18.6

1 19-23 20,0 16-40 22,5

2 19-24 22,0 18-40 29.6

3 21-28 23,0 27-57 38.8

4 22-33 26,0 21-58 40.9

5 24-5< 32,0 36-59 48,5

COMPONENTEIII

0 17-24 19,0 13-25 20.2

1 21-28 23,0 18-34 21,8

2 24-32 27,0 22-40 32.0

3 24-39 28,0 22-57 35,1

4 29-1< 35.0 21-58 39.9

5 38-1< 36-59 49.4
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11.3.3.4.-Cambios en la superficie auricular

Parala estimaciónde la edaden la superficie auricularse haseguidofielmente el

métodopropuestoporLovejoyet al. en 1985.

Sevaloranlos doslados.

La clasificación se componede ocho fases morfológicas, que son comunes para

hombresy mujeres.

Fase1 (20-24 años).- Lasuperficiepresentauna texturagranularfina y unamarcada

organizacióntransversal.No existeactividadretroauricular.No hayactividadapical.No hay

porosidad.La superficie tieneaspectojuvenil a causade las ondulaciones anchasy bien

definidasqueconfiguranla organizacióntransversaldefinitiva.Lasondas estánbien definidas

y cubrenla mayor partede la superficie.Cualquierdefectosubcondralesde bordeslisos y

redondeados.

Fase2 (25-29 años).-Los cambioscon respecto a lafaseanteriorno sonmarcados,

y, en su mayoría,sehacen evidentesmediante unapérdidade la ondulaciónen un grado

ligero o moderado,siendoéstareemplazadaporestrías.No hay actividadapical,porosidad

ni actividadretroauricular.La superficiese mantienetodavíajoven debido a la marcada

organización transversal.La granulaciónesligeramentemásgruesa.

Fase3 (30-34 años).-En ambascaras, inactivas,se aprecia algunapérdida de

organización transversal.La ondulaciónse reducemuchoy sereemplazadefinitivamentepor

estrías.La superficiepresenta una &anulaciónmásevidentey groseraqueenla faseprevia,

sin cambios significativosen el ápex.Pueden aparecerpequeñas áreasdemicroporosidad.Se

presenta,ocasionalmente,unaligeraactividadretroauricular.Engeneral lagranulacióngruesa

reemplazaa la ondulación.

Fase4 (35-39 años).- Ambascaras estángranuladasdemanerauniformey gruesacon

unamarcadareducciónde laondulacióny las estrías,perolas estrías normalmente precisan

para su reconocimientode un estudiomás minucioso. La organizacióntransversalestá

presente peromenosdefinida. Seobservaactividaden el árearetroauricular,pero esligera.

Haymínimoscambiosenel ápex.Lamicroporosidadesligera.No haymacroporosidad.Este

esel periodoprimariode lagranulosidad uniforme
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Fase5 (40-44años).- No hayondulación.Lasestríaspueden estarpresentes,peroson

muyvagas.La superficiees todavíaparcialmente(groseramente)granular.Marcadapérdida

de la organización trasversal.Densificaciónparcial (que puedeocurrir en islotes) de la

superficiecon la correspondientepérdidade grano. Ligerao moderada actividaden el área

retroauricular.Macroporosidadocasionalperono tipica. Normalmentesepresentanligeros

cambiosen el ápex.Aumentodela microporosidaddependiendodel gradodedensificación.

El rasgoprimordiales latransicióndesdeunasuperficiegranular aunadensa.

Fase6 (45-49 años).- Pérdidasignificativade granulación,en la mayorpartede los

especímenes,con reemplazamientopor huesodenso.No hay ondulaciónni estrías. Los

cambiosen el ápex estáncasisiemprepresentesen gradode ligero amoderado, Tendencia

evidentedela superficiea hacersedensa.No hayorganización transversal.La mayoríao toda

lamicroporosidadse pierdeenel procesode densificación.Seincrementala irregularidadde

los márgenes. Actividadretroauricularmoderada.

Fase7(50-59años).- Mayorevoluciónde la faseanterior.La marcadairregularidad

de la superficieseconvierteenel rasgomásimportante.Sin embargo,no seobservaningún

sistemadeorganizacióntransversalni decualquierotrotipo. Ocasionalmentesemantieneuna

moderada granulación(si no ha desaparecidoen la faseanterior),pero generalmenteesta

ausente.No hayestríasni ondulaciones.Lacarainferior aparecegeneralmenteconun reborde

osteofiticoen el extremo inferior,extendiéndosemásalía del cuerpodel huesoilíaco. Los

cambios apicalescasino semodificany puedensermarcados.Mayor irregularidadde los

márgenes. Macroporosidad presenteen algunoscasos,pero no es constante.Actividad

retroauricularde moderada amarcadaen la mayoríade los casos.

Fase8 (másde60 años).- El rasgoprincipales lasuperficieno granular,irregular,con

signosevidentesde destrucciónsubeondral.No hay organización transversal.Ausencia

definitiva de cualquiercriterio propio de juventud. La macroporosidadestá presenteen

aproximadamenteunterciodelos casos.La actividadapicalestánormalmentemarcada, pero

no escondición necesariaen esta categoríade edad.Los márgenessevuelvennotoriamente

irregularesy con un rebordeosteofitico, con un cambio articular degenerativotípico

(artrósico).El área retroauricularmuestragran profusiónde osteofitosde relievebajo o

moderado.



122 Estudio antropológico-forense de lacolecciónde laEML

¡¡.3.3.5.- Cicatrices en la cara dorsal del pubis

Aunque estoscambios pélvicosno vanúnicamenteasociadosa los partos,ni, por el

contrario,aparecende un modoconstante aconsecuenciade éstos,sonmuchoslos autores

quelos hanestudiado,emitido susopinionesa favoro en contrade dicharelación,y descrito

susdiversasfases.Para esteestudio usamosla clasificacióndelascicatricesdeMoore-Jansen,

Ousleyy Jantz (1994) quesiguena Stewart(1970)y Sucheyet al? (1979).

1.-Ausencia:No hay señalesdecicatricesporpartoo fosasenla superficiedorsal del

pubis. En individuosjóvenesel pubis puedemostrarun bordedorsalligeramente ondulado,

que puede estar relacionadocon la ausenciade unaplataformadorsal.

2..- Indiciaríaso pequeñas:puedepresentarseuna gran variedad deoquedades,

generalmentemal delimitadasy, a veces,con forma de un surcoadyacentey paraleloal

margenarticular. Esta categoríaincluye también: individuos con fosasclaraspero muy

pequeñas;individuosquemuestranun pronunciado rebordealrededorde la carasinlisal, pero

sólo con ligeros cambiosdorsales;individuosquemuestranirregularidaddel margendorsal

sin fosasdefinidas.

3.- Medianaso grandes:una cicatrización muy marcadaque abarcadesde las

depresionesmaso menosclaras hastacavidadesevidentísimas.

1L4.- ESTUDIO ESTADÍSTICO

El análisisestadísticode los datos serealizóen el CentrodeProcesodeDatosde la

U.C.M. utilizando el programaSAS (SAS SystemforDEC OSFI Versión6.12).

Los métodosestadísticos utilizadosfueronlos siguientes(SAS/SIAl, 1990):

Estadística descriptivade las variables continuas (procedimientosMIEANS y

UNIVA?RIATE) para la descripciónde las muestras:media,desviaciónestándar,máximo,

mínimo, mediana,desviaciónestándarde la medía, etc.(Codyy Smith, 1997).

Estadísticadescriptivade las variablescategóricas(procedimiento FREQ),con la

obtenciónde frecuenciasy porcentajesde las categorías(Cody y Smith, 1997).
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Relaciónentre variablescontinuas(procedimientoCORR). Muestrala matriz de

correlacionesentrelasvariablescontinuas(Codyy Smith, 1997).

Relación bivarianteentrevariablescategóricas(procedimientoFREQ).Testdelachi

cuadrado( 2) paracompararlas distribucionesde las distintas variablescualitativas,donde

seempleael testde la chi cuadradoy el testexacto de Fisher—paramuestras pequeñaso

celdascon pocosindividuos—(Everitt, 1992; Cody y Smith, 1997).

Relación bivarianteentrevariablescategóricasy continuas:

-Testde la t de Student(procedimientoTTEST) para lacomparaciónde dosmedias

en variablescuantitativas,asumiendoo no igualdadde varianzas(métodoparamétrico).Se

asumela normalidadenlos datos.La igualdadde varianzasse contrastaconel testdeLevene

—lo quenosindicarási esmásadecuadoel testcon varianzasigualeso desiguales—(Cody

y Smith, 1997).

-Testno paramétrico(procedimientoNPAR1WAY) para lacomparaciónde medias

en variablescuantitativas,donde seempleael testdeKruskal-Wallis(testde lachi cuadrado)

y el test de Wilcoxon (para dosgrupos).No esnecesarianormalidaden los datos(Dixon y

Massey, 1983; Cody y Smith, 1997).

Análisis decomponentesprincipales(procedimientoFACTOR)para laobtenciónde

los ejes factorialesqueponende manifiestogruposde variablesquemuestranunarelación,

positiva o negativa(Afifi y Clark, 1998).

Análisis discriminante.El objetivo es predeciruna variable categórica, sexo,en

función de un conjunto de variables continuas,medidasen los huesosdel cráneoy

postcráneo.Parala obtenciónde las variablesque vana formar parte de la función de

clasificaciónse hanaplicadotécnicasde seleccióndiscriminanteporpasos(procedimiento

STEPDISC) y técnicasde regresión(procedimientoREG) para laobtenciónde las mejores

variablesen un modelo con tamaño predeterminado.Para laobtenciónde la firnción de

clasificación(funciónlineal de lasvariablesindependientesobtenidasconlos procedimientos

STEPDISCy R?EG) y la predicciónde los resultados,con el métodode clasificaciónde

Jacknife,se realizacon el procedimientoDISCRIM. (Everitt y Der, 1996; Afifi y Clark,

1998).
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III.- RESULTADOS

111.1.-DESCRIPCIÓN DE LA COLECCIÓN DE LA

E.M.L. ESTUDIADA

La colecciónse compone, hasta lafecha, de 119 esqueletosy varios cadáveres

momificados.En todoslos casos seconoceel sexo,enmuchosla edad,yenbastantesel lugar

de nacimientoe, incluso, la filiación completa.

Los fallecimientosse produjeron entrelos años1.975y 1.985 ambosinclusive,

De estacolecciónsehanempleadoparael presenteestudio114 especimenestodos

ellos adultos, desechándose:3 infantiles, 2 de dudosaidentificación,y la totalidad de las

momias.

Con referenciaal sexo sehanestudiado51 individuosmasculinosy 63 femeninos.

Conocemos la edadde 100 de los individuosestudiados(87,7%). Ladistribuciónpor

edadesseexponeen la tabla8.

La edadmediade la muestra esde 72,7 años.

La distribuciónporsexoy edaden la fechade la muerteseexponeen la tabla9.

La mediade edaden el momentodel fallecimientoesde 70,4añosparalos varones

y de 74,6 años paralas mujeres.

El lugar de nacimientose conoceen 87 casos,lo querepresentael 76,3 % de la

muestra.

Con respecto a ladistribucióngeográficacreemos quela muestra,enlineas generales,

esbastanterepresentativade la poblaciónespañola.Encontrándoserepresentadas(tabla 10)

25 provinciasde 9 Comunidades Autónomas.
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Tabla 8. Distribución de la muestra por gmpos de edad.

[NTERVALOS DE EDAD N0 INDIVIDUOS

30-39 30-34

35-39

3 2

¡

40-49 40-44

45-49

2

50-59 50-54

55-59

8 4

4

60-69 60-64

65-69

19 6

13

70-79 70-74

75-79

38 22

16

80-89 80-84

85-89

26 15

11

90-99 90-94

95-99

4 3

1

Tabla9. Distribución de la muestrapor edady sexo.

INTERVALOS DE EDAD VARÓN MUJER

30-39 30-34

35-39

3 2

1

0 0

0

40-49 40-44

45-49

1 1

0

1 0

50-59 50-54

55-59

5 4

1

3 0

3

60-69 60-64

65-69

7 3

4

¡2 3

9

70-79 70-74

75-79

16 7

9

22 15

7

80-89 80-84

85-89

10 7

3

16 8

8

90-99 90-94

95-99

2 2

0

2 ¡

1

128
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ARA CON

ASTURIAS

CASTILLA-LA MANCHA

CASTILLA-LEÓN

Tabla 10. Distribución provincialde la muestra.

COMUNIDAD AUTÓNOMA PROVINCIA

ANDALUCÍA Almeria

Granada

Huelva

Jaén

Málaga

Sevilla

Zaragoza

Oviedo

Cuenca

Guadalajara

Toledo

Ávila

Burgos

León

Palencia

Salamanca

Segovia

Soria

Valladolid

Zamora

Badajoz

Cáceres

Madrid

Murcia

Vizcaya

EXTREMADURA

MADRID

MURCIA

PAÍSVASCO

2

5

1

1

2

3

2

10

4

2

3

3

6

2

2

3

6

6

14

4

2

INDIVIDUOS ¡ TOTAL

11

1

2

‘5

26

12

14

4

2
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111.2.-ESTUDIO MÉTRICO

111.2.1-ANALISISDESCRIPTIVOUNí YBIVARIANTE

111.2.1.1.-cráneo

111.2.1.1.1.-ESTADÍSTICADESCRIPTIVAGENERAL

En latabla11 sepresentanlos resultadosdel estudioestadisticodetodaslasvariables

craneaJes empleadas,sin tomaren consideraciónel sexo.Se expresanlos valoresmáximoy

mínimo de cadaunade ellasasícomo los valores mediosy desviaciónestándar.

Tabla 11. Estadísticageneraldel cráneo.

VAR MX

COL

NOL

BNL

BBH

XCB

XFB

WFE

ZYE

AUS

WCB
ASE

BPL

NPI-i

NLH

JUB

NLB

MAB

MAL

MDH

MDH2

MIJE

MDB2

108

107

los
106

107

104

108

100

109

105

107

99

47

100

101

96

98

99

106

104

108

¡06

199

196

107

145

159

130

104

139

128

75

121

101

94

60

117

27

73

58

36
35

20

19

162

160

84

113

124

102

81

108

103

52

95

71

61

44

93

¡9

43

39

20

18

7

6

178.82

176.83

96.66

129.00

1 35.70

115.58

91.69

122.74

115,33

63,33

107.22

88.60

68.81

50.80

105,69

22.98

54.28

48.42

27.23

27.00

10.86

¡1.09

7.68

7.26

5.28

6.27

6.05

5.97

4.68

6.51

5.44

4.83

5,91

6.22

5.83

3.64

5.39

2.02

5.17

4.06

3.54

3,42

2,27

2.25
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Tabla II. Estadísticageneraldel cráneo.(continuación)

OBH

08H2

OBE

0882

DICE

NDS

WNB

SIS

7MB

SSS

FMB

NAS

EKB

DKS

¡ML

nL

MLS

WMB

SOS

GLS

STB

STS

FRC

FRS

FRF

PAC

PAS

PAF

OCC

OCS

OCE

FOL

FOB

NAR

SSR

PRR

DKR

ZOR

FMR

EKR

ZMR

¡04

102

103

101

102

100
101

100

99

94

104

104

101
101

102

102

102

102

107

107

105

¡05

108

107

107

109

108

108

108

107

107

106

104

107

98

98

103

102

106

103

¡02

MX

41

42

44

45

26

15

12.4

6.9

99

30

102

25

l0I

18

44

61

13

25

10

5

128

49

123

33

65

130

31

69

109

47

70

42

36

104

103

107

92

89

83

78

79

30

30

33

33

15

6

4,7

1,4

72

17

82

10
83

7

21

39

6

15

3

o

96

25

98

21

37

92

16

44

81

21

26

29

24

78

77

78

69

65

61

58

57

34.20

34.27

32.62

37,87

20.11

11.26

9.06

4.16

84,36

22,90

92.71

17.86

92.96

12,21

33.51

49,80

8.81

20,55

5,49

2.00

111,86

3 5.98

109,14

26,28

49.31

111,27

22,91

55,92

94.43

29,43

52.23

3486

29.73

9 1.45

90.10

93.59

79.71

27.28

73.71

68.02

69.54

2.11

2.21

2.02

2.09

1.98

1.20

1.74

1.03

5.22

2,65

4.29

2.58

4.01

1.99

4.38

4,78
1.72

2.42

1.42

1.26

6.24

4.51

5,51

2.29

4,76

6.89

3.30

5.26

5.00

3.99

7.93

2.59

2.46

4.78

5,24

5.70

4.14

4,51

3.93

3.74

4.57
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Tabla II. Estadísticageneralde¡ cráneo, (continuación)

VAR

AVR

BRR

VRR

LAR

OSR

BAR

NAA

PRA

BAA

NBA

EBA

ERA

SSA

NFA

DICA

NDA

SIA

FRA

PAA

OCA

STA

RFA

RPA

ROA

ESA

SEA

SLA

TEA

Cm

VM

VTI

FRI

FPI

CFI

FSI

OBI

0E12

NLI

MAl

GFI

FOl

N

102

108

108

109

107

106

47
47

47

105

105

¡05

94

104

101

100

100

¡07

108

107

105

107

108
107

96

107

106

¡05

105

¡05

103

103

106

98

46

103

100

95

97

99

104

87

¡33

137

115

48

23

71

82

62

84

64

53

133

155

158

118

125

138

145

128

133

69

70

74

179

112

98

168

83.7

79,3
104.6

89.8

85,7

101.6

75,2

105,7

110.5

54,2

¡33.3

101.1

102,9

63

102

107

91

32

6

54

64

38
70

48

40

113

125

127

65

60

118

124

82
100

56

53

48

104

96

76

136

68,6

64,9

83,0

72.3

58.5
81,8

49,6

75.6

77.5

33.9

90.6

82.6

68.6

73.70

¡15,45

118.46

105.17

40.08

14.95

63.83

73.28

42.89

77.38

5 5.70

46.91

123.20

137.99

142.16

83.97

95.31

128.11

¡35.28

115.22

114.71
62.36

60.31

63.30

154.61

103.20

86.71

15<1.91

75.91

72,22

95.12

79.58

67,79

90,33

55,98
90,93

90.55

45.42

112.17

9 1.67

85.53

5.01

5.69

5.9<)

4.94
3.45

3.3 1

3.36

3.62

3.90

3.¡3

2.79

2.47

4.96

5.08

5.54

9.0¡

13.33

3.48

4,30

6.67

5.81

2.5!

2.99

5.2!

¡2.06

3.52

3.76

6.27

2.77

3.06

4.43

3.21

3.53

3.94

4.38

6.28

6.24

4.64

7.40

4.34

6.15
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Tabla 11. Estadísticageneral del

41

36

38

14

14

111

132

35

36

50

51

72

84

148

73,9

97.3

61.5

145

107

102

80

108

45

46

100

25

70

80

50

84

64

53

79,3
104,6

65.0

97.6

100,0

10 1.2

cráneo.(continuación)

N64

24

8

8

8

8

.75

101

21

21

33

33

46
57

108

50,8

71.4
36.8

113

84

72

61

89

35

36

83

15

59

67

38

70

48

41

64,9

83,1)

49,6

72.1

72.1

83.7

LAR
UNí

HML
HML2

TML

TML2

GOG

CDL

WRL

WRL2

MRL

MiRL2

XRL

MLT

MAN

MLI

UCI

RU

BABR

BANA

E APR

UFHT

UFER

ORER

ORBR2

BIOB

INTE

MNAA

MPRA

MBAA

MNBA

MEEA

MERA

MVLI

MVFI

MESI

MOEZ

MOBI2

MGFI

53

1(14

103

104

105

98
91

105

100

103

97

105

106

106

91
90
104

107

106

100

44

103

104

102

102
103

44

44

44

¡06

¡06

106

106

104

43

104
101

100

MFD

30,85

25.72

25.80

10.68

10.74

95.02

113,60
28.90

29.05

42,20

42.15

59.24

70.84

124,99

62.71

83.85

48,92

129.30

96.74

89.55

69.45

98,85

40.19

40.46

9 1.92

¡8.67

64.66
72.18

43.25

77.57

55.56

46.91

72,38

95.35

56.59

85.22

84.75

92.62

3.75
5.56

5.89

¡.40

1.37

7.41

5.86

3.11

3.21

3.57

3.70

5.39

5,5(1

7.46

4.69

5.98

5.33

6.23

5.30

6.21

4.60

4.32

1.99

1.99

3.88

2.06
2.67

3.09

2.91

3.15

2.75

2.48

3.04

4.40

3.51

5.5<)

5.65

4.23
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111.2.1.1.2.- VARIACIONES SEGÚN EL SEXO (DIMORFISMO

SEXUAL)

En la tabla 12 se presentanlos resultadosdel estudioestadísticode las variables

cranealesen cadasexo.Se exponenlos valoresmínimosy máximos,la mediay desviación

estándarde cadaunade ellasen ambossexos,asícomo el valor del indicede diferenciación

sexualy el P valor del testde la t de Student.

Tabla 12, Diferenciassegúnsexoen elcráneo.

MXM MNM MFDM DSM tOS PT
— — —

173 184,58

170 181,86

87 99,92

125 132.70
127 139,08

¡06 118,39
85 93,70

121 127.48
112 118,92

56 65,47

99 110,38

77 91,29

64 70,67

46 52,52
100 109,16

19 23,11
47 56,42

44 49,85
23 29,69
23 29,51

8 12,08

9 12,37
31 34,31
30 34,31
36 38,88

36 38,94
16 20,45

10 12,13
5,2 9,03

2,8 4,61
78 86,69

5,47

5,64

4,29

4,49

5,97
5,23

4,17
4,11

3,98

4,34

4,85

5,53

4,18

2,84

3,56
2,14

5,40

3,46
2,91
2,79

1,99

2,01
1,92
1,99
1,68

1,66
2,04

1,27
1,77

0,98
4,86

58
57
55
56

58
55

58

52
59

56

57
51

23
52
52

49
50

51
58

57
58

57
55

54

54

52

53

52

52
52
50

187
185
102
139

145

127
101

131
123
74

120
96

94

60

115

26
62

55
32
30

17

13
41
42
41

42

26

14

12,4

91

162 173,86
160 172,42

84 93,69

113 125,70

124 132,84

102 113,07

81 89,95

108 118,37

103 ¡¡2,29

52 61,46

95 104.44

71 86,06

61 66.87

44 49,21

93 102,42

19 22,86

43 52.22

39 47,08

20 25,19

18 24,93
7 9,81

6 ¡0,00

30 34,11

30 34,24

33 36,57

33 36,87

15 19.79

6 10,46

4,7 9,08

1,4 3,75

72 82,08

5,56

5,42

4,28

5,80

4,46

5s9

4,43

5,11

4,61

4,48

5.35

5,80

6,72

3,60

4,75

1,90

4,02

4,16

2,60

2,34

1.95

1,84

2,28

2,41

1.78

1,95

1,89

1,66

1,73

0,89

4 55

¡06 0,000
105 0,000

107 0,000

106 0,000
¡05 0,000

105 0,000

104 0,00<)

¶08 0,000

106 <1,000

107 0,000

106 0,00<)

¡06 0,000
106 0,024

107 (1,000
107 0,000

lOl 0,549

108 0,00<)
¡06 0,000
148 0.000

¡18 0,000

123 1,000

124 0,000

¡01 0,634

lOO 0,870

¡06 0.000
106 0.000

103 0,096
116 0,000
¡00 0,897

123 0,000

106 0,000

GOL
NOL
BNL

BBH
XCB

XFI3
WFB

ZYB
AUB
WCI3

ASB

BPL
NPI-1

NLH
11213

NLB

MAB
MAL

kaMl

lvfl)H2

MDII
MDB2
OBI 1

OBH2
OBB
OBB2

DKB
NDS

515

ZMB

50 199

50 196

50 107

50 145

49 159

49 130

50 104

48 139

50 128

49 75

50 121

48 101

24 78

48 59
49 117

47 27

48 73
48 58

48 36

47 35

50 20

49 19

49 39
48 39

49 44

49 45

49 25

48 15

49 12,4

48 6.9

49 99

SSS 47 30 19 23,94 2,82 47 28 17 21,87 2,02 109 0,0(X)



Resultados ¡35

Tabla 12. Difcrcncias según sexo en e¡ cráneo. (continuación)

— — — — — — — — — MEDM DSM TDS PT
FMI)

NAS
EKB

DKS

P~ff

XMI.

IvILS

WMII

Sos
GLS

STB
STS

FRC

FRS
FRF
PAC
PAS

PAF
OCC

ocs
OCF
FOL

NAR

SSR
PRR
DKR

ZOR

FMR
EKR
ZMR
AVR

BRR

VRR

LAR
OSR

BAR
NAA
PRA

F3AA

NI3A

DRA
DRA
SSA

NEA

50

50

49

49

49

49
49

49

50

50

49

49
50

50

50

50

50

50

50

50

50

48

47
50

48

47

49

49

50

49

49

49

50

50

50

50

50

24
24

24

50

50

50

47

50

¡ <>2

25

1<) 1

18
44

61

13

25

¡0

5

128

44

123

32
65

130

31

68
109

37

70

42

36

104

103

107

92

89

83

78

79

87
133

137

115
48

21
71
82

49
83

64

53

133

155

89

lo
89

7
29

41
6

15
3

99

25
100

21
44

103

16

44

88

36

30

26
84

82

85

73

70
70

64

65

68

110

112

99

32

10

55

68

38
70

48

40

113

125

9546

18,82

95,33

12,59

35,43

52,35

9,39
21,51
5,92
2,88

114,04

35,94

112,16

26,62

50,82

114,82

24,12

57.68
96,54

30,18
56.28

35,79

30,68

94,50

93,21

96,66
82,02

79,86

75,88

70,14

72,35

76,35

118,88

122,14

108,00

40,98

15,60

62,92
74,25

42.79
77,20

55,60

47,20

122,38

136,96

3,12

2,69

2,66

2,14

3,73

4,10

1,69

2,39

1,44

1,04

6,20

4,54

5,20

2,16

4,40

6,19

3,27

5 28
4,12

3 50
6,79

2.91

2,42

3,56

4,16

4,53

3,30

3,65

2,85

2,81

3,45

4,39
4,83

5,33

4,32

3,76

2,93
3,20

3,55

2,81

2,67

2,84

2,64

5,30

5,49

54

54

52

52

53

53

53

53

57
57

56

56

58

57

57

59

58

58

58
57

57

58
57

57

50

51

54

53

56

54
53

53
58

58

59

57

56

23
23

23
55

55

55
47

54

100

21
¡<u 1

16

41

58

12

24

8

4

125

49
117

33

57

123

29

69

105

47

66

38
34

99

98

101

86

84

80

73

77

80
125

128

112
45

23
70

79

62

84

61

52
132

147

82

13

83

8

21
39

6

15

3

o

96

27

98

21
37

92

16

45

81
22

26

29

24

78

77

78
69

65

61

58

57

63

102

107

91

32

6

54
64

38

70

50

41

114

130

90,44

16,96

90,73

11,85

31,74

47,45
8,28

19,66

5.11

1,23

109,95

36,02

106,53

25,98

47,98

108,25

21,86

54,40

92,60

28,77

48,68

34,09

28,95

88,77

87,12

90,76
77,61

74,91

71,77
66,09

66,94

71,25
112,50

115,29

102,76

39,30

14,38

64,78

72,26

43,00

77,55
55,78

46,65

124,02

138,94

3,97

2,14

3,80

1,79

4,22

4.14

1,59

2,11

1,31
0,87

5,66

4,53
4,33

2,38

4,71

6,00

2,97

4,79
5,01

4,30

7,16

2,00

2,22

4,07

4,38

5,22
3,70

3,91

3,75

3,44

3,90

4,26

4,64

4,35

4,11

2,96

3,54

3,33

3,48

4,85

3,51

2,76
2,30

4,50

4,51

305

III

¡05

¡06

112

lío

1 ¡3

309

116

235
104

100

105

102

106

106

110

106

¡04

los

116

105

106

106

11)7

106

106

107

106

106

¡08

107

106

106

105

¡04

109

97

103

100

100

loo

¡0 ¡

99

99

0,000

0,000

0,000

0,061

0.000

0,000

0,00¡

0,1)00

0,003

0,000

0,001

0,929

0,000

0,149

0,002

0,000

0,000

0,00 1

0,000

0.065

0,00(1

0.00 1

0,000

0,000

0,000

0,000

0,000

0,000

0,000

0,000

0,000
0,000

0,001)

0,000

0,00<)

0,013
0,054

0,057

0,059

0,857

11569

0,74 1

0,264

0,1 ¡0

0,1)48
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Tabla 12. Diferenciassegúnsexoen el cráneo. (continuación)

— — — — — — — — 1’MIDM DSM lbS PT

NDA
STA
FRA

FAA
OCA

STA
RFA

RPA

ROA
ESA

SEA
SLA

IBA
Cid
VLI

vn

FF1
FPT
CFI
FSI

OBI

0EV

NLI

CFI

FO)
UN)

HML2

~ff

Th4L2

COC

CDL

WRL

WRL2

MRL

MRL2

XRL
MLI

MLI

CCI
Fil

49 158

48 103

48 125

50 138

50 145

50 128

49 133

50 69

50 67

50 74

46 179

50 112
50 92

50 162

49 83,7

50 79,2

49 ¡04,6

49 86,3

49 73,7

47 101,6

24 63,4

49 100,0

48 100,0

46 54,2

47 133,3

48 101,0

47 102,9

27 41

48 36

48 38

48 ¡4

49 14

46 11!

44 132

48 35

46 36

47 50

46 51

48 72

49 84

48 140

44 73,9

43 97,3

48 60,3

127

65

60

¡21

124

105
105
56

56

48

138

96

77

139

68,6

66,8

87,2

72,3
58,5

82,5
49,6

75,6

77,5

36,4

95,9
83,5

71,8

25
19

19
9

9

84

los
24

23
38

37
54

63

108

54,3

75,2

37,5

142.20

80,29

88,60

128,86

134,42

114,60

115,78

62,16

60,50

62,68

156,39

103,22

86,58

150,68

75,37
71,94

95,55
79,31
67,52
91,60

55,40

88,39
88,17

44,26

113,11

91,52

85,95

32,44

28,40
28,52

¡1,21

11,31

99,61

116,00

30,54

30,63
43.91

43,72

63,25

73,57
124,06

63,61

86,09

48,43

5,59
7,06

12,13

2,96
4,48

5,65
5.80

2,64

2,65
4,88

8.05

3,85

3,76

5,42

2,99

2,71

3,96

3.26

3,13

3,81

3,71

6,06

5.57

4.30

7,42
4.00

6,60

3,93
3,90

4,43

1,43

1,28

6,28

5,44

2,47
2,77

3,24

3,30

3,86

4,66

7,47

4,57

5,58

4,59

52
52

52

57

58

57

56
57

58

57

50

57

56

55

56

55

54

54

57

51

22

54

52

49

50

51

57
26

56

55

56

56

52

47

57

54

56

51

57

57

58

47

47

56

155
¶18

125

¡37

144

¡27

130

69

70

74

177

112

98

168

80,5

79,3
102,4

89,8

85,7

98,5

75,2
¡05,7

110,5

53,3

127,5

101,1

94,4

35

33

36
‘3

‘3

101

124

34

33
47

48
66

81

148

70,9

95,2
61,5

132

72

76

118

124

82

100

57

53

48

104

97

76

136

70,1

64,9

83,0

73,6

60.9

81,8

49.6

82,9

80,5

33,9
90,6

82,6

68,6

24

8

8

8

8

75

¡01

21

21
33

33
46

57

¡¡0

50,8

71,4

36,8

142,12
87,37

101,50

¡27,46

136,02

115,77

113,79

62,53

60,16

63,84

¡52,98

103,18

86,82

15¡,13

76,38

72,48

94,73
79,83

68,03

89,16

56,62

93,24

92,74

46,52

111,28

91,82

85,19

29,19

23,43

23,42

10,23

¡0,25

90,96

111,36

27.5 1

27,70

40,77

40,75

55,86

68,49

125. 76

61,87

81,80

49,34

5,55

9,34

11,32

3,79
4,03

7,45
5,70
2,41

., ,27

5,47

¡4,72

3,24

3,78

7,00

2,49
3,36

4,83

3,17

3,85

3,73

5,03

5,60

6,07

4.71

7-34

4,67

5,78

2,77

5,77

6,01

1,22

1,27

5,82

5,37

2,93

2,95
3,21

3,50

4,00

5,09

7,43

4,69

5,62

5,90

¶00 0,936

92 0,000

87 0,000

101 0,034

99 0.056

99 0,358

102 0,080

99 0,457

101 0,547

98 0,248

102 0,167

¡00 0,949

10<) 0,743

¡0(1 0,714

99 0,065

99 0,364

101 0,349

99 0,419

99 0,45¡

¡03 0,002

98 0,36¡

95 0,000

95 0,000

95 0,016

102 0,226

100 0.738

10¡ 0.540

III (1,001

¡2 ¡ 0,0<10

122 0,(100

110 0,000

líO 0,000

líO 11,000

104 0,000

III (1,000

II ¡ t),000
108 0,0<10
107 (1,000

113 (1,1100

¡07 0,000

99 0,246

¡03 0,077
105 0.000

98 0,379
BAER 50 145 125 132,98 4,43 57 140 113 126,07 5,80 105 0.1)00
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Tabla 12. Diferencias según sexo en el cráneo. (continuación)

VAR 14V MV MN Mfl) DFSV blM MNM MNM MFDM DSM IDS PI

¡3ANA 50 107 88 100,10 4,24 56 102 84 93,73 4,27 107 0,000

BAPR 48 ¡02 77 92,50 5,48 52 97 72 86,83 5,61 107 0,000
UFHI 23 80 64 71.65 4,05 24 77 61 67,05 3.97 107 0.0(01
UFBR 49 108 95 ¡01,35 3,36 54 106 89 96,59 3,83 105 0,000

ORBR 49 45 39 41,43 1,50 55 42 35 39.09 1,71 ¡06 0.000
ORBR2 49 46 39 41,49 1,56 53 44 36 39,51 1,88 105 0,000

BIOB 49 100 89 94,22 2,54 53 100 83 89,79 3,69 105 0.000
INTB 49 25 ¡5 18,86 2,18 54 25 15 18,50 1,96 102 0,386

MINAA 23 70 59 63,78 2,50 21 69 60 65,62 2,56 97 0,021
MPRA 23 80 68 72,96 3,23 21 77 67 71,33 2,76 102 0,080
MBAA 23 50 39 43,35 2,77 21 50 38 43,14 3,12 100 0.820

MINBA 50 83 70 77,34 2,68 56 84 70 77,77 3,53 99 CASI
MBIJA 50 64 48 55,46 2,79 56 61 50 55,64 2,74 lOO 0,735

IvIBRA 50 53 41 47,26 2,62 56 52 41 46,59 2,33 101 0,169
MMLI 50 79,2 66,8 72,08 2,69 56 79,3 64,9 72,65 3,32 99 0.335
MVII 49 104,6 87,8 95,75 3,94 55 103,2 83,0 95,00 4,79 101 0,380

MFSI 23 65,0 49,6 56,40 3,77 20 62,7 49,6 56,82 3,26 99 0,698
MOEI 49 92,7 72,1 82,89 5,11 55 97,6 76,9 87,29 5,03 95 0,000

MOBI2 48 92,9 72,1 82,70 4,83 53 100,0 76,7 86,62 5,74 95 0.000
MUEI 48 ¡01,0 84.5 92,58 3.92 52 101,2 83,7 92,65 4.54 100 0.937

111.2.1.1.3.-VARIACIONES SEGUNLATERALIDAD (ASIMETRÍA)

En la tabla 13 se presentanlos resultadosdel estudioestadísticode las variables

cranealesen cadalado, en aquellasque hansido determinadasbilateralmente.Para la

realizacióndel estudiose procedió a restarel valor obtenidoen el lado derechode su

correspondienteizquierdo, con lo que, obviamente, valorespositivos indican un mayor

desarrollo izquierdoy los negativospredominioderecho.Seexponenlos valoresmínimosy

máximosde talesdiferencias,la mediay desviaciónestándarde cadauna de ellasen ambos

sexos,así comoel P valordel testde la t de Student.

Tabla 13. Diferencias segúnlado en el cráneo.

MX MX

DIFMDI4

DIFMDE

DIFOEH

103

106

¡02

5

7

2

-3

-4

-2

0.25

-0.20

-0.05

D~Y
1,47
1,46

0.84

0.084

0.164

0.556
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Tabla13.

VAR

DIFOEB

DIFOEL

DIFHML

DIFWRL

DIFMRL

DIIFORER

DLFMOEI

- — —

Diferencias según lado

N

101 2

100 8.3

¡01 8

98 2

95 4

102 2

101 9.0

enel cráneo.

-2

-8,6

-s

-3

-4

-3

-7,5

(continuación)

-0,17

0.33

-0.0?

-0.03

0.12

-0.23

0,36

111.2.1.1.4.-VARIACIONES SEGUNEL AUTOR

Enla tabla 14 se presentanlos resultadosdel estudioestadístico comparativode las

variablescraneales determinadassegúnla definiciónde Howellsy la de Martin, enaquellas

quehansido obtenidas segúnlos métodosde ambos autores.Parala realizacióndel estudio

se procedió a restarel valor obtenido en la determinación según Howells de su

correspondientesiguiendoa Martin, con lo que, ovbiamente, valorespositivosindican un

mayordimensiónen la determinaciónpropuestaporel autoralemány los negativosmayor

tamañode la postuladaporel norteamericano.Se exponenlos valoresmínimosy máximos

de talesdiferencias,la mediay desviaciónestándarde cada unade ellasen ambossexos,así

comoel P valordel testde la t de Student.

Tabla

DIFEABR

DIFEANA

DIFEAPR

DIFUFHT

DIFUFER

DIFORER

DIFORER2

DIFEIQE

DIFINTE

DIFMNAA

DIFMPRA

14. Diferencias

106

105

99

44

101

103

101

101

102

44

44

segúncl autoren

2

3

3

9

5

6

2

6

6

0.86

3.06

2.50

1,12

1,54

0,87

2,91

LI
0.052

0.284

0,968

0,787

0,466

0.010

0.212

el craneo.

—1

—1

-2

-17

3

O

0

-4

-4

-2

-3

0,27

0,12

1.00

0,61

6.06

2,54

2.60

-1.0l

-1,41

0,64

-0,82

0,54

0,45

0,87

2.86

1,37

1.16

1,10

O.96

1,38

1.28

1,30

LI
0.000

0.006

0,000

0.162

0,000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.002

0,000
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Tabla 14.

VAR

DIFMBAA

DIFMNuEA

DIEMBEA

DIEMERA

DIFMVLI

DIFMVTI

DIEMFSI

DIFMMOEI

DIFMOBI2

DIFMGFI

Diferenciassegúnel autorencl

N~2<
44 2

105 2

105 1

105 1

105 1.1

103 1.6

43 2.6

103 0.0

100 0.0

99 2.2

cráneo.

-12

—1

—l

—1

-0,6

-0,8

-13,6

-11.3

-12,8

-; i

(continuación)•

0.27

0.16

-0.15

0,03

0,15

0,21

0,47

-5,80

-5,87

9,94

— — — -

2,03

0.52

0.41

0.45

0,31

0,40

2,32

2,70

2.50

0 87

LI
0.377

0.002

0,000

0.515

0.000

0.000

0.189

0.000

0,000

0,000

111.2.1.1.5.-ESTUDIO DE LOS ÍNDICES CRANEALES

En lassiguientestablas,15 a 56, se presentanlos resultadosde la distribuciónde la

muestraen intervalos—en aquellosíndicesen los que se han descrito talesdivisiones—,

consideradatantode modoglobalcomo distinguiendoporsexosy, cuandola determinación

lo permite,porlados. Se exponentambiénlos resultadosde los métodosempleadospara la

valoraciónde la independenciaal considerarlas variablesde sexoy lateralidad,asícomola

diferenciaque suponeel empleo de las medidaspropuestasfrente alas de Martin en la

realizaciónde dichosíndices.

Las diferenciasque puedanobservarseentre los totalesexpuestosen el presente

estudioyíosqueofrecenlastablascorrespondientesalanálisisestadistico univariantegeneral,

se correspondencon individuos que presentanvaloressuperioresal límite máximo del

intervalomayoro inferioresal limite mínimo del intervalomenor,habiendo quedado,pues,

fuerade la clasificación.
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Tabla15. Distribución de lamuestraen el índicecraneal.

601 cm ÍNDICE CRANEAL

DENOMINACIÓN INTERVAlO VARÓN MUJER GLOEAL

N” % N~ % N~ %

Ultradolicocráneo X-64,9 0 0.00 0 0,00 0 0.00

Hiperdolicocráneo 65-69,9 2 4.08 0 0,00 2 1,90

Dolicocráneo 70-74,9 22 44,90 12 21,43 34 32.38

Mesocráneo 75-79,9 22 44,90 40 71,43 62 59,05

Braquicráneo 80-84,9 3 6,12 4 7.14 7 6.67

Hiperbraquicráneo 85-89,9 0 0,00 0 0,00 0 0,00

Ultrabraquicránco 90-X 0 0.00 0 0,00 0 0,00

TOTAL 49 56 105

Tabla 16.Testde homogeneidad. Independencia de sexo en el indicecraneal.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR 1> VALOR

3 9.887 0.020

TestdeFisher (2 colas) 0,013

Tabla17. Distribución de¡amuestraenel índice vértico-longitudinal.

602 VLI INDICE VERTICO-LONGITUDINAL

DENOMINACIÓN INTERVALO VARÓN MUJER GLOBAL

N~ % N~ % N” %

Camerocráneo X-69,9 14 28,00 12 21,82 26 24.76

Ortocráneo 70-74,9 31 62,00 28 50,91 59 56,19

Hipsicráneo 75-X 5 10,00 15 27,27 20 19,05

TOTAL 50 55 105

Tabla18. Test dehomogeneidad.Independenciade sexo en el índicevértico-longitudinal.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

2 5.080 0.079

Test de Fisher (2 colas) 0,083
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Tabla 19. Distribución de¡a muestraen el índicev¿rtico-transversal.

603 VTI INDICE VERTICO-TRANSVERSAL

DENOMINACION INTERVALO VARÓN MUJER GLOEAL

N0 % N0 % N0 %

Tapeinocráneo X-91,9 10 20,41 14 25,93 24 23.30

Metriocráneo 92-97,9 27 55,10 24 44,44 51 49,51

Acrocráneo 98-X 12 24,49 16 29,63 28 27.18

TOTAL 49 54 103

Tabla20. Testde homogeneidad.Independencia de sexo en el indicevértieo-transversal.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

2 1.175 0.556

Test de Fisher(2 colas) 0.596

Tabla21. Distribución de la muestra enel Indicefrontal transversal.

604 FU INDICE FRONTAL TRANSVERSAL

DENOMINACION INTERVALO VARÓN MUJER GLOEAL

N0 % N” % N” %

Esferométopo (divergente) X-79,9 25 51.02 29 53,70 54 52.43

Esferométopo(intennedia) 80-89,9 24 48,98 25 46,30 49 47.57

Paralelométopo 90-X 0 0,00 0 0,00 0 0.00

TOTAL 49 54 103

Tabla 22.Testde homogeneidad.Independencia de sexo ene¡ indicefrontal transversa¡.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

1 0,074 0.785

Test de Fisher(2 colas) 0.845
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Tabla 23. Distribución dc ¡a muestraen e¡ indice fronto-parietaltransversa¡.

605 FPI INDICE FRONTO-PARIETAL TRANSVERSAL

DENOMINACIÓN INTERVALO VARÓN MUJER

26.53 35.09

38.78 31.58

34.69 33.33

GLOEAL

N~ %

Estenométopo X-65.9 13 20 33 31.13

Metrimétopo 66-68,9 19 18 37 34.91

Eurimétopo 69-X 17 19 36 33.96

TOTAL 49 57 ¡06

Tabla 24. Testde homogeneidad.Independencia desexoen el indice fronto-parietal transversal.

METODO GRADOS LIBERTAD P VALOR

2 0.599

Test de Fisher (2 colas) 0.610

VALOR

1.025

Tabla 25. Distribución dc la muestra en el índice facial superior.

607 FSI ÍNDICE FACIAL SUPERIOR

DENOMINACIÓN INTERVALO VARÓN MUJER GLOEAL

N0 % N0 % N0 %

Hipereureno X-44,9 0 0,00 0 0,00 0 0.00

Eureno 45-49.9 1 4.17 1 4,55 2 4.35

Meseno 50-54.9 12 50,00 5 22,73 17 36.96

Lepteno 55-59,9 8 33,33 14 63.64 22 47.83

Hiperíepteno 60-X 3 12,50 2 9.09 5 10.87

TOTAL 24 22 46

Tabla 26. Test de homogeneidad. Independencia de sexo en e¡ índice facial superior.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR 1’ VALOR

3 4,641 0.200

Test de Fisher(2 colas) 0,153
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Tabla 27. Distribución de¡a muestraen el indice orbitario,

608 0111 iNDICE ORBITARIO

DENOMINACIÓN CAMECONCO MESOCONCO HIPSICONCO TOTAL
(p¡atoftalmo) (mesofialmo) (hvpsoftalmo)

INTERVALO X-82,9 83-88.9 89-X

VA N0
RÓN

MU N0
E JER

GLO N0
BAL

VA N0
RÓN

MU N0
E JER

¡
2

GLO N”
BAL

10 12 27 49

20,41 24,49 55,10

1 12 41 54

1,85 22,22 75,93

11 24 68 103

10,68 23,30 66.02

9 15 24 48

18,75 31,25 50,00

2 13 37 52

3,85 25,00 71,15

II 28 61 100

11,00 28,00 61,00

Tabla 28. Test de homogeneidad. Independencia de sexo en el indice orbitario izquierdo.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

2 10.027 0.007

Test de Fisher(2 colas) 0,005

Tabla 29. Testde homogeneidad.Independencia de sexo en el índiceorbitario derecho.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

2 7.219 0,027

Test de Fisher(2 colas) 0,027

Tabla 36. Test de homogeneidad. Independencia de lado en el índice orbitario.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR PVALOR

4 75,368 0,001

Tesí de Fisher(2 colas) <0.001
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Tabla 31. Distribución de lamuestraene¡ índicenasa¡.

609 NLI INDICE NASAL

DENOMINACIÓN INTERVALO VARÓN MUJER

N0 % N0 %

GLOBAL

N0 %

Leptorrino X-46,9 30 65.22 27 55,10 57 60.00

Mesorrino 47-50,9 14 30,43 8 16,33 22 23.16

Camerrino 51-57.9 2 4.35 14 28.57 16 16.84

Hipercamerrino 58-X 0 0.00 0 0.00 0 0.00

TOTAL 46 49 95

Tabla 32. Test de homogeneidad. Independencia de sexoen el índicenasal.

METODO GRADOSLIBERTAD VALOR P VALOR

2 10.710 0.005

Test de Fisher(2 colas) 0,003

Tabla 33. Distribución de la muestra en el índicede la arcadaalveolar.

610 MAl INDICE DE LA ARCADA ALVEOLAR

DENOMINACIÓN INTERVALO VARÓN MUJER GLOBAL

N0 % N~ % N0 %

Dolicuránico X-109,9 17 36,17 23 46,00 40 41.24

Mesuránico 110-114.9 10 21.28 12 24,00 22 22,68

Eraquluránico 115-X 20 42,55 15 30.00 35 36.08

TOTAL 47 50 97

Tabla 34.Testde homogeneidad. Independencia de sexo enel índice de¡a arcadaalveo¡ar.

MIODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

2 1.705 0.426

Iest de Fisher (2 colas) 0.447
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Tabla35. Distribución de lamuestraen el índicegnáticode Flower.

611 GEl INDICE GNÁTICO DE FLOWER

DENOMINACIÓN INTERVALO VARÓN MUJER GLOBAL

N0 % N0 % N0 %

Ortognato X-97,9 47 97,92 46 90.20 93 93.94

Mesognato 98-102,9 1 2,08 5 9,80 6 6.06

Prognato 103-X 0 0.00 0 0.00 0 0.00

TOTAL 48 51 99

Tabla 36, Test de homogeneidad. Independencia de sexo en el índice gnático de Flower.

MÉTODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

1 2,589 0.108

Test de Fisher(2 colas) 0.206

Tabla 37. Distribución de la muestra en el indice delagujero occipital.

612 FOl INDICE DEL AGUJERO OCCIPITAL

DENOMINACiÓN INTERVALO VARÓN MUJER GLOBAL

N0 % N0 % N0 %

Microsema(estrecho) X-81,9 13 27,66 12 21.05 25 24.04

Mesosema (mediano) 82-85,9 12 25,53 17 29,82 29 27.88

Megasema(ancho) 86-X 22 46,81 28 49.12 50 48.08

TOTAL 47 57 104

Tabla 38.Testde homogeneidad. Independencia dc sexo en el índice delagujerooccipital.

MÉTODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

2 0,667 0.717

Testde Fisher(2 colas) 0.762
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Tabla 39.Distribuciónde la muestra en el índice vértico-longitudinal(segúnMartin).

616 MVLI INDICE VERTICO-LONGITUDINAL (MARTIN)

DENOMThJAC1ÓN INTERVALO VARÓN MUJER

26,00 21,43

60.00 48.21

14.00 30,36

GLOBAL

NU %

Camerocráneo X-69,9 13 12 25 23.58

Ortocráneo 70-74,9 30 27 57 53.77

Hipsicráneo 75-X 7 17 24 22.64

TOTAL 50 56 106

Tabla40.Testde homogeneidad. Independencia desexoenel indicevértico-longitudinal(Martin).

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

2 2 4.038 0.133
x

Test de Pisher (2colas) 0.134

Tabla41. Testde homogeneidad.Independencia entre tasmedidasadoptadasy las de Martin enel
índicevértico-longitudinal.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

4 180,854 0,001

Test de Fisher (2 colas) <0.001

Tabla 42. Distribución de lamuestraenel índicevértico-transversal(según Martin).

617 MVTI INDICE VÉRTICO-TRANSVERSAL (MARTIN)

DENOMINACIÓN INTERVALO VARÓN MUJER GLOBAL

N0 % N0 % N0 %

Tapeinocráneo X-91,9 10 20,41 13 23,64 23 22.12

Metriocráneo 92-97,9 27 55,10 25 45,45 52 50,00

Acrocráneo 98-X 12 24.49 17 30,91 29 27,88

TOTAL 49 55 ¡04
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Tabla 43. Tcstdehomogeneidad. Independencia desexoenel indice vertico-transversal(Martin).

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

0,987 0.610

0.641

2 2
TestdeFisher(2 colas)

Tabla44. Testdehomogeneidad. Independenciaentrelas medidasadoptadasy ¡asdeMartin enel
indicevérúco-transverasal.

METODO GRADOSLIBERTAD VALOR PVALOR

2 4 183.695 0.001
Test deFisber (2 colas) <0,001

Tabla 45. Distribución dela muestraen el índice facialsuperior(según Martin).

618 MFSI INDICE FACIAL SUPERIOR (MARTIN)

DENOMINACION INTERVALO VARÓN MUJER GLOBAL

N0 % N0 % N0 %

Hipereureno X-44,9 0 0,00 0 5,00 0 0

Eureno 45-49.9 1 4,35 1 20,00 2 4.65

Meseno 50-54,9 8 34,78 4 60,00 12 27,91

Lepteno 55-59,9 II 47,83 12 15,00 23 53.49

Hiperlepteno 60-X 3 13,04 3 6 13,95

TOTAL 23 20 43

Tabla 46.Testde homogeneidad. Independenciadesexo ene¡ índice facialsuperior(segúnMartin).

METODO GRADOSLIBERTAD VALOR P VALOR

2 3 1,173 0,759
Test deFisher(2 colas) 0,782

Tabla47. Test dehomogeneidad.Independencia entrelas medidasadoptadasy las de Martin en cl
índice facialsuperior.

MÉTODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

2 9 107,307 0.001

Testde Fisher (2 co¡as) <0,001
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Tabla48. Distribución de lamuestraen el indiceorbitario (según Martin).

619 MOnI INDICE ORBITARIO (MARTIN)

DENOMINACIÓN CAMECONCO MESOCONCO HIiPSICONCO TOTAL

INTERVALO X-75.9 76-84.9 85-X

VA 1W
RÓN

M
MU N0

B JER

GLO N0
SAL

4 26 19 49

8,16 53.06 38,78
0 21 34 55

0,00 38,18 61,82

4 47 53 104

3,85 45,19 50,96

4 25 19 48

8,33 52,08 39,58
0 21 32 53

0,00 39,62 60,38

4 46 51 101

3,96 45,54 50,50

VA N”
RÓN

M
MU N0

B JER

2
GLO N0
BAL

Tabla 49.Testde homogeneidad. Independencia de sexo en el indiceorbitario izquierdo(Martin).

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

2 8.459 0,015

Iest de Fisher(2 colas) 0,0II

Tabla50. Testde homogeneidad. Independencia de sexo en el índiceorbitario derecho (Martin).

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR 1’ VALOR

2 7,432 0.024

Test de Fisher(2 colas) 0.020

Tabla 51.Testdehomogeneidad.Independencia delado en el indiceorbitario (Martin).

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR PVALOR

4 105.231 0.001

Test dc Fisher(2 colas) <0,001
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Tabla 52. Tcst dehomogeneidad.Independenciaentrelas medidasadoptadasy las de Martin en el
indicc orbitarioizquierdo.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

4 50.732 0.001

Tesíde Fisher (2 colas) <0.001

Tabla 53.Testde homogeneidad.Independenciaentrelas medidasadoptadasy lasde Martin ene¡
índice orbitarioderecho.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

4 80,381 0,001

Tesí de Fisher(2 colas) <0.001

Tabla 54. Distribución de la muestra en el índice gnático de Flower (según Martin).

620 M~I INDICE GNATICO DE FLOWER <MARTIN)

DENOMINACIÓN INTERVALO VARÓN MUJER GLOBAL

N0 % N0 % 1W

Ortognato X-97,9 45 93,75 47 90.38 92 92,00

Mesognato 98-102,9 3 6,25 5 9.62 8 8.00

Prognato 103-X 0 0,00 0 0,00 0 0,00

TOTAL 48 52 100

Tabla 55. Test de homogeneidad. Independencia de sexo en el índice gnático de Flower (Martin).

METODO GRADOSLIBERTAD VALOR PVALOR

1 0,384 0.535

Test deFisher (2 co¡as) 0,717

Tabla56. Testde homogeneidad. Independencia entrelas medidasadoptadasy lasde Martin ene¡
indice gnático deFlower.

MÉTODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

x 1 72,653 0,001

Testde Fisher (2 colas) <0,001
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111.2.1.2.-postcráneo

111.2.1.2.1.-ESTADÍSTICA DESCRIPTIVA GENERAL

En la tabla57 sepresentanlosresultadosdel estudioestadísticodetodaslas variables

postcranealesempleadas,sintomarenconsideraciónel sexo.Seexpresan los valoresmáximo

y mínimo decadauna deellasasi como losvaloresmediosy desviaciónestándar.

Tabla57. Estadisticageneraldel esqueleto postcraneal.

~AR
ICLALONG

DCLALONG

ICLADSAG

DCLADSAG

ICLAD VER

DCLADVER

IESCALT

DESCALT
IESCANCH

DESCANCH

IHIJMLONG

DHUMLONG
IHUMANCH

DHUMANCH
IHUMDCA¿B

DHUMDCAB

IHUMDMAX

DHUMDMAX
IHUMDMIN

DHUMDMIN

IRADLONG

DRADLONG
IRADDSAG

DRADDSAG

IRADDTRA

DRADDTRA

ICUBLONG

DCUBLONG
ICUBDDOR

MX MX MED DESV

83

83

105

105

105

105

66

65

84

83

97

98

70

75

95

91

106

106
106

106
91

96
106

109
105

109
80

82
106

168

164

16

16

16

16

177

170

118

117

347

349

69

70

54

53

27

28

22

22

257

260

16

18

20

20

276

278

21

85

78

7

7

7

7

120

123

83

85

259

254

47

48

37

37

16

17

13

12

172

180

8

8

11

12

198

202

11

138.89

136,83

11.21

11.45

10.40

10.68

146.95
146,38

99,45
98.72

299,14
300,67
56.71

57,83
43,01

43,57

21.22

21,63

16.71

17,01

217,58

219,67

11.08

11.25

14,65

14,94

236,19

238,76

15,53

14.32

14.23

1.67

1.84

1.87

1,87

15,27

13.79

8,81

8.54

22,20

2 1.56

6.24

5.54

4.03

4.22

2.26

2.36

1.89

2,05

18.88

17,96

1,43

1.59

1,79

1.86

19,99

¡9,64

2.02
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Tabla57. Estadísticageneraldel esqueletoposicraneal.(continuación)

VAR MX MX MED DESV

DCUuBDDOR 104 21 12 16.06 1,92

ICUBDTRA 105 17 9 11.85 1.67

DCUBDTRA 105 16 9 12.06 1,74

ICIJBLOFI 96 243 175 208,57 16.89

DCUBLOFI 95 246 177 209.62 16,72

ICUBCIRC 100 42 26 32.81 3.87

DCUBCIRC 101 43 26 33.62 3.99

SACNLMSE 22 6 5 5,05 0,21

SACLONG 78 123 69 97.44 11.89

SACANASU 89 154 96 114.26 7.88

SACANPRS 100 56 34 44,72 4,68

ICOXALT 98 241 175 203,59 14.80

DCOXALT 95 242 176 203,02 14.65

1COX.ANCH 74 182 136 156.45 8,81

DCOXANCH 79 175 135 155,25 9,11

ICOXLOPU 85 89 59 74.25 4.70

DCOXLOPU 88 87 59 73,81 4.68

ICOXLO1S 98 103 73 84.32 6.85

DCOXLOIS 101 107 71 84,57 7,16

IFEMLONG 106 491 348 416,47 29.65

DFEMLONG 104 477 343 415.39 30.18

IFEMLOBI 104 483 342 413.93 29.48

DFEMLOBI 102 475 337 412,36 29,82

IFEMANCH 101 92 66 75,70 5.98

DFEMANCH 99 90 63 75.93 6.00

IFEMDCAB 97 53 36 43.58 3.81

DFEMDCAB 96 54 35 43.88 3,99

IFEMDSSU 112 35 20 26,29 2.77

DFEMDSSU 112 33 20 26.15 2,61

]FEIVWTSTJ 112 39 23 30.29 2.56

DFEMDTSU 112 38 24 30,13 2,46

IFEMDSAG 113 35 20 26,97 2.81

DFEMDSAG 111 34 20 27.20 2,91

IFEMDTRA 113 34 22 26,60 2.35

DFEMDTRA 111 35 21 26.21 2,40

IFEMCRC 113 104 66 82,96 7.15

DFEMCIRC 111 103 64 82,90 7,25

ITIBLONG 105 408 286 338,60 26.69

DTI?BLONG 110 402 289 340,45 25.89

IT1BANPR 96 86 59 71,60 5.82

DTIBANPR 95 93 60 72,03 6.03
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Tabla 57,Estadísticageneraldel esqueletopostcraneal.(continuación)

VAR MX MX MED DESV

ITIBANDI 102 68 42 50.18 4.57

DTIBANDI 106 68 43 49.97 4.32

ITIBDMAX 111 41 25 31.87 3.47

DTIBDIMAX 112 38 26 31,93 3.20

ITIBDTRA 111 29 17 22.92 2,83

DTIBDTRA 112 30 18 23,12 2.73

ITIBCIRC 110 105 69 87.25 9.05

DTIBCIRC 111 108 70 87.76 8.76

IPERLONG 77 396 277 333,25 28,68

DPERLONG 80 395 282 334,95 26.82

IPERDMAX 105 18 10 13,94 1.57

DPERDMAX 105 19 11 14,49 1.64

ICALLONG 96 90 66 76,43 5,38

DCALLONG 93 90 67 76,58 5.38

ICALANCH 105 47 33 39,42 3,11

DCALANCH 103 48 33 39,82 3.20

ICALANDI 102 48 34 40,30 3,12

DCALANDI 102 48 34 40,48 3.20

ICHB 75 52,5 29,3 46,67 3,55

ICHB2 76 51,3 26.4 45.66 3.31

IESC 62 78,9 57,7 67,70 4.76

IESC2 60 77.0 59.5 67,69 4.38

IEHU 64 56,3 42,6 48,94 2,87

IEHU2 59 55,4 42,4 48.55 2.87

¡DHU 107 137.5 66,7 79.06 8.18

IDHU2 106 129,4 60,0 78.84 7.33

IDRA 105 133,3 64.3 76,01 8.95

IDRA2 109 150,0 60,0 75,86 1123

IBRQ 78 77,7 67,8 73,17 2.43

IBRQ2 85 78,5 68.5 73,19 2.59

IWS 73 170.0 95,0 119,03 14.27

IISP 84 106,8 73,8 88.66 7.90

[15P2 85 103,8 71,3 88,17 7,78

IRFE 107 23.7 16.8 20.11 1.25

IRFE2 104 23,2 16,8 20,08 1,25

IRFB 105 15,4 10,7 12.99 0,81

[RFIB2 102 ¡4,9 10,9 12,93 0,80

1Pm 113 129,6 76,7 101.66 9.35

IPIL2 111 125.9 76.7 104.04 9,45

IiMER 112 107,4 69.0 86.99 7.50

IMER2 112 107,7 68,4 86.93 6,82
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Tabla 57. Estadistica general del esqueleto postcraneal. (continuación)

VAR MX MN MED DESV

ICNE 111 89.7 56,1 12,07 6.41

ICNE2 112 90,0 57,9 72.55 6.36

ICRU 101 88,7 75,3 81,99 2,21

ICRU2 102 89,5 75,2 82,37 2,08

IPER 77 5.2 3.3 4,15 0.48

IPER2 80 6,0 3,2 4,34 0,51

IACA 96 58,2 45.5 51,74 2,77

IACA2 92 58,7 45.5 52.00 2.78

VARIACIONES SEGUN EL SEXO (DIMORFISMO

SEXUAL)

En la tabla 58 se presentanlos resultadosdel estudioestadísticode las variables

postcranealesen cada sexo. Se exponenlos valores minimos y máximos, la media y

desviaciónestándarde cada unade ellas en ambos sexos,así como el valor delindice de

diferenciación sexualy el P valor del test de lat de Student.

Tabla58. Diferenciassegúnsexoenel esqueleto postreraneal.

— — — — — — — MF.DM DSM IrIS PT
35 168 133 15l,¡l

37 164 125 147,5¡

46 ¡6 10 12,54
47 16 10 12,74

46 16 9 11,67

47 16 9 12,04
31 177 127 159,19

30 170 129 158,10
41 118 90 106,24

38 117 91 105,61
42 347 290 318,36
44 349 290 318,09
33 69 52 61,97

37 70 54 62,¡9
43 54 42 46,72

43 53 43 47,37
45 27 20 23,13

ICLALONO
DCLAL ONU

ICLADSAG
DCLADSAG

ICLADVER
DCLADVER

IESCALT
DESCALT

IESCANCH
DESCANCH

IH1JMLONO
DHUML ONO
IHUMANCI-1
DI-IUMANCH

JIHUMDCAI3
DHUMDCAH

WPJMDMAX

8,00

9,38
1,15

1,45
1,73

1,53
12,18

10,00
6,42

6,28
16,81
15,61
4,07

3,59
2,58

2,35

1,70

48

46
59

58
59

58
35
35
43

45
55

54
37

38
52

48

61

150

145
12

13
¡3

13
149

151
106

106
316
321
59

60

45
46

23

85
78
7

7
7

7
120

123
83

85
259

254
47

48
37

37

16

¡29,98
128,24
10,17

10,40

9,4¡
9,57

136,11

136,34
92,98

92,91
284,47
286,48

52,03
53,58

39,94
40,17

19,80

10,92
11,36

1,22

1,40

1,30
1,31
7,58

6,89
5,12

5,22
12,45

14,01
3,48

3,36

1,79

2,01
1,44

¡16 0,000

lIS 0,000
123 0.000

123 0,000

¡24 0,000
126 0,000

117 0,000
116 0,000
114 0,000

114 0,000
112 0,000

111 0,000
119 0,000
¡16 0,000
¡17 0,000

1¡8 0,000

117 0,000
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Tabla58, Diferenciassegúnsexoen el esqueleto postrcrancal. (continuación)

VAR NV MX MN MFD DESVNM=VIXMMNMMFDM DSM IrIS PI

DHIJMDMA.X 47 28 20 23,60 1,73 59 23 ¡7 20,07 1,46 lIS 0.000
IIiUMDMIN 45 22 16 18,16 1,40 61 22 13 15,64 1,44 116 0,000

DHUMDMIN 47 22 17 18,68 1,34 59 22 12 15,68 1,46 119 0.000
IIRADLONG 40 257 209 233,80 11,53 51 244 172 204,86 12,73 114 0,000
DRADLONG 40 260 210 235,98 ¡1,51 56 245 180 208,02 11,47 113 0.000

IRADDSAG 47 16 1¡ 12,26 1,07 59 13 8 10,14 0,86 121 0,000
DRADDSAG 48 18 10 12,54 1,41 61 13 8 10,23 0,78 l23 0,000

IRADDIRA 46 20 12 15,89 1,65 59 16 11 13,68 1,20 116 0,000
DRADDIRA 48 20 12 16,19 1,81 61 17 12 13,95 1,19 ¶16 0,000
ICUBLONO 33 276 223 254,52 13,07 47 257 198 223,32 12,55 114 0,000

DCUBLONO 35 278 224 255,60 13,29 47 261 202 226,21 13,11 113 0,000

ICUIBDDOR 45 21 15 17,22 1,43 61 18 11 14,28 1,38 121 0,000
DCUI3DDOR 45 21 14 17,78 1,41 59 18 12 14,75 0,99 121 0,000

ICUEDIRA 44 17 11 13,36 1,16 61 13 9 10,75 0,99 124 0,000
DCUHDTRA 45 16 11 13,58 1,32 60 14 9 10,92 0,98 124 0.000
ICUBLOFI 42 243 196 222,98 11,10 54 225 175 197,37 11,12 113 0,000

DCUBLOFI 39 246 197 224,18 11,30 56 226 177 199,48 11,60 112 0.000
ICUBCIRC 43 42 29 35,98 2,95 57 36 26 30,42 2,54 118 0,000

DCT.JBCIRC 44 43 30 36,80 3,19 57 38 26 31,18 2,56 lIS 0,000
SACNUMSE 12 6 5 5,08 0,29 10 5 5 5,00 0,00 102 0,374
SACLONG 34 123 78 104,56 11,78 44 113 69 91,93 8,68 114 0,000

SACAJ4ASU 35 154 96 116,51 9,73 54 129 100 112,80 6,07 103 0,029

SACA.NPRS 43 56 38 48,02 4,23 57 50 34 42,23 3,25 ¡¡4 0.0(X)
ICOXAIT 43 241 190 215,88 11,27 55 221 175 193,98 8,94 III 0,000

DCOXALT 43 242 190 215,05 11,06 52 214 176 193,08 8,48 111 0.000
ICOXANCH 32 182 144 161,59 8,81 42 167 136 152,52 6,55 106 0,000
DCOXANCH 33 175 143 160,91 8,52 46 167 135 151,20 7,20 ¡06 0,000

ICOXLOPU 37 81 59 72,95 4,56 48 89 66 75,25 4,61 97 0,024
DCOXLOPU 37 81 59 72,27 4,84 51 87 67 74,92 4,26 96 0.009

ICOXLOIS 44 103 80 90,00 5,07 54 92 73 79,69 4,03 113 0,000
DCOXLOIS 45 107 80 90,56 5,48 56 92 71 79,77 4,05 114 0,000

IFEMLONG 47 491 405 440,15 20,91 59 463 348 397,61 20,71 111 0,000
DFEMLONG 45 477 405 439,18 19,64 59 470 343 397,25 23,47 111 0.000

IFEMLOI3I 46 483 403 438,13 19,93 58 455 342 394,74 20,22 111 0,000
DFEMLOBI 44 475 403 435,82 19,09 58 467 337 394,57 23,54 110 0.000
IiFEMANCI-I 45 92 74 81,20 3,79 56 80 66 71,29 2,99 114 0,000
DFEMANCH 43 90 74 81,30 3,73 56 82 63 71,80 3,68 113 0.000

IFEMDCAB 40 53 42 47,08 2,78 57 46 36 41,12 2,16 114 0,000
DFFMDCAB 42 54 41 47,33 2,97 54 47 35 41,19 2,21 lIS 0,000

IFEMDSSU 50 35 25 28,28 2,11 62 32 20 24,69 2,12 115 0,000
DFEMDSSU 50 33 24 28,12 1,93 62 29 20 24,56 1,92 ¡14 0.000

WEMDTSU 50 39 26 31,84 2,24 62 33 23 29,03 2,07 110 0,000

DFEMDTSU 50 38 27 31,72 2,08 62 33 24 28,84 1,94 110 0,000
II~EMDSAG 50 35 24 29,12 2,13 63 31 20 25,27 2,01 1 ¡5 0,000
DFEMDSAG 49 34 24 29,31 2,21 62 32 20 25,53 2,25 115 0,000
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Tabla 58. Diferenciassegúnsexoen e¡ esqueletoposírcraneal. (continuación)

VAR Ny MX MiN MFiI) 1)ESV blM MXM MNM MEDM DSM lBS PT

WEMDTR4 50 34 24 27,94 2,26 63 30 22 25,54 1,84 ¡09 0,000
DFEMII)IRA 49 35 24 27,67 2,18 62 30 21 25,05 ¡,88 líO 0,000
IEEMCIRC 50 104 76 88,48 5,27 63 89 66 78,59 5,13 113 0,900

DFEMCIRC 49 103 76 88,39 5,14 62 91 64 78,56 5,54 113 0,000
ITIBLONG 47 408 324 359,43 19,64 58 373 286 321,72 18,47 ¡12 0,000

DTIBLONG 49 402 323 360,16 18,46 61 375 289 324,61 19,30 111 0,000
rrIBANPR 43 86 70 76,93 3,12 53 76 59 67,28 3,38 114 0.000
DIIBANPR 44 93 68 77,05 4,19 51 76 60 67,71 3,48 ¡14 0,000

ITIBANDI 47 68 48 53,51 3,60 55 57 42 47,33 3,17 113 0,000
DIJEANDI 48 68 47 53,44 3,53 58 54 43 47,10 2,37 113 0,000
IIIBDMAX 48 41 30 34,88 2,29 63 35 25 29,59 2,25 118 0,000

DIIBDMAX 50 38 30 34,56 1,99 62 35 26 29,81 2,28 116 0,000
ITIBDTRA 48 29 21 25,04 2,17 63 27 17 21,30 2,11 118 0,000

DTIBDTRA 50 30 21 25,22 2,20 62 26 18 21,42 1,78 118 0,000
ITIBcIRC 41 105 84 95,30 5,39 63 102 69 81,24 6,05 117 0,000

DTIBCIRC 49 108 85 95,39 5,12 62 93 70 81,73 5,83 117 0,000
IPERLONO 32 396 324 357,72 20,43 45 371 277 315,84 19,52 113 0,000
DPERLONG 36 395 322 354,83 19,98 44 369 282 318,68 ¡9,87 ¡II 0,000

IPERDMAX 45 18 11 14,56 1,63 60 17 lO 13,48 ¡,37 108 0,001

DPERDMAX 45 18 12 15,00 1,61 57 19 11 14,05 1,54 107 0,003
ICALLONG 43 90 74 80,42 4,11 53 84 66 73,19 3,93 110 0,000
DCALLONG 45 90 73 80,53 4,01 48 83 67 72,88 3,56 III 0,000

ICALANCH 45 47 37 41,76 2,61 60 44 33 37,67 2,17 111 0,000
DCALANCH 47 48 37 42,04 2,72 56 45 33 37,95 2,25 111 0,000

ICALANDI 44 48 38 42,66 2,52 58 46 34 38,52 2,23 Iii 0,000
DCALANDI 47 48 39 42,77 2,61 55 46 34 38,53 2,23 111 0,000
ICHE 31 52,5 43,4 47,74 2,28 44 50,9 29,3 45,92 4,08 104 0,029

ICHB2 35 51,3 41,5 46,56 2,48 41 50,2 26,4 44,89 3,74 ¡04 0,028

IESC 31 78,7 57,7 66,83 5,36 31 78,9 61,7 68,58 3,98 97 0,151
IESC2 29 76,7 59,5 66,76 4,74 31 77,0 61,6 68,56 3,89 97 0,115

IEHIJ 30 56,3 42,6 49,93 3,11 34 54,0 44,6 48,06 2,35 104 0,010
1E11112 28 55,4 42,4 49,76 2,90 31 54,1 43,6 47,45 2,40 105 0,002
IDILIJ 46 91,7 66,7 78,71 6,27 61 137,5 66,7 79,32 9,41 99 0,701
IIDI-ItJ2 47 91,7 63,0 79,39 5,61 59 129,4 60,0 78,40 8,48 101 0,492

IDRA 46 133,3 64,7 78,04 10,77 59 91,7 64,3 74,42 6,90 lOS 0,039
IDRA2 48 150,0 61,1 78,74 16,02 61 91,7 60,0 73,60 5,89 107 0,022

IBRQ 33 77,6 70,1 74,18 2,20 45 77,7 67,8 72,44 2,34 102 0,001
W3RQ2 36 78,1 65,9 74,50 2,38 49 78,5 68,5 72,22 2,32 103 0,000
LUIS 30 143,6 95,0 111,54 11,68 43 170,0 104,4 124,25 13,66 90 0,000
flSP 37 92,6 73,8 81,76 4,53 47 106,8 73,9 94,09 5,31 87 0,000

IISP2 36 89,7 71,3 80,95 3,90 49 103,8 75,8 93,47 5,2¡ 87 0,000

ll{FE 48 22,6 17,5 20,30 1,09 59 23,7 16,8 19,95 1,36 102 0,137
IIRFE2 45 22,9 18,1 20,24 1,05 59 23,2 16,8 19,96 1,37 101 0.243
IRFE 47 14,6 11,2 13,10 0,76 58 15,4 10,7 12,90 0,85 102 0,198

IRFB2 44 14,9 11,6 13,05 0,75 58 14,5 10,9 12,84 0,82 102 0,182
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Tabla 58. Diferencias según sexo ene¡ esqueletopostrcraneal.(continuación)

VAR MV Mx MN MED DFSv MM MXM MNM MFDM DSM TrIS PI

TNL 50 129,6 84,4 104,72 9,72 63 121.7 76,7 99,23 8,35 106 0,002
ll’12 49 125.9 87,1 106,30 9,18 62 123,1 76,7 102,25 9,35 104 0,024

IMER 50 103,7 69,2 89,04 6,52 62 107,4 69,0 85,34 7,86 104 0,008

IMER2 50 100.0 68,4 88,85 6,19 62 107,7 70,0 85,38 6,97 104 0,006
ICNE 48 86,7 56.1 72,00 6,69 63 89,7 58,1 72,13 6,25 100 0,919

ICNE2 50 90,0 57,9 73,14 6,83 62 89,3 59,4 72,07 5,97 101 0,384
ICRU 47 88,7 77,3 82,29 2,16 54 86,3 75,3 81,73 2,25 101 0.206
ICRU2 44 89,5 78,9 82,55 2,00 58 87,1 75,2 82,24 2,15 100 0,452

IPER 32 5,2 3,3 4,08 0,51 45 5,1 3,3 4,21 0,45 97 0,241
IPER2 36 5,0 3,3 4,26 0,46 44 6,0 3,2 4,41 0,54 96 0,163

JACA 43 57,9 46,0 51,89 2,67 53 58,2 45,5 51,62 2,86 101 0,638
IACA2 44 57.3 47.0 52,06 2.73 48 58.7 45.5 51.94 2,85 100 0.837

111.2.1.2.3.- VARIACIONES SEGUNLATERALIDAD (ASIMETRIA)

En la tabla 59 se presentanlos resultadosdel estudioestadísticode las variables

postcranealesen cada lado. Para la realizacióndel estudiose procedió arestarel valor

obtenidoenel lado derechode sucorrespondienteizquierdo,conlo que,obviamente, valores

positivos indican un mayor desarrollo izquierdoy los negativos predominioderecho.Se

exponenlos valoresmiimos y máximosde talesdiferencias,la mediay desviaciónestándar

de cadaunade ellas enambossexos,asícomo el P valordel testde la t de Student.

Tabla59.

CLALONG

CLADSAG

CLAD VER

ESCALT

E SCANCH

HUMLONG

HUMANCH

HUMDCAB

HUMDMAX

HUMDMIN

BADLONG

RADDSAG

Diferenciassegúnel ladoen el esqueletoposteranea].

N MN MED

78 10 -5 2.79

102 2 -3 -0.21

102 3 -3 -0.25

51 7 -6 -0,18

76 8 -7 0.20

86 10 -10 -2,56

60 3 -5 -0.75

82 5 -4 -0,44

101 2 -3 -0.39

101 1 -3 -0,26

86 11 -10 -2,07

103 2 -2 -0.11

3,03

0.95

0.99

3.05

2.15

3,54

1.43

1.13

0,81

0.82

2.90

0,62

PT

0,000

0.030

0.011

0,681

0,427

0.000

0.000

0.001

0.000

0.002

0,000

0.086
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Tabla59. Diferenciassegúnel ¡adoen el esqueletopostcraneal.(continuación)

— 05 P TXAL
RADOTRA

CUBLONO

CUBDDOR

CUBDTRA

CUBLOFI

CUBCIRC

COXALT

COXANCH

COXLOPU

COXLOIS

FEMLONG

FEMLOBI

FEMANCH

FEMOCAB

FEMDSSU

FEMOTSU

FEMDSAG

FEMOTRA

FEMCIRC

TIBLONG

TIBANPR

TIBANDI

TIBDMAX

TIBDTRA

TIBCIRC

PERLONG

PERDMAX

CALLONG

CALANCE

CALANDI

ICHE

IESC

IEHU

IDHU

lORA

IBRQ

IISP

IRFE

IRFB

IPIIL

IMER

102

70

101

101

87

95

92

71

83

96

97

95

91

89

111

111

111

111

111

104

86

99

110

110

109

67

101

86

99

95

67

49

48

102

102

67

81

98

96

111

111

MS
2

3

4

2

4

4

6

7

4

3

14

II

2

6

5

3

6

4

5

13

3

it

4

5

15

6

2

4

3

3

4,0
6,0

2.6

12,8

19,5

4,8

8,1

1,6

1.3

23,3

17,2

-3

-8

-3

-3

-9

-4

-5

-6

-4

-6

-10

-é

-6

-4

-3

-4

-2

-2

-6

-14

-7

-3

-4

-3

-9

-14

-4

-3

-3

-2

-1,9

-4.6

-1,5

-9.1

-16,7

-4,1

-2,8

-1.4

-1.0

-17.4

-12.6

-0.33

-2.66

-0.51

-0.22

-2,51

-0,79

0.53

0,76

0,57

-0.03

0,84

0,91

-0.29

-0,13

0,14

0.17

-0,22

0,39

0,10

-0,87
-0,20

0,18

0,04

-0,15

-0,31

-0,21

-0,47

0.10

-0,23

0,09

1,39

0.29

0,47

0,33
0,93

0,01

0,65

0,01

0.04

-2,32

0,03

0,93

2.65

0,97

0,84

2,63

1.34

2,44

2.73

1,42

1.67

3,93

3,33
1,16

1,17

1,17

1.11

1,12

1,15

2,12

3,7’

1,73

1.24

1,53

1.02

3.32

3,81

1,04

1.38

1,11

1,06

1.14

2.19

1,00

4,42

6.11

1.34

1,98

0,56

0,44

=.87

4,72

0.000

0.000

0.000

0.011

0.000

0.000

0.039

0.022

0,001

0.855

0.039

0.009

0,021

0,280

0,199

0,107

0,043

0,001

0,623

0.019

0.293

0.148

0,804

0.113

0,328

0.655

0,000

0.484

0,041

0.387

0,000

0.352

0,002

0,448

0.127

0.964

0.004

0.871

0.330

0.000

0.949
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Tabla 59. Diferencias según elladoen el esqueletopostcraneal.(continuación)

VAR MX MN MW DS PT

ICNE 110 10.6 -14.7 -0,56 4,05 0.153

ICRU 93 5,9 -4.1 -0.38 1.15 0.002

IPER 67 0.6 -1,2 -0,17 0.34 0.000

IACA 85 5.6 -5.2 -0,20 1.82 0.312

111.2.1.2.4.-VARIACIONES SEGUNSEXO Y LATERALIDAD

Sepresentaun estudiosemejanteal anteriorperoindividualizadoparacadasexo,así

en la tabla60 se ofrecenlos valores referidosa los varones,mientrasqueen la tabla 61 se

exponenlos de lasmujeres.

Tabla60. Diferencias segun¡adoen varones en el esqueletoposteraneal.

VAR MX MN ME]) DESV PT

CLALONG 34 10 -5 2.97 3,61 0,000

CLADSAG 46 2 -3 -0.20 1,07 0.220

CLADVER 46 2 -3 -0.37 1.04 0.020

ESCALT 26 7 -6 0,31 3,64 0,670

ESCANCH 37 8 -7 0,86 2,39 0,035

HUMLONG 38 10 -8 -1.42 3.87 0.029

HUMANCH 29 2 -4 -0.59 1,24 0.017

HiUMDCAB 40 5 -4 -0,45 1.30 0.035

HUMDMAX 43 1 -3 -0.44 0.83 0.001

HUMDMIN 43 1 -3 -0.51 0.91 0.001

RADLONG 37 5 -6 -1.73 2.32 0,000

RADDSAG 45 2 -2 -0.16 0.82 0.212

RADDTRA 44 1 -3 -0.41 1,00 0.009

CUBLONG 29 1 -7 -2,34 2.47 0.000

CUBDDOR 43 1 -3 -0.58 0,93 0,000

CUEDIRA 42 1 -3 -0,26 0,89 0.062

CIJBLOFI 37 2 -8 -1.97 2.55 0,000

CUIBCIRC 41 4 -3 -0.80 1.50 0.001

COXALI 42 6 -5 0.69 2.65 0.099

COXANCH 31 7 -6 0,48 3,23 0.411

COXLOPU 36 4 -2 0.86 1.44 0.001

COXLOIS 42 3 -4 -0,10 1.72 0.722

FEMLONG 42 14 -10 1.12 4.80 0,138
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Tabla60. Diferencias segun lado en varones en el esqueletoposteraneal.(continuación)

FEML OB

FEMANCH

FEMDCAB

EEMDSSU

FEMOTSU

FEMDSAG

FEMDTRA

FEMCIRC

TIBLONG

TIBANPR

TIBANDI

lIB DMAX

lIB DIRA

PERLONG

PERDMAX

CALLONO

CALANCH

CALANDI

ICHB

IESC

IEHU

IDHU

IBRQ

‘ISP

IRFE

ffiFB

IPIL

íNtER

ICNE

ICRU

IPER

IACA

4’

40

38

50

50

49

49

49

47

40

46

48

48

47

30

45

41

43

42

28

25

23

44

44

29

35

43

42

49

50

48

42

30

40

MS
11

2

6

5

2

2

2

4

13

3

2

3

1

6

6

1

4

3

3

3,3
6.0

2,6

8,1

18,7

2,7

8,1

0,8

0,9

7,3

17,2

6.8

5,9
0,3

5,6

-6

-2

-4

-2

-2
-2

-2

-5

-8

-7

-2

-3

-3

-9

-7

-2

-3

-3

-2

-1,9

-44
-1,2

-9,1

-16,7

-4,1

-2.8

-1,3

-1,0

-10,9

-9,0

-6,9

-2,1

-0,6

-22

1.56

-0,10

-0,26

0,16

0,12

-0,18

0,22

0,06

-0,30

-0,03

0.15

0,31

-0,21

-0,17

0,27

-0,42

0.15

-0,19

0,00

1.16

0,66

0,43

-0,70

0,75

-0,06

1,05

0.00

0,01

-1,42

0,19

-1,23

-0,27

-0,13

-Q,p7

4,08

0,96

1,46

1,15

1.08

1,05

1,01

1.80

3,46

1,69

1,05

1,46

0,82

3.03

3,15

0,97

1,53

1,26

1,21

1,30

2,47

1,21

3,76

6,95

1,50

2,12

0,44

0,41

4,41

4,80

3,20

1,21

0,27

1±86

0,019

0.512

0,275

0,330

0,436

0.229

0.125

0.812

0.558

0.926

0,332

0,145

0,086

0.702

0,646

0.005

0,543

0.338
1,000

0.000

0,194

0.105

0,224

0.477

0,845

0,006

0,973

0.823

0,029

0,719

0,010

0,157

0,014

0 827

Tabla 61. Diferencias según lado en mujeres enel esqueletoposteraneal.

CLALONG

CLADSAG

44

56

8

2

-2

-2

2.66

-0.21

2,52

0,85

0,000

0.064
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Tabla61. Diferencias según ladoen mujeresen el esqueletopostcraneal.(continuación>

VAR MX MN ME]) DESV PRT

CLADVER 56 3 -2 -0,16 0.95 0,210

ESCALI 25 5 -5 -0,68 2.25 0.144

ESCANCH 39 2 -6 -0.44 1,70 0,117

HUIvE,ONG 48 4 -10 -3,46 3.01 0.000

HUMANCH 31 3 -5 -0.90 1.60 0.004

HiUMDCAB 42 1 -3 -0.43 0.97 0.006

HUMDMAX 58 2 -2 -0.34 0,81 0.002

HUMDMIN 58 1 -1 -0,07 0.70 0.454

RADLONG 49 11 -10 -2,33 3,27 0.000

RADDSAG 58 1 -1 -0,07 0.41 0,209

RADDTRA 58 2 -3 -0.28 0,87 0.020

CUBLONG 41 3 -8 -2,88 2.79 0.000

CUHDDOR 58 4 -2 -0,45 0,99 0,001

CUBOTRA 59 2 -2 -0,19 0,82 0.086

CUBLOFI 50 4 -9 -2,90 2,64 0,000

CUBCIRC 54 2 -4 -0.78 1.22 0.000

COXALT 50 6 -4 0.40 2,26 0.216

COXANCH 40 6 -3 0.98 2.28 0.010

COXLOPU 47 3 -4 0,34 1,39 0,099

COXLOIS 54 3 -6 0,02 1,64 0.934

FEMLONG 55 7 -7 0.62 3,14 0.150

FEMLOBI 54 7 -6 0,41 2,54 0.245

FEMANCH 51 2 -6 -0,43 1,28 0,020

FEMDCAB 51 2 -2 -0.04 0.89 0.755

FEMDSSU 61 4 -3 0,13 1.20 0,398

FEMDTSU 61 3 -4 0,21 1,14 0.150

FEMDSAG 62 6 -2 -0.24 1,17 0.108

FEMDTRA 62 4 -2 0.52 1.25 0.002

FEMCIRC 62 5 -6 0.13 2,36 0,668

TIBLONG 57 7 -14 -1,33 3.87 0.012

IIBANPR 46 3 -6 -0,35 1,78 0.192

TIBANDI 53 4 -3 0.21 1,39 0.283

TIBDMAX 62 4 -4 -0,18 1,56 0,375

TIBDTR.A 62 5 -2 -0,11 1,15 0,441

TIBCIRC 62 15 -9 -0.42 3,54 0.354

PER¿LONG 37 6 -14 -0,59 4,28 0.403

PERDMAX 56 2 -4 -0.50 1,11 0.001

CALLONG 45 4 -2 0,07 1.25 0.722

CALANCH 56 2 -3 -0.27 1,00 0.050

CALANDI 53 2 -2 0.17 0,94 0.192

ICHB 39 4,0 -1,5 1,55 1,00 0,000
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Tabla61. Diferencias segúnladoen mujeres en el esqueletopostcraneal.(continuación)

VAR MX MN ME]) DESV PRT

ILESC 24 3.0 -4,6 -0,09 1,82 0,816

IEHU 25 2,2 -1,5 0,50 0,79 0.004

IDHU 58 12,8 -8,3 1,12 4,74 0,078

IDRA 58 19,5 -12,6 1,07 5,45 0.141

IBRQ 38 4,8 -2,0 0,06 1,23 0,783

IISP 46 3,9 -2,6 0,34 1,83 0.213

IRFE 55 1.6 -1,4 0,02 0,64 0,834

IRFB 54 1,3 -0,9 0,07 0.46 0.291

1Pm 62 23,3 -17,4 -3,03 6,75 0,001

IMER 61 12,2 -12,6 -0,10 4,68 0,862

ICNE 62 10,6 -14,7 -0,03 4,56 0,960

ICRIJ 51 2,1 -4,1 -0,47 1.11 0.004

IPER 37 0,6 -1,2 -0,21 0,39 0,002

IACA 45 3.8 -5.2 -0.32 1.80 0,236

111.2.1.2.5.-VARIACIONES SEGÚNEL AUTOR

Paracompararlasdos medidasde anchuradel calcáneo—la tradicionalde Martin y

la propuestaen estetrabajo—, más exactamenteparacomprobarel gradode interrelación

directaentreel]as, seprocedióal análisisdecorrelación,másconcretamentea establecerla

matriz de correlaciónentreestasdosvariablescontinuas.Los resultadosmásdestacadosde

dichoestudio,comprendiendoel númerode observaciones,el coeficientede correlaciónde

Pearsony la probabilidadpara cadaparejade variables,se exponenen la tabla62.

Tabla62. Análisis decorrelaciónentre¡asdeterminacionesdeanchuradel ca¡cáneo.

VARIABLES N0 COEF. CORR.PEARSON PVALOR

ICALANCH—ICALANDI 102 0,94416 0.0001

DCALANCH—DCALANDI 102 0,96769 0,0001
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111.2.1.2.6.-ESTUDIODE LOS ÍNDICES POSTCRANEALES

En lassiguientestablas,63 a 102, sepresentanlos resultadosdela distribuciónde la

muestraen intervalos—en aquellosíndices enlos que se han descrito talesdivisiones—,

considerada tanto de modoglobal comodistinguiendoporsexosy, cuandola determinación

lo permite,porlados. Seexponentambiénlos resultadosde los métodosempleadosparala

valoraciónde la independenciaal considerarlas variables de sexo y lateralidad en la

realizaciónde dichosíndices.

Las diferenciasque puedanobservarseentre los totalesexpuestosen el presente

estudioy los queofrecenlastablascorrespondientesal análisisestadísticounivariantegeneral,

se corresponden conindividuos que presentan valoressuperioresal limite máximo del

intervalomayoro inferioresal limite minimodel intervalomenor,habiendo quedado,pues.

fiera de la clasificación.

Tabla 63. Distribucióndela muestraenel indice cleido-bumeral.

701 ICBTB INDICE CLEIDO-HUMERAL DE BROCA

DENOMINACIÓN CLAVICULA
CORTA

CLAVICULA
MEDIANA

CLAVICIJLA
LARGA

TOTAL

INTERVALO X-45,9 46-47,9 48-X

VA 1W
RÓN

C MU 1W
SER

B

2

29,03

17

38,64

2

22,58

13

29,55

15

48,39

14

31,82

3]

44

GLO NÓ
BAL

26

34,67

14

40,00

20

26,67

13

37,14

29

38,67

8

22.86

75

35VA 1W
RÓN

C MU N0
H SER
B
2

GLO N0
BAL

22

53,66

36

47,37

14

34,15

27

35,53

1

12,20

13

17,11

41

76
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Tabla64. Test dehomogeneidad.independenciadesexo en el indice cleido-humeralizquierdo.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR 1’ VALOR

2 2,106 0.349

Test deFisher(2 colas) 0.387

Tabla65. Testde homogeneidad. Independencia desexoenel indicecleido-humeralderecho.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

2 2 2.046 0.359
Testde Fisher(2 colas) 0,359

Tabla 66.Testde homogeneidad.Independenciade ladoen el indice cleido-humeral.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

2 4 49,928 0,001
Testde Fisher(2 colas) <0,001

Tabla67. Distribución de la muestra en el índiceescapular.

702 IESC INDICE ESCAPULAR

DENOMINACION DOLICOMORFO MESOMORFO BRAQUIMORFO TOTAL

INTERVALO X-63,9 64-66,9 67-X

VA N»
RÓN

E MU N0

JER
C

GLO 1W
BAL.

11 6 14 31

35,48 19,35 45,16
4 7 20 31

12,90 22,58 64,52

15 13 34 62

24,19 20,97 54,84

9 8 12 29

31,03 27,59 41,38

4 5 22 31

12,90 16,13 70,91

13 13 34 60

21,67 21,67 56,67

VA 1W
RÓN

E MU 1W

5 JER
C
2

GLO 1W
BAL
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Tabla 68. Tcst dehomogeneidad.Independencia desexoen el índiceescapularizquierdo.

MÉTODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

2 4,402 0.11]

Test deFisher(2 colas) 0,129

Tabla 69. Test de homogeneidad. Independencia dc sexo en el indice escapular derecho.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

2 5,496 0.064

Testde Fisher(2 colas> 0,077

Tabla 70. Teade homogeneidad. Independencia de lado en el indiceescapular.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

4 41.794 0.001

Testde Fisher (2 colas) <0,001

Tabla 71. Distribución de lamuestra enel índicedialisario del húmero.

704 ITHDU ÍNDICE DIAFISARIO DEL HUMERO

DENOMINACIÓN PLATIBRAQUIA EURIBRAQUIA TOTAL

INTERVALO X-76,4 76.5-X

VA N0
RÓN

H
U

GLO N0
BAL

17 29 46

36,96 63,04

26 35 61

42,62 57.38

43 64 107

40,19 59,81

14 33 47

29,79 70.21
26 33 59

44,07 55,93

40 66 106

37,74 62,26

MU 1W
SER

VA ~
RÓN

D MU 1W
H SER
U
2

GLO 1W
BAL
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Tabla 72. Test dehomogeneidad.Independencia desexoen el indicediafisariodel húmeroizdo.

MÉTODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

1 0,35<) 0,554

Test de Fisher(2 colas) 0,691

Tabla 73. Test de homogeneidad. Independencia de sexo en el índice diafisario del húmero deho.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

1 2,271 0,132

Test de Fisher (2 colas) 0,160

Tabla 74. Test de homogeneidad. Independencia de lado en el indice diafisario del húmero,

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

1 25,752 0,001

Test de Fisher (2 colas) <0,001

Tabla 75. Distribución de¡a muestra en el índicebraquial.

706 1B1&Q INDICE BRAQUIAL

DENOMINACIÓN BRAQUICÉRICO MESOCÉRICO DOLICOCÉRICO TOTAL

INTERVALO X-74,9 75-79.9 80-X

R
R

23 0 78

29,49 0,00

15 0 36

41,67 0,00

6 0 49

87,76 12,24 0,00

21 0 85

24,71 0,00

Q
Q
Q
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Tabla76. Tesí dehomogeneidad.Independencia desexoene¡ indice braquializquierdo.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

7,014 0,008

0.012

x2 1

Test de Fisher(2 colas)

Tabla77. Testde homogeneidad. Independencia de sexo enel índicebraquial derecho

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR 1> VALOR

x 1 9,657 0,002

Tesíde Fisher (2 colas) 0,002

Tabla 78. Testde homogeneidad.Independenciade ladoenel índicebraquial.

METODO GRADOSLIBERTAD VALOR P VALOR

1 41,115 0.001

Test de Fisher (2 colas) <0,001

Tabla 79. Distribución de la muestra en el indicehiérico del sacro.

707 IRIS INDICE HIERICO DEL SACRO

DENOMINACIÓN INTERVALO VARÓN MUJER GLOBAL

N0 % N0 % N0 %

Dolicohiérico X-99,9 5 16,67 0 0,00 5 6,85

Subplaúhiérico 100-105,9 7 23,33 2 4,65 9 12,33

Platihiérico 106-X 18 60,00 41 95.35 59 80.82

TOTAL 30 43 73

Tabla 80. Test dehomogeneidad.Independencia de sexo en el índicehiérico del sacro.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

t 2 14,901 0.001

Test de Fisher (2 colas) <0,00]
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Tabla 8). Distribución dela muestra en el índiceisquiopúbico.

708 flSP INDICE ISQIJIOPUBICO
DENOMINACIÓN MASCULINO FEMENINO INTERMEDIO TOTAL

(ALOFISO)

INTERVALO 73-94 91-115 91-94

VA N0
RÓN

1
MU N0

JER
P

GLO N0
BAL

37 1 1 37

100,00 2,70 2,70
22 39 14 47

46,81 82,98 29,79

59 40 ~5 84

70,24 47,62 17,86

35 0 0 35

100,00 0,00 0,00
27 37 15 49

55,10 75,51 30,61

62 37 15 84

73,81 44,05 17,86

VA N0
RÓN

MU N0

SER

2
GLO N0
BAL

Tabla 82 Teade homogeneidad. Independencia de sexo enel índiceisquiopúbico izquierdo.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR PVALOR

2 53,655 0.001

Test de Fisher(2 colas) <0,001

Tabla89. Teade homogeneidad. Independencia de sexo en el indiceisquiopúbicoderecho.

MÉTODO GRADOSLIBERTAD VALOR PVALOR

2 47,234 0.001

Test de Fisher(2 colas) <0.001

Tabla 90. Tea dehomogeneidad.Independencia deladoenel indiceisquiopúbico.

METODO GRADOSLIBERTAD VALOR PVALOR

4 89.912 0.001

Test de Fisher(2 colas) <0.001
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Tabla91. Distribución dela muestra en el índice pilástrico delfémur.

711 IPIL ÍNDICE PILÁSTRICO DELFEMUR

DENOMINACIÓN PILASTRA PILASTRA PILASTRA PILASTRA TOTAL
NULA PEQUEÑA MEDIA FUERTE

INTERVALO X-99.9 100-109,9 110-119.9 120-X

VA N0
RÓN

1
L

GLO N0
BAL

13 19 16 2 50

26,00 38,00 32,00 4,00

28 30 3 2 63

44,44 47,62 4,76 3,17

41 49 19 4 113

36,28 43,36 16.81 3,54

12 17 16 4 49

24,49 34,69 32,65 8,16
23 28 8 3 62

37,10 45,16 12,90 4,48

35 45 24 7 111

31,53 40,54 21,62 6,31

MU N0

SER

VA 1W
RÓN

1
L
2

GLO 1W
BAL

MU 1W

SER

Tabla 92. Testdehomogeneidad.Independencia de sexo en el indicepilástrico del fémurizdo.

MÉTODO GRADOSLIBERTAD VALOR PVALOR

3 15.562 0.001

Test de Fisher (2 colas) <0,001

Tabla 93. Testde homogeneidad. Independencia de sexo enel índicepilástrico de fémurdcho.

METODO GRADOSLIBERTAD VALOR P VALOR

3 7,536 0.057

Tesí de Fisher(2 colas) 0.055

Tabla 94. Test de homogeneidad. Independencia de lado en el indice pilástrico del fémur.

MÉTODO GRADOSLIBERTAD VALOR PVALOR

9 113.373 0.001

Tesí de Fisher (2 co¡as) <0,001
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Tabla 95. Distribución de la muestra en el indice menco.

712 IMER INDICE MÉRICOO DE PLATIMERIA

DENOMINACIÓN HIPERPLATI PLATIME EURIME ESTENO TOTAL
MERIA RIA RÍA MERIA

INTERVALO X-74,9 75-84,9 85-99,9 l00-X

VA 1W
RÓN

M MU 1W
E JER
R

GLO 1W
BAt

1 11 34 4 50

2,00 22,00 68,00 8,00
3 24 33 2 62

4,84 38,71 53,23 3,23

4 35 67 6 112

3,57 31,25 59,82 5,36

1 11 36 2 50

2.00 22,00 72,00 4,00
3 29 27 3 62

4,84 46,77 43,55 4,84

4 40 63 5 112

3,57 35,71 56,25 4,46

VA 1W
RÓN

M MU 1W
E SER
R
2

GLO N0
BAt

Tabla 96. Test de homogeneidad. Independencia de sexo en e¡ índice mérico de la tibia izda.

MÉTODO GRADOSLIBERTAD VALOR P VALOR

3 5,285 0,152

Test de Fisher(2 colas) 0,157

Tabla 97. Testde homogeneidad.Independenciade sexoenel índiceméxicode la libia derecha.

METODO GRADOSLIBERTAD VALOR P VALOR

3 9,408 0.024

Test de Fisher(2 colas) 0,013

Tabla 98. Testde homogeneidad. Independencia de lado en el indiceméxicode lalibia.

METODO GRADOSLIBERTAD VALOR PVALOR

9 68,480 0.001

Test de Fisher(2 colas) <0,001
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Tabla 99. Distribución de la muestraen el indice cnémico de latibia.

713 ICNE INDICE CN MICO DE LA TIBIA

DENOMINACIÓN HIPERCNE PLATICNE MESOCNE EURICNE TOTAL
MIA MIA MSA MSA

INTERVALO X-54.9 55-62,9 63-69,9 70-X

VA 1W
RÓN

C MU N0
N SER
E

GLO N0
BAL

0 5 14 29 48

0.00 10,42 29.17 60,42
0 4 21 38 63

0,00 6,35 33,33 60,32

0 9 35 67 111

0,00 8,11 31.53 60,36

0 5 9 36 50

0,00 10,00 18,00 72,00

0 3 ¡7 42 62
0,00 4,84 27,42 67,74

0 8 26 78 112

0,00 7,14 23.21 69,64

VA 1W
RÓN

1
C MU 1WJER
N
E
2 GLO N0

BAL

Tabla100. Testde homogeneidad. Independencia de sexo enel indice enémicode la tibia izda.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

2 0.706 0.703

Test de Fisher (2 colas) 0.698

Tablaliii. Testde homogeneidad.Independenciade sexo enel índice cnémicode la libia dcha.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR P VALOR

2 2 2,162 0.339
x

Test de Fisher (2 colas) 0.33 1

Tabla ¡02.Testde homogeneidad.Independencia delado enel índice cnémico de latibia.

METODO GRADOSLIBERTAD VALOR PVALOR

4 67,276 0.001

Test de Fisher(2 colas) <0.001
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11L2.2.-ANALISIS MULTIVARIANTE

111.2.2.1.-análisisde componentes principales

Dentro del análisis multifactorial de las variables se procedió al análisis de

componentesprincipales(ACP), conel fin de condensarla informaciónde los parámetros

estudiadosenun numeromenordefactores.Deestemodo podremos buscarrelacionesentre

gruposde variables,y cualesde ellaspresentanciertadependencia.

Se realizó e] análisisde componentesprincipalesconla totalidadde los parámetros

métricosdirectosy losángulos—quedanpues excluidoslosíndicesy lasmedidasrepetidas—

del cráneo,mandíbula,esqueleto postcraneal(consideradoen conjunto),fémur y tibia, No

sellevó a cabo conlos demáshuesos dadoel escaso númerode variables.

111.2.2.1.1.-CRÁNEO

CRANEO

Serealizó el ACP sobre87 variablesdirectasy ángulosde] cráneo,incluyéndoselas

correspondientesaambosladosen las bilaterales,y quedandoexcluidas,por la drástica

reducciónde la muestraque suponíasu consideración,NPH y, portanto, sus subsidiarias

NAA, PRA, y BAA. El tamañode la muestraunavezeliminadoslos individuoscon datos

incompletosfUe de 80.

Seobtuvo lamatrizdecorrelacióndevariables,queno se muestraporsucomplejidad

—al igual que la de los demás huesosestudiados—,a partirde la cual seidentificaron 18

factoresque explicanel 86,66%de la variabilidadtotal. De estemodose redujoel número

de variablesde 87 a 18 factoresmanteniendola mayor informaciónposible.

Se realizóla rotaciónortogonalporel métodovarimax obteniéndosela saturación

máxima de cadavariableparalos factores.En la tabla 103 se muestranlas variablesque

conformancadafactor y los valoresde su correlacióncon éste.La matriz factorial de

correlaciónrotadase presenta,en su integridad,en el apéndiceC, tabla Cl.
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Tabla 103. Factoresdel cráneo.

FACTOR 1
ZOR 0,91374

EKR 0,89987

ZMR 0,88720

FMR 0,86453

DKR 0,84771
SSR 0,84555

NAR 0.83885

AVR 0,79373

BNL 0.78250

PRR 0,73314

XML 0,71943

BPL 0,70245
WMH 0,65069

IML 0,59828

GOL 0,58701

AUB 0,58496

NOL 0,58310

BRR 0,54030

MDB 0.50978

MLS 0,48207

XCF3 0,47728

ZMB 0,47185

XFB 0,43379

MDB2 0,42730

FRF 0,42419

ASB 0,41079

FACTOR 10

0814

08112
NLH

0,93330

0,93015

0,54244

FACTOR 13

STS 0,88578

STA -0,86787

FACTOR 2

PAS 0.86825

PAC 0,79482
PAF 0.69338

RPA 0,68749

VRR 0.59709

NBA 0,53003

BHH 0,51784

BRA -0,53962

SBA -0,69364

PAA -0,70581

FACTOR 5

LAR 0,75719

OCC 0,72994

OCE 0,67177

FACTOR 6

OCS 0,19111

DKH 0.61452

NDS 0,42320

OCA -0,79367

FACTOR 8

SIA 0,83455

NDA 0,68293

515 -0,68832

FACTOR 11
MAL 0,76901

MAS 0,60266

WNB 0,53177

SSS 0,38880

FACTOR14

MDII 0,62996

MDH2 0.59705

GLS 0,53465

FACTOR 3

EKB 0.68185

088 0,68503
FMB 0.65309

0852 0,63205

SUB 0.62261

ZYB 0,58597

WEB 0.45142

WCB 0.42789

STB 0,35762

FACTOR4

NAS 0,81906

DKS 0,73955

SSA -0,49128

DKA -0.77090

NEA -0,85968

FACTOR 7

RFA 0.90102

BBA 0,80585

FRC 0,69194

FACTOR 9

BAR 0,87520

BSA 0,77438

ThA -0,88955

FACTOR 12

FOL 0,79840

OSR 0.77216

FOB 0,63977
NLB 0,40462

FACTOR 15

FRA 0,80823

FRS -0.69778

FACTOR 18

SOS 0.71057

FACTOR 16

ROA 0,83478

SLA 0,41595
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No huboningunavariableque presentaramayor significaciónen elfactor 17 queen

cualquierotro. El procedimientode formaciónde los factoresasignaa cadaunolas variables

quepresentanmáspesoen él queen ningúnotro y lo excluyende los demás,de modoque

puedeafirmarsequelos factorespresentados —enéstecomoen los demáshuesos—son

conjuntos disjuntos.

MANDIBULA

Se realizó el ACP sobre13 variablesdirectasde la mandíbula,incluyéndoselas

correspondientesa amboslados en las bilateralesy quedandoexcluida por ladrástica

reducciónde la muestraquesuponíaGNI. . El tamailo de la muestraunavez eliminadoslos

individuoscon datosincompletosfUe de 85.

Seobtuvo lamatrizde correlaciónde variables,a partirde la cualseidentificaron4

factoresqueexplicanel 79,20%de la variabilidadtotal. Deeste modo seredujoel número

de variablesde 13 a 4 factoresmanteniendola mayor informaciónposible.

Serealizó larotación ortogonalpor el métodovarimaxobteniéndosela saturación

máximade cadavariablepara¡os factores.En la tabla 104 semuestranlas variablesque

conformancadafactor y los valoresde su correlación conéste. La matriz factorial de

correlaciónrotadasepresenta,en suintegridad,en elapéndiceC, tablaC2.

Tabla 104. Factoresde lamandibula.

FACTOR 1 FACTOR2 FACTOR3

MRL 0,91979 HML2 0,88139 CDL 0,82670

MRL2 0,90278 HML 0,87652 GOG 0.79545

WRL2 0,80697 TML2 0,80220 XRL 0,53782

WRL 0,76601 TML 0,80071

MLT 0,54837 FACTOR4

MAN 0,93581
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111.2.2.1.2.-POSTCRÁNEO

ESQUELETOPOSTCRANEAL

Se realizó el ACP sobre las 88 variables directas del esqueletoposteraneal,

incluyéndoselas correspondientesaambosladosenlas bilaterales.El tamafiode la muestra

una vezeliminadoslos individuoscondatosincompletosfUe de 16.

Seobtuvo lamatriz de correlaciónde variables,a partir de la cualseidentificaron 5

factoresqueexplicanel 100%de lavariabilidadtotal. Deestemodoseredujo el númerode

variablesde88 a 5 factoresmanteniendola mayor informaciónposible.

Serealizó larotaciónortogonalpor el métodovarimax obteniéndosela saturación

máximade cadavariableparalos factores.En la tabla 105 semuestranlas variablesque

conforman cadafactor y los valoresde su correlación conéste.La matriz factorialde

correlaciónrotadasepresenta,en su integridad,en el apéndiceC, tablaC3.



Tabla ¡05. Factoresdel esqueleto postcraneal.

FACTOR
ICUBLOFI

DFEMLONG

IRADLONG
ICUBLONG

DFEMLOBI

DPERLONG

IFEMLOBI
IFEMLONG
DRADLONG

DCUBLOFI

DCUBLONG
IPERLONG

DHIJMDMAX

DTIBLONG

ITIBLONG
IFEMDCAB

IFEMDSAG
fflUMDMAX

IHUMLONG
DI{UMLONG

DTIBANPR
DCOXLOIS

DESCALT
IFEMAJ’JCH
ITIBANPR

DCLALONG
DFEMDCAB

DHUMANCH
DFEMDSAG
DRADDSAG

IESCALT

DCOXALT

DFEMANCH
ICOXLOIS

ICOXALT

DTIBDTRA
ITIBCIRC

IHUMDCAB

DESCANCH

1

0,97688

0,97115

0,96749

0,96605

0,96490

0,95502

0,94446

0,94112
0,94087

0,94073

0,93137

0,9 1554

0,90513
0,89641
0,88954
0,87593

0,87186
0,85978
0,84648
0,83455

0,82836

0.82049

0,80824

0,80726

0,80634

0,79658

0,74689

0,72481

0,71827

0,71699

0,70953

0,70787

0,70420

0,70341

0,68963

0,66223

0,63351

0,61959

0,61475

FACTOR 2
ITIBANDI

ICALANCIl

DTIIBANDI

ICALANDT
WEIvUJTRA

DTIBDMAX
SACANASU

IFEMDTSU

DCALANDI

ICLAD VER
DCALANCH

DCOXANCH
ICOXANCH

ITIBDMAX

DHUMDCAB

DCLADVER

DFEMDTSU

IRADDSAG

DCALLONG

SACANPRS

ICALLONG
ICLADDSAG

0,97743
0,93510

0,92972

0,92461
0,91464
0,87831

0,83393

0,82982
0,82093

0,80806

0,80735

0,80543

0,79407

0,75286

0,74104
0,69438
0,67869

0.6283 1

0,61930

0,59382
0,56628

-0,58789

FACTOR 3

DCOXLOPU 0,83368

ICOXLOPU 0,81920
DHUMDMJN 0.80349
DFEMCIRC 0,80006
DPERDMAX 0.75253
IPERDMAX 0.75072
DFEMDTRA 0.70741
ITIBDTRA 0,69255
SACLONG 0,67712

il{UNIDNUN 0,66185

IFEMCIRC 0,63199

IFEMDSSU 0,63183

DTIBCIRC 0,56896

FACTOR 4
DRADDTRA 0,95717

ICUBDDOR 0.92408

IRADDTRA 0,92039

ICIJBCIRC 0,89245
DCUBCIRC 0,84642

DCUIHDDOR 0.79681

DFEMDSSU 0,63380

FACTOR 5

IESCANCH 0,79344

DCUBDTRA 0,79309

ICLALONG 0,78440
ICUBDTRA 0,74131
DCLADSAG 0,72978

SACNUMSE 0,68796

IHUMANCH -0.64226
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FÉMUR (AMBOS LADOS)

Se realizó el ACP sobre las 18 variablesdirectas del fémur, incluyéndoselas

correspondientes a ambos lados en las bilaterales. El tamaño de la muestra una vez eliminados

los individuoscon datosincompletosfUe de 70.

Seobtuvolamatriz de correlaciónde variables,apartir de lacual seidentificaron2

factores que explican el 83,32%de la variabilidadtotal. De estemodoseredujoel número

de variablesde 18 a2 factoresmanteniendola mayor informaciónposible.

Se realizó la rotaciónortogonalpor el métodovarimax obteniéndosela saturación

máxima de cada variableparalos factores.En la tabla 106 se muestranlas variablesque

conformancada factor y los valoresde su correlación conéste, la matriz factorial de

correlaciónrotadasepresenta,en suintegridad,en elapéndiceC, tablaC 4.

Tabla 106.Factoresdel fémur(bilateral).

FACTOR 1
DFEMLONG 0,94342
[FEMLONG 0,94038
DFEMLOFI 0,93794
IFEMLOFI 0,93744
]FEMDCAB 0,77836
IFEM.ANCH 0,76674
DFEMDCAB 0,76212

DFEMANCH 0,76025
DFEMDSAG 0,73088

IFEMDDSAG 0,69246
DFEMDSSU 0,68224

IFEMDSSU 0,62549

FACTOR 2

IIFEMOTRA 0,920 19

DFEMDTRA 0,90276

IFEMDTSU 0.85214

DFEMDTSU 0,83788

IFEMCIRC 0.77813
DFEMCIRC 0,73855

FÉMUR IZQUIERDO

Serealizóel ACPsobrelas9 variablesdirectasdel fémur izquierdo. El tamaño de la

muestra una vezeliminadoslos individuoscon datosincompletosfue de 83.

Se obtuvola matrizde correlacióndevariables,a partirde la cualseidentificaron2

factores queexplicanel 84,07%de la variabilidadtotal. De estemodo seredujo el número

de variablesde 9 a 2 factoresmanteniendola mayorinformaciónposible.
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Se realizóla rotación ortogonalpor el métodovarimax obteniéndosela saturación

máxima de cadavariableparalos factores.En la tabla 107 semuestranlas variablesque

conforman cada factor y los valores desu correlacióncon éste. La matriz factorial de

correlaciónrotadasepresenta,en suintegridad,en elapéndiceC tabla,C 5.

Tabla 107.Factoresdel fémurizquierdo.

FACTOR 1 FACTOR2
IFEMLONG 0,93808 IFEMDTRA 0,93200
IFEMLOBI 0,93372 IFEMDTSU 0,84886
IFEMDCAB 0,80115 IFEMCIRC 0,79105
LFEMANCH 0.78063
IFEMDSAG 0,67991
IFEMDSSU 0,63006

FÉMUR DERECHO

Serealizóel ACP sobre las 9 variablesdirectasdel fémur. El tamañode la muestra

una vez eliminados ¡os individuoscon datos incompletos fue de 85.

Se obtuvo la matriz decorrelacióndevariablesobteniéndose un único factor.

TIBLA

Se realizó el ACP sobre las variables directas de la tibia, tanto considerada

bilateralmentecomo cadatibia de modoaislado.El tamañode lamuestraunavezeliminados

los individuoscon datosincompletosfue de 86 (ambas),92 (izda.)y 93 (dcha.).

Seobtuvo lamatriz de correlaciónde variablesobteniéndoseen todoslos casosun

único factor.

111.2.2.2.-Análisis discriminante

Se exponen acontinuaciónlas funciones discriminantesobtenidaspara cráneoy

esqueleto postcraneal.Se realizó el análisisdiscriminantepara obtener ecuacionescon un

número devariablesentreunay cinco, enlos casosen queello eraposible,y seseleccionaron
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aquellasque ofrecianmayorporcentajede correspondencia.

Para laestimacióndelgradodecorrespondenciasehaempleado,en todoslos casos,

el procedimientode crosvalidación(“jacknife”).

Sehandesechado todaslas funcionescon menosdel 75% de precision.

Sehandesechado,igualmente,todasaquellasfuncionesqueno reunieranunamuestra

mínima de treinta individuos de cadasexo,aun cuando sucorrespondenciafuese muy

destacada.

Sehan desestimadotambiénlas funciones cuyoporcentajede aciertosno mejorase

el de otras, massencillas,queincluyeranunao más variablesde las quelas conformaban.

En todoslos casosel puntode corteseestableceen el valorO, por encimadel cual

seatribuiráel espécimena mujery con unacifra inferior a varón.

Todaslas funcionessedenominancon las tres primerasletrasdel huesoo región

correspondiente(en algunoscasosde postcráneo,un acróstico)y un númerocorrelativo,en

el caso de las globales;cuandose considera¡ateralidadse añade1 o D (correspondientea

izquierda o derecha) tras las tres primeras letrasgenerales,tienennumeraciónpanicular.

111.2.22 1 - CRANEO

Seexponen a continuaciónlasfunciones obtenidaspara cráneoy mandíbula.Ademásdelas

funcionesglobalespara cráneocompletosehanrealizadootras paradeterminadasáreasdel

mismoprevistasparalos frecuentescasos de restosfragmentarios.Sehanconsideradoasí

individualmentelas regionesde: cara, bóveda,maxilar, temporaly occipital.

En las funcionesde cráneoy bóveda cuandosehan manejadovariablesen las que

hemosdiferenciado lateralidadseha optadoengeneralporla determinaciónizquierda,sólo

se hananotadolasdos cuando ladiferenciadecorrespondenciaentreambassuperael 0,75%.

CRÁNEO (GLOBAL)

Dentro de las funciones discriminantes para el cráneo se han de considerar también

la funciones para la bóveda números 8 —que resultala de mayor exactitudde todaslas

cranealesrealizadas—y 9.
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Tabla 108. Funcionesdiscriminantes delcráneo.

FUNCIÓN

FunciónCral

FunciónCra2

FunciónCra3

FunciónCra4

FunciónCraS

FunciónCra6

FunciónCraY

FunciónCra8

FunciónCra9

FunciónCralO

Función Cm]]

FunciónCraI2

FunciónCral3

Función Cra14

FunciónCraiS

FunciónCral6

FunciónCral7

FunciónCraiS

Función Cra19

FunciónCra2O

FunciónCra21

Función Cra22

Función Cra23

Función Cra24

Función Cra25

Función Cra26

Función Cra27

FUNCIÓN DISCRIMINANTE

63,1344 - 0,3523 GOL

40,1240 -0,3793 SUR

32,9073 - 0,3399 BNL

54,7278 - 0,3090 NOL

51,6884 -0,4205 ZYB

35,5912 -0,3884NAR

3,7379 - 1,8198 GLS

45,7400 - 0,3630 JUB -0, 1401 OCF

46,9647 - 0,7527OBB - 0,1665 PAC

35,1180 - 0,7318 OBE - 0,1432 OCF

57,3479 - 0,2822 BNL - 0.2530 VRR

62,8525 -0,33 17 GOL - 1,665 1 GLS

61,4242 - 0,3246 NOL- 1,9094 GLS

87,9353 - 0,2800 GOL - 0,3068 ZYB

69,7252 - 0,3113 GOL - 0,5068 MDH

62,0711 - 1,1440 GOL+ 0,8068 NOL

85,6142-0,3 147 GOL - 1,6778 GLS - 0,4307XRiL

61,8259 - 0,3690 GOL- 1,9269 GLS+ 0,2405 OBH

6 1,3507 - 0,3654 GOL - 1,8463 GLS + 0,2302OBH2

26,0632 - 1,9405 GLS - 0,4667 XRL + 0, 1688 OBH

32,8808 - 1,7512 GLS - 0,4495XRL - 0,0485 FRF

85,4442 - 0,3958 GOL - 0.5002 Xlii.. + 0,4492 OBH

84,7699 - 0,3911 GOL - 0,4780 XRL + 0,4051 OBH2

87,5961 - 0,3353 GOL - 0,4659 XRL + 0,0065 FRF

82,7528 - 0,3681 GOL - 1,7394 GLS - 0,4681 XRL + 0,43 10 OBH

89,4604- 0,3063 GOL - 1,6623 GLS - 0,4415 XRL - 0,0913 OCE

98,1570- 0,3819GOL - 1,8346GLS - 0,3979XRL - 0,1509BAR
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Tabla ¡09. Grado de precisión de las funciones discriminantes del cráneo.

FUNCION
VARONES MUJERES

1W
TOTAL

1W

108

101

105

107

100

107

107

101

103

103

105

107

107

100

104

107

101

103

101

99

101

100

98

101

99

100

99

CORRES
PONDEN

CIA %

84.97

77,41

79.09

80.11

85,26

77,60

76,49

82,34

80,73

79,71

79.9’

90,74

89,86

89.18

88,54

85,98

91,12

93,24

94,14

86,89

86,07

90,79

89,63

91.12

94.03

91.97

94,99

FunciónCml 41/50 82.00

Función Cra2 41/49 83,67

FunciónCra3 40/50 80,00

FunciónCra4 38/SO 76,00

FunciónCraS 44/48 91,67

FunciónCra6 39/50 18,00

FunciónCraY 30/50 60,00

FunciónCraS 43/49 87,76

FunciónCra9 41/49 83,67

Función CralO 40/49 81,63

Función Cra 11 39/50 78,00

FunciónCral2 46/50 92,00

FunciónCral3 46/50 92,00

Función Crat4 45/48 93,75

Función Cra 15 43/48 89,58

Función Cra16 43/50 86.00

Función Cra 17 43/47 91,49

Función CraiS 46/49 93,88

Función Cral9 46/48 95.83

FunciónCra2O 41/47 87,23

FunciónCra2l 40/47 85,11

FunciónCra22 4 1/47 87,23

Función Cra23 40/46 86,96

Función Cra24 43/47 91,49

Función Cra2S 45/47 95,74

Función Cra26 43/47 91,49

Función CTa27 45/47 95,74

1W

5 1/58

3 7/52

43/55

48/57

4 1/52

44/57

53/57

40/52

42/54

42/54

45/55

5 1/57

50/57

44/52

49/56

49/57

49/54

50/54

49/5 3

45/52

47/54

50/53

48/52

49/54

48/52

49/53

49/52

87.93

71.15

78,18

84,21

78.85

77,19

92.98

76.92

77.78

77,78

81,82

89,47

87.72

84,62

87,50

85,96

90.74

92.59

92,45

86,54

87.04

94.34

92.31

90,74

92,31

92,45

94.23
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CARA

Dentro de lasfuncionesdiscriminantesparael macizofacial sehande considerar

también las funciones para el cráneonúmeros2, 5 y 6.

Tabla 110. Funcionesdiscriminantes de la cara.

FUNCIÓN

Función Carl

FunciónCar2

FunciónCar3

FunciónCar4

FunciónCar5

Función Caró

FunciónCar7

FunciónCar8

FUNCIÓN DISCRIMINANTE

28,4859- 0,3569 DKR

30,0589 - 0,3334 SSR

39,2999 - 0,4224 EKB

55,4958- 0,4161 ZYB - 0,2444 NAS

54,6430- 0,3947 ZYB - 0,5423 NDS

41,1571- 0,3744JUB - 0,1267DKS

56,1288- 0,3590ZYB - 0,5512NDS - 0, 1052 M.AB

56,3721- 0,3919ZYB - 0,5491 NDS - 0,1636DKS

TablaIII. Grado de precisión de las funciones discriminantes de la cara.

FUNCION TOTAL
1W

CORRES
PONDEN

CIA%

VARONES MUJERES

N0 1W

FunciónCarI 103 75,81 38/49 77,55 40/54 74,07

FunciónCar2 98 80,58 38/48 79,17 41/50 82,00

FunciónCar3 101 78,26 39/49 79,59 40/52 76,92

FunciónCar4 99 86,03 44/48 91,67 41/51 80,39

FunciónCar5 97 85,81 44/47 93,62 39/50 78,00

Función Car6 101 78,38 41/49 83,67 38/52 73,08

Función Car7 93 86,05 41/46 89,13 39/47 82,98

Función CarS 97 86,81 44/47 93,62 40/50 80,00
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BÓVEDA

Para la bóvedacranealsonsignificativaslas funcionesdel cráneoCral,Cra4, Cra7,

Cral2, Cral3,CraISy Craló.

Tabla112. Funcionesdiscriminantesde la bóveda craneal.

FUNCIÓN

Función Boví

FunciónBov2

FunciónBov3

Función Bov4

Función BovS

Función Bov6

FunciónBov7

Función BovS

Función Hov9

FUNCIÓN DISCRIMINANTE

26,2257 - 1,9191 GLS - 0.1999 PAC

81,2268 - 0,4066 GOL- 1,9698 GLS - 0,2988 BAR

68,0230 - 0,3000 GOL- 1,6553 GLS - 0.3948 MDH

81,2286- 0,3699 GOL-O, 1486 BAR- 0,4662 MDH

82,7615- 0,3692 GOL- 0,1447 BAR- 0.5340 MDH2

18,2138- 1,8347GLS - 0,1255 BAR- 0,4573 MflH

23,7342- 1,9841GLS - 0,0990 BAR- 0,6671 MDH2

83,2401- 0,3728GOL - 1,8546 GLS - 0,2220 BAR- 0,3417 MD?!

85,0730- 0,3587GOL - 1,9232GLS - 0.2043BAR - 0.5096MDH2

Tabla113. Gradode precisión delas funcionesdiscriminantesdela bóvedacraneal.

FUNCION TOTAL
1W

CORRES
PONDEN
CIA%

VARONES MUJERES

N0 1W

Función Boví 107 84,11 42/50 84,00 48/57 84,21

FunciónBov2 104 92,37 47/50 94,00 49/54 90,74

Función Bov3 103 93,50 47/48 97,92 49/55 89.09

FunciónBov4 101 92,16 45/48 93,75 48/53 90,57

FunciónBovS 99 90,83 42/47 89,36 48/52 92.31

FunciónBov6 101 87,99 41/48 85,42 48/53 90,57

FunciónBov7 99 88,81 41/47 87,23 47/52 90.38

FunciónBov8 101 96,23 48/48 100,00 49/53 92.45

FunciónBov9 99 95,09 46/47 97,87 48/52 92.31
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MAXILAR

Además de las señaladases de aplicación la función de la caraCar2

Tabla 114.

FUNCIÓN

Función Maxí

Función Max2

Función Max3

Función Max4

Función MaxS

Funcionesdiscriminantes del maxilar.

FUNCIÓNDISCRIMINANTE

27, 59 16

3 3,3425

3 8,0980

3 3,7405

36,5560

- 0,3962 ZMR

- 0,3431 SSS- 0,3652 ZMR

-0.ll82ZMB-0.3119 SSR

- 0,3762 SSR+ 0,1103BPL - 0,1382 DAR

- 0,1485ZMH - 0,0026 BPL- 0,3409 ZMR

Tabla 115. Gradodeprecisióndelas funcionesdiscriminantes delmaxilar.

FUNCIÓN TOTAL
1W

CORRES
PONDEN

CIA%

VARONES MUJERES

1W 1W

Función Ma¿xl 102 80,44 40/49 81.63 42/53 79.25

Función Max2 94 82,98 40/47 85,11 38/47 80,85

Función Max3 96 81,25 39/48 81,25 39/48 81,25

Función Max4 97 80,44 40/48 83,33 38/49 77,55

Función Max5 97 82,46 39/48 81,25 41/49 83,67
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OCCIPITAL

Tabla116. Funcionesdiscriminantesdeloccipital.

FUNCIÓN FUNCIÓN DISCRIMINANTE

Función Occí 28,1880 - 0,1952 ASE - 0.1380 OCF

FunciónOcc2 20,8977- 0,1711 OCF-0,3407 FOL

FunciónOcc3 28,8037- 0,0923OCE - 0,2274LAR

FunciónOcc4 31,5015 - 0,2212 ASB- 0,2212 FOL

Función OccS 37,872 1 - 0,1870 ASB - 0,1529 OCF- 0,2790 FOL

Función Occ6 34,7924 -0,1160 LAR - 0,1572 ASE - 0,1085 OCF

FunciónOcc7 43,5667-0,1999LAR - 0,1455 ASE- 0.1958 FOL

FunciónOceS 32,3807-0,2102 ASE - 0,1360OCF- 0,1785BAR

Tabla 117. Grado de precisión de las funciones discriminantes del occipital.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCION TOTAL PONDEN

1W CIA% 1W 1W

Función Occí 105 76,18 38/50 76,00 42/55 76.36

Función Occ2 105 75,93 35/48 72,92 45/57 78,95

Función Occ3 107 77,35 37/50 74,00 46/57 80.70

Función Occ4 103 75,95 38/48 79,17 40/55 72,73

Función OccS 103 80,76 40/48 83,33 43/55 78.18

FunciónOcc6 105 79,09 40/50 80,00 43/55 78,18

FunciónOcc7 103 76,72 37/48 77,08 42/55 76,36

FunciónOcc8 104 78,96 41/50 82,00 41/54 75,93
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TEMPORAL

Tabla 118, Funcion discriminante del temporal.

FUNCIÓN FUNCIÓNDISCRIMINANTE

Función Temí 16,3875 - 0,5972 MD?!

Tabla119. Grado de precisión de lasfunciondiscriminante deltemporal.

CORRES VARONES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

1W CIA%

MUJERES

N~

FunciónTemí 106 79,06 37/48 77,08 47/58 8 1.03
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MANDIBULA

Tabla 120. Funciones discriminantes de lamandibula.

FUNCIÓNDISCRIMINANTEFUNCIÓN

Función Maní

Función Man2

Función Man3

Función Man4

Función ManS

Función Man6

Función Man7

Función Man8

Función Man9

FunciónManlO

Función Maní 1

Función Maní 2

Función Maní 3

FunciónManl4

Función ManíS

Función ManI6

FunciónManl7

FunciónManís

28,4423- 0.4776XRL.

22,5811-0,2370000

45,2377- 0,5517XRL - 0.0993MAN

46,9612 -0,2105 000- 0,4506XRL

43,5917- 0,1275 CDL - 0,4893XRL

42.2605- 0,2977 MRL- 0,4970XRL

36,4997- 0,3169WRL - 0,4577Xlii

31,4264-0,2193000-0,3612WRL

36,7023- 0,2316000 - 0.2316MLT

65,8607- 0,5663XRL -0,1563MAN - 0,4341 WRL

58,4932- 0,5176Xlii. - 0,1314 MAN- 0,1588MLT

53,7383- 0,4313 Xlii. - 0,1997 GOG- 0,3071WRL

47,1416 - 0,4132 XRL - 0,2062000-0,1110HML2

40,6170 - 0,2252000-0,1846 HMI - 0,2020MLT

67, 9785-0,5010XRL - 0,1628000-0.3831 WRL - 0,0913MAN

53,2617 - 0,4080Xlii - 0,1985000 - 0,2686 WRi - 0,0825HML

54,7553 - 0,3776 XRL - 0,2056 000- 0,1242 HML - 0,1321 MLT

40,3151 - 0,2189000-0, 1644 HML - 0,1616 MLT - 0,1269 WRL
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Tabla 121. Grado de precisión de las funciones discriminantes de la mandibula.

VARONES MUJERES
FIJNCION TOTAL

105

98

105

97

91

102

104

97

98

104

105

97

95

97

97

96

96

96

Nc

40/4 8

36/46

41/48

3 8/45

37/44

39/47

41/48

3 5/45

36/46

40/4 8

43/48

38/45

38/44

38/46

40/45

39/45

40/45

39/45

83,33

78,26

85,42

84,44

84,09

82,98

85,42

77,78

78.26

83,33

89,58

84,44

86,36

82,61

88,89

86,67

88,89

86,67

Nc

48/57

3 9/52

48/5 7

45/52

40/47

48/55

47/56

41/52

4 1/52

50/56

46/57

47/52

44/51

41/51

46/52

45/5 1

45/51

41/51

84.21

75,00

84.21

86,54

85,11

87.27

83.93

78.85

78.85

89.29

80.70

90.38

86.27

80,39

88.46

88,24

88,24

80.39

CORRES
PONDEN

CIA%

83,77

76,63

84,81

85,49

84.60

85,13

84,67

78,31

78,55

86,31

85,14

87,41

86,32

81,50

88,68

87,45

88,56

83,53

FunciónMan1

Función Man2

Función Man3

Función Man4

Función Man5

Función Man6

Función Man7

Función Man8

FunciónMan9

FunciónMan10

FunciónManí 1

FunciónMan12

FunciónMan13

FunciónManl4

FunciónManíS

FunciónMan16

FunciónManl7

FunciónManíS

111.2.2.2.2.-Postcraneo

Se exponen a continuaciónlasfunciones obtenidasparael esqueletopostcraneal.

Se han realizado funcionesglobalesparacadahuesosin teneren consideraciónla

lateralidad,y tambiénotras para cada huesoy lado.

Paralos huesoslargosse hanrealizadoen todoslos casos,y auncuandono fueran

seleccionablesentrelas mejores, funcionesconlos valoresmediodiafisarios,previstaspara
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los casosderestosfragmentarioso deteriorados.Sepresentansiemprequemejorenfunciones

que incluyan uno de susvaloreso superenel 75%de precisión.

Sehan realizado funciones para grupos de huesos que se presentan con frecuencia

asociados tales como: extremidadsuperior,extremidad inferiory cintura pélvica. También

para otros conjuntos óseosque por ser más resistentes pueden encontrarsecon más

frecuencia mejorconservadosenrestosarqueológicos,asi: huesoslargos.Porúltimo, sehan

realizado funcionesparatodoel esqueleto posteraneal.En todosestoscasosde estudiosde

gruposóseos hasido, obviamente,requisitoindispensableque latirnelónincluyavariablesde,

al menos,doshuesos.En todoslos casosseprocede con arreglo ala normageneral,esdecir,

funcionesglobales,izquierdasy derechas.

CLAVCULA

Tabla 122.

FUNCIÓN

FunciónClal

Función Cla2

Función Cla3

FunciónCla4

FunciónCíaS

FunciónCla6

Funciones discriminantes de la clavícula.

FUNCIÓNDISCRIMINANTE

26,9406 -0,1933 clalong

15,7842- 1,3769cladsag

11,9084- 1,1157 cladver

40,5399 - 0,1845 clalong-

37,4701 - 0,1873 clalong -

28,5979 - 1,4180 cladsag -

1,3056cladsag

1,0683cladver

1,1564cladver

Tabla ¡23.Gradodeprecisiónde las funcionesdiscriminantesdela clavícula.

FUNCIÓN TOTAL
Nc

CORRES
PONDEN

CIA%

VARONES MUJERES

Nc Nc

Función Clal 166 86,51 61/72 84,72 83/94 88,30

Función Cla2 210 82,00 77/93 82,80 95/117 81,20

FunciónCla3 210 78,99 73/93 78,49 93/117 79.49

FunciónCía4 166 92,27 67/72 93,06 86/94 91,49

Función CíaS 166 93,34 67/72 93,06 88/94 93.62

PuunriAn rki ‘>1(1 20 10
07,10

0,1/O’ fi’
YU,JL

•fli’l 1~ OOfl~
lU3flhI
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Tabla 124. Funcionesdiscriminantesde la clavículaizquierda.

FUNCIÓN DISCRiMINANTEFUNCIÓN

Función CIal 1

Función ClaI2

Función ClaI3

Función ClaI4

Función Clail5

Función ClaI6

30,9165- 0,2200 iclalong

19,0566 - 1,6780 icladsag

10,5934 - 1,0050 icladver

46,8389-0,2 101 iclalong - 1,5273 icladsag

42,4492 - 0.2223 iclalong - 1,0648 icladver

29.7921 - 1,6844 icladsag- 1,0117 iciadver

Tabla ¡25. Grado de precisión de lasfuncionesdiscriminantesde la clavículaizquierda.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCION TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

Función ClaIl 83 90,12 31/35 88,57 44/48 91,67

Función Clal2 105 83,92 39/46 84,78 49/59 83,05

Función ClaI3 105 77,39 33/46 71,74 49/59 83,05

Función ClaI4 83 92,98 33/35 94,29 44/48 91,67

FunciónCIaD 83 92,59 32/35 91,43 45/48 93.75

FunciónClalé lOS 92,74 44/46 95,65 53/59 89,83

Tabla ¡26. Funcionesdiscnmmantesde la clavículaderecha.

FUNCIÓN FUNCIÓNDISCRIMINANTE

Función CIaDI 23,9823 - 0,1739 dclalong

FunciónCIaD2 13,3555- 1,2360dcladver

FunciónClaD3 13,4015- 1,1582dcladsag

FunciónCIaD4 28,7822- 1,2507dcladsag- 1,3244deladver

Función CIaD5 35,2678 - 0,1644 dclalong - 1,1029 dcladsag

Función CIaD6 32,9554 - 1,1563 dclalong - 1,0555 dcladver

Función ClaD7 47,0822 - 0,1430 dclalong - 1,2569 dcladsag - 1,2044 dcladver
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Tabla 127. Grado de precisión de las funciones discriminantes de la clavículaderecha.

VARONES MUJERES
FUNCIÓN

Función CIaD 1

Función CIaD2

Función CIaD3

FunciónCIaD4

FunciónCIaDS

FunciónClaDÓ

Función CIaD7

TOTAL
Nc

83

105

105

105

83

83

83

Nc

30/37

40/4 7

3 8/47

44/47

34/3 7

34/3 7

35/37

81.08

85,11

80,85

93,62

91,89

91,89

94,59

Nc

40/46

44/58

46/58

52/58

42/46

4 1/46

42/46

CORRES
PONDEN

CIA %

84,02

80.48

80,08

91,64

91,60

90,51

92,95

ESCÁPULA

Tabla 128. Funcionesdiscriminantesde laescápula.

FUNCIÓN FUNCIÓNDISCRIMINANTE

Función Escí 38,9981 - 0,2645 escalt

Función Esc2 39,3243 - 0,3955 escanch

Tabla ¡29.Grado de precisión delas funcionesdiscriminantesde laescápula.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

CIA% Nc Nc

Función Escí 131 89,87 53/61 86,89 65/70 92.86

FunciónEsc2 167 88,05 70/79 88,61 77/88 87,50
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86.96

75.86

79,31

89.66

9 1.30

89.13

91.30
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Tabla 130.

FUNCIÓN

Función Escí 1

FunciónEscI2

Funciones discriminantes de la escápula izquierda.

FUNCIÓNDISCRIMINANTE

34,0648- 0,2307 iescalt

39,3698- 0,3952 iescanch

Tabla ¡31.Gradode precisión de lasfimeionesdiscriminantesde laescápulaizquierda.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCION TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

Función EscIl 66 89,26 27/31 87,10 32/35 91,43

Función EscI2 84 89,31 37141 90,24 38/43 88,37

Tabla 132. Funciones discriminantes de la escápula derecha.

FUNCIÓN FUNCIÓN DISCRIMINANTE

Función EscDl 44,6790 - 0.3035 descall

Función EscD2 38,3579 - 0,3864 descanch

Tabla ¡33. Grado de precisión de las funciones discriminantes de la escápula derecha.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

Función EscDl 65 90,48 26/30 86,67 33/35 94,29

FunciónEscD2 83 86,75 33/38 86,84 39/45 86,67
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HÚMERO

Tabla ¡34. Funcionesdiscriminantesdel húmero.

FUNCIÓN FUNCIÓNDISCRIMINANTE

Función Humí 64,1030 - 1,4720 humdcab

Función Huni2 40,2858 - 0,7012 humanch

Función Hum3 46,5995 - 0,1544 humlong

Función Hmn4 30,1095 - 1,3906 humdmax

FunciónHum5 77,7124- 1,3040humdcab - 0,9686 humdmax

FunciónHum6 84,3845- 0,0952 humlong -1,2787humdcab

FunciónHum7 66,3127- 1,2104humdmax - 0,1327 hunilong

Función Hum8 53,9941 - 0,9343 humdinax - 0,5895 hunianch

FunciónHum9 40,0355- 1,0928huindmax- 0,9609humdmin

FunciónHumiO 94,2123- 1,1305humdcab- 0,8753humdinax- 0.0865 huinlong

Tabla ¡35. Gradode precisión de lasfunciones discnnnnantesdel húmero.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

Función Humí 186 95,17 82/86 95,35 95/100 95.00

Función Hmn2 145 89,67 63/70 90,00 67/75 89,33

Función Hum3 195 83,91 67/86 77,91 98/109 89.91

FunciónHum4 212 85,05 76/92 82,61 105/120 87.50

FunciónHmn5 185 95,56 80/85 94,12 97/100 97,00

FunciónHmn6 180 95,40 76/81 93,83 96/99 96,97

FunciónHujn7 194 92,87 76/85 89,41 105/109 96.33

FunciónHum8 144 92,32 63/69 91,30 70/75 93.33

FunciónHuni9 212 89,31 80/92 86,96 110/120 91,67

FunciónHumiO 179 95,86 75/80 93,75 97/99 97,98
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Tabla 136. Funcionesdiscriminantesdel húmeroizquierdo.

FUNCIÓN FUNCIÓNDISCRIMINANTE

Función Hundí 61,8757 - 1.4280 ihumdcab

FunciónHumI2 39,9782-0,7014 ihumanch

Función HumI3 48,6216 - 0,1613 ihumlong

Función HumI4 29,6406 - 1,3807 ihumdmax

FunciónHumiS 75,0417 - 1,2516 ihumdcab- 0,9689ihumdmax

FunciónHumIó 74,1969-0,3682ihumanch- 1,2275ihumdcab

FunciónHumI7 67,0696- 1,2919 ihunidcab- 0,6563ihumdmin

FunciónHumiS 69,4594- 1,2426ihumdmax- 0,1417ihumlong

Función HumI9 53,6666 - 0,9970 ihumdinax - 0,5700 ihunianch

Función HumIlO 39,6355 - 1,1483 ihumdmax - 0,8868 ihumdinin

Tabla137. Gradode precisión delas funcionesdiscriminantesdel húmeroizquierdo.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

FunciónHumlI 95 94,59 40/43 93,02 50/52 96.15

Función HumI2 70 87,18 29/33 87,88 32/37 86,49

Función HumI3 97 82,64 32/42 76,19 49/55 89,09

Función HuniJ4 106 85,08 36/45 80,00 55/61 90,16

FunciónHumIS 94 97,85 41/42 97,62 5 1/52 98.08

FunciónHujnl6 65 95,41 31/33 93,94 31/32 96,88

Función HumI7 94 96,89 41/42 97,62 50/52 96.15

Función HumIS 96 92,08 36/41 87,80 53/55 96,36

Función HumI9 69 92,61 29/32 90,63 35/37 94.59

Función HumIlO 106 89,76 38/45 84,44 58/61 95,08
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Tabla ¡38. Funcionesdiscriminantesdel húmeroderecho.

FUNCION FUNCIÓNDISCRIMINANTE

Función HumDI 66,4010 - 1.5 171 dhumdcab

Función HumD2 41.3001 - 0,7135 dhuinanch

FunciónHumD3 43.9333-0,1453dhumlong

Función HumD4 30,6849 - 1,4055 dhumdmax

Función HumD5 81,4217 - 0,0810 dhumlong - 1,3033 dltumdcab

Función HuniD6 62,7529 - 1,1819 dhumdmax - 0,1222 dhundong

Función HumD7 57,2141 - 0,9475 dhumdmax - 0,6312 dhumanch

FunciónHumD8 41,0867- 1,0397dhumdmax- 1,0704dhumdinin

Tabla ¡39. Grado de precisión de las fimciones discriminantes del húmero derecho.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

FunciónHumDl 91 95,71 42/43 97,67 45148 93,75

Función HumD2 75 90,68 34/37 91,89 34/38 89,47

Función Huni.D3 98 85,14 35144 79,55 49/54 90,74

FunciónHumD4 106 84,93 40/47 85,11 50/59 84,75

FunciónHuinDS 88 96,65 40/41 97,56 45/47 95,74

Función HumD6 98 92.68 40/44 90,91 5 1/54 94.44

Función HumD7 75 93,31 34/37 91,89 36/38 94.74

FunciónHuinD8 106 86,62 40/47 85,11 52/59 88,14
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RADIO

Tabla 140. Funcionesdiscriminantesdel radio.

FUNCIÓN FUNCIONDISCRIMINANTE

FunciónRadí 44,4599- 0,2014radlong

Función Rad2 23,3048 - 2,0639 raddsag

FunciónRad3 15,7328- 1,0538raddtra

FunciónRad4 54,1555-0,1627radlong- 1,6239raddsag

FunciónRadS 33,2096- 1,8753raddsag- 0,8052raddtra

Tabla 414. Grado de precisión delas funcionesdiscriminantesdel radio.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCION TOTAL PONDEN

Nc CIA% =40

Función Radí 187 91,27 75/80 93,75 95/107 88,79

Función Rad2 215 88,11 74/95 77,89 118/120 98,33

Función Rad3 214 78,80 80/94 85,11 87/120 72,50

Función Rad4 187 95,79 77/80 96,25 102/107 95,33

Función Rad5 214 90,70 82/94 87,23 113/120 94,17

Tabla 142. Puncionesdiscriminantesdel radio izquierdo.

FUNCIÓN FUNCIÓNDISCRIMINANTE

Función RadIl 42,4955 - 0,1938 iradlong

Función RadI2 25,7488- 2,2999¡raddsag

Función RadI3 16,4145- 1,1102iraddtra

FunciónRadI4 50,6571 - 0,1493 iradlong -1,6620 iraddsag

FunciónRadiS 32,2532 - 2,0239iraddsag- 0,6471iraddtra
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Tabla143. Grado de precisión de las funciones discriminantes del

CORRES VARONES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc

Función RadIl 91 90,37 37/40 92,50

Función RadI2 106 85,32 34/47 72,34

Función R.adI3 105 79,68 39/46 84,78

Función RadI4 91 96,79 39/40 97,50

Función RadiS 105 89,85 39/46 84,78

Tabla ¡44,

FUNCIÓN

Función RadDl

Función RadD2

FunciónRadD3

FunciónRadD4

FunciónRadDS

Función RadD6

Nc

45/51

58/59

44/59

49/51

56/59

Tabla ¡45. Grado de precisión de las funciones discriminantes del radio derecho.

FUNCIÓN TOTAL
Nc

CORRES
PONDEN
CIA%

VARONES MUJERES

Nc Nc

Función RadDl 96 88,39 35/40 87,50 50/56 89,29

Función RadD2 109 90,85 40/48 83,33 60/61 98,36

Función RadD3 109 77,15 30/48 62,50 56/61 91.80

Función RadD4 96 94,46 37/40 92,50 54/56 96,43

Función RadD5 96 90,89 37/40 92,50 50/56 89.29

Función RadD6 109 91,51 43/48 89,58 57/61 93.44
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radio izquierdo.

MUJERES

88.24

98,31

74,58

96,08

94.92

Funcionesdiscriminantes delradio derecho.

FUNCIÓN DISCRIMINANTE

47,0334- 0,2119dsadlong

21,5511 - 1,S928draddsag

15,1425 - 1,0049 draddtra

58,6 104 - 0,1801dradlong - 1,6490 draddsag

50,8118 - 0,1887 dradlong - 0,593 1 draddtra

34,7669 - 1,8230 draddsag - 0,9298 draddtra
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CÚBITO

Tabla 146. Funcionesdiscriminantesdel cúbito.

FUNCIÓN DISCRIMINANTEFUNCION

FunciónCub]

Función Cub2

Función CubJ

Función Cub4

Función CtS

FunciónCubá

FunciónCub7

FunciónCub8

FunciónCub9

FunciónCublO

FunciónCubil

FunciónCubí2

FunciónCubl3

Función CubI4

43,3377 - 0,1806 cublong

26,3631 -2, 1692 cubdtra

27,4733 - 1,7166 cubddor

41,7147 - 0,1977 cublofi

52,5884 - 0,1395cublong- 1,1999 cubddor

47,4344- 0,1288cublong - 1,3532cubdtra

54,2317- 1,3997cubddor- 0,1512 cublofi

50,0393- 1,6458cubdtra- 0,1421 cublofi

52,8603- 0,1480cublong - 0,5146 cubcirc

5 1,4308- 0,1595cublofl - 0,5285cubcirc

37,1298- 1,1367 cubddor - 1,5580cubdtra

52,8560 -0,113 1 cublong- 0,8827cubddor - 0,9536cubdtra

56,4723 - 0,9791 cubddor- 1,1816 cubdtra - 0,1254 cublofi

54,4139 - 0,1120 cublong - 0,6657 cubddor - 0,8499cubdtra - 0,1947 cubcirc
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Tabla147. Grado de precisión delas funcionesdiscriminantesdel cúbito.

VARONES
FUNCION

MUJERES

Función Cubí

Función Cub2

Función Cub3

Función Cub4

Función CubS

Función Cub6

Función Cub7

FunciónCub8

Función Cub9

Función CublO

Función Cubil

FunciónCubl2

Función Cubl3

Función CubI4

TOTAL
Nc

162

210

210

191

162

161

189

188

162

190

209

161

188

161

CORRES
PONDEN

CIA %

85,53

86,55

81,94

87,63

94,07

93,08

93,65

92,97

89,00

89,37

93,15

95,32

95,99

95,85

Nc

57/68

68/89

7 1/90

72/81

65/68

62,67

74/79

72/78

6 1/68

71/80

82/89

6 5/67

76/78

65/67

83,82

76,40

78,89

88,89

95,59

92,54

93,67

92,31

89,71

88,75

92,13

97,01

97,44

97,01

=40

82/94

117/121

102/120

95/110

87/94

88/94

103/1 10

103/110

83/94

991110

113/120

88/94

104/110

8 9/94

87.23

96,69

85.00

86,36

92,55

93,62

93,64

93,64

88,30

90,00

94,17

93,62

94.55

94,68



Resul¡’ados 199

Tabla ¡48. Funcionesdiscriminantesdel cúbito izquierdo.

FUNCIÓN DISCRIMINANTEFUNCIÓN

Función Cubil

Función CubI2

Función CubI3

Función CubI4

Función CubíS

FunciónCubI6

Función CubI7

FunciónCubI8

Función CubI9

FunciónCubilO

FunciónCubil]

Función CubIí2

45,7383 - 0,1914 icublong

27,5864 - 2,2876 icubdtra

43,6191 - 0,2075 icublofi

23,6309 - 1,5003 icubddor

49,9539 - 0,1371 icublong - 1,4198 icubdtra

53,8313 - 1,7685 icubdtra -0, 1544 icublofi

53,473 1 - 0,1598 icublong - 0,4607 icubcirc

52,2737 - 0,1561 icublong - 0,9575 icubddor

35,3953- 0,8957 icubddor- 1,7651 icubdtra

53,5955 - 0,1280 icublong - 1,1148icubdtra- 0,2866 icubcirc

52,9405-0,1258 icublong- 1,1215 icubdtra - 0,5953 icubddor

58,8491 - 0,8204 icubddor - 1,3414 icubdtra - 0,1417icublofi

Tabla149. Grado de precisión de las funciones discriminantes del cúbito izquierdo.

FUNCIÓN TOTAL
Nc

CORRES
PONDEN
CIA%

VARONES MUJERES

Nc Nc

Función CubIl 80 86,49 29133 87,88 40/47 85,11

Función CubI2 105 87,82 34/44 77,27 60/61 98,36

Función CubI3 96 87,57 37/42 88,10 47/54 87,04

FunciónCubI4 106 86.78 39/45 86,67 53/6 1 86,89

Función CuhiS 79 92,62 30/32 93,75 43/47 91,49

FunciónCubI6 94 93,80 38/40 95,00 50/54 92,59

Función CubIl 80 92,10 32/33 96,97 41/47 87,23

Función CubiS 80 92,10 32/33 96,97 41/47 87,23

Función CubI9 105 93,31 41/44 93,18 57/61 93,44

Función CubilO 79 94,18 31/32 96,88 43/47 91,49

Función CublIl 79 95,25 31/32 96,88 44/47 93,62

Función CubIl2 94 95,97 39/40 97,50 51/54 94,44



Estudio antropológico-forense dela colecciónde laEM!?___

Tabla ¡50. Funciones discriminantes del cúbito derecho.

FUNCIÓN

FunciónCubD1

Función CubD2

Función CubO3

Función CubD4

Función CubOS

Función CubD6

Función CubD7

Función CubD8

Función CubD9

Función CubO10

FUNCIÓN DISCRIMINANTE

34,6927 - 2,1334 dcubddor

40.6922 - 0,1689 dcublong

25,1338 - 2,0522 dcubdtra

23,4775 - 0,6908 dcubcirc

55,8852- 0,1208dcublong- 1,6528 dcubddor

55,6632- 1,6923 dcubddor- 0,1333 dcublofi

41,8754- 1,5842dcubddor- 1,3157dcubdtra

53,7396- 0,1364dcublong- 0,6102dcubcirc

49,8933- 0,1480 dcublofl- 0,5444dcubcirc

55,890 1 - 1,3847dcubddor- 0,1008 dcublong - 0,7436dcubdtra

Tabla 151. Gradodeprecisióndelasfuncionesdiscriminantes del cúbito derecho.

FUNCIÓN TOTAL
Nc

CORRES
PONDEN

CIA%

VARONES MUJERES

Nc Nc

Función CubOl 104 92,49 39/45 86,67 58/59 98,31

FunciónCubD2 82 85,05 29/35 82,86 41/47 87.23

Función CubD3 105 85,28 34/45 75,56 57/60 95.00

Función CubD4 101 78,73 33/44 75,00 47157 82,46

Función CubDS 82 93,95 33/35 94,29 44/47 93.62

FunciónCubD6 94 93,80 36/38 94,74 52/56 92,86

FunciónCubD7 104 96,08 43/45 95,56 57/59 96.61

FunciónCubO8 82 88,97 31/35 88,57 42/47 89,36

FunciónCubD9 95 87,73 35/39 89,74 48/56 85.71

Función CubOlO 82 96,44 34/35 97,14 45/47 95,74
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SACRO

Tabla152.

FUNCIÓN

FunciónSací

Función discriminante del sacro.

FUNCIÓN DISCRIMINANTE

19,0542 - 0,4222 sacanprs

Tabla 153. Grado de precisión de la fimeión discriminante delsacro.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

Función Sac 1 100 80,19 32/43 74,42 49/57 85,96

COXAL

Tabla ¡54. Funcionesdiscriminantesdel coxal.

FUNCIÓN FUNCIÓN DISCRIMINANTE

Función Coxí 42,1205 - 0,4955 coxlois

Función Cox2 46,2826 - 0,2263 coxalt

FunciónCox3 34,6511-0,4020coxalt+ 0,6445coxlopu

FunciónCox4 29,2246+ 0,5240caxlopu- 0,8018 coxlois

FunciónCox5 40,9561- 0,4070coxlois + 0,6737coxlopu- 0,2750coxa]t

Tabla ¡55.Gradode precisión de las funcionesdiscriminantesdel coxal.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

CIA% Nc Nc

FunciónCoxí 199 85,80 71/89 79,78 101/110 91.82

FunciónCox2 193 89,05 76/86 88,37 96/107 89,72

FunciónCox3 167 95,68 70/74 94,59 90/93 96,71

Función Cox4 169 93,97 68/73 93,15 91/96 94,79

Función Coxi 164 96,16 69/73 94,52 89/91 97.80
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Tabla 156.

FUNCIÓN

Función Coxil

Función CoxI2

Función CoxI3

Función Coxl4

Función CoxIs

Funcionesdiscriminantesdel coxalizquierdo.

FUNCIÓN DISCRIMINANTE

44,6174- 0.2177icoxall

42,7406- 0,5038icoxlois

34,6611-0,3764icoxalt+0,5731icoxlopu

27,8089+ 0,4652icoxlopu - 0,7356 icoxlcis

38,9475- 0,2628 icoxalt+ 0,6003icox]opu - 0.3492icoxlois

Tabla 157. Grado de precisión delas funcionesdiscriminantesdel coxalizquierdo.

CORRES VARONES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc

MUJERES

Nc

Función Coxl 1 98 87,57 37/43 86,05 49/55 89.09

Función CoxI2 98 88,34 37/44 84,09 50/54 92,59

Función CoxI3 84 93,82 34/37 91,89 45/47 95.74

Función Coxl4 84 92,47 33/37 89,19 45/47 95,74

FunciónCoxiS 83 94,86 34/37 91.89 45/46 97.83

Tabla ¡58. Funcionesdiscriminantesdel coxal derecho.

FUNCIÓN FUNCIÓN DISCRIMINANTE

Función CoxOl 40,9120 - 0,4804 dcoxlois

FunciónCoxD2 47,3379- 0,2320 dcoxalt

FunciónCoxD3 34,0693 - 0,4232 dcoxalt + 0,7117dcoxiopu

FunciónCoxD4 30,1927 + 0,5858dcoxlopu - 0,8651 dcoxlois

FunciónCoxOS SI,7332- 0,1172 dcoxalt- 0,3282 dcoxlois
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Tabla ¡59.Grado deprecisiónde las funcionesdiscriminantesdel coxal derecho.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCION TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

Función CoxOl 101 86,43 36/45 80,00 52/56 92.86

Función CoxD2 95 89,38 38/43 88,37 47/52 90,38

Función CoxO3 83 96,21 35/37 94,59 45/46 97,83

Función CoxO4 85 94,16 34/36 94,44 46/49 93,88

Función CoxD5 91 89,68 35/41 85,37 47/50 94,00

FÉMUR

Tabla¡70. Funcionesdiscriminantesdel fémur.

FUNCIÓN DISCRIMINANTEFUNCIÓN

Función Femí

FunciónFem2

FunciónFem3

Función Fem4

Función FemS

Función Fem6

FunciónFem7

FunciónFemS

Función Fem9

Función FemiO

59,6720 - 0,7811fexnanch

43,1530-0,9767femdcab

40,5543- 0,0975femlobi

39,1554- 0,0935femn]ong

62,2210-04735fenianch- 0,5904femdcab

63,9971- 0,6806fexnanch- 0,4384 femdsag

71,5838- 0,0470femloti - 0,6810 femanch

70,7777- 0,0434 femlong- 0,6885femanch

29,3665 -0,7 193 femdsag - 0,3662 femdtra

44,6084 - 0,9758 femdcab - 0,0556 femdtra
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Tabla 17). Grado dc precisión de las funcionesdiscriminantesdel fémur.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

Función Femí 200 90,87 79/88 89,77 103/112 91.96

FunciónFeni2 193 88,31 68/82 82,93 1041111 93,69

Función Fem3 206 83,53 72/90 80,00 101/116 87,07

FunciónFem4 210 83,74 73/92 79,35 104/118 88,14

Función FemS 172 93,72 69/73 94,52 92/99 92,93

Función Fem6 199 92,41 80/87 91,95 104/112 92,86

Función Fem7 191 91,84 75/84 89,29 101/107 94,39

FunciónFem8 191 92,43 76/84 90,48 101/107 94,39

FunciónFem9 224 82,30 79/99 79,80 106/125 84,80

FunciónFemiO 192 88,82 68181 83,95 104/111 93,69

Tabla ¡72. Funcionesdiscriminantesdel fémurizquierdo.

FUNCIÓN DISCRIMINANTEFUNCIÓN

FunciónFeml1

Función FemI2

Función FemI3

Función FemI4

Función FemiS

Función FeniI6

Función FemI7

Función FemI8

Función FemI9

Función FemIlO

Función FemI 11

66,5406 - 0,8727ifemanch

44,2981- 1,0045ifemdcab

44,7460 - 0,1074 ifemlobi

4 1,2028 - 0,0984ifemiong

24,5354 - 0,9022 ifemdsag

74,5039 - 0,7504 ifemanch - 0,6345 ifemdsag

71,1844 - 0,5705 ifemanch - 0,6281ffemdcab

84,9118- 0,0673 ifemlobi- 0,7452 ifenianch

82,43 18- 0,0586 ifemlong - 0,7582 ifemanch

72,5507 - 0,7545 ifemanch - 0,1797 ifemcirc

30,3305 - 0,8018 ifemdsag - 0,3188 ifemdtra
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Tabla 173. Grado de precisión de las funciones discriminantes del fémur izquierdo.

CORRES VARONES MUERES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

Función FemIl 101 91,77 40/45 88,89 53/56 94.64

Función FentI2 97 86,12 3 1/40 77,50 54/57 94,74

Función FemI3 104 85,04 37/46 80,43 52/58 89.66

Función Fetnl4 106 83,43 37/47 78,72 52/59 88,14

Función FemíS 113 80,65 37/50 74,00 55/63 87.30

Función FemI6 101 92,66 40/45 88,89 54/56 96,43

Función FemI7 85 95,14 33/35 94,29 48/50 96.00

Función FemI8 97 92,43 39/44 88,64 51/53 96,23

Función FemI9 97 92,62 40/44 90,91 50/53 94.34

Función FemílO 101 94,88 42/45 93,33 54/56 96,43

FunciónFemllí 113 81,86 39/50 78,00 54/63 85.71

Tabla 174. Funcionesdiscriminantesdel fémurderecho.

FUNCIÓN FUNCIÓN DISCRIMINANTE

FunciónFemDl 53,1168 - 0,6939 dfemanch

Función FemD2 41,2903 - 0,9329 dfemdcab

FunciónFemD3 36,5573- 0,0874dfemlong

Función FemD4 36,2350 - 0,0873 dfemlobi

FunciónFemOS 54,0881- 0,3788dfemanch- 0,5682dfemdcab

Función FemO6 55,5665 -0,6 168 dfenianch - 0,3032 dfemdsag

Función FemD7 54,6136 - 0,6059 dfemanch - 0.3 122 dfemdssu

Función FemD8 60,6671 -0,03 16 dfemlong - 0,6206 dfemanch

Función FemD9 60,6768 - 0,0322 dfemlobi - 0,6188 dfemanch

Función FemDlO 42,865 1 - 0,9721 dfemdcab + 0,0079 dfemdtra

FunciónFemDll 28,1242 - 0,6342 dfemdsag - 0.4073 dfemdtra
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Tabla ¡75. Grado de precisión de las funciones discriminantes del fémur derecho.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

Función FemO1 99 89.99 39/43 90,70 50/56 89.29

Función FemD2 96 90.34 37/42 88,10 50/54 92,59

Función FeniD3 104 84,07 36/45 80,00 52/59 88.14

Función FemD4 102 83,74 35/44 79,55 51/58 87,93

FunciónFemD5 87 90,95 35/38 92,11 44/49 89,80

FunciónFemD6 98 91,07 39/42 92,86 50/56 89,29

FunciónFemD7 99 90,26 40/43 93,02 49/56 87,50

Función Femfl8 94 91,30 36/40 90,00 50/54 92,59

Función FemD9 94 91,30 36/40 90,00 50/54 92.59

Función FemOlO 95 91,42 37/41 90,24 50/54 92,59

FunciónFemOil 111 81,95 40/49 81,63 51/62 82.26

TIBIA

Tabla ¡76. Funcionesdiscriminantesde la tibia.

FUNCIÓN FUNCIÓN OISCRIMINANTE

Función Tibí 54,74 10- 0,7578 tibanpr

Función Tib2 38,6409 - 0,4371 tibcirc

FunciónTib3 33,1803- 1,0303 tibdniax

Función Tib4 3 1,7278 - 0,6302 tibandi

FunciónTib5 34,9676 -0,1024 tiblong

Función Tib6 60,8638 - 0,5396 tibanpr - 0,2476 tibcirc

FunciónTib7 59,6344 - 0,5884tibanpr-0,5318 tibdmax

Función Tib8 57,2040 - 0,6567 tibanpr - 0,4202 tibdtra

Función Tib9 57,5495 - 0,6225 tibanpr - 0,2496 tibandi

Función Tibio 50,2182 - 0,0561 tiblong - 0,3513 tibcirc

Función Tibí 1 39,5611 -0,3105 tibdmax - 0.3343 tibcirc
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Tabla ¡77,Gradodeprecisiónde las funcionesdiscriminantesde la libia.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

FunciónTibí 191 92,13 80/87 91.95 96/104 92.31

Función Tib2 221 87.87 85/96 88,54 109/125 87.20

FunciónTib3 223 86,75 83/98 84,69 111/125 88,80

Función Tib4 208 85,22 77/95 81,05 101/113 89,38

Función TibS 215 82,00 80/96 83.33 96/119 80.67

Función Tibá 191 92.80 82/87 94,25 95/104 91,35

Función Tib7 191 93,19 81/87 93,10 97/104 93,27

Función Tib8 191 92,80 82/87 94,25 95/104 91,35

Función Tib9 185 93,13 82/86 95,35 90/99 90.91

FunciónTiblO 213 87,96 84/94 89,36 103/119 86,55

Función Tibil 221 88,51 87/96 90,63 108/125 86.40

Tabla178. Funcionesdiscrinunantesde la libia izquierda

FUNCIÓN DISCRIMINANTEFUNCIÓN

FunciónTibíl

Función TibI2

FunciónTibI3

FunciónTibI4

FunciónTibíS

Función TibI6

FunciónTibI7

65,1580 - 0,9036 itibanpr

37,1353 - 0,4207 itibcirc

33,1419 - 1,0283 ítibdmax

35,5663 - 0,1044 itiblong

68,3689- 0,6949 itibanpr - 0,2066 ¡tibcírc

68,3784- 0,7277 itibanpr - 0,4932 itíbdmax

65,8572 - 0,8255 itibanpr - 0,2734itibdtra
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Tabla ¡79. Gradode precisióndelas funcionesdiscriminantesde la tibia izquierda.

FUNCIÓN
CORRES VARONES

TOTAL PONDEN
CIA% Nc

MUJERES

Nc

FunciónTibí 1 96 93,90 41/43 95,35 49/53 92.45

Función TibI2 110 90,71 42/47 89,36 58/63 92,06

FunciónTibI3 111 86,90 40/48 83,33 57/63 80.48

Función TibI4 105 82,87 39/47 82,98 48/58 82,76

Función TibíS 96 95,06 42/43 97,67 49/53 92.45

FunciónTibI6 96 96,01 42/43 97,67 50/53 94,34

FunciónTibI7 96 94,12 42/43 97,67 48/53 90,57

Funcionesdiscriminantesdela tibia derecha.

FUNCIÓN DISCRIMINANTE

Tabla ¡80.

FUNCIÓN

FunciónTibD 1

Función TibD2

Función TtD3

FunciónTibD4

Función TibDS

Función TibD6

FunciónTibD7

Función TibDS

46,2067 - 06384 dtibanpr

39,6023- 0,4472 dtibcirc

36,5837- 0,7277dtibandi

32,8679 - 1,0213dtibdmax

33,98 19- 0,0993 dtiblong

54,7457 - 0,4540 dtibanpr - 0,4345 dtibandi

5 1,6074 - 0,4484dtibandi- 0,3283 dtibcirc

50,6834 - 0,5274dtibanpr - 0,5369 dtibdtra
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FunciónTibD 1

FunciónTibD2

FunciónTibD3

FunciónTibD4

Función TibD5

Función TibD6

FunciónTibD7

Función TibD8

Tabla ¡81. Grado de precisión de las funciones discriminantes de la libia derecha.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

95 90.40 39/44 88,64 47/51 92.16

111 85,01 43/49 87,76 51/62 82,26

106 87,36 40/48 83,33 53/58 91.38

112 86,55 43/50 86,00 54/62 87,10

110 82,00 41/49 83,67 49/61 80.33

93 94,67 42/44 95,45 46/49 93,88

105 88,65 42/47 89,36 5 1/58 87.93

95 90,55 40/44 90,91 46/51 90,20

PERONÉ

Tabla 182.

FUNCIÓN

Función Peri

Función Per2

Funciones discriminantesdel peroné.

FUNCIÓN DISCRIMINANTE

33,3329- 0,0990 perlong

35,7790- 0,095 1 perlong - 0,2628perdmax

Tabla 183. Gradode precisión delas funcionesdiscriminantesdel peroné.

CORRES VARONES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc

MUJERES

Nc

FunciónPeri 157 80,89 55/68 80.88 72/89 80.90

Función Per2 157 82,19 56/68 82.35 73/89 82.02

Tabla ¡84. Funcionesdiscriminantesdel peroné izquierdo.

FUNCIÓN FUNCIÓN DISCRIMINANTE

Función PerIl 35,6095-0, 1057 iperlong

FunciónPerI2 38.3942-0,1013 iperíong - 0,3077iperdniax
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Tabla185. Grado de precisión de las funcionesdiscriminantesdel peronéizquierdo.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCION TOTAL PONDEN

Nc CIA% N” Nc

Función PerIl 77 80,17 25/32 78,13 37/45 82.22

Función PerI2 77 84,41 27/32 84,38 38/45 84,44

Tabla ¡86. Funcionesdiscriminantesdel peronéderecho.

FUNCIÓN FUNCIÓN DISCRIMINANTE

Función PerDí 30,677 1 - 0,0911 dperíong

Función PerD2 32,91 10- 0,0878 dpcrlong - 0,2297 dperdxnax

Tabla¡87. Grado de precisión delas funciones discriminantesdel peronéderecho.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

FunciónPerDí 80 78,66 28/36 77,78 35/44 79,55

FunciónPerD2 80 82,58 30/36 83,33 36/44 81,82

CALCÁNEO

Tabla ¡88. Funciones discriminantes del calcáneo

FUNCIÓN FUNCIÓN DISCRIMINANTE

FunciónCali 37,8874- 0,4936 callong

FunciónCaI2 30,2579- 0,7449 calandi

FunciónCal3 28,0391- 0.7036calanch

FunciónCaI4 44,9980 - 0,3538 callong- 0,4404calandi
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Tabla ¡89. Grado de precisión de las funciones discriminantes del calcáneo.

FUNCIÓN TOTAL
Nc

CORRES
PONDEN

CIA%

VARONES MUJERES

Nc Nc

Función CaIl 189 80,86 70/88 79,55 83/101 82.18

FunciónCal2 204 81,93 71/91 78,02 97/113 85,84

Función Ca]3 208 82,91 78/92 84,78 94/1 16 81.03

FunciónCal4 184 83,55 70/86 81,40 84/98 85.71

Tabla 190. Funcionesdiscriminantes delcalcáneoizquierdo.

FUNCIÓN FIJNCIÓNDISCRIMINANTE

Función CalI 1

FunciónCa]12

FunciónCalI3

FunciónCaII4

34.5542 - 0,4499 icallong

30,2 156 - 0,7444 icalandi

28,9530 - 0,7291 icalanch

41,4379- 0,3202 icallong- 0,4160 icalandi

Tabla¡91. Grado de precisióndelas funcionesdiscriminantesdel calcáneoizquierdo.

CORRES VARONES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc

MUJERES

Nc

Función CalIl 96 78,21 34/43 79,07 41/53 77,36

Función CalI2 102 82,01 35/44 79,55 49/58 84,48

Función CalI3 105 83,89 38/45 84,44 50/60 83.33

Función CalI4 93 82,63 34/42 80,95 43/51 84,31

Tabla ¡92. Funcionesdiscriminantesdel calcáneoderecho.

FUNCION FUNCIÓN DISCRIMINANTE

Función CaIDI 40,9795 - 0,5343 dcallong

FunciónCaID2 29,6980- 0,7306dcalandi
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Tabla ¡93. Grado deprecisióndelas funcionesdiscriminantesdel calcáneo derecho.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% N0 Nc

Función CaIDí 93 83,75 36/45 80,00 42/48 87.50

Función CaID2 102 81,93 36/47 76,60 48/55 87,27

EXTREMIDAD SUPERIOR

Tabla 194. Funcionesdiscriminantesde la extremidadsuperior.

FUNCIÓN FUNCIÓN DISCRIMINANTE

FunciónExsl 81,0833- 1,3908humdcal,- 1,8230raddsag

FunciónExs2 90,7587- 1,1963huindcab- 0,1757radlong

FunciónExs3 52,9050 -1,7986raddsag-0.1543 cublofi

Función Exs4 40,1258 - 1,6311 raddsag - 1,7843 cubdtra

FunciónExs5 44,1926-0,3179 radlong + 0,1234cublofi

FunciónExs6 54,0854 - 0,1568radlong- 1,6089cubdtra

FunciónExs7 88,2482 -1,1326hmndcab- 0,1349 cublofi - 0.8687cnbdtra

FunciónExs8 102,1594- 1,0497humdcab -1,7447raddsag - 0,3728 radlong + 0,2152cublofi

FunciónExs9 102,9067- 1,0 134 humdcab- 1,6645raddsag- 0,1383radlong- 0.8004cubdtra
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Tabla 195. Gradode precisión delas funcionesdiscriminantesde la extremidadsuperior.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCION TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

Función Exsl 178 96,18 80/82 97,56 9 1/96 94,79

Función Exs2 156 95,38 65/69 94,20 84/87 96,55

Función Exs3 188 94,10 75/80 93,75 102/108 94.44

Función Exs4 206 93,76 80/SS 90,91 114/118 96,61

FunciónExsS 177 90,92 68/75 90,67 93/102 91.18

FunciónExs6 182 93,88 71/76 93,42 100/106 94,34

Función Exs7 162 95,68 67/70 95,71 88/92 95.65

Función Exs8 151 96,57 64/67 95,52 82/84 97,62

Función Exs9 152 96,74 64/66 96,97 83/86 96.51

Tabla ¡96. Funcionesdiscriminantesde laextremidadsuperiorizquierda.

FUNCIÓN FUNCIÓNDISCRIMINANTE

FunciónExsll 96,6861- 1,1921 ihun’dcab- 0,2051 iradlong

FunciónExsI2 80,3753- 1,3038ihumdcab - 2,1341 iraddsag

FunciónExsI3 93,3237 -1,2048ihumdcab-0,1957 icublof¡

Función ExsI4 55,5892 - 0,1597 iradlong -0,96 19 ihumdmnax

Función ExsI5 42,8290-0,3 167 iradlong + 0.1277 icublofi

FunciónExsI6 60,1740 -1,1320ihumdmax- 0,1708icublofi
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Tabla197. Gradodeprecisiónde lasThncionesdiscriminantesdela extremidadsuperiorizquierda.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCION TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

FunciónExsIl 77 95,90 32/34 94.12 42/43 97.67

FunciónExsI2 89 96,71 39/40 97,50 47/49 95.92

FunciónExsI3 85 94,99 35/38 92,11 46/47 97.87

Función ExsI4 86 93,61 35/36 97,22 45/50 90.00

FunciónExsI5 87 89.93 35/38 92.11 43/49 87.76

FunciónExsI6 93 90,28 36/40 90,00 48/53 90.57

Tabla ¡98. Funcionesdiscriminantesde laextremidadsuperiorderecha.

FUNCIÓN FUNCIÓN DISCRIMINANTE

FunciónExsDl 36,4391- 1.6474dcubdtra- 1,4257draddsag

FunciónExsD2 59,2582 - 0,1502 dcublong - 2,0227draddsag

FunciónExsD3 85,3876 -1,2049dhumdcab - 0,1482dradlong

Tabla ¡99. Grado de precisión delas fi]ncionesdiscriminantesde la extremidadsuperiorderecha.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCION TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

FunciónExsDl 104 93.01 41/45 91.11 56/59 94.92

FunciónExsD2 81 94,97 33/35 94,29 44/46 95.65

FunciónExsD3 79 96,30 34/35 97,14 42/44 95.45
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EXTREMIDAD INFERIOR

Tabla 200.

FUNCIÓN

FunciónExil

Función Exi2

FunciónExi3

FunciónExi4

FunciónExiS

FunciónExi 1

FunciónExi2

FunciónExi3

Función Exi4

FunciónExiS

Funcionesdiscriminantesde laextremidadinferior.

FUNCIÓNDISCRIMINANTE

56,3420- 0,6873femdcab- 0.2941 tibcirc

65.8556- 0,5518femanch- 0,2685 tibcirc

59,9331 - 0,6015femdcab- 0,4622tibanpr

67,5314- 0,2808 femanch- 0.2576 tibcirc- 0.5292femdcab

66,9166 - 0,3059femanch- 0,3003 tibcirc+ 0.3942 femdtra- 0.6228 femdcab

Tabla 20¡. Gradode precisiónde las flrncionesdiscriminantesdela extremidadinferior.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCION TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

188 91,24 70/78 89,74 102/110 92.73

200 92.69 83/88 94,32 102/112 91,07

167 94,06 68/72 94,44 89/95 93.68

172 94.23 69/73 94,52 93/99 93,94

171 94,38 69/72 95,83 92/99 92.93

Tabla202.

FUNCIÓN

FunciónExilí

Función Exi2

Funcionesdiscriminantesde la extremidadinferior izquierda.

FUNCIÓN DISCRIMINANTE

74,5323- 0.0335ifemlobi - 0.8407 itibanpr

67,2653 - 0,7051 itibanpr - 0,2328 itibcirc + 0,1560 ifemdtra

Tabla 203.Grado de precisióndelas funcionesdiscriminantesde laextremidadmfenor izqmerda

FUNCION TOTAL
Nc

CORRES
PONDEN

CIA%

VARONES MUJERES

Nc Nc

FunciónExilí 92 94.62 40/42 95,24 47/50 94.00

FunciónExi2 96 94,12 42/43 97,67 48/53 90.57
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FUNCIÓN

FunciónExiDí

FunciónExiD2

FunciónExiD3

FunciónExÍD4

FunciónExiDS

FunciónExiD6

Tabla204.Funcionesdiscriminantesde laextremidadinferior derecha.

FUNCIÓNDISCRIMINANTE

0,7475 dfemdcab- 0.7173 dtibdmax

0,6392 dfemdcab- 0,3320dtibanpr

0,4892 dfemanch- 0.2351 dtibcirc

0,2134 dfemanch- 0,6001 dfemdcab- 0,4932 dtibdmax

0.6029 dfemanch+ 0,2326 dfemdtra- 0,5205 dtibdmax

0.2268dfemanch- 0,7968 dfemdcab+ 0,5208 dfemdtra- 0.6530

56,1138-

52.3228-

58,2397 -

58,6775 -

56,7866-

59.8828-

dtibdniax

Tabla 205.Gradode precisión delas funcionesdiscriminantesde la extremidadinferior derecha.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

FunciónExiDí 95 92,41 38/42 90.48 50/53 94,34

FunciónExiD2 82 91,53 33/37 89,19 42/45 93.33

FunciónExiD3 99 91,15 40/43 93,02 50/56 89.29

FunciónExiD4 87 91.68 34/38 89,47 46/49 93,88

FunciónExiD5 98 91.07 39/42 92.86 50/56 89.29

FunciónExiD6 86 91,86 34/37 91,89 45/49 91,84

CINTURA PÉLVICA

Tabla 206. Funcionesdiscriminantesde lacintura p¿lvica.

PUNCIÓN FUNCIÓN DISCRIMINANTE

FunciónCpel -0,2173 + 0,1742 coxlopu- 0,1296 saclong

FunciónCpe2 35,5488 - 0,4617 coxait +0.6752coxlopu + 0,0780 sacanasu

FunciónCpe3 4 1,0363- 0,3274 coxalt + 0.7020coxlopu + 0,0736 sacanasu- 0,4063coxlois
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Tabla207.Grado de precisióndelas funciones discriminantesde la cintura pélvica.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

FunciónCpel 142 78,91 46/63 73,02 67/79 84.81

FunciónCpe2 149 95,86 59/62 95,16 84/87 96.55

FunciónCpe3 146 96,36 58/61 95.08 83/85 97.65

Tabla208. Funcionesdiscriminantesde la cintura pélvicaizquierda.

FUNCIÓN FUNCIÓN DISCRIMINANTE

FunciónCpeIl 58,0169 - 0,2484 icoxalt- 0,0695 saclong

FunciónCpeI2 0,7061+ 0,1587 icoxlopu - 0,1274 saclong

FunciónCpcI3 42,1763 - 0,3535 icoxalt + 0,5220icoxlopu - 0,0828 saclong

FunciónCpcI4 35,8671 - 0,4304 icoxalt + 0,6057icoxlopu + 0,0643 sacanasu

Tabla209. Gradode precisióndelas funcionesdiscnmxnantesdela cintura pélvicaizquierda.

CORRES VARONES MUERES
FUNCION TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

FunciónCpeIí 76 89,08 29/34 85,29 39/42 92.86

FunciónCpeI2 72 77,19 23/32 71/88 33/40 82,50

FunciónCpeI3 72 95,62 30/32 93,75 39/40 97.50

Función CpcI4 75 94,50 29/31 93,55 42/44 95,45

Tabla210: Funcionesdiscriminantesde lacintura pélvícaderecha.

FUNCION FUNCIÓNDISCRIMINANTE

FunciónCpeDl 44,6992- 0,6321 dcoxlois + 0.0762 sacanasu

FunciónCpeD2 -1,2989 + 0,1870dcoxlopu - 0,1279 saclong

FunciónCpeD3 33,8616- 0,8470 deoxtois + 0,6305dcoxlopu - 0,0860saclong

FunciónCpeD4 30,7023- 0,8981 dcoxlois + 0,6428dcoxlopu-0,0158 sacanasu
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Tabla211. Gradodeprecisiónde lasfuncionesdiscriminantesde

CORRES VARONES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

______________ CIA% Nc

FunciónCpeD1 85 87,25 28/34 82,35

FunciónCpeD2 70 79,40 23/31 14,19

FunciónCpeD3 69 97,44 30/30 100,00

FunciónCpeD4 75 97,78 30/30 100,00

Nc

47/51

33/39

3 7/39

43/45

HUESOS LARGOS (húmero, fémur, tibia)

Tabla 212.

FUNCIÓN

FunciónHill

FunciónHft2

FunciónHfl3

FunciónHft4

FunciónH115

Funcionesdiscriminantesdehuesos largos.

FUNCIÓNDISCRIMINANTE

84,8047- 1,2276hurndcab- 0,0752 femlong

55,9628- 1,1413humdinax - 0,0747 fernlong

48,8112- 1,1063hun’¡dmax- 0,0728 tiblong

93,3512- 1,0945humdcab-0,8398humdxnax-0,0661femlong

88,1376- 1,1635humdcab- 0,8504 humdmax- 0.0561tiblong

Tabla 213.Grado de precisión de lasfuncionesdiscriminantesdehuesos largos.

MUJERES
FUNCIÓN TOTAL

Nc

CORRES
PONDEN
CIA%

VARONES

Nc Nc

FunciónHill 171 95,82 74/78 94,87 90/93 96.77

FunciónHft2 197 90,07 74/84 88,10 104/113 92,04

FunciónHft3 202 89,62 79/88 89,77 102/114 89.97

FunciónHft4 170 95,68 72/77 93,51 91/93 97.85

FunciónHftS 175 96,47 77/81 95.06 92/94 97.87
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MUJERES

92.16

84.62

94.87

95,56
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Tabla 214.

FUNCIÓN

FunciónHill)

FunciónHftI2

FunciónHftI3

Funcionesdiscriminantesde huesoslargosizquierdos.

FUNCIÓN DISCRIMINANTE

64,2967- 0.6477ihumdmax- 0,6991 itibanpr

51,9107- 0,7450 ifemdcab- 0,8923ihumndmax

65,6986- 0,4845 itibanpr- 0,4657ifemdcab - 0,4804ihumdrnax

Tabla 215. Gradode precisión de lasfuncionesdiscriminantesdehuesoslargosizquierdos.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCIÓN TOTAL PONDEN

Nc CIA% Nc Nc

FunciónHftI] 90 94,84 37/38 97,39 48/52 92.31

Función111112 90 91,04 30/35 85,71 53/55 96,36

FunciónHftI3 79 94,25 29/30 96,67 45/49 91.84

Tabla 216.Funcionesdiscriminantesdehuesoslargosderechos.

FUNCIÓN FUNCIÓN DISCRIMINANTE

Función1-IliDí 57,5115 - 0,0769 dfemlong -1.1629dhunidmax

FunciónIffiD2 95.1171- 1,1793dhumdcab- 0,0618 dfemlong- 0,8174 dhumdmax

Tabla217. Grado deprecisiónde las funcionesdiscriminantesdehuesoslargos derechos.

CORRES VARONES MUJERES
FUNCION TOTAL PONDEN

Nc CIA% N0 Nc

FunciónHftDl 97 91,60 38/42 90,48 51/55 92.73

Función HftD2 82 96,23 36/38 94.74 43/44 97.73
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ESQUELETO

Tabla 2¡8. Funcionesdiscriminantes delesqueleto.

FUNCIÓN

FunciónEsq1

FunciónEsq2

FunciónEsq3

FunciónEsq4

FunciónEsqS

FunciónEsq6

FunciónEsq7

FunciónEsqS

FunciónEsq9

FunciónEsqiO

FUNCIÓNDISCRIMINANTE

27,5010- 0,2454 rad]ong+ 0,3630coxlopu

27,3429- 0,2324 cublong+ 0,3854coxlopu

42,2670- 1,5674humdeab+ 0,3490coxiopu

70,9050- 0,2759radiong+ 0,6284coxlopu - 1,3001hurndcab

37,7833- 0,2361radlong+ 0,3943coxlopu - 1,2904cladsag

48,8975 - 1,5208humdcab+ 0,3971coxlopu - 1,0746cladsag

59,0763-0,1122radlong- 0,2723 coxlois- 0,9964 ciadsag

93.7089- 0,1685 radlong+ 0,0214 coxlois- 1,1202 humdcab- 0,8653claddsag

79,3243- 0,2797radlong+ 0,6673 coxiopu- 1,2437 humdcab- 1,1387 cladsag

86,2127- 1,1995humdcab+ 0,6956coxlopu - 0,2774 radlong- 2,1589 raddsag

Tabla219. Gradode precisióndelas funcionesdiscriminantesdel esqueleto.

FUNCION TOTAL
Nc

CORRES
PONDEN

CIA%

VARONES MUJERES

N0 Nc

FunciónEsqí 160 93,08 64/69 92,75 85/91 93.41

Función Esq2 142 90,45 52/59 88,14 77/83 92,77

FunciónEsq3 144 95,31 62/64 96,88 75/80 93.75

FunciónEsq4 135 99.17 59/60 98,33 75/75 100,00

FunciónEsqS 156 95,70 65/67 97,01 84/89 94,38

FunciónEsq6 143 98,73 64/64 100,00 77/79 97,47

FunciónEsq7 166 93.34 67/72 93,06 88/94 93.62

FunciónEsq8 142 96,51 62/64 96,88 75/78 96,15

FunciónEsq9 134 100,00 60/60 100.00 74/74 100.00

FunciónEsqiO 135 100,00 60/60 100,00 75/75 100.00
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abla220. Funcionesdiscriminantesdel hemiesqueletoizquierdo.

FUNCIÓN

FunciónEsqil

FunciónEsqI2

FunciónEsqI3

Función EsqI4

FunciónEsqíS

FunciónEsqI6

FunciónEsqI7

FunciónEsqís

FUNCIÓNDISCRIMJNANTE

27,7436- 0,2346 iradlong+ 0,3228icoxlopu

47,3773+ 0,3889icox]opu - 1,0041ifemanch

45,8988+ 0,3060icoxlopu - 0,9538itibanpr

71,5064- 1,1231 ihunidcab- 0,2704icoxlois

77,4101 - 1,3978ihumdcab+ 0,6791 icoxlopu - 0.3069 iradlong

54,8412- 0,1359 iradIong+ 0,3739 icoxlopu- 0,7320itibanpr

100,4921- 1,0885ihumdcab- 0,1908iradlong+0,0944icoxlois - 1.7391iraddsag

89,3449- 1,2625ihumdcab- 0,3005 iradIong+ 0,7492icoxlopu - 2,1815 iraddsag

Tabla22¡. Grado deprecisióndelas funciones discriminantesdel hemiesqueleto izquierdo.

FUNCIÓN TOTAL
CORRES
PONDEN

VARONES MUJERES

Nc Nc

FunciónEsqIl 77 90,94 31/34 91,18 39/43 90.70

FunciónEsqI2 77 93,94 29133 87,88 44/44 100,00

FunciónEsqI3 75 93,79 3 1/32 96,88 39/43 90.70

FunciónEsqI4 84 92,56 34/38 89,47 44/46 95,65

FunciónEsqíS 67 98,33 29/30 96,67 37/37 100.00

FunciónEsqI6 70 98,75 30/30 100,00 39/40 97,50

FunciónEsqI7 72 95,62 30/32 93,75 39/40 97.50

FunciónEsqíS 67 100,00 30/30 100.00 37/37 100,00
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Tabla222. Funcionesdiscriminantesdel heniiesqueietoderecho.

FUNCIÓN

FunciónEsqD1

FunciónEsqD2

FunciónEsqD3

FunciónEsqD4

FunciónEsqOS

FunciónEsqD6

FunciónEsqD7

FUNCIÓNDISCRIMINANTE

8.8106+ 0,4554 dcoxlopu- 0.5064 dfemcirc

21,5853+ 0,4805 dcoxlopu- 1,2843dfemdcab

27,0991 - 0,2591 dradlong+ 0,4142 dcoxlopu

44,1132-15725dhumdcab+0,334odcoxlopu

86,6389- 0,1419dclalong- 1,5418 dhumdcab

53,3107- 0,2679dclalong+ 0,4717 dcoxlopu- 0,7030dtibanpr

64,6466- 1,2397dhumdcab- 0,2632drad]ong+ 0,6500dcoxopu

Tabla 223.Grado deprecisiónde las funcionesdiscriminantesdel hemiesqueletoderecho.

FUNCIÓN TOTAL
Nc

CORRES
PONDEN
CIA%

VARONES MUJERES

Nc Nc

FunciónEsqDl 86 94,00 36/36 100,00 44150 88,00

FunciónEsqD2 85 93.55 33/37 89,19 47/48 97,92

FunciónEsqD3 83 95.45 34/35 97,14 45/48 93.75

FunciónEsqD4 70 97.44 31/31 100,00 37/39 94,87

FunciónEsqDS 74 97,50 34/34 100.00 38/40 95.00

FunciónEsqD6 66 98,61 30/30 100,00 35/36 97,22

FunciónEsqD7 68 100,00 30/30 100,00 38/38 100,00

111.3.-ESTUDIO MORFOLÓGICO

111.3.1.-ESTUDIO DE LA EDAD

Se exponen a continuaciónlos resultadosde ¡a distribución de la muestraen

intervalosen cada uno delos métodosrealizadosparael estudiode la edad,queincluyen: el
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númerode individuosestudiados,la mediade suedad, desviaciónestándar,rangode edad,

númerodecorrespondenciascorrectasy porcentajedeprecisión;tantoglobalmentecomopor

intervalos.

Se presentanasimismo losresultadosde los métodosempleadospara lavaloración

de la independenciaal considerarlalateralidad,yaquelos sistemasdedeterminacióndeedad

han sido, comotodoslos demásestudios, observadosen amboslados.

Es precisohacer mención de que en las tablasno se hacen constarlas fasesno

representadasen la muestra.

111.3.1.1.-Estudio de la sinostosisde las suturas craneales

Tabla 224. Distribución y correspondenciade

la bóvedacranealizquierda(Meind y Lovejoy).

SUMA INTERVALO Nc MEDIA

O X-35 3 79,33

1-2 19-44 4 68,75

3-6 2345 13 70,77

7-11 28-44 33 67,48

12-15 31-65 19 75,26

16-18 35-60 19 78,47

19-20 34-63 6 77,50

TOTAL 97

la muestracon respectoal estudio delas suturasde

D.S.

6,11

12,04

12,91

15,50

8,20

9,54

4,76

MIN.

74

52

44

30

63

55

72

MAX.

86

78

89

94

89

97

83

CORR.

o

o

1

3

2

1

o

o

o

8

9

11

5

o

7 7
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Tabla 225.Distribución y correspondenciade

la bóvedacranealderecha(Meind y Lovejoy).

SUMA INTERVALO Nc

O X-35 4

1-2 19-44 3

3-6 23-45 15

7-11 28-44 32

12-15 31-65 22

16-18 35-60 16

19-20 34-63 5

TOTAL 97

MEDIA

78,75

66,00

72,27

66,97

76,05

78.25

76,20

la muestra conrespectoa] estudio delas suturasde

OS.

5,12

13,11

12,60

15,53

7,67

10,45

4,27

NUN

74

52

44

30

59

55

72

MAX.

86

78

89

94

87

97

82

CORR,

o

o

1

3

2

1

o

o

o

7

9

9

6

o

7 7

Tabla 226.Distribución ycorrespondenciade lamuestracon respectoal estudiode lassuturasde
la regiónantero-lateralizquierda (Meindy Lovejoy).

SUMA INTERVALO Nc MEDIA OS. MIN. MAX. CORR. %

O X-43 8 69,88 14.25 AA 00 0 0

1 21-42 10 63,40 19,46 30 91 2 20

2 29-44 8 67,75 13,88 39 81 1 13

3-5 28-52 29 71,72 10,73 45 89 1 3

6 30-54 11 74,18 10.49 54 89 1 9

7-8 35-57 20 78,50 9,29 63 97 0 0

9-10 36-69 9 74,89 10,15 53 86 2 22

11-14 49-65 2 85,50 3,54 83 88 0 0

TOTAL 97 7 7
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Tabla 227. Distribución y correspondenciade lamuestracon respectoal estudiode las suturas de
laregión antero-lateralderecha (Meindy Lovejoy).

SUMA INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

O X-43 10 72,90 13,35 44 86 0 0

1 21-42 8 64,00 16,41 30 81 1 13

2 29-44 7 73.14 11.68 56 91 0 0

3-5 28-52 28 68,46 13,82 34 89 3 11

6 30-54 16 74,13 9.74 54 92 1 6

7-8 35-57 21 77,29 9,43 53 97 1 5

9-10 36-69 5 81,20 10.62 67 94 1 20

11-14 49-65 2 80,50 3,54 78 83 0 0

TOTAL 97 7 7

Tabla228.testdehomogeneidad.Independenciade ladoen losestudiosde lassuturascraneales.

ESTUDIO METODO ORAD.LIBERT. VALOR PVALOR

Suturas
bóveda

Test deFisher

Suturas
anterolateral

Test de Fisher

36 391.725 0,001

<0,001

49 205.604 0,001

<0,001
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111.3.1.2.-Cambios en el extremo esternal de la cuarta

costilla

VARONES

Tabla229. Distribución y correspondencia de la muestra con respecto al estudio del extremo distal
de la cuarta costilla izquierda, varones.(Isqan).

FASE INTERVALO Nc MEDIA OS. MIN. MAX. CORR. %

4 26-32 1 30.00 30 30 1 100

5 33-42 1 34,00 34 34 1 100

6 43-55 2 51,00 16,97 39 63 0 0

7 54-64 9 66,67 10,12 53 82 2 22

8 65-X 11 76,82 11,41 52 91 10 91

TOTAL 24 14 58

Tabla230. Distribucióny correspondenciade la muestra con respectoal estudio delextremodistal
de la cuarta costilladerecha, varones.(Isgan).

FASE INTERVALO N0 MEDIA OS. MIN. MAX. CORR. %

4 26-32 1 30,00 30 30 1 100

5 33-42 1 34,00 34 34 1 100

6 43-55 2 51,00 16,97 39 63 0 0

7 54-64 7 65,14 7,22 53 74 2 29

8 65-5< 11 78,27 10,69 53 91 10 91

TOTAL 22 14 64
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MUJERES

Tabla231.Distribucióny correspondenciade la muestracon respectoalestudiodel extremodistal
de lacuarta costilla izquierda,mujeres. (Isqan).

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

6 43-58 2 73,50 2,12 72 75 0 0

7 59-71 4 70,75 3,20 68 74 2 50

8 70-X 15 75,60 14,14 45 97 10 67

TOTAL 21 12 57

Tabla 232. Distribución y correspondencia de la muestra con respecto al estudio del extremo distal
de la cuarta costilla derecha, mujeres. (Isqan).

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. Mili. MAX. CORR. %

6 43-58 4 71,75 3,30 68 75 0 0

7 59-71 1 68,00 68 68 1 100

8 70-5< 22 74,64 12,71 45 97 14 64

TOTAL 27 15 56

Tabla 233. test dehomogeneidad. Independenciade lado en los estudiosdel extremodistal de la
cuartacostilla.

ESTUDIO MÉTODO ORAD.LIIBERT. VALOR P VALOR

Cuarta costilla
varones

Cuarta costilla
mujeres

2

x

Test de Fisher
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16 77.345

x2

Test de Fisher

4 10.672

0,001

<0,001

0,031

0,028
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111.3.1.3.-Cambiosen la sínfisis púbica

MÉTODO DE TODD

VARONES

Tabla234.Distribucióny correspondencia de la muestra con respecto al estudio de la sínfisis púbica
izquierda,varones.(Todd).

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

4 25-26 1 39.00 39 39 0 0

5 27-30 2 32,00 2,83 30 34 1 50

7 35-39 1 44,00 44 44 0 0

9 45-50 3 65.00 12,53 53 78 0 0

10 50-X 26 75,12 10,94 52 94 26 100

TOTAL 33 27 82

Tabla235,Distribuciónycorrespondenciade lamuestraconrespectoalestudiode la sínfisispúbica
derecha, varones. (Todd).

FASE INTERVALO 1W MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

4 25-26 1 39,00 39 39 0 0

5 27-30 2 32,00 2,83 30 34 1 50

7 35-39 1 44.00 44 44 0 0

9 45-50 4 67,25 11,18 53 78 0 0

10 50-X 26 75,46 11,04 52 94 26 100

TOTAL 34 27 79
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MUJERES

Tabla236.Distribución jr correspondenciadela muestraconrespectoal estudio de lasínfisispúbica
izquierda,mujeres. (Todd).

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. MThI. MAX. CORR. %

5 27-30 1 68,00 68 68 0 0

6 30-36 1 66,00 66 66 0 0

9 45-50 2 79,00 5.66 75 83 1 50

10 5O-X 40 75,50 9,86 45 97 37 93

TOTAL 44 41 93

Tabla237. Distribucióny correspondenciade lamuestracon respectoal estudiode lasínfisis púbica
derecha, mujeres.(Todd).

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

5 27-30 1 68,00 68 68 0 0

6 30-36 1 66,00 66 66 0 0

9 45-50 1 75,00 75 75 0 0

10 50-5< 42 75,88 9,80 45 97 41 98

TOTAL 45 41 91

MÉTODO DE SUCHEY-BROOKS

VARONES

Tabla238. Distribucióny correspondenciadela muestraconrespectoal estudiode la sínfisispúbica
izquierda,varones.(Suchey-Brooks).

FASE INTERVALO Nc

3 21-46 2

4 23-57 2

5 8

6 21

TOTAL 33

— —
MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

34,50 6,36 30 39 2 100

51,50 10,61 44 59 1 50

27-66 68,88 10,43 53 89 4 50

34-86 74,86 14,09 34 94 19 90

26 79
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Tabla239. Distribución y correspondencia de la muestra con respecto al estudio de la sínfisis púbica
derecha, varones. (Suchey- Brooks).

FASE

3

4

5

6

TOTAL

INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

21-46 2 34,50 6.36 30 39 2 100

23-57 2 51,50 10,61 44 59 1 50

27-66 7 69,29 11.19 53 89 3 43

34-86 23 74,83 13,67 34 94 21 91

34 27 79

MUJERES

Tabla 240. Distribucióny correspondenciadeLa muestraconrespectoalestudio delasínfisispúbica
izquierda,mujeres.(Suchey-Brooks).

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

3 21-53 1 68,00 68 68 0 0

4 26-70 1 68,00 68 68 1 lOO

5 25-83 10 71,80 6,63 61 83 10 100

6 42-87 34 75,71 10,98 45 97 29 85

TOTAL 46 40 87

Tabla24¡. Distribucióny correspondenciade lamuestraconrespectoalestudiode la sínfisispúbica

derecha,mujeres. (Suchey-Brooks)

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

3 21-53 1 68 68 68 0 0

4 26-70 1 68 68 68 1 100

5 25-83 11 72,18 6,48 61 83 11 100

6 42-87 34 75,95 11,10 45 97 28 82

TOTAL 47 40 85
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MÉTODO DE McKERN Y STEWART

Tabla242.Distribucióny correspondencia de lamuestraconrespectoal estudiode la sínfisis púbica
izquierda. Global. (McKern-Stewart).

SUMA INTERVALO Nc MEDIA D.S. Mm. MAX. CORR. %

4-5 18-23 1 44,00 44 44 0 0

6-7 20-24 1 30,00 30 30 0 0

8-9 22-28 1 39,00 39 39 0 0

11-13 23-39 4 52,50 13,13 34 64 1 25

14 29-X 2 69.50 9,19 63 76 2 100

15 36-5< 25 75.80 10,71 52 94 25 100

TOTAL 34 28 82

Tabla243. Distribucióny correspondenciade lamuestracon respectoalestudiode lasínfisis púbica
derecha. Global. <McKern-Stewart).

SUMA INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

6-7 20-24 1 30 30 30 0 0

8-9 22-28 2 36,50 3,54 34 39 0 0

11-13 23-39 3 63,67 10,50 53 74 0 0

14 29-X 3 66.00 5,29 62 72 3 100

15 36-5< 25 76,16 10,99 52 94 25 100

TOTAL 34 28 82

Tabla 244. Distribucióny correspondenciade la muestra conrespectoal estudiode la sínfisis púbica
izquierda.Componente1. (McKenx-Stewart).

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

2 18-21 1 30.00 30 30 0 0

3 18-24 1 39,00 39 39 0 0

4 19-29 1 44,00 44 44 0 0

5 23-5< 31 72.39 13,22 34 94 31 lOO

TOTAL 34 31 91
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Tabla245.Distribución y correspondenciade lamuestracon respectoal estudiode lasínfisis púbica
derecha.Componete1. (McKern-Stewart).

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

2 18-21 2 34,50 6,36 30 39 0 0

4 19-29 4 48,25 12,01 34 62 0 0

5 23-5< 29 75,10 10,66 52 94 29 100

TOTAL 35 29 83

Tabla246.Distribuciónycorrespondenciade lamuestraconrespectoal estudiodela sínfisis púbica
izquierda. ComponenteII. (McKern-Stewart).

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. M~. MAX. CORR. %

3 21-28 1 30,00 30 30 0 0

4 22-33 3 39,00 5,00 34 44 0 0

5 24-5< 30 73,67 11,33 52 94 30 lOO

TOTAL 34 30 88

Tabla247.Distribución y correspondenciade lamuestracon respectoalestudiode la sínfisis púbica
derecha.ComponenteII. (McKem-Stewart).

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

2 19-24 1 44,00 44 44 0 0

3 21-28 1 30,00 30 30 0 0

4 22-33 3 45,67 16,07 34 64 0 0

5 24-3< 30 74,30 11,30 52 94 30 100

TOTAL 30 86

232



Resultados 233

Tabla248. Distribuciónycorrespondenciade lamuestracon respectoalestudiode la sínfisispúbica
izquierda.ComponenteIII. (McKem-Stewart).

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

2 24-32 4 36,75 6.08 30 44 1 25

3 24-39 3 58.67 5,51 53 64 0 0

4 29-5< 2 69,50 9,19 63 76 2 100

5 38-5< 25 75.80 10,71 52 94 25 100

TOTAL 34 28 82

Tabla249.Distribucióny correspondenciade la muestraconrespectoalestudiode lasínfisispúbica
derecha.ComponeteIII. (McKem-Stewart).

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

1 21-28 1 34,00 34 34 0 0

2 24-32 2 34.50 6,36 30 39 1 50

3 24-39 3 63,67 10.50 53 74 0 0

4 29-5< 1 72,00 72 72 1 100

5 38-5< 27 75,19 11.13 52 94 27 100

TOTAL 34 29 85

MÉTODO DE GLLBERT Y MCKERN

Tabla250.Distribucióny correspondencia de lamuestraconrespectoal estudiode lasínfisispúbica
izquierda. Global. (Gilbert-McKern).

SUMA INTERVALO Nc

6 25-36 1

lo-II 30-47

12 32-52

MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

66,00 66 66 0 0

68,00 68 68 0 0

81,00 81 81 0 0

13 44-54 3 61.67 14,57 45 72 1 33

14-15 52-59 35 76,89 8.53 63 97 0 0

TOTAL 41 1 2
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Tabla 251. Distribución y correspondenciade la muestra con respectoal estudiode la sínfisis
púbicaderecha.Global. (Gilbert-McKern).

SUMA INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

9 22-40 1 66.00 66 66 0 0

10-11 3047 1 68,00 68 68 0 0

12 32-52 1 45.00 45 45 1 100

13 44-54 5 72,20 4,09 68 77 0 0

14-15 52-59 36 77,61 8,54 63 97 0 0

TOTAL 44 1 2

Tabla252.Distribucióny correspondenciade la muestraconrespectoalestudiode lasínfisispúbica
izquierda.Componente1. (Gilbert-McKern).

FASE INTERVALO N0 MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

2 1840 1 66.00 66 66 0 0

4 28-59 8 76,13 10,27 68 97 0 0

5 33-59 32 75,50 9,65 45 92 1 3

TOTAL 41 1 2

Tabla253.Distribución ycorrespondenciade lamuestracon respectoal estudiode lasínfisis púbica
derecha. Componete1. (C+ilbert-McKern).

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

4 28-59 10 71,70 13,13 45 97 1 10

5 33-59 34 76,97 8,05 63 92 0 0

TOTAL 1 2

Tabla254.Distribucióny correspondenciade la muestra conrespectoal estudiode la sínfisispúbica

izquierda. Componente11. (Gilbert-McKern).

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

2 1840 1 66,00 66 66 0 0

4 21-58 4 65,50 14,98 45 81 1 25

5 36-59 36 76,75 8,45 63 97 0 0

TOTAL 41 1 2
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Tabla255.Distribuciónycorrespondenciade la muestraconrespectoalestudiode lasínfisis púbica
derecha.ComponenteII. (Gilbert-McKernlI.

FASE INTERVALO N0 MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

3 27-57 1 66 66 66 0 0

4 21-58 8 68.25 10 45 77 1 13

5 36-59 35 77,77 8.61 63 97 0 0

TOTAL 44 1 2

Tabla256.Distribución y correspondencia de la muestra con respecto al estudio de la sínfisis púbica
izquierda. Componente III. (Gilbert-McKem).

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. Mi1N. MAX. CORR. %

2 22-40 1 66.00 66 66 0 0

3 22-57 1 68.00 68 68 0 0

4 21-58 4 67,75 15,69 45 81 1 25

5 36-59 35 76.74 8.64 63 97 0 0

TOTAL 41 1 2

Tabla 257.Distribucióny correspondenciade lamuestraconrespectoal estudio de lasínfisis púbica
derecha.ComponeteIII. (Gilbert-McKern).

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAN. CORR. %

2 22-40 1 66,00 66 66 0 0

3 22-57 1 68,00 68 68 0 0

4 21-58 4 68,75 17,17 45 86 1 25

5 36-59 38 76,97 8,41 63 97 0 0

TOTAL 44 2
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Tabla258. test dehomogeneidad. Independenciade ladoen los estudiosde lasínfisispúbica.

ESTUDIO METODO GRAn. LIBERT. VALOR P VALOR

Todd 20 138.942 0.001
varones

Test de Fisher <0,001

Todd 9 125.659 0.001
mujeres

Test de Fisher <0.001

Suchey-Brooks 9 103.968 0,001
varones

Test de Fisher <0,00 1

Suchev-Brooks 9 133.150 0,001
mujeres

Tcst de Fisher <0,00 1

McKern-Stewart ~ 16 78.095 0,001
global

Test de Fisher <0.001

McKern-Stewart ~ 6 49.189 0,001
componente1

TestdeFisher <0,001

McKern-Stewart x2 6 71.643 0,001
componenteIt

Tcst de Fisher <0,001

McKern-Stewart 12 58.204 0,001
componenteIII

Test de Físher <0,001

Gilbert-McKern 16 104.633 0,001
global

Test de Fisher <0.001

Gilbert-McKem 2 20.503 0,00]
componente1

Test de Fisher <0,001

Gilbcrt-McKern ~ 4 54.840 0,001
componente II

Tesí de Fisher <0.001

Gilbert-McKem 9 98.746 0,001
componenteIII

Test de Fisher <0,001

x2
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111.3.1.4.-Cambios en la superficie auricular

Tabla 259 Distribución y correspondencia dela muestracon respectoal estudiode la superficie
auricular izquierda. (Lovejoy).

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

3 30-34 1 30.00 30 30 1 100

5 40-44 4 40.50 5,07 34 45 1 25

6 45-49 3 60,67 8,62 53 70 0 0

7 50-59 20 71,35 10,12 52 88 3 15

8 60-5< 66 76,65 8,74 59 97 65 98

TOTAL 94 70 74

Tabla 260. Distribución y correspondencia de la muestra con respecto a] estudio de la superficie
auricular derecha. (Lovejoy).

FASE INTERVALO Nc MEDIA D.S. MIN. MAX. CORR. %

3 30-34 1 30.00 30 30 1 100

4 35-39 1 34,00 34 34 0 0

5 40-44 2 41,50 3.54 39 44 1 50

6 45-49 4 56,75 10,53 45 70 1 25

7 50-59 19 68,37 8,95 52 83 4 21

8 60-5< 66 77,56 8,39 61 97 66 100

TOTAL 93 73 78

Tabla 261. Testde homogeneidad. Independenciade ladoen el estudiode lasuperficieauricular.

METODO GRADOSLIBERTAD VALOR P VALOR

20 307.685 0.001

Test de Fisher (2 colas) <0,001
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111.3.2.- ESTUDIO DE LAS CICATRICES EN LA CARA

DORSAL DEL PUBIS

En las siguientes tablasse exponenlos resultadosde la distribuciónde la muestra

según las diversas intensidades de cicatrices que se presentaron. Se exponenasimismolos

resultados de los métodosempleadospara lavaloraciónde la independenciaal considerarla

lateralidad.

Tabla262. Distribución de la muestra según la intensidad las cicatrices en lacaradorsaldelpubis.

CATEGORIA IZQUIERDA DERECHA

Nc Nc

32 66,7 27 55.1

2 3 6,3 3 6,1

3 13 27,1 19 38.8

TOTAL 48 49

Tabla263. Test de homogeneidad. Independencia de lado en las cicatrices en la cara dorsal del

pubis.

METODO GRADOS LIBERTAD VALOR PVALOR

4 33.139 0,001

Test de Fisher (2 colas) <0.001
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IV.- DISCUSIÓN

IV. 1.- DE LA COLECCION

Aunque ya mencionadas en otros lugares deestetrabajo,es menester revisar y valorar

algunas características de la seriede la EML empleada,y comparar la misma con las más

destacadas, consideradas de referencia.

La característica flmdamental deesta colección—y que influirá marcadamente en los

resultados— es el hecho de estar compuesta por población de muy avanzada edad.Esta

peculiaridadquedamanifiestasi comparamosnuestramediadeedad,de 72,7años,con la de

unamuestramuy ampliay representativa(Galeraet aL, 1988)de la colecciónTerry quees

de 54,6 años; igualmente, silo que confrontamos sonlas edades condistinciónde sexoen

ambas colecciones, que ofrecen 70,4 años para varones y 74,6 para mujeres en la nuestra y

56,4 y 63,9, respectivamenteen la Ten-y. Másevidenteaún resulta el hecho de comparar la

poblaciónmayor de65 o másaños (66en el casodelas seriesnorteamericanas)queforma

parte de lascolecciones,así: EML, 81%; Terry, 26,5%;Hamann-Todd,15%.

Como cabe esperar esta situación va a ocasionarque, en muchasocasiones,se

obtengan resultados y conclusiones bastante diferentes de los de otros trabajos —nodebemos

olvidar que unagran cantidadde estudios “dereferencia” han sido realizadossobreEsas

muestras—desarrolladoscon seriesmasjóvenes.

Otra diferencia estriba en la composición por sexos. Es destacablela escasa

proporción demujeresen lascolecciones tradicionales norteamericanas,así, frente al 5 5,2%

de componentefemeninode la serie de la EML, observamosun 40,6%en la Ten-y, y, tan

sólo, un 16,1% en laHamann-Todd,quellegaaunexiguo 11,7%si seconsideraúnicamente

su sección de poblaciónblanca(Hershkovitz,1997).
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Con respecto a la distribución regional y según el censo de 1981, el máspróximo de

los realizados a la fecha media de ¡a muerte, consideradala muestrapor provinciasla

representatividad es del 48%del total de territorios españoles, aun cuando si empleáramos

censos de épocas próximas a la fecha media delnacimientoel porcentajeaumentaría

claramente, debidoal despoblamiento rural y a la inmigración que ha mermado la población

provincial y aumentado enormemente la de lasgrandescapitales.

En la figura 32 se presentan los territorios españoles representados en la colección de

IaEML.

Figura 32. Distribución provincialdela muestra:lasprovinciassombreadastienenrepresentación.

No se incluyen en el mapa los territorios insulares ni las plazas de soberanía por no estarrepresentadas en

la misma.
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IV.2.- DE LA MÉTRICA

Creemosnecesariocomenzarexponiendoalgunasconsideracionesy críticassobrelos

parámetrosmétricosque sehan seleccionado,así como la metodología empleadaen su

determinación.

Reparemos,en primer lugar, en las unidades en las que se han tomado las medidas:

salvomínimas—y justificadasporlo exiguodesu magnitud— excepcionessehanempleado

milímetrosy gradosde ángulo enteros.

Consideramosque, en múltiples estudios,seha tendido a medir—pormor de un

prurito de supuesta exactitud— con una precisión de décimas de milímetro colecciones

arqueológicas raídas por ¡os animales, ¡a climatología y el tiempo, huesosdeformados,

hinchados por la descomposición y la humedad,agrietadoso patológicos,victimas en

definitiva de una tafonomiaadversa.No tiene sentido.

Menos aún lo tiene, cuando consideramos,comose haceconfrecuencia,parámetros

que se determinan con arreglo a un eje o plano anatómico, que se adopta, usualmente, de visu

—por no decir “a ojo de buen cubero” que es su equivalente científico en castellano—. En

este caso la variación de 1 6 2 mm. de lateralidadpuede acarrear un error significativo,

incluso mayor que el de la desviación, en el resultado de la medida. No tiene, remarcamos,

sentido.

Realmenteresulta unejercicio de fe inefable considerarcorrectao valorable,e

independientedeposiblesvariacionestafonómicas,unadiferenciade 100 micras.Bastapara

superarlaqueel huesoesté máso menoslimpio, inclusotan sólo el hechode lavarlo habría

modificado su dimensión más que esa longitud digna de un protozoo.

Pensamos, en definitiva, que la determinaciónde medidas con escalas tan

“supuestamente” precisas es tanabsolutamenteinoperantecomointentarmedirlos ángulos

anatómicos en grados, minutos y segundos.

Es menester, por otra parte, considerar individualmente alguna de las medidas

adoptadasdadassusparticularescaracteristicas:

Dentro de las determinaciones craneales, merece singular mención la proyección

supraorbital: la indefinición de los puntos —másbien áreas— entre los que debe tomarse
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dicha proyección, la única indicación anotada es maximizar la medida,hacen queéstasea

poco uniforme y, por ende, poco valorable,dependiendono únicamentedel arcosuperciliar

sino tambiénde la curvatura de la frente.

Sin dejarel cráneo es preciso comentar el modo adoptado para la determinaciónde

lasubtensabiestefánicaque,ensudefiniciónoriginal (Key, 1983),hacereferenciaúnicamente

a que se toma desdela situaciónpara la determinaciónde la cuerdabiestefánicaen la línea

mediay perpendicularalasuperficiedelhueso.Cualquierpuntodela linea media convendría

a esta descripción —no hace referencia a distancias máximas o a otro plano explícito—, con

lo que la indeterminación es absoluta. Como la distancia máxima variaría mucho en su

localización, entre los diversos ejemplares, segúnla curvatura del frontal, pudiendo

localizarse desdeglabela hasta bregmacon todos los puntos intermedios, se decidió

determinaríade modo constanteen el plano vertical que atraviesaambosestefanía.Este

hechohaceque,quizá,nuestramedidano puedaserequiparablecon la de otrostrabajos.

Seria tambiéncuestionableel empleo del cigomaxilar anterior como punto de

referencia en las medidasdel malar,yaqueen muchasocasionesla insercióndelmaseterono

es evidente por no presentarselarugosidadcaracterística,y, porotra parte,hemosobservado

una granvariabilidad en la alturade dicha inserción —probablementerelacionadacon el

desarrollo musculary con el sexo— cuandoésta esmanifiesta.Ambos hechosimplican

imprecisióny, por tanto, falta de homogeneidad,de la quedevieneunamenorconfianzaen

los resultados.Seríaconvenienteestudiar laposibi!idad de su sustituciónpor un punto

cigomaxilarinferiorsituadoen el puntomásinferior de la suturahomónima, queesde fácil

determinación en cualquier caso. Una opción semejante adoptó ya Aranzadi(1922)que no

encontrandolocalizaciones perfectamentedescritas para una anchurabimaxilar,le pareciólo

más logico tomar el propuesto para su “anchurabimaxilar máxima”.

En el esqueletoposicranealdestacan porsu imprecisiónlasmedidasde laextremidad

inferior, algo que no sucede,en general,con la superior.

Así, al considerar ambos diámetros subtrocantéreosqueda patentela manifiesta

dificultaden la localización—entiéndase altura—del puntodondetomarla medida,queno

puede ser nunca exacto. Consideramosabsurdofijarlo a una distanciaconstante desde el

vértice del trocánter, ya que la variaciónde la longitud de los ejemplares puede producir

grandes diferencias relativas entre la situacióndel lugar de la determinación. El empleo de una
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Figura 33. Diferencias anatómicas que condicionan variabilidad en la apreciación de las

determinacionessubtrocantéreas.(La regla testigo mide 4 cm).

distanciaproporcional tampoco resultasatisfactoriodadala granvariedad morfológicadela

zona; en algunos casospodríarecaeren el propiotrocánter—si éste es grande—o en plena

diáfisis—si la eminenciaespequeña—.(Véasefig. 33).

Por ello consideramosmás apropiada—aun reconociéndolaimprecisa—nuestra

definición. No obstante,dudamos del valor de los datos antela falta de precisióny,

subsiguientemente,de homogeneidad.

Por otro lado, si consideramosla informaciónque nos aporta estamedidaen los

diferentesámbitos,comprobaremossududosautilidad. Así, con respecto al IDS observamos

que los correspondientesa lasdeterminacionessubtrocantéreas sonmuy semejantesa los de

las mediodiafisarias,con lo cualaquéllaspuedenserperfectamentesustituidas.
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Aun cuando los valoresp, como indicadoresde asimetría,delas mismasno aprecien

significativamentedesigualdadsegúnel lado, hemosde hacerconstarque las variaciones

individuales observadas son muyimportantes.

Comoha quedado manifiesto en el análisis de componentes principales del fémur, las

medidassubtrocantéreas tienen mucha menorcontribuciónen susrespectivosfactoresque

las mediodiafisarias;lo mismo sucede, en líneas generales,cuandoseconsiderael esqueleto

completo.

Otro factor en contra lo representael hechode su prácticaausenciaen lasfUnciones

discriminantes para el fémur, apareciendo únicamente en una de las treinta y dosfunciones

seleccionadaspornosotroscomo significativas.

Por todo lo anteriorconsideramosque estasdeterminacionesson perfectamente

prescindibles.

Sontambiénimprecisoslos parámetrostibialesobtenidosal nivel delagujeronutricio.

El problemaquepresentanestasdeterminacionesesqueexistegran variabilidaden la altura

depresentacióndel agujeronutricioenlatiNa, demodo que puedelocalizarsealeatoriamente

en un espaciocomprendidoentrela partesuperiory media de la diáfisis, lo queconfierea

dichas medidasuna carenciade uniformidad manifiesta. Frecuentemente,los agujeros

nutriciostibialesselocalizana diferentealturainclusoen el mismoindividuo. Por todoello,

no es, en ningún caso,una determinaciónhomogénea,dadoqueun ejemplargrandecon el

foramennutricio en situacióninferiorarrojarávalores menoresqueun ejemplar pequeñocon

el foramenen posiciónalta. (Véasefig. 34).

Incluso auncuandolos indicadoresde lateralidadlasdescriben comoindependientes

del ladoen que setomen, hemosobservado,insistimos,grandesvariacionesindividuales.

Todo lo anterior nos lleva a considerarcon precauciónlos datosy las conclusiones

de ellos deducidas, y a no valorar esta determinación como especialmente fiable.

Un problema de simetríabastantesemejantesenospresentaconla determinacióndel

diámetrodorso-palmardel cúbito, cuyo máximo desarrollode la cresta no coincide , en

ocasiones, en su grado o altura. Creemos que este hecho depende másde los patrones de uso

y esfuerzoque de causa congénita, siendoporello un buen indicador.Porotro ladoal tratarse

de unadeterminaciónmáxima,sin atencióna ningúnplano o eje anatómico—no comoel

máximotibial quees,endefinitiva,un anteroposteriorcamufladoal determinarsesuspuntos
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Figura 34. Diferencias anatómicas en la localización del agujero nutricio que condicionan

variabilidad en la apreciación de las determinaciones a ese nivel. (La regla testigo mide 4 cm).

de medición, y dependientede la forma— resulta, desde nuestro punto de vista,

perfectamenteválido y significativo.Sucorrespondientetransversotiene,sinembargo,todos

los inconvenientes delas determinaciones sujetasa un ejeanatómico.

Otras de las medidasque han sido objeto de críticaspor diversosautoresson las

longitudes tanto del pubis como del isquion, basándose fundamentalmenteen la difleil

localizacióndel punto acetabularde referencia(Mime, 1990).

Aceptamos,sin ningúnreparo,dichas consideraciones;no obstante,el reemplazodel

métodoaqui propuestoporotros tampoco resultademasiadofeliz, yaque—generalmente—

seha optadoporemplearla distanciaminima desdeel acetábuloa la sínfisis, seacual seael
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punto de origeny definal, que usualmente recaeríanen elbordeacetabular—variable según

edad,raza y patologías— y un punto indeterminado de la sínfisis.

Creemos más constante la medida aquí adoptada, aún aceptando su imprecisión, ya

que en la mayoria de los casosno resultatan complejoidentificar el puntoacetabularpara

fijar la medida.

En la longituddel isquionseemplea,además,un ejeanatómicoen excesoimpreciso,

ya que se toma hasta el puntomásbajodel mismoy, comoorientación,“aproximadamente

perpendicularalde la longituddelpubis”, conlo queningunodelos puntosextremosdeesta

medidaquedaclaramentedefinido.Estehechohacemenosfiable estadeterminaciónquela

anterior, aunque no creamos que se deba prescindir de ella.

Los problemasde orientación y mediciones en la supuestaposición fisiológica se

manifiestanpatentementeenelcalcáneo.Si examinamossulongitudmáximaobservamosque,

clásicamente,debe obtenersesituandoel huesocon unainclinaciónsobreel plano horizontal

supuestamentecorrespondiente a laqueteníaenel sujetovivo, inclinación queel investigador

debedeterminar,diis ¡uvanflbus,concertezainusitada.La variaciónde la inclinaciónde 3 ó

4 gradosen dichaoblicuidadteórica, puede tenercomo consecuenciala alteraciónde la

medida en algún milímetro y convertirla,por ello, ensubjetivay dependientedel “intuitivo”

observador.Estasconsideracionesnos hanconducidoa cambiarnuestradefinición y medir

con el calcáneo en apoyo horizontal; es la únicamanerade conseguiruna detenninación

uniforme.Algo semejanteocurreconla anchura,queha deobtenersecon la observanciade

dosplanosy porproyección,no conapoyo realdel calibre.La realizaciónde estamedidaes

en extremodificil e imprecisa,porlo queconsideramoscon recelo losresultadosobtenidos;

es probable que su reemplazo por laanchuramediadirecta—muchomás cómoda—no varíe

grandemente los resultadosy facilite el estudio.

Esta convicción viene avaladapor los resultadosobtenidosal compararambos

métodosmediantelamatriz de correlación,en laque obteniamosunacorrespondenciamuy

alta,concretamentedel 0,944en lasdeterminacionesizquierdasy del 0,968en lasderechas,

lo que indicaunadiferenciamedialigeramente inferioral 5%, que las haceprácticamente

asimilables,además de, por supuesto, íntimamenterelacionadas.No observamosotro

inconvenienteasu sustituciónmásqueel hechode queno hayasido utilizadatodavíay no

haya otros estudios conlos que comparar,pero eso ocurresiemprecon todo lo nuevo.



Discusión 249

En resumen, la imprecisión de las medidas proviene de:

— la indefinición de los puntos.

— la dificultad para la localización de los mismos.

— la asimetría ósea.

— el empleo de puntos sujetosavariación aleatoria.

— las mediciones con arreglo a planos anatómicos.

— las mediciones en supuestas posiciones funcionales.

— las determinacionesde realizaciónexcesivamentecompleja.

Queda claro que cuanto más complicada o imprecisa es la medida tantamayor

incidenciade error estadísticotieneel investigadorquela realiza—y el estudiorealizado—

y, portanto, sonmenos fiableslos resultados.

La tendenciaen los estudiosmétricosdebeencaminarsea intentarevitar todasestas

fuentesde error e inexactitud.En definitiva, hay quehacermásfácilesy uniformestodaslas

determinaciones, de modo que puedansertomadaspor la mayorcantidadde observadores

posiblessin incidir significativamenteen variaciones personales.

Uno de los modos de corregir el problema anteriormente expuesto seríala

introducción de determinaciones máximas y mínimas —independientes de planos

anatómicos—enlugares quese pudieran fijarconexactitud,aserposiblemétricamente.Un

ejemplode estadeseablesimplificaciónson lasdeterminacionesempleadasenel húmero.Si

trasladáramosesa sistematizacióna la tibia —como tipo de hueso conflictivo—, nos

hallaríamos con diámetros máximo y mínimo mediodiafisarios, lo que nos ofrecería

determinaciones seguras e inmutables, ya que indica una localización anatómica

perfectamentedeterminabley no seatieneaplanosconcretos,que,dadala rotacióndelatibia

en el eje vertical, son de dificil precisión. Consideramosque no defraudariaun estudio

comparativo de métrica en agujero nutricio y mediodiafisaria en la tibia.

Otro aspecto que quedaporvalorar con respecto alasdeterminacionesessi resultan

suficientes las realizadas o sería conveniente añadir alguna.

En este sentido, creemos que estaría justificada la inclusión del diámetro máximo de

la cabeza del radio entreellas,ya que pareceque aporta información suficiente,inclusoen lo

referentea la determinaciónsexual.El radio, que seha demostrado un huesode especial

transcendencia en la asignación de sexo mediante análisis discriminante, sólo cuenta en
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nuestro estudio con tres medidas,es probableque la adición de una más, y significativa

(Berrizbeitia, 1989) —como suelenserlo todas las epifisarias—. añadaprecisión a las

funcionesdiscriminantes.

Siguiendo los criterios anteriormenteenunciados,entenderíamosel mencionado

diámetrodela cabezadel radio como el máximo diámetro obtenido en la superficie articular

de la epífisis proximal del mismo,paralelaa su carasuperior,allí dondeseencuentre.No se

refiere obligatoriamenteal bordede la superficiesuperiorde laarticulación,sino al mayor

diámetroobtenidoaun cuandoseaen la partelaterale inferior de la mencionada superficie

articular.

Una medida cuya inclusiónpudiera tenerseen cuenta —dadasu alta capacidad

discriminantey su utilidad en restosfragmentarios—esel diámetromáximodel cuello del

fémur en su partemedia.

Otro de losaspectosaconsiderarconreferenciaa lasmedidas,es surelaciónconla

edad y la tafonomia. Nos ha sido necesario, en algunos casos, eliminar ciertas

determinacionesdelestudioestadístico,porqueel escasonúmerode individuosenlos quese

habíanpodidotomarcasiinvalidabala significaciónde la muestra.Entreellasdestacanlas

variablesrelacionadascon la integridaddel arcoalveolar.En efecto,tanto NPH comoGM

son en muchos casos —por definición— no valorablesen una población ancianay

desdentada, con los alveolos perdidos y el huesomaxilar o mandibular erosionado.Sería

necesaria la obtención de una medidacon una correspondencia directa con las mencionadas,

o la introducción de un coeficientede corrección —lo que creemosde dudosísima

viabilidad—quepermitieraninferir dichasvariables,o aportarla informaciónquesepierde

en su ausencia.

La fragilidad de la escápulahace que latafonomiaseaespecialmente inmisericorde

con este hueso, cuya altura tuvo que ser eliminada en ocasiones, por dificultadespara la

obtención de muestrassignificativas.Seríatalvez conveniente la inclusión de algún parámetro

de la cavidad glenoidea, paraobteneralgunainformacióndetantosejemplaresincompletos.

El estudioestadísticode la métricarealizadaenel cráneoponede manifiestoque,con

referencia al dimorfismosexual,comoerade esperar,las diferenciassonevidentesy porello

la gran mayoríade las determinaciones presenta un valor de p =0,001,es decir, una altisima

significación.
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Tan solo resultaron homogéneas la anchura nasal, la altura orbitaria (bilateralmente),

la anchura interorbitaria, la cuerdasimótica,la subtensadacrial, la subtensaestefánica,y las

subtensasfrontal y occipital. Como vemoslas zonasmásuniformescon respectoal sexose

localizanen la region naso-orbitaria—fundamentalmenteenlo referenteala anchura—y en

la curvatura de la bóvedacraneal.

Lo contrario ocurre con los ángulos, en los que la indiferenciación sexual es la

constante,estoes especialmente evidenteen los correspondientesal basion, los tres del

triángulo nasion-basion-bregma, los indicadoresde planiciedela basedel cráneoy el ángulo

dacrial. Como puede observarse, esto se corresponde —comocabia esperar—con lo

obtenido en las medidas aisladas, siendola prominenciainterorbitariay la curvaturade la

órbitalos aspectosmenosdiferenciadoresde sexo.Tampoco sorprendeel comportamiento,

en este aspecto,de los ángulosde planiciede la baseya que seintrodujeron—en origen—

fundamentalmente comoindicadoresde raza—y másconcretamentemongoloideo india

americana—;de hecho, en general,los ánguloscranealesdebenserconsideradosmucho

mejores indicadoresde razaque de sexo.

Los únicos ángulos que rompen esta tendencia son los nasales: el simótico y el naso-

dacrial,y serefieren,fundamentalmente,al perfil nasalen el planoperpendiculara su eje.

Los índicestampoco resultan buenosindicadoressexualessalvoel orbitaly el nasal

—correspondiéndose este último conlo evidenciadoenlos ángulos—quesonlosúnicosque

presentan valores de p significativos.

Con respecto a lalateralidad —en aquellas medidasen las que se tuvo en

consideración— resulta evidentequelasdiferenciassonmínimasy quela mayoríano resultan

significativas; tan sólo —débilmente——la anchuraorbitaria,quemejorasusresultadoshasta

un valor de p = 0,01 en la versión de Martin. Parece pues indiferente el lado en el que se

tomen las medidas, de modo que, para ahorrar esfuerzos inútiles, bastaría con hacerlo en el

ladoizquierdo—porseguira la mayoríade los autoresa fin de establecercomparacionesy

por su mayor comodidadparaun experimentadordiestro—paraobtener unosresultados

igualmente fiables.

La comparación de lasdeterminaciones propuestas por nosotros en este estudio con

las más clásicasde Martin, pone claramente de manifiesto la total disparidad entre ellas

aunque pudiera considerárselas “equivalentes”. De ello se deduce que el empleo de puntos
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distintos,auncuandoesténmuypróximosimplicandiferencias notables,La únicaexcepción

la constituyela altura facial superiorconrespectoa sucorrespondienteNPH, estopuede

responder a dosconsideraciones: que la localizaciónexactadel prostion o punto prealveolar

no es tan imprescindible —yaque la otra medida queutiliza estepunto, la longitud basion-

prostion, si es significativa, como ocurre con todas las demás que implicanal basion, de modo

que la diferencia se debe a este punto—, o bien que al serla que tiene menor taniai~o muestral

tenga menor fiabilidad y que con una muestra mayor sí presentara diferencia.

Tampoco son diferentes BAAy BRA, losdos ángulos correspondientes albasion,al

igual que ocurría con el dimorfismo sexual.

Igualmente,no esindicativoel índicefacial superior,quecomo derivadode la altura

facial superior estáíntimamenterelacionadocon ella,y cuyahomogeneidadpuederesponder

a las mismasrazones.

Así pues,concluimosquela diferenciasegúnel autoresmanifiestaauncuandolas

determinacionesseanmuyparecidas. Ello haceimprescindibleladefiniciónperfectadelmodo

de realizar la medida y la localizaciónexacta delos puntos de referencia,así como la

indicaciónde a quéautorse sigue.

Procede un estudio másdetallado de los índices.Consideraremosen principio el IDS

que sitúa en primer lugary conun valorclaramentedestacadoa la proyecciónglabelar —que

presenta, con 235 el más alto de todaslas determinaciones realizadas en todo el esqueleto,

directaso derivadas—lesiguenlasdos medidasmastoideas,la subtensa simóticay el ángulo

nasodacrial,todosellosconporcentajes entre125 y 115. Losángulosy sobretodolos índices

clásicos tienenvalorespróximosa 100.

Como seobserva,las mayoresdiferenciassexualescorresponden alas medidas

indicativas de la robustezdel cráneo —quecomo se veráposteriormenteestán muy

relacionadas entre sí— y a las queexpresanla angulaciónquepresentanlas paredesnasales,

cuyos ángulos correspondientes ya habíamoscomprobado que eran los únicos con

dimorfismo significativo.

La comparación conlas determinacionesde diferenciassexualesen las medidase

índices realizadas por Hoyos Sáinz y Aranzadi (Martin, 1959) muestraque éstasson

superponiblesa las nuestras—aun cuandoel métodode cálculoseadistinto—: presenta

también valores muy poco divergentes —eincluso totalmente homogéneos como la altura
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orbitaria, lo que igualmente sucede en nuestro trabajo—, los indices siguenmostrando escasa

capacidad discriminatoria, y la coincidencia de mayordesarrolloen las determinacionesen

varones o mujeres es semejante a la nuestra.

Los índicescranealesclásicoscoincidenen no presentarindependenciade sexosalvo

el craneal, el orbitario —quetambiénmuestraindependenciade lado—y el nasal.Como

vemos aumenta la significación sexual del índice cranealen el estudiopor intervaloscon

respecto al estudio estadístico general. Esto puede serun efecto debido a la

compartimentaciónde la muestra.

En el indice craneal la población masculina se divide a partes iguales entre

dolicocráneosy mesocráneos,siendolafemeninafundamentalmentedeesteúltimo grupo.En

el vértico longitudinal los ortocráneosconformanla mayoría,con unadistribuciónnormal

haciaambosextremos;lo mismo sucededesdelos valores medios—metriocráneos—en el

indice vértico transversal.En el frontal transversalla muestra sedivide casial 50% entrelos

que presentan la frentedivergentey los intermedios;no huboni un sóloparalelométopo—es

másninguno superó el valor 90—. La distribuciónenel índicefronto-parietaltransversales,

prácticamentea partesiguales,por lo que no resultaválido —paranuestrapoblación—en

absoluto.

En el índicefacialsuperiorlos varonessonpredominantemente mesenosy lasmujeres

leptenas,para los segundos lugares en frecuencia se invierte la situación. En el orbitario la

mayoríade la poblacióneshipsiconca,aunqueel porcentaje esmás elevadoen las mujeres

—enlas que casi no se dan los cameconcos—. En líneas generales, la órbita izquierda tiende

a ser mas hipsiconca que la derecha. En el índice nasal —uno de los que presentan

dimorfismo sexual— la mayoría de la población es leptorrina, más marcadamente la

masculina, mientras que en las mujeres el segundointervaloenproporciónes,curiosamente,

el camerrino.

La distribución de la muestra en el índice de la arcada alveolar es homogéneo, pero

con una tendencia al paladar corto en los hombres y largo en las mujeres. En cualquier caso,

hay que recordar que las medidas empleadas en la realización no son exactamente las que se

utilizaron para definir los intervalos. El ortognatismo es prácticamente constante cuando

consideramos el índice de Flower, tan sólo las mujeres tienenuna mínima incidenciade

mesognatismo.En el de agujerooccipital, auncuandohay bastantedistribución, la mayoría
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de la muestra es megasema.

Los test de homogeneidad de autor de los indices realizados con las medidas de

Martin indican —al igual que las medidas— que la diferencia es significativa, asi pues sigue

siendo necesario citar al autor al que se sigue.Los resultadosque ofrecensonparejosa los

anteriores.

Asi la población española, con arreglo a los cánonesantiguos,seria: mesocránea,

ortocránea, metriocránea, esferométopa, mesena o leptena —según varón o mujer—,

hipsiconca,leptorrmna,braquiuránicao dolicuránica —masculina o femenina—, ortognata y

megasema.Es decir unapoblaciónblancay “privilegiada” comoindicantodos los prefijos

“orto” —correcto— y meso o metrio —centrado,medio; lo que es máspolíticamente

recomendable aún—, y es que los nombres los pusimosnosotros.

Creemos que una parte importante de este trabajo es la comparación de nuestros

resultados con otros obtenidos sobre población lo más semejanteposible a la nuestra, para

ello hemosrecurrido a datosextraídosdediferentesautoresy obras(HoyosSáinzy Aranzadi,

1892y 1913;Aranzadi,1922 ; Martin y Saller 1959), con ellos se ha configurado la tabla264

enla quesepresentan—conel nuestro— dosestudiossobrepoblaciónespañola:uno general

a través del primer autor, y otro local vasco, fundamentalmente con muestraguipuzcoana,

del segundo. Obviamente sólo se comparan las medidas que son susceptibles de ello por estar

realizadas de la misma manera, por ejemplo —comose indica— se ha usado BAPRen lugar

de BPL.

Comenzando por el más antiguo, vemos que la coincidencia con Hoyos es casi

milimétrica —ala décima de milímetro en muchoscasos—,esto vieneareforzar nuestra

hipótesis de que los resultados del presente estudio pueden ser aplicados —al menos en lo

referente al cráneo—, con relativa confianza, para poblaciones varios siglosanteriores. Ya

que, si bien las proporcionespermanecen—con mayor lógica— uniformes, las medidas

craneales en sí mismas también lo hacen en no menor grado —consideremos que Hoyos

estudia ejemplares de la primera mitad del s XIX, como fecha más reciente—, y por tanto el

análisis discriminante puede tener validez para dichas poblaciones,con un alto gradode

confianza.

Lo anterior esmás dudosoque debaaplicarsecon total seguridadal esqueleto

postcraneal —los cambios de estatura no son proporcionales con las dimensiones craneales—
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Tabla264.

VARIABLE

GOL

BNL

DDE

XCD

XFB

wFD

zYB

ASB

BPL* BAPR

NPH

NLH

JUB

NLB

OBH

0DB

WMH

FOL

FOB

NAA

1’RA

VLI

VTI

FR!

CFI

FSI

OB’

NLI

GEL

FOl

132,7

138

Comparaciónentreestudios de población española.

HOYOS SAINZ ARANZADI

VARÓN MUJER VARÓN MUJER

183 174 186 178

100 95

126,1 131,5 125

133 142,5 138

120 116

97 95

127,7 118,5 129,4 122

112 109

93 90

71,5 67 71 67

51 49 52,1 49,3

110,6 105

24 23,5 23,8 23

34 34 34 34

38.5 37 38.9 37,9

21,4 19.3

36.7 35,5

31,3 30.3

62.9 64,9

74,3 72,7

76,6 77,5

72 72 70,7 70,2

92.2 90,6

80,2 81.3

91,5 88 91,2 88,4

55,5 56 53.9 54.7

88 91.5 87,9 89,9

46 47 45,7 46,6

92,7 94

84,8 84,7

en el sentido de que el cráneo esmásestabley constanteque el resto del esqueleto;ni

tampoco, probablemente, a las generaciones nacidas a partir del último cuarto del presente

siglo, por el gran desarrollo somático que presentan. Baste recordar que la máxima talla

media provincial citada por Hoyos (1899)era de 160cm—para varones— que ostentaba la

PRESENTE

VARÓN

184.6

99.9

132.7

139,1

118.4

93.7

127.5

110,4

92,5

70,7

52.5

109,2

23,1

34,3

38.9

21,5

35,8

30,7

62,9

74,2

75,4

71,9

95,6

79.3

91,6

55.4

88.4

44.3

91,5

85.9

ESTUDIO

MUJER

173.9

93.7

125.7

132.8

113,1

89.9

118,4

104.4

86.8

66.9

49,2

102.4

22.9

34.1

36,6

19.7

34.1

28.9

64,8

72.3

76,4

72.5

94.7

79.8

89.1

56.6

93.2

46.5

91.8

85,1
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provincia de Palencia.

Los valoresdel estudio de los vascos de Aranzadi (1922) y el nuestro de población

española general son muy parejos, de hecho la diferencia en la métrica directa es muy

pequeña. Aun cuando el tamañocranealparecemayor, fUndamentalmenteen la anchura

—sobre todo en la parte media de la bóveda— la cara esmuy semejantecomo indicanlas

medidas y proporciones orbitales y nasales. El triángulo facial es prácticamente idéntico, y

los índices presentan variaciones mínimas que consideramos poco o nada valorables, a pesar

de que, por ejemplo, encuadren en el FSI en un intervalo distinto acadapoblación.No

olvidemos que era un estudio destinado a marcar diferencias, en el que incluso se prescinde

de individuos de Bilbao por pensar que dada la mayor inmigración podía haber un superior

nivel de mestizajey portanto de“corrupciónracial”.

En definitiva, las determinaciones son muy similares, siendo mayor la coincidencia en

el sexo masculino que en el femenino. La diferencia es exclusivamentede tamaño

—anchura—, presentando una cabeza másgrande la población descrita por Aranzadi (1922)

pero sin que esto intluyaen variaciónproporcional.

Podemos pues afirmar que la población estudiada por el mencionado autor y la

nuestra son totalmente homogéneas, y por ello reforzar la idea inicial de la uniformidad de

la población españolaporencimadereferenciasgeográficas,y tambiénlapermanenciade sus

características cranealesen eltiempo.

Las conclusiones que podemos extraer de esta segunda comparación son las mismas

que las sugeridas al tratar de Hoyos.

En la mandíbula todas las variables presentan un marcado dimorfismo sexual con

valores dep =0,001 y altos LDS salvo, como ocurría con el cráneo, el ángulo mandibular que

no es significativo —seña másbien un indicador racial y de edad—; los valores más altos

corresponden a la altura delcuerpo mandibular —teóricamente mandíbula másrobusta en los

varones— que, sin embargo, luego no se demuestra un buen indicador sexual en el análisis

discriminante. Tampoco lo son los indices, con la excepción, en este caso, del gonio-condíleo

indicativo de la forma mandibular en el plano transversal, más cuadrada, sin duda, en los

varones.

La comparaciónde nuestrosresultadosconlos de Hoyos(Martin y Saller, 1959),de

los quesólonosconstala mediade la anchurabigoníaca,vuelvena diferenciarseendécimas
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de mm, 99 y 90 mm paravaronesy mujeresrespectivamente,frente a nuestros 99,6y 91

correspondientes.

Los valores del índicede ramadescritospor Martin y Saller(1959) parapoblación

alemana, mas concretamente muniquesa, de 49,1, son absolutamente equiparables a los

nuestros, es bien sabido que es un claro exponente racial, y las dos poblaciones son blancas

caucasianas.

Lasdiferencias segúnla lateralidadno sonsignificativasen absoluto,asípuesbastará

con tomarlas en el lado izquierdo para obtener unos resultados perfectamenteválidos.

El estudio estadístico de las medidas postcraneales demostró el marcado dimorfismo

sexual que presentan todas ellas. Prácticamente la totalidadde las variables tienen un valor

de p <0,001.Tan sólo la anchura anterosuperior del sacro y la longitud del pubis tienen un

menor grado de significación, aun cuando éste supera a p < 0,05. El único parámetro que

—comoes lógico— no presenta dimorfismo sexual es el número de segmentos del sacro.

El grado de diferenciación sexual en los índices es menor, los más significativos son:

el índice braquial, el hiérico del sacro y el isquio-púbico —este último ya catalogado como

índice sexual por excelencia (Olivier, 1960)— todos con una altísima significación de p =

0.001. Tras ellos se situarían como unos buenos indicadores sexuales el indice mérico y el

escápulo-humeral con p =0,01 y, por último, los índices cleido-humeral, diafisario del radio

y pilástrico, todos ellos con un valor p < 0,05.

Resulta curioso que los índices de robustez de los huesos largos,queteóricamente

deberían ser buenos indicadoresde esfUerzoy sexo,conformandohuesosmásgrácilesen las

mujeres, han resultado casi constantemente nulos en tal fUnción, siendo mejoreslos que

relacionan longitudes. Es también curioso que de los índices diafisarios con alguna

significación, el del radio se corresponda bastante biencon los altosvalores discriminantes

que ofrecen las fUnciones obtenidas con las determinaciones que lo conforman; mientras que

¡as medidas diafisarias de la extremidadinferior,que originan fUnciones discriminantes con

pobres porcentajes de certeza, presentan aquí dos índices significativos el mérico y el

pilástrico.

Una comparaciónde los valores mediosde algunos índicesobtenidosen nuestro

estudio con otros de población europea —la mássemejanteposiblea lanuestra—, referidos

por Martin y Sailer (1959) —aunque algunos corresponden a otros autores—, se presenta
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en la tabla 265.

Tabla265. Comparación de los índices postcraneales.

MARTIN PRESENTEESTUDIO

INDICE POBLACIÓN AUTOR VARÓN MUJER VARÓN MUJER

Cleido-humeral Europea 44,3 45.0 47,1 45,4

Escapular Europea Broca 65.9 64.9 66,8 68,6

Europea Livon 63,1 67,4

Hi¿rico Europea 112,4 114,8 111,5 124,2

Pilástrico Francesa 107,6 106,7 105,5 100,7

Méúco Francesa 85,5 84,7 88,9 85.4

Cnémico Francesa Dello 71,4 72,6 72,1

Anchura calcáneo Europea Adaclil 35,7 52.0 51.8

Comopuede comprobarselos resultadosno sonenexcesodivergentessalvo unvalor

mucho más alto en el índice hiérico paralas mujeres,que, porcontra,presentanvalores

mediosdepilastranula—respondiendo,tal vez aun patrónde esfuerzomenor,conrespecto

a francesasmásantiguas—,y unaclara diferenciaen elíndicede anchuradelcalcáneo,debido

probablemente a que el autor emplease la anchuramínimade dichohueso.

Aunqueno se haincluido enel cuadro,Martin y Saller(1959) presentaun estudiodel

índicediafisariodel húmerotomadadeHrdlicka (1932)en la que se valora lalateralidaden

el mismo, la población alemana presenta para varones un claro dimorfismo lateral, 75,0 y 82,2

para derecho e izquierdo respectivamente frente a nuestros homogéneos 79,4 y 78,7

correspondientes. Aquí si que parece manifiestoun patrónde esfuerzoenuna población con

mayor proporción de zurdos que la nuestra. Los resultados en mujeres son 75,4 y 77,4 para

derecha e izquierda correspondientes en nuestro estudio a 72,4 y 72,2 ; como se ve, continúa

el predominio izquierdo alemán, y nuestros húmeros se muestran, igualmente, más gráciles.

Desgraciadamente no tenemos índices de población española que nossirvan de

referencia y con los que comparar nuestros resultados. No se han comparado las medidas

directaspor la indudablevariaciónque,envalores absolutos,puedesuponerladiferenciade

estaturapropiadelascaracterísticaspoblacionales—subraciales—y ladiferenciatemporal,

ya que la mayoría de los estudios se realizancon muestrasdel siglo XIX o anteriores;
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mientrasque los índicesal sermedidasderivadasy por tanto relativas sonteóricamentemás

estables.

Con respecto a la simetria observamos que, al contrario de lo que sucedía en el

cráneo, en el esqueleto posteraneal la norma es la no uniformidad de las medidas.La gran

mayoría presentandiferenciasclaras con p < 0,05, y muchasde ellas son altamente

significativasconp =0,001. Quizáestediferentecomportamientosefundamenteenel hecho

de que aunque algunoshuesosdel cráneo sonparestienenun crecimientointerdependiente

y se comportan como una unidad,mientrasque los huesosdel resto del esqueletoestán

aislados y su desarrollo es independiente.

Como se puede observar, el mayor desarrollo del hemiesqueletoderecho escasi

constante,sobretodoen los huesoslargosy sus longitudes—salvoclavículay fémur—y

valores epifisarios. Esto puede constituir un indicadorde predominiolateralo de esfuerzo.

En líneas generales la mayor disparidad se presenta en las longitudes de los huesos

largos,mientras que los diámetros son menos significativos —excepto en el peroné en el que

sucedeexactamentelo contrario—.

Es muy evidenteel diferentecomportamientoquetienenlas extremidades.Mientras

que la supenor—incluiríamos tambiénla clavícula—presentaunagranasimetría,de hecho

todas las determinaciones, menos dos, tienen un valor p =0,01 y casi un 70% de ellas

presentanp =0,001; las variables de la extremidad inferior sonen sugran mayoría

homogéneas,sólo el diámetrotransversodel fémur y el máximodel peronétienenun valor

p =0,001,y del restode lasmedidassolamenteseobservandiferenciassignificativasen las

longitudes.

Las determinacionesdel coxal presentanasimetría —teniendola longitud del pubis

la másmarcada—con laexcepcióndela longitud isquiáticaque esasimilableenamboslados.

La escápula y el calcáneo —en éste salvo la anchura— son dos huesos que no

presentan variación lateral.

El estudio de asimetríade los indices puso de relieve que la mayoría eran

homogéneos, no obstante la desigualdad era altamente significativa en los índices cleido-

humeral,escápulo-humeral,isquiopúbico,pilástrico,cruraly peroneo.Esto es—comocabía

esperar— enlos querelacionanlongitudesque sonlasvariables másasimétricas,

El estudio de lateralidad en cada sexo ofrece resultados superponibles, en general, al
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de conjunto. La variación es pues semejanteen varonesy mujeres, y no especialmente

influenciadapor sexoo esfuerzo,con la excepción, quizá, del diámetrominimo del húmero,

deltransversodel fémury la longitudtibialquepudieranresponderadichoscriterios—sobre

todo los dos primeros— ya que representan un aumento de grosor o de potencia.

A la vistade estos resultadosconsideramosque esnecesariodetenninarsiemprelas

medidasen amboslados, comoseha hechoen éstey otrosprotocolos.

Porotraparteestamanifiestaasimetríaha sido la causade quese hayaconsiderado

la lateralidad en todos los apartadossiguientes de estetrabajo, incluido el estudio

discriminanteen el que, hastaahora,no sehabíatenido encuentaespecialmenteeste factor

—como vemostan importante—.--de asimetría.

Un estudiomáspormenorizadodelos indicesnoslleva a consideraren primerlugar

el de dimorfismo sexual (IDS). Entre sus resultados cabe destacar que los huesos que

presentan valoresmás altos son la clavícula, el radio y el cúbito —concretamentesus

diámetros— todos conun índice superior a 120. Como siempre, observamosque la

extremidadsuperiorpresentaun mayordimorfismo —yvariabilidadentodoslos sentidos--

que laextremidadinferior, cuyos valoressonclaramente—y en general—bastantemenores

que los de aquella. Resulta curiosa estapersistentepresenciadel antebrazo,y más

concretamentede sus diámetros,en todoslosestudioscomogrupo muy influidopor el sexo;

esto se evidenciano sólo aquí sino en el análisis factorial —en el que constituyenun

componente— y en el elevado nivel de precisión de las funciones discriminantes en que están

incluidos. Los parámetros del coxal presentan índices relativamente bajos aun cuando es un

hueso de alto valor en la determinación sexual tantoper se como mediante el estudio

discriminante.

Las variablesclásicaspara la adscripciónsexualtalescomo las cabezas femoraly

humeralpresentanvaloresintermedioso moderadamentealtos, perono sonteóricamentelas

másdiferentes segúnel sexo.En cualquiercaso,resultaclaroquepresentanmayor uDS las

medidasrelativasa laanchuradelos huesos—diámetrosy medidasepifisarias—quelas de

longitud, un tanto al contrario de lo que ocurría con la significación de los indices

tradicionales.

Y refiriéndonosa éstoshay quesignificarquetodosellostienenun uDSprácticamente

nulo, salvoel índice isquiopúbico,reconocido marcadorde divergenciasexual.
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Como veremos,el IDS no resultaun buen indicador—salvotal vezen el hechode

señalarel antebrazocomoregión influyente—parala adecuadaselecciónde variablespara

el análisisdiscriminante,ni quizálos parámetrosquepresentanvaloresmásaltosseanlos más

idóneosparala determinaciónsexualni en los queésta puedallevarsea cabo con mejores

resultados.

La consideraciónen detallede los índicesclásicosen los que sehan determinado

intervalos, puedepermitirnosuna valoraciónmásprecisade los mismos que la general,

previamente expuesta,procedentede lasmediasde la estadísticadescriptiva.

En conjunto, los resultadosde los test de homogeneidadcon referenciaal sexo

coincidenconlos derivadosde laestadística,salvoenel casodel índicecleido-humeral—que

erade los de menornivel de significación—,al menosen rasgosgenerales.Con referenciaa

lalateralidadtodos presentanun niveldeasimetríamuysignificativoconvaloresdep< 0,001

en el test exacto de Fisher, estadiferenciacon la estadísticageneral puededebersea la

compartimentaciónde la muestra,haciendoqueen gruposmáspequeños destaquenmáslas

diferencias.

En el índicecleido-humeraldestacan dos aspectoscon claridad:en primer lugar, la

tendenciade los varonesa presentarvaloresmayoresque las mujeres,estoes, atenerla

clavícula máslarga; y en segundo—y estoesmuymarcadoy se noshizo evidentedesdeel

momentode realizar la métrica— lamanifiesta diferenciaque este hueso presentacon

respecto a lalateralidad.Enefecto,lasclavículasderechas sonmáscortasquelas izquierdas

—y ademásmásrobustas,aunqueel índiceno seaun indicadorde estacaracterística— como

podemos comprobarpor los valoresgenerales,sobre todo,en los varonesque presentan

clavículasizquierdaslargasencasiel 50%delos casosy cortassólo enel 30%,mientrasque

lasderechassonlargastansólo en el 20%y coftasenel 40%. Estadisimetria, considerando

el hechode sermásevidenteenvarones,puede estarrelacionadacon el predominiolateral

de cadaindividuo —en Españade gran mayoríadiestro— y con patronesde esfuerzo.

Además,la práctica nosdemostrabaqueen otros casosocurríaexactamentelo contrario,

piezaizquierdacortay robustay derechalargay grácil—nunca eracortaperográcil,ni larga

y robusta—generalmenteasociada a unaextremidad izquierdacon mayordesarrolloóseo

quela contralateral.

Enel indice escapularparece claroel predominiode la poblaciónbraquimorfasobre
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todo en el génerofemenino;entrelos varonesresulta curiosoel predominiode los extremos,

ya queaunquehay mayoría braquimorfa,el segundo lugarlo ocupanlos dolicomorfos,con

muchomenor porcentaje demesomorfos.

El índicediafisariodelhúmero nosofreceunamayorincidenciade euribraquiasiendo

la proporciónmayoren el sexomasculino.Sin dejarel miembrosuperior,el indice braquial

presenta resultadosclaros:la granmayoríade la poblaciónesderadios cortos,en efecto,la

braquiceriaescasi total en las mujeres,en torno al 85%, y mayoritaria, aunqueno tan

marcada,55%,en varones.Curiosamente,no seencontróni un solo indivíduo dolicocenco.

En lineasgenerales,y moderadamente,los radios derechos sonmáslargosquelos izquierdos

—segúnel indice, que confirmala estadística— tantoen mujerescomo en varones.

El índicehiérico presenta unaplatihieriacasiabsoluta para mujereslo queesun buen

indicadorsexual,pero tambiénun 60% de la población masculinaentratambiénen dicha

categoría.

En el indice isquiopúbico—tradicional indicador sexual—el hechode que los

intervalossesuperpongano solapensuponeuna dificultad para su valoración. No obstante,

catalogaperfectamenteal 100%de los varones,auncuandoun casopuedadarsecomofalso

positivo, mientrasquela clasificación correcta entre las mujeres se sitúa en tomo al 80%pero

con un 50%de casosque se puedenincluir erróneamenteen el grupomasculino.Deeste

modotenemoslaseguridaddequetodoslos varonesquedancorrectamenteclasificadospero

puedensituarseentreellos la mitad de los femeninos.Suseguridades puesmuy inferiora la

de otros métodos deasignaciónsexual.

El índicepilástricoofrece—comoeradeesperar—valoresmásaltos paralos varones

que paralas mujeres,no obstantela mayoríaen ambos sexos se presentaen el intervalode

pilastrapequeña,seguidode cercapor lanulaen mujeresy la mediaen varones.La pilastra

fuerte no superael 5% de la poblaciónsin grandesdiferenciaspor sexo, aun cuandola

escasez dela muestrale otorguea esta últimaafirmaciónvalor relativo.

En el indice méricodebemostomarlos resultadoscomo de muy dudosovalorporlas

referidas variacionesen el lugar dedeterminaciónde los diámetrossubtrocantéreos.La

mayoríadelos varones soneuriméricos,el 70%aproximadamente,mientrasquelasmujeres

lo son en menor proporción,el 50%, con un amplio porcentaje,en tomo al 40%, de

platimeria.Esdecir,lapoblaciónpresentavaloresde tipo medio.Curiosamente,la diferencia
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de sexo no es significativa en el lado izquierdo pero sí en el derecho.

La independenciade sexono essignificativaen el índicecnémico,la mayoríade la

poblacióneseuricnémica,no habiendoningúncasode hiperenemia.La importanciade los

datosconrespectoalasimetríanos resultapocofiable por lasyacomentadascaracterísticas

de la medida.

IV.3.- DEL ANÁLISIS DE COMPONENTES

PRINCIPALES

CRANEO

Se obtuvierondieciocho componentescon autovaloressuperioresa 1 en la matriz

factorial, que suponenel 86,66%de la variabilidadtotal.

Las comunalidadespostrotacionales sonmuyaltas,lo que indica quela mayoríade

las variables contribuyencon un alto nivel de información a la estructuraciónde los

componentes.Las variablesque presentancomunalidadesmásbajasson lasubtensamalar

(MLS), la alturaminimadel pómulo(W?vlH), la anchura cranealmínima(WCB) y lafracción

parietal(PAF), conunosvaloresde0,63,0,66,0,67y 0,69respectivamente.Dichasvariables

puedenaportarinformacióndistintaa laestructuracomúndelconjuntodelasvariableso bien

serindicativasde altosgradosdeerrorenla determinaciónde las medidas,lo quequizá fuera

posiblecon excepcióndeWCB que es unadeterminaciónfácil de realizary “segura”.

Aun cuandoel método,que como ya seindicó, adjudicaa cada factorlas variables

que tienenmássaturaciónparaél que paralos demásy las excluyedel resto, configura

componentesqueno tienen ninguna variableen común,tal y como se muestranen la tabla

103; hemosconsideradoademásen cada factoraquellas variablescuyo pesosupera,en el

mismo,el mínimocon el que seasignóun parámetro aun componente,que fuede 0,35762,

correspondiente aSTB enel factor3 (Howells, 1973;Key, 1983).Dichasvariablesañadidas

seseñalanen adelantecon (*)

Todoslos valoresreseñadoseneste apartadoseexponenenla tablaC 1 delapéndice

C.
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La correspondencia con algunos de los factores hallados por Howells (1973) y Key

(1983) esmuy grande,por lo que, en esos casos, hemos adoptado las denominaciones de

dichosautores.

Creemosque resultagrandementecondicionante—quizá fundamental—en los

resultados obtenidosla ausenciade NPH y susmedidasderivadas.

Por otro lado, consideramosque un ACP realizado únicamentesobre las

determinacionesdirectassin incluir las derivadas—puestoque la información de éstas

deviene,y debe estarimplicita en las primeras—arrojaun menor númerode factoresy una

informaciónquizámásconcreta.No obstante,el podercompararcon otros autores nosha

hechopresentarla opciónmásglobal envezde la mássimple.

Los factores halladossonlos siguientes:

Factor1. Resaltamientofacial.-Esun factormuyamplioe importantequerepresenta

el 17,4%dela variacióntotal.Destacanentrelas variablesque lo conforman(los valoresde

éstas se expresan redondeadosy sin el ceroinicial):

ZOR 91 EKA 90 ZMLR 89 FMR 86 DKR 85

SSR 85 NAR 84 BNL 78 PRR 73 GOL 59

Tantoel porcentajede variacióncomo los pesosde las variablesen el factor, son

prácticamenteidénticosa los obtenidosporHowells(1973).Enlíneasgeneralessecompone

por todos los radios de lacaray representa laeminenciao planicie de los huesosdel

esplacnocráneo.

Factor2. Tamañoy perfil parietal.-Explicael 6,6%dela variación.Resultaindicativo

de laforma,tamaño eincurvaciónde los parietalesy la alturade la bóvedaa esenivel, aun

cuando incorporavariablesdel frontal. Destacan:

PAS 87 PAC 79 PAF 69 RPA 69 VRA 60

NRA 53 BBH 52 BRR* 53 BRA -54 PAA -70

Factor3. Anchurade la bóveda.-Es unfactorrelativamenteimportanteque explica

el 5,4% de la variación. Al contrario que con otros autores,no está incluida la anchura

cranealmáxima.Si contiene,sin embargo,el restodelasanchurasdel neurocráneo,y, al igual

que Key (1983),anchurasfacialesanivel orbitario. Destacan:

EKB 69 OBB 69 FMiB 65 JUB 62 ZYB 59

AUB* 53 WFB 45 WCB 42 MDB*40 XFB* 39
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Factor4. Perfil horizontalde la órbita.-Explicael 4,9% de la variación total. Este

componenteindicalaangulaciónen sentidoposteriordelos márgeneslateralesde lasórbitas

con respectoa lalíneamediade la cara. Los pesosaltamentenegativosde los ángulosnaso-

frontal y dacrialindican queambossonmásagudosa medidaquela cara esmásnariguda.

Valoresaltosen las medidaspositivasde estefactorindicanuna mayorplanicieen la región

orbitaria. Incluye,además, valores faciales suborbitarios.Los valoresmás significativosson:

NAS 82 DKS 74 NBA* 38 555* 38 SSA -49

INCA -77 NFA -85

Factor5. Curvaturaoccipital.-Representaclaramentela incurvacióndel occipitalen

el plano sagital, si bien los parámetrosde longitud, aun conmenospeso, puedenser

indicativos no sólo de la forma occipital sino relacionar este factor directamentecon la

longitud craneal.Valoresaltos delasvariablesquelo componenindicanmayorcurvatura.

LAR 76 OCC 73 OCF 67 VRR* 46 NOL* 42

GOL’ 40

Factor6. Es un factorheterogéneo—porno decir hibrido— y dificil de explicar.

Hallamosen éldosclarosgruposdevariables:uno compuestopor la subtensay el ángulo

occipital, los mejoresindicadoresde curvaturade dicho hueso,y por ello íntimamente

relacionadoscon el factor anterior, en el que a valoresmásaltoscorresponderíamayor

angulación;y otro por la anchurainterorbitariay la subtensanasodacrial semejanteal de

prominencia interorbitaldescritoporlos autores tantasvecescitados,y, porende,relacionado

con nuestrofactor8. Sonsuscuatroparámetros:

OCS 79 DKB 61 NDS 42 OCA -79

Factor7. Longitud del huesofrontal.- Expresala longitud del frontal en el plano

medio sagital. La correspondenciacon el descritopor Howells (1973) escasi perfecta,

ocupandolos lugaresmásdestacadosel ángulodel basiony la cuerdafrontal—dicho autor

no describelos ángulosderivadosde los radios—, no parecetenerdemasiadopesoel

componente de curvatura representado, débilmente, por la subtensa. Componen este factor:

RFA 90 BRA 81 FRC 69 FRS* 50 FRF* 40

BRA* -46

Factor8. Prominenciainterorbitaly nasal.-Estefactoragrupalos dosquedescriben

aisladoslos autores tan repetidamentemencionados.Probablementede tal unión derive la
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inversiónde signo—queresultaconstante-—delosvaloresde lasvariables que lo componen,

lo que, por otraparte, notienemayortrascendenciacon respectoal pesoquecadaunatiene

con respectoal conjunto. La unión de estosdos factoresno debe resultarextrañaya que

correspondena lamismaregiónanatómica,asíyaKey(1983) destacala íntima relaciónentre

ambos.Conservandolos signos,valoresaltos enlos parámetrospositivosindicaríanplanicie

y en los negativosprominencia.Componenestefactor:

SIA 83 NDA 68 DKB* 44 SSA* 39 GLS* -38

j’4135* ~39 515 -69

Factor9. Planiciede la basedel cráneo.-Se correspondecon el del mismo nombre

de Key (1983),quebasadoenNeumann (1942,1952) crea unasdeterminacionesparavalorar

tal característicade labasecraneal,queseagrupanen estefactor,entrelas quedestacanpor

su pesoel radio del basiony el ángulobasal, lo que se traduceen que los individuoscon

mayoresvaloresen dichasvariablestendríanla basecranealmásprominente.Se considera

un factorcon significaciónracial. Lo integran:

BAR 88 BSA 77 NBA* 40 BBA* -41 TEA -88

Factor10. Altura facial.- Es unfactormuy clásico quedescribentodoslos autores,

peroque ennuestrocasohaquedadoclaramentecondicionadopor la ausenciade NPHy sus

parámetrosderivados —triángulofacial—, quehabríanresultado,sin duda,integradosen él.

Representaclaramentelasmedidasde la cara,tantoórbitascomo nariz.Lo componen:

OBH 93 OBH2 93 NLH 54

Factor 11. Prognatismo.- Esun componenteimportantey de constanteaparición,

descritoportodoslos autoresy que indicael conceptotradicionalde prognatismo,es decir

la proyecciónrelativa de la regiónalveolary de la arcadadentariade modo global. Faltan

valoresporla ausenciade NPHy sussubsidiariosdel triángulofacialque, sin duda,estaban

llamados a figurar entrelos de mayor peso. Incluye, tal vez por estemotivo, valores

referentesa laprominencianasal—aunqueconmucho menorpeso—,con la que esposible

quehayaalgunarelación, fundamentalmentecon criteriosraciales.

MAL 77 MAB6O BPL*55 \\TS4B53 ppj),*53

SSS 39 SIS* 38

Factor 12. Tamañodel agujero magno.-Se correspondecon el de igual

denominaciónde Key (1983)y representacomo él un 3% de la variación. Lasmedidasdel
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agujero magno se acompañan en este caso, curiosamente, de la anchura nasal, aunque con

mucho menos peso, lo que lo convierte en algo anecdótico. Destacan:

FOL 80 OSR 77 FOB 64

Factor13. Incurvaciónfrontal transversal.-Es unfactoridentificadopor Key (1983)

que lo denomina“planitud biestefánica”,no es descrito por autoresanteriorespuesno se

habían considerado las medidas que lo componen. Hemos preferido darle el nombre que

consta al principio por dos motivos: por no habernosajustadoestrictamente ala vaga

definiciónde dichoautor sobrecómoy dóndetomarla mediday porque,a consecuenciade

ello, nuestradenominaciónresultamásajustadaa la realidad.Quizáa consecuenciade esta

diferenciaen el mododeobtenerla métricano seincluyanen nuestrosresultadoslos valores

que,conmuchomenor peso,los acompañanenlos que refieredicho autor.Encualquiercaso,

es evidentementeun factor que describela prominenciadel perfil del frontal en sentido

transversalen la regiónbiestefánica.Lo integran:

STS 89 STA -87

Factor14. Robustezdel cráneo.-Secorresponde,en parte,con el factor21 de Key

(1983) que lo denomina “tamaño de la mastoides”. En nuestrocasoseincluyenademásde

las medidas mastoideas, de las que resulta mucho más importante la altura —MDB se queda

a centésimasde su aceptación—,la proyecciónglabelar,queconsideramosíntimamente

relacionadacon ellas,y ambasmuy ligadase indicativasde sexo yde gracilidado robustez

del cráneo —deahí el nombre que hemos aplicado—, y la longitud malar inferior con menos

peso.Lo componen:

MDH 63 MDH2 60 GLS 53 IML* 47 MDB2* 37

Factor15. Curvaturadel perfil frontal.- Curiosamente,al igual queocurrió con el

occipital, hanconstituidoun componenteaislado —aquísin intrusionessorprendentes—el

ángulodel frontal y su subtensa,que son,sin dudaalguna,los mejoresindicadoresde su

curvatura —angulación— en sentido medio sagital. Nuestros dos parámetros son

constantemente,en todoslos autores,los de máspesode su factorsuperandoalos queen

sus resultados los acompañan, que suelen estar relacionados con el tamaño. Lo constituyen:

FRA 81 FRS -70

Factor16. Curvaturalambdoidea.-Es unfactorde escasa trascendencia. Explicatan

solo el 1,2%de la variacióntotal. Representa lalongitud y angulacióndel occipital y de la
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regiónlambdoidea.Los valoresquelo integranno estánpresentesen ningunodelos factores

de Key (1983)y no sonusadosporHowells(1973), son:

ROA 83 SLA 42

Factor17. Es unfactorintrascendentey vacio.ElparámetromásinfluyenteesWCB

con 36, pordebajodel límitede selección.

Factor18. Proyecciónsupraorbital.-Este factortiene la mismaimportanciaque la

variableaislada,con un autovalor de1,05 igual al porcentajede la variaciónque explica.

Puedeconsiderarse unamedidadel desarrollodel arco superciliar,y quizádebieraestar

relacionadoconel factorde robustezdel cráneo.Tal vez estadeterminaciónhayaquedado

aisladapor la indefinición de los puntosen dondedebetomarsey, por tanto, la falta de

homogeneidaden la determinaciónde la misma. Secomponeúnicamentede:

SOS 71

Endefinitiva,seevidenciaun alto grado deconcordanciaentrelos componentesaquí

mostrados y los de Howells (1973)y Key (1983), estando representadoslos de mayor

importanciade los halladospordichos autores.La única diferencia dignade menciónesel

desconcertantefactor 6 —hibrido occipito-interorbital—,puestoque el componentede

longitud sagitalpuedequehayaquedado—en nuestrosresultados—solapadocon el factor

de curvaturadel occipital. El restode las diferenciasson de menorcuantíacomo sonlos

factoresde incurvación lambdoideay la proyecciónsupraorbital, ambosde muy poca

importancia.

Las diferenciashalladaspuedenatribuirseen gran parte unaseriede caracteristicas

que distinguen los estudios entre st:

Los métodosno soncoincidentes.Estacircunstanciaya puestade manifiestoporel

propio Key (1983),sigueresultandoinfluyente; de hecho nuestro procedimientodifiere

inclusodel de dichoautorya que nosotroshemosasignadotodaslasvariables,esdecir,cada

unaal menos a un componente, sin exclusión de ninguna, mientrasque,como vimos, las de

curvaturalambdoideano aparecenen ningunode los descritospor él.

Las muestras sondiferentes.Howells (1973)empleaparasuscálculosuna muestra

multirracialy multinacionalde20poblacionesdistintas,deépocasdiversasentrela actualidad

y la prehistoria,y ademássólo utiliza varonesen el estudio;Key (1983)sededicaadiversas

tribus indioamericanas,considerandoambossexos; nosotroshemosusadounapoblación
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mucho más homogénea en el tiempo y en el espacio, con una muestra regional y

temporalmente concreta. Quizá por ello nuestro estudio tenga una convergencia ligeramente

mayor con el del segundo autorcitado.

Los protocolos de medida son distintos. Tal vez deberiamos decir “conjuntos de

medidas” ya que aun cuando nuestro protocolo y el de Key son, en esencia, iguales —las

diferenciasson pequeñasen los puntosde toma delas medidaso la formade realizarlas,e

incluimosalgunadeterminaciónausenteendichoautor—el hechode no poderemplearNPH

y susmedidas derivadashade suponer,porfUerza unsesgoimportanteenlosresultados.De

haberutilizado dicho grupo de variableséstoshabriansido mucho más semejantes.Con

respectoalprotocoloempleadoporHowells(1973),lasdiferenciassonmayoresen elsentido

de que han sido incluidas muchas másdeterminaciones,de interés máslocalizado

anatómicamente,quehan condicionadolaapariciónde factoresnuevoscomolos de planicie

de la basedel cráneo,el mastoideoo de robustezdel cráneo oel de curvaturalambdoidea.

Estadiferenciasirveparadójicamentepara demostrar unaunidadintrínsecadedeterminados

gruposde variables,ya que, a pesarde los cambios,los factoresde mayorimportanciase

mantienenconstantemente convariacionesmínimasy sonidentificablesentodoslos trabajos.

Quedatambiénpatenteque el estudiointeresadode unadeterminadaregión genera —de

modo casi certero— un factor propio de la misma.

Otro factor a destacar esel equilibrio de la muestra,que en nuestro caso es,

repetimos,de una sola poblacióny con un número relativamenteproporcionadoen su

composiciónsexual. Lasmuestrasde Howells (1973) sondiversas perohomogéneasen

número,salvola poblaciónprehistórica,mientrasquelasde Key(1983) sonmáshomogéneas

en raza pero muchomás variablesen cantidadde integrantes.Creemosque estehecho

confiere a nuestros resultados cierto grado de seguridad.

Teniendoenconsideracióntodolo anteriormenteexpuestopensamosqueel gradode

concordancia entre los tres estudios es muyalto, y que tanto los componentes másdestacados

—por su constancia—, como los correspondientes a regiones —por su localismo y

precisión—,puedenserconsideradoscomofiablesy altamentesignificativos.

MANDLB1IJLA

Se obtuvieron cuatrocomponentescon autovaloressuperioresa 1 en la matriz



270 Estudioantropolózico-forensede lacolecciónde la EML

factorial, quesuponenel 79,2%de la variabilidadtotal.

Las comunalidadessesitúanentreel 0,7 y 0,9 salvoMLT y XRL con el 0,67y 0,65,

esdecir, lasdosmedidasmáximasde la mandíbulatomadasen el plano sagital—longitud y

altura—, obtenidasambas,curiosamente, conel mandibulómetro.Tal vez estoimplique

imprecisiónde medida,o simplementequedichasmedidasaportaninformación distintaque

el restode las generalesde su factor, de hecho sonlas de menospesoen susrespectivos

componentes.

Todoslosvalores reseñadosen esteapartadose exponenenla tablaC 2 del apéndice

C.

Factor 1. Componenteantero-posterior.- Hemos denominadoasí este factor por

agrupartodaslas determinacionesobtenidasen el plano sagital. Acoge parámetrosde las

ramasy del cuerpo —lalongitud de la mandíbuladeterminadacon el mandibulómetroes

fUndamentalmentela longituddelcuernode lamisma—,si bienestaúltimacon mucho menor

peso, mientras que las anchuras de las ramas son más semejantes. Resultaría indicativo de la

longitudtotal de la mandíbula, tal y como se tomaría con tabla osteométrica.

Factor 2. Robustezdel cuerpomandibular.- RelacionafUertemente—como cabía

esperar—las dosdeterminacionestomadas anivel del agujeromentoniano,esun indicativo

del tamañoy grosordel mismoy, portanto, de su robustezo gracilidad.El pesode ambas

determinacioneses, además, bastantesemejante. Quizáformasepartede estecomponente

GNI si sehubiesepodidoincluir, dadoquees otramedidade la alturadelcuerpomandibular.

Factor 3. Componente transversal.-Así como el anterior eraun factor propio del

cuerpo mandibular éste lo es de las ramas pues relaciona directamentetresmedidasde las

mismas.Es un indicativo de la proporción,en sentidotransversal,de la mandíbulaya que

relaciona susdosanchurascon sualtura.No obstante,el predominioesde laanchuraya que

las dos variables de este sentido tienen mucho mayor peso que la altura.

Factor4. Angulo mandibular.- El ángulomandibularsepresentaaisladoenestefactor,

demostrándoseunamedidaindependientede lasotrasy quizáestehechoseasignificativo de

una mayorvariabilidadtantocon la edad—fUndamentalmente—como con características

idiosincrásicas.
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ESQUELETO POSTCRANEAL

Dadoqueel númerode medidastomadasen cadahuesoesmuy pequeño,lo queno

permiteun análisisparticular de cadauno de ellos, y, además,con el fin de relacionarlos

diversos parámetros sea cual fUere su localización, y valorar lo que se desprende de esas

correspondencias,procedimosal ACP del esqueleto consideradoen conjunto.

Se obtuvieron cinco componentes con autovalores superiores a 1 en la matriz

factorial, que suponen el 100% de la variabilidad total.

Las comunalidadesson, como es acorde para la variabilidad explicada,

constantementede 1, propiode lamáximasignificacion.

Hay quehacerconstarlaescasa confianzaquenos mereceel análisis realizadoporsu

exiguo tamañomuestral,dieciséis individuos.

TodoslosvaloresreseñadosenesteapartadoseexponenenlatablaC 3 del apéndice

C.

Factor 1. Es un componente muyamplio —acoge casi al 40% de las variables—y

muy importante,queexplicacasiel 35%dela variacióntotal. Enél podemosdiferenciartres

“segmentos” o grupos de variables: el primero y más importante acoge las determinaciones

de longitud de los huesos largos, prácticamente todas ellas con un peso superior a 90; en

segundo lugar, aparece un conjunto de medidas —con valores entre 70 y 90— queincluyen

diámetros humeralesy femoralesy determinacionesepifisariasde la extremidadinferior; por

último, un grupo de poca trascendencia —conpesos inferiores a 70— en el que destacan

determinacionesdel coxal.

Factor2. Explicael 21,6%de la variacióntotal. Es unfactormuyheterogéneo.No

obstante,comprendetodas lasmedidasdelcalcáneo,asícomo la anchura de laepifisisdistal

dela tibia, lo queevidenciasurelacióndirecta,no sólo regional.Incluyetambiénel diámetro

máximo tibial y, con mucho menos peso, diámetros claviculares.

Factor 3. Tambiénheterogéneo.La detenninaciónmásimportante esla longitud del

pubis, el resto se corresponde con medidas de robustez —anchuras y perímetros diafisarios—

dela extremidadinferior, y el diámetromínimodel húmero—éste conun pesomuydiferente

en cada lado—.

Factor4. Robustezdelantebrazo.En él seagrupanlos diámetrostransversodelradio

y dorsovolar del cúbito así comolacircunferenciade esteúltimo. Es el únicocomponenteque
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se ciñeexclusivamentea una región anatómicaconcreta,y ademása un tipo de métrica

uniforme—la anchura,en sentido general—.Comotodos aquellosparámetrosquevaloran

la robustez puede ser un buen indicador sexual.

Factor 5. No presentagrandes—o evidentes—correlaciones.Agrupa anchuras

aisladascorrespondientesala extremidadsuperior.

FÉMUR

Tantoen elestudiorealizadosobreambosfémurescomo sobreel izquierdoaislado

los resultados fUeron muysemejantes, obteniéndose, en ambos casos, dos componentes con

autovaloressuperioresa 1 enlamatriz factorial,quesuponíanel 84%delavariabilidad total.

LascomunalidadesfUeron muy elevadas,lo queindicael altogradode información

de las variables, todas superaron el 0,8 salvo los diámetros sagitales tanto mediodiafisario

—el peor— como el subtrocantéreo, ambos con valores en torno a 0,7. Resultaclaroque son

las variables que menos información aportan.

Todoslos valoresreseñadosen esteapartadose exponenen lastablasC 4 y C 5 del

apéndiceC.

Factor 1. Componentelongitudinal.- Es un factormuyimportantequeagrupaalas

medidasmás indicativasy másinfluyentesen ladeterminaciónsexual.Podemosdistinguiren

él tres gruposde medidas: en principio las longitudes tanto máxima como bicondílea

—íntimamenterelacionadas—queson sindudalas demáspesoy trascendenciasuperando

valores de 90; en torno a78 se agrupanlas medidasepifisarias tanto superiorescomo

inferiores; y con valores mas bajos, inferiores a 70, los diámetros sagitales que, como hemos

visto, teníanlas menorescomunalidades,y que siguendemostrandoaquí su escasovalor.

Factor2. Componente transversal.-Reúne la informaciónde todas las variables

tomadasen sentido transversaltanto a nivel mediodiafisariocomo subtrocantéreoy el

perímetro, que estáindudablementerelacionado conaquellas.

Resulta destacableque, en ambos factores,los diámetros subtrocantéreosse

encuentranen lasposicionesde menorpesoy siemprepordebajodelos mediodiafisarios,un

motivo másparatenerlosen pocaconsideración.

En el resto de los huesos en los que se realizó el estudio no se obtuvo más que un

único factor, debidoprobablementeal reducidonúmerode variablescon quecontaban.
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IV.4. - DEL ANALISIS DISCRIMINANTE

Como se ha comentadoanteriormente,el análisis discriminantees uno de los

procedimientos másampliamente aceptados —ymásfrecuentemente usados— para el estudio

del dimorfismo sexual, y, más concretamente, para la adscripción a un sexo determinado de

ejemplaresafiliar.

Paraeste trabajose han realizado,en conjunto, másde mil setecientasfUnciones

discriminantesdistintas,delasquedespuésdelprocesode selección aplicado,cuyoscriterios

quedan expuestos en su correspondiente apanado en resultados, se han tomado en

consideración trescientas cuarenta y ocho: setenta y seis correspondientes al cráneo y

doscientassetentay dos, en total, al esqueletopostcraneal.Hemos producido, pues,un

conjunto de fUnciones de los más amplios realizadoshastala fecha. En definitiva se han

presentadotodaslas discriminantessignificativas posibles,afin de satisfacerla mayoríade

los casos particulares.

Con respectoal porcentajemínimo de exactitudrequerido,ha sido fijado en el75%,

por considerar que cifras por debajo de dicho umbral carecen, en la práctica, de significación

y no tendriansuficientevalidez en unaperitación antropológico-forense;incluso algunos

autoresno valoranlas certezasinferioresaun 80%.

Dadoqueel estudiodescriptivode lateralidadindicabaclaramente unaasimetríaen

muchasde las variables, optamospor extraer fUnciones discriminantes para cada lado —o

considerarlos dosladosen elcasodel cráneoy mandibula—,y, además,otras globales para

poder comparar con la gran mayoría de los autores que no consideran la lateralidad.

Además de las fUnciones seleccionadaspor el programa estadístico como,

supuestamente,las mejores,se realizaronotrasmuchas—-con éxito dispar—empleando

parámetros específicamente seleccionados por nosotros por razones de utilidad, conveniencia,

o simplemente por emplear aquellas variables de más peso en el ACPo con mayor IDS, esto

último casi nunca ofreció buenos resultados. Parece demostrado que para las fUnciones

discriminantesno sonlasmejoresdeterminacionesni lasquetienenmayorIDS ni lasprimeras

de los primeros factores.

Otro de los hechosobservados,de una maneraclaray constante,es que un gran
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númerode variablesno haceunabuenafUnción, es más,generalmentela empeora. Nuestra

experienciaesabsolutamente contrariaa la detantosautoresquehancompuestofunciones

discriminantes descomunales e interminables, con hasta dieciocho variables (Tanaka, 1979;

Hsiao, 1996).Hemoscomprobado,entodaslasocasiones,queconmásdecuatroparámetros

el índicede precisióndisminuíao, todo lo más,permanecíainvariable. Se intentó, de todos

modos,obtenerlamejorfunción independientementedel númerodevariables,peronuncase

superabaelaciertodecualquierotrade unmáximodecuatroparámetrosquetambiénestaban

incluidos en la “gigante”, intentamos, igualmente, mejorar las más certeras obtenidas

añadiéndoles una nueva variable y el fracaso fue constantemente la norma. Esta particular

característicade nuestro trabajo, por otro lado, facilita y hace más cómodo el cálculo.

CRÁNEO

Con referenciaal cráneose procedióa su estudiotanto de modo global como

considerandoaisladamente regioneso zonas,procedimiento queya habíasido empleado,

aunqueno del mismo modo que nosotros—secomponíaunaúnicafunción con todaslas

vanablesde la zona—porotrosautores(SteyneIs~an, 1998).Esteestudioporregiones,que

se dirige fundamentalmenteal tratamiento de los cada día más frecuentesrestos

fragmentarios, habría de depararnos la sorpresa de la obtención en el procesamiento de una

zona —concretamente la bóveda— de la mejor función discriminante hallada para todo el

cráneo, con el 96,2% de exactitud.

En el estudioglobal del cráneo obtuvimosun porcentajede asignacióncorrectadel

94,1%,y con el fin de intentaraumentardicho indice introdujimos en el análisis lasvariables

mandibulares,lo que lo elevó al 95%. Esto ya se había hecho en otros estudios (Kieser y

Groeneveld,1986; Is~an et cd., 1995)conresultadosparalelosalos nuestros,es decir,una

ligera mejora de la certeza, pero con unos índices más bajos: 78-91% —en el primer

porcentaje sólo valora una medida— y 83,7-84,1%,respectivamente.

Las mejores variables aisladas del cráneo son GOL, que estápresente,de modo

constante,en todas las funcionesdiscriminantesde las zonasen las que cabeincluirla

—incluso hubo que hacer funcionesespecialessin ella para cuando no fUera posible

determinaría, puessu selecciónpor el programaen fUncionesde más detresvariablesera

permanente—;y ZYB que, sin embargo,luego casi desapareceen fUncionescon varios
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parámetros.Estamedidanosofrecelosmejoresindices deaciertode unavariableaislada—el

85,3%—superando ampliamente (5%)los obtenidosporotros autores(SteyneIs~an,1998).

Como va a ser normageneral,ningunade las dos estáentrelos mejoresIDS ni en los

primeros lugares de un factor, en el caso de GOL no supera el 0,5. En las funciones

realizadascon másde un parámetrodestacanademásconespecialfrecuenciaGLS —un

clásicodeldimorfismo sexual—y unaaltura orbitariaque,curiosamente,enestecasoresulta

muchomásefectivaquela anchura. Comomedida mandibularfue seleccionadasiempreXRL.

El empobrecimientodela muestraquesuponíasu empleo,noshizo prescindirdeNPH—otra

vez la influencia de la edad—, que es una determinación comúnmente usada porla

generalidadde los autores;no obstantelas funciones ensayadascon ella no fueron las

mejores,y en las que se realizaronsin excluirla, aun con muestrainsuficiente, no fue

seleccionada por el programa informático, lo que no le otorga un gran peso discriminante.

En el estudio del cráneoel índice de acierto es ligeramentesuperioren varones,

aunquesi consideramostambién el estudio particular de las distintas regiones, dicho

porcentaje resulta muy claramente destacado.

La tabla 266 presentalos resultados obtenidospor diversos autoresutilizando

funciones discriminantes para el cráneo con métrica convencional y sin el empleo de variables

categóricas. Los resultados comunicados son, en general, inferiores a los nuestros, salvo los

de Tanaka (1979) y Wang (1989) —para población de Hong-Kong— que resultan

aproximados,pero claramentepor debajo si consideramosla función más exacta de la

bóveda.

Mereceespecialatenciónpor sugradode exactitudel artículode Songel al. (1992),

ya quees elúnico que,por estudiodirecto, refiereun aciertototal con unafunción de 14

variables, y de un 96,7%otradecinco.Dichos resultadosno losconsideramos,en absoluto,

válidos,certerosy fidedignos,dadoqueseempleanen ambasfuncionesvariablescategóricas

como la prominencia del arco superciliar y la prominencia occipital, que son valoradas de

modosubjetivo,y por tanto carente de fiabilidad.Por otro lado,dichasvariablescategóricas

son susceptibles de ser determinadas métricamente con precisión, lo que invalida másdicho

trabajoy dejaabiertala posibilidad—interesante—de unarevisión,considerandotodaslas

variables como continuas.

Seha manifestadode especialimportanciael estudioindividualizadopor regiones
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Tabla 266. Grado de precisión de las funciones discriminantes craneales en diversos estudios.

_______ POBLACIÓN

Japonesa

AUTOR

Hanihara (1959)

Gilesy Elliot (1963)

Gules (1970)

Gilles (1970)

Gilles (1970)

Tanalca (1979)

Ding (1989)

Wang( 1989)

Steyne Isqan(1998)

Presenteestudio

Blancay negra norteameric.

Blanca norteamericana

Negranorteamericana

Japonesa

Japonesa

China

Hong-Kong

China

Blancasudafricana

Española

VARIABLES

4-5

9

4-8

6-8

4-5

18

2-5

6-8

3-9

6

1-3

% PRECISIÓN

85.6-89.7

83.5-87.6

84.5-86.6

86.5-87.6

83,1-86.4

94.9

85,7-94.3

80,3-93,1

81,5-85.3

85.7

76.5-96.2

cranealesparalavaloraciónde ejemplaresincompletos,así lohanentendidodiversosautores

que estudian varias regiones (Steyn e Is~an, 1998),o únicamente algún fragmentoaislado

(Holland, 1986;Kalmeyy Rathbun,1996;Byerset al?, 1997).

El estudio dela caranosindica quela variablemásdestacada esZYB, seguidapor

SSR,ambascon una exactitudsuperioral 80%, consideradasaisladamente.

En las funcionesde más de una variable se combinan,fUndamentalmente,la ya

comentadaZYB y NDS, esdecir, unaanchuramáximade lacaray unadeterminaciónnasal

de prominenciadel perfil de la cara. La máximaprecisiónobtenidaalcanzael 86,8%,

superando claramente—enun 5,7%—, resultadosanteriores (Steyne Isgan, 1998)obtenidos

tambiéncon unafunciónde tresvariables,perobasadaenalturasy anchuras.

El estudio,en general,ofrecemuchomejoresíndicesde certeza paralos varones.

En la bóvedacranealdestacanlas medidasque también lo hacíanen el cráneo

completo, GOLy GLS, además sedistinguenBARy MDH, quees otravariableclásicapara

la determinaciónsexualtanto métricacomo morfológicamente.El porcentajede aciertos

obtenidocon estos parámetros alcanzael máximohalladoparael esqueletocefálicocon el

96,2%,con unaprecisióndel 100%paralos varones.

El tanmencionadoestudio deSteyne IsQan(1998) ofreceresultadosmuy inferiores
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a los nuestros,concretamente83,5%, empleando3 variables.Tambiénen él se manifiesta

claramentequela asignaciónmásexactacorrespondeal sexomasculino.

El estudiode la regiónmaxilarpresentaindicesde certezadel 85% con unafUnción

compuestaporSSSy ZM?R. Existe mayor proporciónde aciertosen poblaciónmasculina.

Otros trabajos basadosen la región palatina (Byerset al., 1997) han obtenido

porcentajesde exactitud tan bajos —63%— que no merecenconsideración;nuestras

fUncionescon medidaspalatinastampocoeransatisfactorias.

La región occipital ha presentado,como cabíaesperar, resultadosmenos

satisfactoriosque el resto,conun índicede correspondenciamáximodel 80,8%;FOL, OCF,

LAR y ASB sonlasdeterminacionesseleccionadas.La precisiónde los resultadosfavorece,

alternativamente,a uno u otro sexo.

Hay muchostrabajos destinadosasexarfragmentosde labasedel cráneo,algunos

(Holland, 1986)presentan porcentajes de hastael 90% con fUncionesde nuevevariables,

mientrasque confuncionesmáscortas no sobrepasanel 79%, resultandopor tanto, en

general, menoscerteroqueel nuestro.

En otros casosel objetivoes el foramenmagnum,enel queseobtienennivelesbajos:

del 65% (Teixeira,1982)y del 71%(Holland, 1986),carentesde significacióncomo los del

presenteestudio, que sondel 66,1%,porlo quedicha fUnciónno ha sido transcrita.

En el temporalse estudiaronúnicamentelas variablesmastoideas,aceptándosetan

sólola alturaqueofrecíaunaprecisióndel79,1%,sin grandesvariacionesdelateralidady con

mayor aciertofemenino.

Sehanrealizadomuchos estudiosparcialessobrefragmentosdel temporal,incluso

quemados,centrados fundamentalmentesobrelaparspetrosa,concombinacionesdehasta

cincovariables.Hanpresentadoresultados aceptablesparaesetipo de material,con el 74%

(Kalmey y Rathbun, 1996), el 76,6%(Schutkowski y Herrmann, 1983), o francamente

considerablescomoel 80%(Wahl, 1981); peseatodo—y aunreconociendola importancia

de estosestudios— creemos quela apófisismastoideses bastanteresistente,más fácil de

mediry ofreceunainformaciónsemejante,si no superior.

Sehanrealizadodiversos estudiosdedeterminaciónsexual en elcráneopormétodos

distintosdelamétrica directatradicional.Entrelosmásconvencionalesseencuentranlosque

sefUndamentanen el empleode variablescatégoricaso aspectosmorfológicossubjetivos
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(Meindí eta!, 1985),centradosen el análisisde formasde algunasestructurasy del tamaño

de otras,y que llegan a presentarporcentajesde exactituddel 83% (Konisbergy Hens,

1998).En referenciaa este tipo de métodos nosremitimosa la crítica anterioral métodode

Songel al. (1982),en el sentidodeque el criterio queseaplicaa la clasificaciónessubjetivo

y, por tanto, variable dependiendodel investigadory con escasogrado de fiabilidad y

reproductibilidad.

Otros procedimientosmásrecientesincluyen la denominada“nuevamorfometria”

(Rosset al., 1999) que, mediantela triangulaciónentremúltiplespuntos y su análisis

geométrico, consigue unos resultadosmás bienpobres,el 84,2% de exactitudmáxima

—escaso paralo complejodel método—.Los métodosradiológicos. basadosen el estudio

de distanciasy ángulosentre puntos —concretamente18 (Hsiaoetal., 1996)—de la línea

medio sagitaldel cráneo,tomadosen radiografiaslateralesdel mismo, que hanpresentado

un 100% de precisióncon una fUnción de 18 variables, se contraponencon los

procedimientos computarizadosdeanálisisde la formalateraldelcráneo(Inoueet al., 1992),

con 39 puntos, que ofrecenindices de aciertodel 86%. Encualquiercaso, estosúltimos

estudiosal basarseen dimensiones tangiblesy en el análisisdiscriminantede las mismas,

ofrecenmayorconfianzaenel procedimientocientífico;no obstante, resulta extrañoquedado

el total gradode certezadel métodoradiológico,no sehayanrealizadonuevos estudiospara

su comprobación,ni se hayan ensayadosus funciones con otras muestras.El único

inconvenientede estossistemasradicaen el hechode queprecisanmayortecnologíaqueun

simplecalibre.

En la mandíbulaessin duda lalongitud de la rama—que tambiénfUe seleccionada

comomedida aincluir en el estudioampliadodelcráneo;auncuandosupesoeramínimoen

el ACP— la determinaciónmás importante,presentando unacorrespondenciadel 83,7%,

precisiónquemejoratansólo un 5% incorporándoleparámetroshastaalcanzarla máxima,

en una fUnción de cuatro variables, con un indice del 88,7%. GOG esla segunda

determinaciónentranscendencia, seguidapor WRL. Además,hay quemanifestarque,como

ya seha comentado, sehan eliminadolas funcionescon GNI ya que resultabaimposible

conseguirla muestramínimarepresentativarequerida; pensamos—ala vistadelos resultados

ensayados—que la inclusión de GNL mejoraríael indice de acierto conseguido.No se

observangrandesdiferenciasde exactitudcon respectoal sexo.
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En la tabla 267 se presentanlos resultadosobtenidos pordiversosautoresen el

análisisdiscriminantede lamandíbula.

Tabla267. Grado de precisión de las funciones discriminantes mandibularesendiversos estudios.

AUTOR POBLACIÓN N0 VARIABLES % PRECISIÓN

Hanihara(1959) Japonesa 4 85.6

Gules(1970) Blanca norteamericana 3-6 83,2-85,9

Gules (1970) Negra norteamericana 3-6 84.8-86.9

Steyn eIs~an(1998) Blancasudafricana 5 81.5

Presente estudio Española 1-4 76.6-88,7

El presenteestudio mejoraligeramentelos índicesde los estudiosmásantiguos,sin

embargoladiferenciaessensible—mas del70/o—conlosresultadosde Steyn e Is~an(1998).

Las determinacionesmásimportantesempleadasen todosellos coincidenconlasnuestras,

con la salvedad de contar constantemente con GNI —lo que indica que las colecciones

empleadas son jóvenes— con la que nosotros, como se ha indicado, no hemos podido contar.

Cráneo
loo

95

90

85

75

70

65

60
cráneo cara bóveda maxilar accipit. tempor. mandib.

Figura 35. indicesdeaciertode lasfunciones cranealesenlas distintasregiones.
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ESQUELETO POSTCRANEAL

El estudiodiscriminantede la clavículanos presentaa la longitud de la mismacomo

el parámetro más significativo para la determinación del sexo, con una precisión de hasta el

90,1% en el caso de la clavícula izquierda.

Las mejoresfuncionesdiscriminanteshalladasrondanun índicede certezadel93%,

siendola mejor laobtenidasin consideracióndelateralidad,conel 93,3%.Lasdiferenciasde

exactitudconrespectoal sexono sonmarcadas.

Los estudios referentesa la clavícula son escasos,no conocemosfunciones

discriminantes realizadas sobre ellos, pero en estudios univariantes (Jit y Shing, 1966), los

porcentajes deasignacióncorrectasoninferiores,entornoal 79,5%,teniendoincluso índices

de error en la adscripción de hasta el 48%para el sexo femenino; en comparación, nuestros

resultados son óptimos. Trabajos más recientes (McCormick et al., 1991), queempleanla

longitud y la circunferencia, ofrecen resultados en tomo al 93%, parapoblacióngeneral,

mucho más acordes a los nuestros, aún cuando ellos presentan un predominio de la certeza

en mujeres.

En la escápula los porcentajes de precisión rondan el 90%, siendo el máximo del

90,5% para la escápuladerecha.Constantementeofrece mejor resultado—aunqueson muy

similares—la altura que laanchura.Resulta curioso queen ningún caso la función que

combinabalas dosvariablesmejoraraa las individuales.En lineasgenerales,las funciones

presentan una mayor exactitud con el sexo femenino. Aun cuando ha sido muy poco

estudiada mediante funciones discrminantes, tal vez por su fragilidad y la subsiguiente

dificultad de obtenerespecimenescompletos,sehanreportadoindicesde aciertodel 94%

empleando4 variables(Itlanihara,1959). Si ya resultaconflictivo hallar unejemplarconlas

dos determinacionesutilizadas por nosotros, el añadir más significaría una dramática

disminución de la muestra; quizá compensara realizar alguna medida de la cavidad glenoidea

que es la zonamásresistentedel hueso.

En el húmerola variableconmayorsignificaciónesel diámetromáximodela cabeza

que ofrece aisladamenteun porcentajede aciertos cercanoal 95%, que sólo aumenta

moderadamenteen fUncionescon másparámetros.Así, la máximaprecisión obtenidaesde

97,85%paraelhúmeroizquierdo,cuyasfUncionesresultan,claramente,mucho máscerteras
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cintura escapular
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Figura 36. Índices deaciertodelasfuncionesdeloshuesosde la cinturaescapular.

que las delderecho.Estaexactitud seconsigue añadiendoal mencionado diámetrola anchura

epicondilea,quees lasegunda variableen importancia—comocasisiemprelos parámetros

epifisarios sonlos más transcendentes—.Sus correspondientesvalores en el lBS son

comparablesalos decualquieranchuradiafisaria,de mucha menorimportanciaen el análisis

discriminante.

La fUnción pensada para restos fragmentarios a partir de los diámetros

mediodiafisariospresenta,no obstante,unabuena capacidaddiscriminantecon el 90% de

correspondencia.

En lineas generales,también el índice de precisiónes mayoren mujeresque en

varones, con diferencias incluso superiores al 10%.

Los resultadosgeneralesde la comparacióndel presentetrabajo conlos de otros

autoressepresentanen la tabla 268.

87
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TaBla 268. Grado de precisióndelas funcionesdiscriminantesdel húmeroen diversos estudios.

AUTOR POBLACIÓN N~ VARIABLES % PRECISIÓN

Dittrick y Suchev(1986) California.prehistoricos 1 64.4-90.3

Isganeral. (1998) China 1-4 76.8-86.8

Japonesa 1-4 79.8-92.4

Thai 1-3 87,5-97.1

Presenteestudio Española 1-3 82.6-97.8

Al igual que enel nuestro, tambiénen el estudio deDittrick y Suchey(1986)fUe la

cabezadelhúmero la estructura mássignificativaseguidaporla anchuraepicondílea;en los

trabajosde Is9anocurre generalmentelo contrario,salvo en la población chinaen que se

atienea la normageneral.

En el estudio delradio, la longitudes lavariablemásinfluyenteparaJadeterminación

sexual,conun 91,27%deacierto.Le sigueel diámetrosagital,queen elradioderechoresulta

la másdiferenciadora —quizáporun mayor desarrollodebidoa un efectomecánicoo de

esfuerzo—;dehecho,eldiámetrosagital aisladoeslavariablequemejorasignael sexopara

las mujeres,conunaprecisióndel 98,3%.Es tambiénla medidaconmejorIDS.

Aparte de esta medida las diferencias de precisión entre los sexos no son

especialmente marcadas.

Como cabía esperar, la mejor función será la que combine esasdos variables,

obteniéndoseporcentajesde certezadel 96,8%. Como casi constantemente,es el lado

izquierdoel queofrecemejoresresultados.

Si comparamosestosresultadoscon los de Holmany Bennett(1991),quepresentan

en población negra norteamericana una exactitud del 82% —con unaclara diferenciasexual

del 20% de mayor aciertofemenino—y, en población blancadel 90,4%, obtenidos ambos

con una función de dos variables, comprobaremos que el porcentaje de acierto es

significativamentemenor,

Otrosmétodosde asignacióncomoel tamañode lacabezadel radio (Berrizbeitia,

1989)en el que seconsiderandosvariables—diámetrosmáximoy minimo—, consiguen

porcentajes de acierto entre el 92 y el 96%—usando en este último caso los dos radios—,

valorespróximosalos nuestros.Quizáel empleode esta determinación—proponemosusar
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únicamenteel diámetromáximo— permita mejorarel resultadode nuestrasfunciones.

El cúbitoofreceunaampliavariedaddemedidasy funcionesconresultadosaltamente

indicativos, que llegan hastaun 96,4% de precisión. Las fUnciones más significativas

combinan, constantemente, ambos diámetros y una longitud.

La funcióndiafisaria,pensada para restosdeteriorados,ofrecetambiénmuybuenos

resultados, entre el 93 y el 96%.

Curiosamente,el diámetrodorso-volardel cúbito es la variablemássignificativa en

el lado derecho, mientras que en el izquierdo no se manifiesta esa diferencia y la más

indicativa es, por poco, el diámetro transverso.Este hecho puedeestardirectamente

relacionadoconel desarrollode lacrestaóseay serproductode una lateralidad—diestra—

a consecuencia de esfuerzo. Es igualmente destacable que el diámetro transverso, y en menor

grado el diámetro dorso-volar, clasifica mucho mejor a las mujeres —hasta un 98,36%como

únicavariable—,lo quepuederelacionarse,igualmente,conelmayordesarrolloporesfuerzo

extremidad superior
98
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o

LI
9 global

93
húmero radio cúbito conjunto

Figura 37. Índicesde acierto dclas fiuncionesde loshuesos delaextremidadsuperior.
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muscular en los varones. Según este esquema todos los ejemplares gráciles serian adjudicados

amujeres,mientrasqueentrelosvaronessecontaríanfalsospositivospormujeresconmayor

desarrollo.

El restode las variablesclasificande modomashomogéneoa ambossexos.

Losresultadosobtenidosporotrosautores(HolmanyBurnett,1991),confunciones

de dos variables, en población norteamericana blanca con un 84,6%de exactitud,y negracon

un 78%, quedan muy lejos de los conseguidos en el presente trabajo, incluso con un sólo

parámetro.

Si consideramoslas fUnciones desarrolladassobre todo el miembro superior

observamosque,en general,la cabezahumeralsiguesiendolavariablemásempleada,a la

que se asocian el diámetro sagital del radio y una longitud del antebrazo,seadel cúbito o del

radio, para formar la que seña función tipo con tres variables característica de este apanado.

Las funciones de dos parámetroscombinan una anchuracon una de las mencionadas

longitudes.

Los resultadosno difieren en conjunto —aunque sí en ocasionesaisladas--

grandementeentrevaronesy mujeres.

La mayor correspondenciaobtenida, el 96,74%,es asimilable a la de los huesos

aislados —incluso inferior en el caso del húmero—, no ofreciendo pues, mucha más

información quecualquierade éstosconsideradode modoindividual.

Los estudios en los que se emplean varios huesos de la extremidad superior (Holman

y Bennett, 1991) ofrecenresultadosinferioresa los nuestros,ya seaempleandolos dos

huesos del antebrazo, con los que se obtiene un porcentaje máximo de exactitud del 90,5%

—y del 88,4%si seincluyeel húmero—enpoblaciónblanca norteamericana,y del 86 y 80%,

respectivamente, en población negra. Aunque en el citado trabajo sí mejoraba, minimamente,

la precisiónde lasfunciones realizadassobreun sólohueso.

Se han empleadotambiénotros huesosdel miembro superiorparala adscripción

sexual,metacarpianos(Lazenby,1994; Falsetti,1995)einclusofalanges (Smith,1996),con

buenosporcentajesde exactituden tomo al 90%, incluso con las falangesdistales;pesea

todo, no consideramos la necesidadde estasdeterminacionesen un protocologeneral,

teniendoúnicamenteinterésen casosaislados.

El sacrohasidounodelos huesosconmenorpotencialdiscriminante—al menoscon
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las medidasutilizadaspornosotros—,un verdaderofiasco.No hemosobtenidomásque una

funciónquesupereel minimo de exactitudrequerido,la anchuradel primersegmentocomo

únicavariable,con un 80,2%, porcentajequeno superóningunacon másparámetros.Esta

determinaciónresulta—curiosamente—lade menorinfluenciade todaslas del sacroensus

respectivosfactores.Endiversosestudiosse hademostradola superficiearticulardel primer

segmentocomo la estructuraque permitiaunamejordiscriminación,bienseaen su medida

anteroposterior(Flander1978),biensuanchura(Kimura, 1982)—conunosresultadosmuy

semejantesalos nuestros—,o bienindicesrelacionadosconella.

La comparacióndelos resultadosde estosautorescon los nuestros se presentaenla

tabla269.

Tabla 269.Gradodeprecisióndelasfuncionesdiscriminantes delsacroen diversos estudios.

AUTOR POBLACIÓN N0 VARIABLES % PRECISIÓN

Flander(1978) BIancanorteamericana 6 84

Negranorteamericana 6 91

Kimura (1982) Japonesa 1 75.3

Blanca norteamericana 1 80.4

Negranorteamericana 1 82.7

Presente estudio Española 1 80.2

Creemosque es posiblequemétodosque hastala fechahanutilizado variables

morfológicas de modo categórico—por tanto subjetivo—, como la profUndidad de la

superficieauricularentreotras,conacierto puedancuantificarsede modométricoy continuo

—objetivo—, mejorandolos resultados.

El coxal esuno de los huesosconsiderados“sexuales” por excelencia,la simple

morfologíapermiteclasificardevísuel sexoconrelativaconfianza.Los resultados,al menos

en el planoteórico,debíanserbuenos.Hasido así. No obstante,no es lapiezaen la que se

obtieneun mayoríndicede certeza.Laprecisiónconunasola variable,la alturadelcoxal,que

ha resultado ser lamásdiscriminante,esdel 89%.Enlas queempleandosvariablesseagrega

a la anterior lalongitud del pubis, obteniéndosecon ella la mejor fUnción de todas las

propuestas,en el lado derecho,con un 96,2% de certeza.En las funcionesde tres se



286 Estudio antrqpológico-forense de lacolecciónde laEML

incorporala longitud del isquion. Curiosamentela anchurailíaca noapareceen ningúncaso,

lo quenosllevaaatribuirleescasasignificación,aúncuandotieneun IDS másindicativo que

la longitud del pubis.

Enlineasgeneralesel porcentajede aciertoesclaray casiconstantementemayoren

mujeres queenhombrescon diferenciasde exactituddehastael 12%—caracteristicamente

parala longituddel isquion—,aunquegeneralmentemenores.Lalateralidadnopareceinfluir

demasiadoen el grado decorrespondencia,siendolas diferenciasmínimas.

Sólo los estudiosmásantiguos(Howells, 1965)emplean,como nosotros,medidas

sencillas,aunqueesto nosignifiquedisminucióndelgrado deacierto,quellegaal máximocon

unafUnción de dosparámetros —longituddel isquiony longitud del pubis—que superala

certezaobtenidaen nuestrotrabajo.Los másrecientes,améndetomarlas medidasdesdeel

bordeacetabular,utilizan indicesdiversosy prestanatenciónespeciala la escotaduraciática

(McLaughliny Bruce,1986),al acetábulo,o al borde anterior (GómezPellico y Fernández

Camacho,1992),no logrando,generalmente,mejorarde formasensibleel indicede certeza.

En la tabla270 sepresentaunacomparacióndelos resultadosobtenidosendiferentes

estudiosmediantefUncionesdiscriminantes.

Tabla270. Gradodeprecisióndelas funcionesdiscriminantes delcoxal endiversosestudios.

AUTOR POBLACIÓN W VARIABLES % PRECISIÓN

Howells (1965) Francesa 1-6 93,1-97.8

Sehulter-Ellisel al. (1983) Negranorteamericana 3 96

Taylor y DiBennardo(1984) BIancanorteaniencana 3 89

Negranorteamericana 3 9]

Schulter-Elliseta!. (1985) Blancanorteamericana 3 98

Schulter-Ellisy Hayes(1988) Esquimal 3 93

India (Norteamérica) 3 92

Mime (1990) India 6-8 76,8-81.9

Presente estudio Española 1-3 85,8-96.2

Algunosautores(Schulter-Eliiselal., 1983y 1985)hanrelacionadolacabezafemoral

con fUnciones basadasen variablesdel coxalsin mejorar,generalmente—Schulter-Ellisy
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Figura 38. Índices de acierto de lasfuncionesde¡os huesos de¡a cinturapdvica.

Hayes,1988es laexcepción—,el nivel de exactitudobtenidoconel ilíaco en exclusiva.En

otrasocasiones (DiBennardoy Taylor, 1983) se hanrealizado funciones conjuntascoxo-

femoralesconresultadosquerondanel 95%,cifra queno superaotrasdeterminacionesen

huesosaisladosy que esmáscomplicadapuesno siempresedisponede las dospiezas,por

lo queno resultademasiado justificable.

Los resultados ofrecidos endeterminaciónsexualmedianteíndices(McLaughiny

Bruce, 1986;Schulter-Ellise¡ al., 1983 y 1985)fundamentalmentede la escotaduraciática

o querelacionanel acetábuloconotrasmedidasno mejoran sensiblementelos resultadosde

parámetrosmássencillos,y quedanclaramentepor debajodel análisisdiscriminante, con

porcentajesen tomoal 90%{Schultery Hayek, 1988).

El estudio discriminantede la cintura pélvicaen su conjuntosecimentabásicamente

en lasvariablesdelcoxal,asociando,comomáximo,unamedidasacra,que—curiosamente--

siempreresultadistinta de la únicasignificativadel sacro,esdecir, la anchuradel primer

coxal conjunto
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segmento.

Seobtienenindices globalesmuypróximosalos obtenidosconel ilíaco; sin embargo,

mejoransi consideramosla hemipelvisderechaqueofreceunaprecisióndel 97,8%,conuna

correctaubicaciónde todos los varones.Las funciones derechasson mejores que las

izquierdas,acentuándoseel mínimo predominiode lado—casiimperceptible—quesepodía

observarconel coxalaislado.

La combinaciónde la longitud anterior del sacro con cualquier medida ilíaca aislada

producemalosresultados, inferioresal 80%, que se hanreseñadoporno alcanzarninguna

deestasmedidas,aisladamente,el mínimo requerido.

El fémuresunodelos huesosmásestudiados para ladeterminacióndel sexoenrestos

humanos.En líneas generales,todoslos autorescoinciden—y nosotroscon ellos—en que

lasvariablesconmayorcapacidad dediscriminaciónsonlaanchuraepicondileay la anchura

de la cabeza —comosiemprelas magnitudesepifisariassonlas quedestacan—.El presente

trabajo obtiene unosvalores máximos de aciertodel 91,8% con la primera, que es la

predominanteen el estudioconjuntoy en ellado izquierdo,y del 90,3%en la segunda,que

es lavariable aisladacon mayor discriminaciónen el lado derecho.Dicho lado presenta,

generalmente,un índicedeprecisiónbastantemás bajoqueel izquierdo,inclusohastaun 5%

menor. Estepredominioderecho de lacabezadel fémur quizárespondaa la lateralidad

originada por esfUerzo o hábito, quecondicionaríaun mayor desarrollode la misma

consecuente aun mayor apoyo;dehecho¡a cabezafemoralderecharesultaestadísticamente

ligeramentemayorque la izquierda.

Cuandoseempleauna combinaciónde dos variables—ningunade tres superóla

exactitudde éstas—,la que mayor correspondenciapresentabaera la que reuníalas dos

mencionadasdeterminaciones,obteniendola mejorfuncióndel fémur, en el ladoizquierdo,

conun 95,1%. El restodelas ensayadas,con unaanchuray unalongitud o diámetro,oscilan

todasellasen índicesde certezaen tomoal 9 1-92%;el porcentajedisminuyeevidentemente

conlas funcionesdiafisarias,pensadasparaejemplaresmal conservados,cuya exactitudse

sitúaalrededordel 82%,lo queno dejade serunacifra considerablecuandonosenfrentamos

aun fragmentodiafisarioaislado.

Los resultados, como seha indicadoantes,y comocasisiemprequehay diferencia,

han mostradomásacierto enel lado izquierdo. El grado de precisiónes,casiconstantemente,
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y de modomuy significativo —frecuentementecon diferencias superioresal 5%—bastante

superior parael género femenino. Esta diferencia se amortiguaen el lado derecho,

probablementepor la causatantasvecesexpuesta.

La tabla271 muestralos resultadosde los análisisdiscriminantesrealizadossobreel

fémurpordiferentesautores.

TahIti 271. Gradodeprecisiónde las funcionesdiscriminantes del fémurendiversosestudios.

_______AUTOR

DiBennardoy Taytor (1982)

DiSennardoy Taylor (1982)

Taylor y DiBennardo(1982)

Dittrick y Suchey(1986)

Wu (1989)

IsQany Shiai(1995)

SteyneIsQan(1997)

Tranchoet al. (1997)

Presenteestudio

POBLACIÓN

Negranorteamericana

Negranorteamericana

Blanca norteamericana

California, prehistóricos

China

China

Blancasudafricana

Española

Española

N0 VARIABLES

1-3

1-2

1-3

1

1-3

1-3

1-3

1-2

1-2

% PRECISIÓN

73,1-78,4

73,1-78,4

80-85

53,8-90,6

82,3-87,2

81,7-94,9

85,9-90,5

74,2-99,1

80,6-95.¡

En general, los porcentajesde acierto soninferioresa los de estetrabajo, con

excepciónde los recientesde Isqany Shiai (1995)queresultanclaramenteasimilables,y de

Trancho el al. (1977) que ofrece exactitudcasi plena —conuna muestramenor y

probablementecon criterios de selección másrigurosos en la consideraciónde la

normalidad—.Los estudiosmásantiguossebasanen longitudesy diámetros,con lo quesu

correspondenciacasi podría equipararsea la nuestraen determinacionessemejantes.En

artículosmásrecientes lasmedidasmásdestacablesson,como en nuestrocaso,la anchura

epicondílea—todoslos citadosde la presentedécada—y el diámetromáximode la cabeza

—los dos fechadosenlosúltimoscincoaños de lapasada—.Incluso,enalgunoscasos(Is9an

y Shiai, 1995; Steyn e Is~an, 1997),la anchuraepicondíleaaisladaes la mejorfUnción

discriminantede todaslas halladas,empeorandosi se leadjuntacualquierotro parámetro.

Se han realizadotambién estudiospara restosfragmentariosque ofrecenbuenos

resultados~desde un90%(McLaughliny Bruce,1985)con lacircunferenciamediodiafisaria
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y un diámetroanteroposteriormáximodificil de precisary localizaren la epifisis distal—lo

que,desdenuestropuntode vista, lo invalidatantopor la malaconservaciónde lasepifisis,

comopor lo indefinido del puntode localización—;hastaun 92%(Seidemannej al., 1998)

queempleaeldiámetroverticalmínimodelcuello delfémur,estadeterminaciónsencilla,fácil

de realizary altamentediscriminante,puede ser una buena candidataparasu inclusión enun

protocolo estandarizadohabitual. Otros métodos quecombinan en las fUnciones

—curiosamente—medidasmediodiafisariasconla edad(DiBennardoy Taylor, 1979),aparte

de no ofrecer mejores resultados quelas medidasaisladas,resultanabsurdaspues es

francamenteraro conocerla edad ala muertede unosrestosy no su sexo.

La tibia ha demostradomejorprecisiónpara ladeterminaciónsexualqueel fémur,

como cabía esperar (Steyn e1s~an, 1997). La variable tibial que mayor capacidad

discriminantepresentaes laanchuramáximade laepifisisproximal,muy destacadade las

demás —condiferenciassuperioresal 3% sobrela siguiente—,alcanzandoel 93,9%de

aciertoen el ladoizquierdo.La menos efectivaes lalongitud, cuyosporcentajesseaproximan

al 82%. Estehechoapoya,como siempre,la teoría de la mayortranscendenciade las

determinacionesepifisarias—y anchuras—en la determinacióndel sexo.

En las mejoresfunciones de dos variables destaca,por su omnipresencia,la

mencionada anchura,que secombina, fUndamentalmente,con el diámetromáximo en el

agujeronutricio paraalcanzar lamayor exactitudtantoen el estudioglobal comoenel lado

izquierdo,donde semanifiestacomo la mejorfUnción de todaslas tibialescon el 96% de

certeza.La segundafuncióndestacada—primeraenel lado derecho—combinalasanchuras

epifisariasmáximas proximaly distal, arrojando buenosporcentajesde acierto,queoscilan

entreel 93,1 y el 94,7%.

Con respecto ala lateralidadson —comocasi siempre— claramentemejoreslas

funcionesdel ladoizquierdo;cuatrosuperanel 93%,mientrasqueenel ladoderechosólouna

presentaesenivel y la mayoríano llegan al 90%.

El predominioporsexono esmuymarcadopero seobtienenmejoresresultadosen

varones,en los que se alcanzannivelesdel 97,7%.

Los resultadosde los trabajos sobre latibia de diferentesautores secomparanen la

tabla 272. Resultaevidentequeel mayor porcentajede correspondenciaesel que sederiva

de nuestroestudio,en parteporqueel primerestudiode Is9any Miller (1984a)prescindede
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las variablesepifisariascon lo queconsigueunosporcentajesmuy inferioresa los de su

segundoatículo(1984b)en los quesi seconsideran;no obstanteconparámetrosdiafisarios

aisladosnosotroshemosobtenidoresultadosmuysuperiores,concretamente90,7%.Entodos

los casoses —como en el nuestro— la anchurade la epifisis proximal la variable más

discriminante, empeorando el resultado incluso cuando se la combina con otras

determinaciones(Is~any Yoshino, 1994),con la únicadiscrepanciade Steyne Is~an(1997)

que presentan comomejordeterminantela anchurade la epifisisdistal, queparanosotros

ocupaun lugarsecundario.

Tabla .272. Gradode precisióndelas funcionesdiscriminantesdc la tibia en diversosestudios.

AUTOR POBLACIÓN N0 VARIABLES % PRECISIÓN

Isqany Miller-S, (1984a) Blancanorteamericana 1-3 65.8-78.5

Negranorteamencana 1-3 80-83.8

IsQany Miller-S. (1984!>) Blancanorteamencana 1-6 77,2-87.3

Negranorteamericana 1-6 83,8-91.3

1s~any Yoshino (1994) Japonesa 1-2 80,3-88.6

Stevne Isgan(1997) BIancasudafricana 1-5 86,8-90,6

Presenteestudio Española 1-2 82-96

Un estudiodedicadoamaterialfragmentario(Kieseret al., 1992),basadoenmedidas

de la epifisisproximal,presentaporcentajes decorrespondenciaentreel 84,6 y el 92%,con

la particularidaddequedeterminacionesmáscomplejas—y masfácilmente alterablesporla

enfermedado destructibles—no mejoran sensiblementea lasimpleanchura dedichaepífisis,

lo quelo haceútil únicamentepara casosparticulares.

El peroné esun hueso poco estudiadodesdeel punto de vista de su dimorfismo

sexual,solamentesehan consideradovariablesaisladas (Singhy Singh, 1976) y no con

demasiadosbuenosresultados.Quizá seaesteel motivo de tantodesinterés.En nuestro

estudiose emplearon solamentedosvariablesde las quela mejordiscriminanteresultóla

longitud, la adicióndel diámetromáximo sólomejoró lafunción—entodos los casos—en

un 2%, hasta conseguirel másalto indice, un 84,4%,para lafunción de dosparámetrosdel

ladoizquierdo,que resulta comocasi siempremejorqueel derecho.No hay diferenciasde
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exactitudcon respectoal sexo.

En el calcáneo setomaronenrealidaddosmedidas, longitudy anchura—ya quelas

dosvariedadesdeésta estáníntimamenterelacionadas—de lasque,engeneral,resultamejor

discriminantela anchuramedia(según Martin)con porcentajesdel 83,9%parael ejemplar

izquierdo, lo que la convierteen la mejor de todaslas halladas.La única función de dos

variablesque mejoraacadauna delasquelacomponenindividualmente, combinalalongitud

y la anchuramedia directa, siendola mejoren el estudioglobal, pero no superandoen el

lateral izquierdo. El lado derecho presenta menor porcentajede aciertoy la función más

destacadaes la longitud, mientrasque la anchuramedia (segúnMartin) obtienela peor

certezacon notoriadiferencia,—72,3%, por lo que no fue considerada— de todaslas

funcionesdel calcáneo,quizápor razonesde deformaciónporesfuerzoen unapoblación

mayoritariamentediestra.Enlineasgeneralestodas lamedidas,salvola mencionadaanchura

derecha, obtienenentreun 80 y un 84%. Pareceexistir unamayor exactitudal clasificaral

sexofemenino.

En latabla273 se presenta una comparación de nuestros resultados conlos de otros

autores. Aun cuandosus funciones discriminantesmultivariantesno coinciden con las

nuestras —ambosutilizan másmedidas,incluso hastaocho—, susresultadosno difieren

muchode los obtenidos enesteestudio conmáseconomíade método.Para Intronaet cd.

(1997) las determinaciones aisladascon mayor efectividad discriminanteson la longitud

máximay la anchuramedia,con lo queayalala tesisde que,probablemente,con estasdos

seasuficienteparaunadeterminaciónsexualeficaz,

Tabla273. Gradodeprecisióndelas funcionesdiscriminantesdel calcáneoendiversosestudios.

AUTOR POBLACIÓN N0 VARIABLES %PRECISIÓN

Steele(1976) BIancay negranorteamer. 2 79

Introna«taL (1997) Italiana(sur) 1-3 66,2-85

Presente estudio Española 1-2 80,8-83.9

El grado de exactitudde las fUncionesdel calcáneomejorasensiblementesi se le

afiadendeterminacionesdel astrágalo(Steele,1976),obteniéndoseunacorrespondenciadel

89%; hay que valorar,sin embargo,quefuncionesqueutilizan únicamentevalores talares
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arrojanun 88%deprecisión,con lo que estehueso resulta mejordiscriminantequesu inferior

anatómico.Quizádebieraserincluidaalguna determinacióntalarsencilla—longitud,anchura

y altura— en un protocolo estandarizadocon el fin de aplicar nuevasfUnciones

discriminantes.

Si consideramoslas funciones desarrolladassobre todo el miembro inferior

observamosqueen ellasdestacanlas variablesfemorales,no porquetenganmáspeso,sino

porqueal tenermenor porcentaje deaciertoson más susceptiblesde mejorar;de hecho

ninguna funcióntibial mejoréañadiéndole variablesfemorales.Estepanoramase muestra

tantoen el estudioglobal comoen el de amboslados,y manifiestamenteen el derechoen el

quelos porcentajesde exactitudson muy inferiores.Se obtienenvaloresentomoal 94%en

funcionesglobalese izquierdasy al 91%en las derechas,conlo queen este ladono sólono

mejoranlas funcionestibialessino tampocolas femorales.

extremidad inferior
100

95

9o~
o

85

80

75

izdo. doho ~ global

fémur tibía peroné calcáneo conjunto

Figura 39. Índicesde acierto delas funcionesde ¡oshuesos delaextremidadinferior.
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Nuncaseseleccionaronparámetrosperoneos.

En cualquiercaso,las funcionesrealizadascon amboshuesosmejoranpobremente

tas de los huesosaisladoso son francamentepeores:las izquierdasconstantemente,las

derechas conrespectoal fémur.

Son claramente mejoreslos resultadoscorrespondientesal lado izquierdo queal

derecho. Conrespectoal sexo sonmásprecisas—al menoslasmássignificativas—parael

masculinoque parael femenino,al igual quesucede,independientemente,conlastibiales,que

sonmásexactasque lasfemorales—de predominiofemenino—.

Resultanotorioque seobtieneun porcentajedecorrespondenciamucho mayorcon

la extremidadsuperiorque con lainferior, tantoenconjuntocomoconsiderandocada hueso

aisladamente.

Los estudios de otrosautoressobrecombinacionesde medidasde la extremidad

inferior (Steyne Is9an,1997),aunquemejoranlos resultadosobtenidosporellos mismosen

cada huesoindividualmente,no lo hacende manerasignificativa—0,8%másen su mejor

funcióncon sietevariables,sobre unafuncióntibial de dos—ni superannuestrosíndicesde

acierto.

Consideramos probado,en definitiva, que esteestudioconjuntode la extremidad

inferior no resultademasiadorentable científicamentey sólo compensarealizarloen casos

particulares.

Al igual que sucedíacon la extremidad superior,otroshuesosde la inferior hansido

estudiados parapermitir la determinación sexualde los mismoscon resultadosdispares.La

rótula (Intronaetal., 1998)ha ofrecidonivelesde hastaun 83%, buenos paraun huesotan

pocosignificativo. El estudiode los metatarsianos(Roblingy Ubelaker,1997; Smith, 1997)

han presentadoíndicestan discrepantescomo 83 y 89,4%en los respectivos trabajos,el

segundo estudio citado ofrece ademásporcentajesde un 86% parafalangesy del 91% para

el pie enconjunto;además consideraamboslados presentando —comogeneralmente—más

acierto en el izquierdo. En cualquier caso —y reconociendosu importancia— no

consideramosnecesariasestasdeterminacionesenun protocologeneral,teniendoúnicamente

interésen casosaislados.

Serealizaronfuncionesa partirde los principaleshuesoslargos—húmero,fémur y

tibia— pensandoen su posible aplicación, si mejorabanlos resultados obtenidospor
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separado,en estudiosde restosarqueológicos,dadoquedichoshuesossonmásresistentes

alos fenómenostafonómicos.En ellasobservamosunapreponderancia,en general,de las

medidashumerales,y la combinacióncasiconstantede unamedidaepifisariacon cualquier

otravariable.

De estemodo,en las fUncionesglobales,es la cabezadel húmerola que proporciona

lasdemayorexactituden combinacióncon unalongitudtibial o femoral.La máximacerteza,

queestambién superiora las propiasde cada lado, esdel 96,5%. Otravariablede frecuente

concursoesel diámetromáximodel húmero.

Como seobserva,no siempreaparecenlos mejoresparámetrosde cada huesoni

combinacionesdeellos,no porno habersidoseleccionadossinoporqueno hanmejoradolos

altosindicesconseguidoscuando selos consideróaisladamente.

Engeneralparece haber mayornivel de correspondenciaenmujeres.Lasvariaciones

con la lateralidadno sondemasiado marcadas,

Aun cuandoen conjuntoestasfuncionessuperanlos porcentajesde la extremidad

inferior, y los de fémur y tibia individualmente,no hacenlo mismocon la superiorni con el

húmero—si valoramosel estudio deamboslados—.Así puesel métodono esespecialmente

útil, salvo en algunos casosen que puedamejorarseligeramente la información que

suministranhuesosde la pierna.

Se consideró el esqueletopostcranealcompleto como base para el análisis

discriminante—no conocemosningún otro estudioquelo hayahecho—y seobtuvieronde

él magniticosresultados,con un totalde cuatrofuncionesque ofrecenel 100%deexactitud,

otrascuatrosuperanel 98,5% —que esprácticamenteuna certezatotal—, y variasconsiguen

lacompletaasignacióncorrectapara unsexo. Huboqueeliminarla alturadela escápulapara

evitar problemasde insuficienciade muestra,aunqueno la consideramosespecialmente

importanteparael resultadofinal.

Todaslas funcionesseleccionadasestánformadasúnicamentepor medidasde la

extremidad superior,claviculay coxal, apareciendo,miimamentey sólo en los estudiosde

lado,lasdos mejoresvariablesde la extremidadinferior. Las fUncionesquepresentancerteza

completa estánconstituidasporel diámetromáximode la cabezahumeral,la longitud del

radioy la longituddel pubis, a las que se uneel diámetrosagitaldel radio en la generale

izquierda,y el diámetrosagitalde la clavícula en otra global. Esto confirmala primacía



296 Estudio antropológico-forensede la colecciónde la EML

absolutaen ladeterminaciónsexualde los parámetrossuperioressobre losde laextremidad

infenor.

En principio parecepresentarmejoresfuncionesel lado izquierdo,y habermayor

indicedeprecisiónenvaronesqueen mujeres,no obstante,la diferenciano esespecialmente

notona.

Aunque, como se ha comentado, no conocemosfUnciones discriminantes

desarrolladassobreelesqueletocompleto,existeunestudio(DiBennardoy Taylor, 1983)en

el queserealizala determinaciónsexualmedianteel coxaly el fémur,empleandofUnciones

de 15 complejasvariables,con un índicede exactituddel 95%; estenivel resulta inferior

incluso a nuestros resultadosaisladosdel coxal, y probablementese hubieran obtenido

mejores resultadosincluyendohuesosde la extremidadsuperiorque conel fémur.

En definitiva pareceque, enlíneas generales,el hemiesqueleto izquierdopresenta

mejoresnivelesdecertezaqueelderecho—almenosenloshuesosquemejordiscriminan—,

esqueleto
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Figura 40. Índicesde acienodelas funciones deloshuesoslargosy del esqueleto.
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peseaello consideramos queel estudioordinario debeseguiraplicándosesobrelos doslados,

para valorarasimetriay diferenciasparticulares.Únicamenteestadaindicado el estudio

aisladodel lateral izquierdo,anteextraflisimoscasos deingentescantidadesdeindividuosa

filiar enlos que fuese imprescindiblela economíade tiempoy recursos.

Del mismo modo,podemosafirmar que las variablesepifisariasson las que más

informaciónaportan, conel inconvenientedeque sonlas queantes sedeterioran.

Otra cuestión a considerar esel supuestooptimismoqueun porcentajede aciertodel

100% puededespertar,tanto enel experimentadorcomo en el usuario de la función.

Queremoshacer constarquelo queenel aspectocientífico esunéxito evidente, debeceñirse,

únicamente,a la colecciónempleada,por másque se laconsidererepresentativa,y no

extrapolareufóricamenteesacorrespondenciaa trabajosde peritación.En el ejerciciode la

medicinalegaluna certezadel 100%supone unaseguridadcompleta—sin asomode duda—,

que estamosmuy lejosde garantizar aunque nuestrasfuncionesasí lo indiquen. Cualquier

trabajosobreunamuestralimitadapuedeserimpecabley seguroen su aspectobiológico,

pero esaseguridadno se comparececon la temeridadde valorarsu exactitudcomo“cierta

y aplicableen todoslos casos”desde el punto de vista antropológicoforense.

Estasfuncionescon asignacióncompletadebenconsiderase,pues,en el ejercicio

práctico comoaltamente indicativaso con unmuyalto gradode confianza—en definitiva,

no solamenteéstassino todasaquellasquesuperanun 98,5%—perodistandeservir debase

aconjeturasqueafirmencategóricascertezas.Resumiendo,enel campoantropológicocomo

en cualquierotro, la medicinano tiene nadaque vercon la fisica puestoque no existela

certezamatemática—taninvocadaen ocasiones—,no olvidemosquela medicinasedefine

como “lacienciay el arte” —quizáarteenla acepcióndetécnica—,pero,encualquiercaso,

el arte jamás puede pretender serexacto.

Porúltimo, hayque considerarque, tal vez,el alto porcentaje deasignacióncorrecta

—delas funcionesengeneral,en los diversos huesos—seaun indicadorde homogeneidad

de la muestra,y que la certezadimanantede estacaracterísticapueda perdersecon la

aplicacióna otraspoblaciones,o conel incrementode lamuestraconindividuos racialo local

o temporalmentedistintosa lapoblaciónde referencia,es decir la españolaactual.
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IV.4.- DE LA DETERMINACIÓN DE LA EDAD

Los resultados obtenidosen este apartadoson, como ya esperábamos,bastante

pobres,porno decirdesalentadores.

La prácticatotalidad delos métodospropuestoshasta ahora para dicho estudio

discriminan—teóricamente—bienen las edades jóvenes, pero fracasancuando,como en

nuestrocaso,tratan deaplicarseapoblaciónanciana,incluso aunquelos últimos intervalos

de edadseangeneralmentede granamplitud.

Con referenciaal estudiode las suturascraneales,el métodode Meindí y Lovejoy

(1985)ha mostradoun porcentajede aciertomuypequeño,concretamentedel 7%,tantopara

el estudiode la bóveda como parael de lassuturas de laregiónanterolateralenamboslados.

No sehanvaloradolassuturasendocraneales(Baker,1984),dadoqueconsideramosqueera

preferibleconservar laintegridadde los cráneos,ya queno cabíaesperargrandesresultados

del estudio delas mismas;era, en definitiva, un estudiodemasiado“cruento” con poco

rendimiento.

En ambasregionesel indice de aciertoen los intervalosextremos esnulo, con la

particularidadde que en los intervalosde la bóvedael porcentajede correspondenciaes,

generalmente,inferior al 10%,mientrasqueen los de la región anterolateralseobtienen,

ocasionalmente,resultadosdiscretamente mejores.No observamos,en ningunamanera,la

supuesta mejor correlacióny gradode exactitudasignadoa estemétodode determinación

de ¡aedad frente aotros,paralascomprendidasentrelos 26 y 50 años (GaleraetaL, 1998).

Es notorioquehay representantesde todaslas edadesen todos los intervalos,no

correspondiéndoselos ejemplaresmásjóvenescon los primerosni los másancianoscon los

avanzados.Dehecho,la mediade edadadscritaal primerintervaloes,generalmente,de las

másaltas,y lasmediasno se corresponden demodocrecientecon los sucesivostramos.Asi,

resultacuriosoque en el estudiode las suturasde la bóveda lamásalta de las mediasse

correspondaconel intervaloteóricamentemásjuvenil. El estudiode la región anterolateral

parececorrespondersemásdirectamenteen el ordende mediasy estadios,aunque siempre

muy grossomodo.

Resultaevidenteque elsistemaincluyeenlasetapasjuvenilesapoblaciónclaramente
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aftosa, mientras que a intervalos superioresse les adjudica una edadque queda

manifiestamentepordebajode la quepresentanlos ejemplarescorrespondientesde nuestra

muestra.

Es curiosoel hecho de queno hemosencontradoni un solo cráneo que presenteun

cierretotal de las suturas.

Tiene relevanciacon respectoal bajo porcentajede certeza, que aun cuandolos

rangosde edadde los últimos intervalosson muy amplios,el establecimientode un limite

máximode edad recorta laposibilidadde acierto,puesgranpartede la muestrasuperadicho

límite. No obstante,no hay que olvidar que una granpartede poblaciónancianaha sido

incluidaen lasetapasmásjuveniles,lo quesupone unaltísimoporcentajedefalsos positivos.

No resulta pues, desde nuestropunto de vista, un método convincenteen lo más

mínimo,yaquesedemuestraqueestesistemano permitefiliar con lamenorconfianzalaedad

de la población,al menosla de unamuestrasenil comola nuestra.

Quizáfieraconvenienteintentar lacomprobacióndeexactitudde métodoscomolos

propuestosporMasset (1982)y, sobretodo,AcsádyyNemeskéry(1970),consideradosmás

precisosen poblaciónsuperiora 50 y 66 años,respectivamente(Galeraet al., 1998).

Laspruebasde homogeneidadreferente a lalateralidadindican queambasvariables

soninterdependientesy que,portanto, lainfluenciadel ladoquesevalore essignificativa. A

consecuenciadeello y comoel método sedescribióparael derecho seutilizaráéste,aunque

en la prácticalos nivelesde “exito”no seantandiferentes.

La aplicacióndel métodopropuestoporIsQan(1984y 1985) para ladeterminación

de la edaden el extremoesternalde las costillasha arrojado resultadosmássatisfactorios.

Ofreceun porcentajede aciertogeneralentomo al 60%.

Si valoramos laclasificacióndelos varones se observaquelaprecisiónenlos estadios

jóvenes esprácticamenteplena,auncuando lamuestra esmuypequeñay, portanto, suvalor

dudoso.En cambio,en las etapasintermediasel índice de aciertosdisminuyemucho. Sin

embargo,casi todaslas mediasde edadobtenidasse corresponden —o estánmuy cerca--

de su faseteórica.

Con respecto alasmujeressefalla másenetapasiniciales,y sólo las mediasde edad

de lasúltimasetapas secorrespondencon susreferentes teóricos;el porcentaje de certezadel

último intervalo—carentede limite superior—essignificativamentemenorqueel de los
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Figura 41. Indice deaciertode la determinaciónde laedaden lacuartacostilla.

varones,lo queindica un número mayorde falsospositivos.No obstante,los porcentajes

globales sonsimilares.

Resulta claroque el hechode que la última faseno tengalimite máximo de edad

favoreceel aumentodelporcentajede asignacióncorrecta.

El estudio dela lateralidadindica que resultasignificativo el lado elegido parala

determinación,estadependenciaen varones presentaun valor p <0,001y tansolo de p <

0,05en mujeres,queprobablementese deba a ladesigualdadde muestraenunoy otro lado,

en esteúltimo caso;auncuandoquizásresultemenosprecisoel métodoen mujeres.Deberá

puesemplearseel lado derecho—parael que fUe descritoel método—haciéndoseconstar

expresamente,en su caso, cuando la observación serealiceen piezasizquierdas.

En el estudiode la edaden el fallecimiento en la sínfisis del pubis, el métodomás

antiguo de los empleados,el de Todd (1920y 1921), ofrece un alto porcentajede

asignacionescorrectas tantoenhombres(80%)comoenmujeres(90%),fundamentalmente

4 5 6 7 8 total
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por agruparen suúltima fasea todoslos mayoresde 50 añoscon lo que—ennuestra anciana

población—consigueun 100% de precisiónen hombresy un 90% enmujeres;sin olvidar,

para su influenciaen el porcentaje total,que estaúltima fase comprendeel 79% de los

varonesy el 76% de lasmujeresde la colección.En el restode las faseslos aciertossoncasi

nulos, asignándoselas,de modo casi constante, poblaciónde más edad de la que les

correspondería,lo queoriginaen estasetapasun grannúmerode falsospositivos —superior

al 80%—, hechoque a su vez conlíevaque el método seamuy poco fiable peseal alto

númerode aciertos,quecomoseve, resultan pocoindicativos.En lasmujeresse danfalsos

positivosen la fase másalta porasignaciónde poblaciónmásjoven,lo que no sucedecon el

sexocontrario.

No nosparece,portanto, un sistemaadecuadoparapoblacionesancianas,pues la

inclusiónde todoslosmayoresde 50 añosen la mismafaselo haceineficaz.

El métodode Suchey-Brookspresentaporcentajesde aciertopróximosal 80 % para

varonesy al 85% paramujeres,estaalta exactitudse debefundamentalmentea queofrece

unosrangosde edad para cadafase amplísimos—entre25 y 50 años—.Con esosmárgenes

de erroresdificil no acertar.Obsérvese,comomuestra,que cualquiervarónconuna edad

comprendidaentre34 y 46 años estará correctamenteubicadoenlas fases30, 4a 5~ y
6a Es

más,si el último intervalono tuvieralimite máximose habria llegadoen la última fasea un

100%de precisión,en lugarde cifrasen tomoal 90% paravaronesy al 85% paramujeres,

lo que hubierahechoaumentartambiénel porcentajefinal considerablemente.

Portodolo anteriorcasitodaslas mediasde edadseencuentrandentrodesu intervalo

teóricocorrespondiente.No obstante, comocuriosidad,cabedestacarel casode que,tanto

en hombrescomo enmujeres,seencuentren ejemplaresmásjóvenesenla últimafasequeen

las demásy estén además correctamenteubicados.

En las etapasintermediasofreceun 50% de falsos positivos.Como inconvenientes

claros tiene,ademásde los señalados,el hacerun cajón de sastrecon todaslas edades

superioresa los 34 años paravaronesy 40 paramujeres,lo que la hace pocoútil parauna

poblaciónno sóloaftosasino, incluso,madura.

Aplicandoel método de McKemy Stewart (1957)comprobamosque, tanto en el

cómputogeneralcomoen análisisparticularizadode cadauno de suscomponentes,los

porcentajesde asignacióncorrectaoscilanentreel 80 y el 90%.



302 Estudio antropológico-forensede la coleccióndela FJi4L
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Figura 42. Indice deaciertodela detenninacióndc la edadsegúnel métododeSuchey-Brooks.

Tiene, al igual que el método anterior,el —para nosotros— enormedefectode

agruparen el mismointervaloatodala poblaciónmayor de 29 años,incluso,en el estudio

de algunoscomponentesa los mayoresde 23. Obviamente e~esasfasesse consiguebito

precisióndel 100%,pero,endefinitiva,eslo mismo quesepararpoblaciónjuvenil de adulta.

Es más,si se aplicasela variaciónde este método propuestaporAngel etal. (1986), con una

división deJactoentremenoresde24 añosy mayoresde25, la exactitudseriacasicompleta

y la significaciónmínima.

Los rangosde las primeras fasesson,porcontra,muchomáspequeñoslo que se

traduce enun indice deaciertoprácticamentenulo. Estascaracteristicasdejuventudy escasa

extensióndelos primeros intervalosse traduceen un pequeño,pero significativo, indice de

falsospositivos.

El método deGilberty McKern(1973) tansemejanteentantosaspectosal ya referido

r

3 4 5 6 to~~
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de McKern y Stewart(1957), nosdesvela,a simplevista, la falaciade éste.

La comparacióndelos índicesdeexactitud —tandispares—decadaunode ellos,2%

y 85% respectivamente,nos conduceirremisiblementea considerarque estadiferenciase

debe a diversos factores,entreellos: quelos rangosde los intervalosno sonexcesivamente

grandes;que presentan gruposde edadesque en sus intervalosfinalesdeterminanlímites

inferiorescorrespondientesa etapasde la madurez—52 años—,aun cuandoel estudiode

los componentesporseparadoquedeen la cuartadécadade la vida; tambiénsedebe,con

certeza, aque el último intervalotienelimite superior,lo quedeja Ibera a una granpartede

la población.

Sucorrespondenciaen la prácticatotalidadde los estadiosesnula,y la mediadelas

edades obtenidas para cadafasesuperanotoriamentela teórica.

Es, portanto, un pésimomodode determinaciónde la edad para nuestramuestra,

pero,no nosengañemos,no peor —enesencia—queel restode los sinfisarios.

En todoslos casos,en los métodosde estimaciónde la edaden la sínfisis púbica

resulta trascendenteel ladoque se emplee,porlo que esnecesarioindicar el observado.

El estudiode la superficieauriculardel coxal segúnel métodode Lovejoy et al.

(1985b) deparóun indice globalde adjudicacióncorrectaen tomo al 75%,con el habitual

aciertocasitotal en el último intervalocuandono se fija limite superior.La precisiónen el

restodelasfases esmuchomenoro menossignificativa,y, generalmente,las mediasde edad

superanlosvalores teóricosde susestadioscorrespondientes.No es,empero,de los peores

métodosempleados.

El gradode certeza esno esindependientedel ladoestudiado.Porello seempleará

el izquierdo—sobreel queserealizóel estudio—haciéndoseconstaren casocontrario.

El estudio comparativode los diversosprocedimientosde determinaciónde la edad

que, sobrelas propuestasmetodológicasde Lovejoy(1985a),han desarrolladodiversos

autores (Galeraet al., 1998; Baccino et al., 1999), aun cuando se intentó, no se ha

consideradolo suficientementevalorable,yaque lagranmayoríadela poblaciónentra dentro

del último intervalode edad,y realizarsubdivisiones—en la prácticacasiúnicamente—en

el mismo no aportariainformación suplementariasobre laprecisióno idoneidadde cada

sistema conrespecto alos demás.

Los porcentajesde aciertoobtenidoscon la estadisticadescriptivaclásicason,sin
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duda,suficientementeexplícitos.

Comoconclusiones generalesdelo anteriormente expuestosobrelos procedimientos

parael estudiode la edad,podemosdeducirque:

El rangode los intervalosinfluye claramenteen el porcentajede precisión,que

resulta directamenteproporcionala la amplituddel mismo.

El hechode fijar un limite superiora los intervalos hace descenderel gradode

correspondenciaaun cuandosefije un límite inferior bajo.

La mayoríade los métodosno distinguefases a partirde la madurez,lo quelos

haceinoperantesparaunasociedad cadavezmásenvejecida.

Es un grave riesgobasarsimplementenuestraconfianzaen un métodoen el

porcentajede exactitud.

En definitiva, algunosmétodos aciertan mucho perono aclarannada.Resultapues

necesarioel establecimientode sistemasespecíficosde determinaciónde edad,quevaloren

en etapasno demasiado dilatadasla edadsenil, e inclusoa partirde los 50 años.

IV.6.- DEL PROTOCOLO

En general el protocolo de determinacionesy métodos adoptadoha resultado

satisfactoriopuesto queha permitidoalcanzarresultados interesantesen diversosaspectos,

fUndamentalmenteen la determinaciónsexual.

La elaboracióndeunprotocoloessiempreunacuestióncompleja.Enprincipio debe

estarabierto a cualquier incorporación,bien porquese considerenecesariaen el plano

general,bien porqueseala únicasolución que ofrezca informaciónsuficiente en casos

puntuales, tales comorestosmuydeterioradoso fragmentosaislados.Peroporotrolado,esta

formade procederseencuentrasiempreenpeligrode generarun procedimientoelefantiásico,

preñadode fárragosy de esfuerzo,sin nigún beneficioadicional.

Ciñéndonosal protocolométrico,pueslabúsquedadedeterminacionesderivadaspara

clasificaciónen razas,subrazaso grupospoblacionales,queda—demomento—fuerade las

necesidadesde una nacióntanhomogénea—hasta ahora—comoEspaña, creemosnecesaria
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la incorporacióndealgunamedidanuevaanuestraserie, comoyasemencionóensuapartado

correspondiente.Del mismomodo,másde un parámetro ha deserdesechadopor impreciso

y poco informativo. El cálculo de los índiceses másun vestigio del pasado que una

necesidad,y la informaciónaportadaesescasa.

No obstante,el programadiseñadoparadicho cálculoy el de los ánguloscraneales

seha demostradoabsolutamentesatisfactorio,lo cualpuedeconducirasu ampliaciónaotras

funcionesy a su introduccióno transformaciónen un planmásglobalparasuministrar más

informacióny másgeneraLPorello, dadoel nulo esfuerzo que suponesumantenimiento,no

consideramosnecesariala eliminaciónde ningunafUnciónderivada,bastaríaconsolicitarla

o no.

El protocoloseha mostradoinsuficienteen el ámbito de la estimaciónde la edad,

debeporello sercompletadoconotrosmétodosmás eficacesenvaloraredades avanzadas,

y sería idealla proposicióndealgún sistemanuevoespecificopara tales etapasde la vida.

Un apartadoqueno sehainvestigadoen estetrabajoperoque debeestarpresenteen

cualquierprotocolo—y con cálculoautomático—es el de Jadeterminaciónde la estatura.

El métodohade ser elegidocon sumo cuidado,puestoque,comohemosvisto, la variación

de la misma con respectoal tiempo es superiora la variación craneal y, además,el

componentepoblacionaltienemásinfluenciaenéstaqueenotrasdeterminaciones.Esposible

quefUesenecesariala incorporaciónde másde un métodoa aplicarsegúnla época.

Ademásde lo especificadodeberíaconstar,como esnatural y comúnen todos los

casos,con:unabasededatosde señasdeidentidad,antecedentesy cuestionesforenses—con

la quecontamosaunque,porrazonesobvias,no sehamostrado—;un inventarioparauna

correctaconservacióny objetivacióndepérdidasde muestras;unafichadentalcompleta con

inclusióndepatologíaseintervencionesdentales—nosotrosnoslimitamos,por quedarfuera

de nuestroestudio,ala constataciónde presenciao ausencia,en vida opostmortem,de las

piezas—.

Enreferenciaala bateríademedidasdebe constarde un conjuntobásico,y otro de

determinacionesespecialesconarregloanecesidadesparticulares.

Endefinitiva, debeserunabasede datoscompleta perorio inmóvil.
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½-CONCLUSIONES

A la vista delos resultadosy de las consideracionesque éstos noshan sugerido,

creemoshaberalcanzadolos objetivos que nos propusimosal inicio. Las conclusiones

obtenidassonclarasy permitenvalorar los diversos protocolosy métodosempleadosen el

campode la antropologíaforense.Desdedicho ámbito, y parala colecciónde la EML,

podemosconcluir:

1O.~ Conreferenciaa lavaloraciónde los diversasmedidasy parámetrosempleados,

y la interrelaciónde los mismos:

al Que algunasdeterminacionestradicionalesempleadasen nuestroestudio son

insegurasy pocofiablespor:

— la indefinicióndelos puntos.

— la dificultadparala localizaciónde los mismos.

— la asimetriaósea.

— el empleode puntossujetosavariaciónaleatoria.

las medicionescon arreglo aplanosanatómicos.

— las medicionesen supuestasposicionesfi.rncionales.

— las determinacionesde realizaciónexcesivamentecompleja.

Y que por ello deben emplearsedeterminacioneslo más sencillas posible,fáciles,

clarasy perfectamenteubicadas.

b/ Los ángulosyíos índicesmuestranpocavariacióndentrode lamuestray portanto

lainformaciónqueaportanpuedetenermásutilidad enlos estudiosde raza;lade los indices

es,encualquiercaso,escasa.

c/ El análisis de componentesprincipales del cráneomuestraun alto grado de

concordanciacon otros autores como Howells (1973)y Key (1983),y que,por tanto, los

componentesmásdestacadospuedenserconsiderados,porsu constancia, comofiablesy
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altamentesignificativos. Se han determinadoademásfactores parael restodel esqueleto,

mandíbulay fémur.

2Ó.~ Con respectoa la descripciónantropológicade la colección,a la valoraciónde

los parámetroscomoindicadores sexualesy al estudiode la asimetría:

al Los resultadosestadísticospresentadosdescribenperfectamentelascaracterísticas

antropológicasde la muestra,queesrepresentativade la poblaciónespañola.

b/ Existeun manifiestodimorfismo sexualen el cráneo—salvo en la regiónnaso-

orbitariay la curvaturade la bóveda—y muchomásmarcadoen el esqueletopostcraneal.

cl En el estudiode simetríano existendiferenciassignificativasde lateralidaden el

cráneoy la mandíbulapero si en el esqueleto postcraneal,siendo más marcadaen la

extremidad superior.

30 Del estudio comparativo conpoblaciónespañolano arqueológica:

a/ La comparaciónde los resultadosde la métricacranealde nuestracoleccióncon

los depoblaciónespañolamás antigua,realizadaporHoyosSáinzy Aranzadi, evidenciauna

coincidenciacasiabsoluta,lo quesignificaque nuestros resultadospuedenaplicarsedemodo

fiable a poblacionesde siglosanteriores.

b/ La métrica postcranealha variado —conseguridad—con el tiempo.

4% Con respectoa la creaciónde un conjunto de funciones discriminantespara

población española,el análisismuestra resultadosaltamentesignificativos:

a/ Laprecisiónen cráneosuperael 96%, en el esqueleto postcranealen conjunto se

obtuvieroncuatrofuncionescon unacorrespondenciadel 100%,

b/ Los resultadosdel esqueletopostcranealson claramentemejoresenla extremidad

superiorque en la inferior y, en general,en el lado izquierdoqueen el derecho.

cl Las variablesmásdestacadasen el lBS o enel ACP no sonlasqueconformanlas

mejoresfunciones discriminantes.La relación,pues, entreestosmétodosde estudioesnula.

5% Con referenciaa los diversos métodosde estimaciónde la edaden antropología

forense, comprobamos:
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a/ Que todoslos utilizadosennuestrotrabajoarrojanresultadosmuypobresy que son

poco aptos parala valoraciónde poblacionesañosascomola quecomponela muestra.

b/ Que hade tenersesiempreen cuentael lado.

6Ó.~ Con respecto a lacreaciónde un protocolo:

al Elprotocoloempleadopuede serunabuenabasede partidaperosedebeconsiderar

la eliminacióno sustituciónde las medidasanteriormente criticadasy la incorporaciónde

algunade las propuestas.

b/ Comobaseparala adscripciónde sexodebeutilizar el análisisdiscriminante.Para

la estimaciónde la edaddebenincorporarsemásmétodosde los aquíensayados.

cl El programade cálculodeángulose indicesincorporado a nuestra basededatos

y relacionadocon las diversastablasindica la posibilidad de la creaciónde un programa

global y automáticode análisise identificación,que abarque todoslos aspectosde interés

antropológico-forense.
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APÉNDICE A

RELACIONESDE LAS MEDIDAS

Se presentanen diversastablaslas medidasen ordende empleo,alfabéticoy de

abreviaturas.

DETERMINACIONES CRANEALES

TablaA 1. Determinacionesyfimeionescranealespresentadasporordendeapariciónentodaslas
tablas referentesa determinacionescraneales.

ABREVIATURA

GOL

NOL

BNL

BBH

XCB

XFB

WFB

ZYB

AUB

WCB

ASB

BPL

NPH

NLH

JUB

NLB

MAR

MAL

MDH

M082

MDB

MDH2

DESCRIPCIÓN

Longitud giabelo-occipital

Longitud nasion-oceipital

Longitudbasion-nasion
Altura basion-bregma
Anchura cranealmáxima
Anchurafrontalmáxima

Anchurafrontalmínima
Anchura bicigomática

Anchura biauricu¡ar
Anchura cranealmínima

Anchurabiastérica
Longitudbasion-prostion
Altura nasion-prostion
Altura nasal

Anchurabiyugal
Anchuranasal
Anchuramáxilo-alveolar

Longitudmñxilo-alveolar
Alturamastoideaizda.

Alturamastoideadelia.
Anchuramastoideaizda.

Anchuramastoideadcha.

NUMERO

001

002

003

004

005

006

007

008

009

010

011

012

013

014

015

016

017

018

019

0196

020

0206

AREA

B
a

E

a
a

E

a

C

E

U

DO

CM

C

C

C

C

CM

CM

BT

BT

Hl

BT
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TablaA 1. Detenninacionesy funciones craneales presentadas por orden de aparición en todaslas

tablas referentes adcternñnacionescraneales.(cont).

ABREVIATURA

OBH

OBH2

OnU

OBB2

DKB

NDS

WNE

515

SSS

EME

NAS

EKB

DKS

llvR

MLS

WMH

SOS

GLS

STB

STS

FRC

FRS

ERE

PAC
PAS

PAF

OCC

OCS

OCE

FOL

FOH

NAR

SSR

PRR

DESCRIPCIÓN

Altura orbitariaizda.

Altura orbitariadeha.

Anchura orbitariaizda.

Anchura orbitariadcha.

Anchurainterorbitaria

Subtensanaso-dacrial

Cuerda simótica

Subtensasimótica

Anchura bimaxilar

Subtensabimaxilar

Anchurabifrontal

Subtensanasio-frontal

Anchurabiorbitaria

Subtensa dacrial

Longitudmalarinferior

Longitudmalarmáxima

Subtensamalar

Altura mínima del pómulo

Proyecciónsupraorbita]

Proyecciónglabelar

Anchurabiestefánica

Subtensaestefánica

Cuerdafrontal

Subtensafrontal

Fracciónfrontal

Cuerda parietal

Subtensaparietal

Fracción parietal

Cuerda occipital

Subtensaoccipital

Fracciónoccipital

Longitud dclagujerooccipital

Anchuradel agujerooccipital

Radio del nasion

Radiodel subespinal

Radio dcl prostion

NUMERO

021

021d

022

022d

023

024

025

026

027

028

029

030

031

032

033

034

035

036

037

038

039

040

041

042

043

044

045

046

047

048

049

050

051

052

053

054

APEA

C
C
C

C

C
C

C

C

CM

CM

CH

CH

C

C

C

C

C

C

E

E

E

E

E

E

E

H

E

n

HO

HO

HO

HO

no

He

CM

CM
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TablaA 1. Determinacionesy funcionescranealespresentadasporordendeapariciónentodaslas
tablas referentes adeterminacionescraneales.(cont).

ABREVIATURA

DKR

ZOR

EKR

ZMR

AVR

HRR

VRR

LAR

OSR

UAR

NAA

PRA

BAA

NBA

HHA

BRA

SSA

NFA

DKA

NDA

SIA

FRA

PAA

OCA
STA

RFA

RPA

ROA

HSA

SBA

SLA

THA

VLI

VTI

DESCRIPCIÓN

Radio deldacrion

Radio del cigoarbital

Radio delfrontomalar

Radio del ectocoquian

Radio delcigomaxilar
Radio molar alveolar

Radio delbregma

Radio delvertex

Radio del lambda

Radio del opistion

Radiodel basion

Angula del nasion (basion-prostion)

Angula delprostion

Angulo del basion(nasion-prostion)

Anguladel nasion(basion-bregma)

Angula del basion (nasion-bregma)

Angula delbregma

Angula cigamaxilar

Angula nasio-frontal

Angula dacrial

Angulo naso-dacrial

Angulasimótico

Angula frontal

Angulo parietal

Angula occipital

Angulo biestefánico

Angula radio-frontal

Angulo radio-parietal

Angula radio-occipital

Angula basal

Angula subbregmático

Angulasublambdoideo

Angula basal transversoo trans-basal

índicecraneal

Indicevértice-longitudinal

Indicevértice-transversal

AREA

C

C

CH

C

CM

CM

H

E

HO

HO

HO

NUMERO

055

056

057

058

059

060

061

062

063

064

065

501

502

503

504

505

506

507

508

509

510

511

512

513

514

515

516

517

518

519

520

521

522

601

602

603
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TablaA 1. Determinacionesy funciones craneales presentadas por ordende aparición entodaslas

tablasreferentesa determinacionescraneales.(cont).

ABREVIATURA

Fm

FF1

CFI

FSI

OBI
0H12

NLI

CFI

FOl

H?Vm

HML2

mm
TML2

GOG

CDL

WRL2

MRI

MRL2

XRL

MLT

MAN

MII

OCI
RU

UAUR

HANA

HAPR

UFHR

ORBR

ORHR2

BIOB

~TU

MNAA

DESCRIPCIÓN

Indice frontal

índicefronto-parietal

Indicecráneo-facial transversal

Indicefacial supenor

Indiceorbitario ízdo.

Indiceorbitario dcho.

Indicenasal

Indicepalatino

Indicegnático deFlo’wer

Indicedel agujero occipital

Altura del cuerpomandibularizdo.

Altura del cuerpomandibulardelio.

Anchuradel cuerpomandibularizdo.

Anchuradel cuerpomandibulardeho.

Anchurabigoníaca
Anchurabicondílea

Anchura mínimade laramaizda.

Anchura mínimade laramadcha.

Anchuramáxima de laramaizda.

Anchuramáxima dela ramadelia.

Altura máxima de larama

Longitudde la mandíbula

Angulo mandibular

Indicemandibular

Indice gonio-condileo

Indicederama

Altura basion-bregma(Martin)
Longitudbasion-nasion (Martin)
Longitudbasion-prostion(Martin)

Altura facialsupenor (Martin)

Anchurafacialsupenor(Martin)
Anchuradela órbitaizda (Martín)
Anchurade la órbita delia. (Martín)

Anchurabiorbitaria(Martin)

Anchurainteorbitaria(Martin)

Angula del nasion (ba-pr) (Martin)

AREANUMERQ

604

605

606

607

608

608d

609

610

611

612

202

202d

203

203d

204

205

206

206d

207

207d

208

209

210

613

614

615

lo’

102

103

104

105

106

106d

107

108

523
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Tabla A 1. Determinacionesy funciones cranealespresentadaspor ordende aparición entodaslas

tablas referentes adeterminacionescraneales.(cont).

ABREVIATURA

MFRA

MBAA

MNHA

MHUA

MERA

MVII

MVFI

MFSI

MOHI

MOHI2

MGFI

DESCRIPCIÓN

Angulo del prostion(Martin)

Angulo del basion(na-pr)(Martin)

Angulo del nasion (ba-br)(Martin)

Angulo del basion (na-br)(Martin)

Angulo del bregma (Martin)

Indicevextico-longitudinal(Martin)

Indicevertico-transversal(Martin)

Indicefacial superior (Martin)

Indice orbitarioizdo. (Martin)
Indice orbitariodelio. (Martin)
IndiceguáticodeFlower (Martin)

TablaA 2. Determinacionesy funcionescranealespresentadasporordenalfabético.

ABREVIATURA

BHH

HABR

HML2

UFHT

MDH2

MDH

XRL

NLH

NPH

08H2

OUH

ASH

AlAR

DESCRIPCION
Altura basion-bregina

Altura basion-bregnia(Martin)

Altura del cuerpomandibulardcho.

Altura delcuerpomandibularízdo

Altura facialsuperior (Martin)

Altura mastoideadeha.

Altura mastoideaizda.
Altura máximadela rama

Altura mentoniana
Altura mínimadel pómulo

Altura nasal

Altura nasion-prostion

Altura orbitariadelia.

Altura orbitariaizda.

Anchurabiastérica
Anchurabiauricular

NUMERO

524

525

526

527

528

616

617

618

619

619d

620

AREA

AREA

E

NUMERO

004

101

202d

202

104

019d

019

208

201

036

014

013

021d

021

011

009

ST

Hl

C

C

C

C

C

HO
U
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Tabla A 2. Determinacionesy funcionescranealespresentadaspor ordenalfabético.(cont7>.

DESCRIPCION AREA

C

ABREVIATURA

ZYB

CDL

STU

FMH

GOG

ZMB

EKB

HIOU

SUB

XCH

WCB

ORUR2

ORER

FOR

mm
TML2

UFBR

XFB

wFH

~TU

DKB

MDU2

MDB

MAR

MRL2

WRL2

NLH

OHH2

OBE

HSA

IBA

STA

SSA

DKA

MHHA

Anchurabicigomática

Anchurabicondilea

Anchurabiestefámea

Anchurabifrontal

Anchura bigoníaca

Anchura bimaxilar

Anchurabioibitaria

Anchurabiorbitaria (Martin)

Anchurabiyugal

Anchura cranealmáxima

Anchura craneal mínima

Anchurade la órbita delia.(Martin)

Anchurade la órbitaízda. (Martín)

Anchuradel agujero occipital

Anchuradelcuerpomandibulardebo.
Anchuradel cuerpomandibularizdo.

Anchurafacial superior (Martin)

Anchurafrontal máxima

Anchurafrontalmínima
Anchurainteorbitaria

Anchurainterorbitaria

Anchuramastoidea delia.

Anchuramastoideaizda.

Anchuramáxilo-alveolar

Anchura máximade laramadelia.

Anchuramáximadela ramaizda.

Anchuramínimade la ramadeha.

Anchuramínimadela ramaizda.

Anchuranasal

Anchuraorbitariadeha.

Anchuraorbitaria izda.

Angulo basal

Angulo basal transversootrans-basai

Angulo biestefánico

Angulo cigomaxilar

Angulo daerial

Angiilo del basion(na-br) (Martin)

H

C

C

C

NUMERO

008

205

039

029

204

027

031

107

015

005

010

106d

106

051

203d

203

105

006

007

108

023

020d

020

017

207d

207

206d

206

016

022d

022

519

522

515

507

509

527

8

M

C

E

E

HO

H

E

C

Hl

HT

CM

C

C

C
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Tabla A 2 Determinacionesi~ funciones cranealespresentadaspor orden alfabético.(cont).

- ABEAABREVIATURA

MHAA

HHA

HAA

URA

MURA

MMHA

NU~AA

NRA

NAA

PRA

NWRA

FRA

MAN

NFA

NDA

OCA
PAA

RFA

ROA

RFA

SIA

SHA

SLA

FRC

OCC

PAC

WNB

ERE

OCE
PAF

Cm
CFI

RLI

FOl

PSI

MESI

FRI

DESCRIPCION

Angulo del basion(na-pr)(Martin)

Angulo delbasion (nasion-bregma)

Angulo delbasion (nasion-prostion)
Angula delbregnia

Angula delbregina(Martin)

Angulo del nasion (ba-br)(Martin)

Angula de) nasion (ba-pr)(Martin)

Angulo delnasion (basion-bregma)
Angulo del nasion(basion-prostion)

Anguladel prastion

Angula del prastion(Martin)

Angula frontal

Angula mandibular

Angulanasio-frantal

Angulanaso-dacrial

Angulaoccipital

Angula parietal

Angularadio-frontal
Angula radio-occipital

Angula radio-parietal

Angula simótico

Angula subbregmátice

Angula sublanibdoidea

Cuerdafrontal

Cuerdaoccipital

Cuerdaparietal

Cuerdasimótica

Fracciónfrontal

Fracción occipital

Fracciónparietal

Indicecraneal

Indicecraneo-facial transversal

Indicederama

Indicedel agujerooccipital

Indicefacial superior

Indicefucial superior(Martin)

Indicefrontal

NUMERO

525

505

503

506

528

526

523

504

501

502

524

512

210

508

510

514

513

516

518

517

511

520

521

041

047

044

025

043

049

046

601

606

615

612

607

618

604

E

HO

13

e
E

HO
13
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TablaA 2. Determinacionesyfuncionescranealespresentadaspor ordenalfabético.(cont).

AREAABREVIATURA

EPI

OFI

MGFI

oc’
MU

NLI

0B12
MOBI2
OBI
MOflí

VLI

MVII

VTI

MVTI

BNL

BANA
BPL

BAPR
MLT

FOL

GOL
~ff

MAL

NOL

GLS
SOS
BAR

BRR
ZMR

ZOR
DKR
EKR

LAR

NAR

DESCRIPCION

Indicefronto-parietal
Indicegnáticode Flower

Indice gnáticode Flower(Martin)

Indice gonio-condileo

Indice mandibular

Indice nasal

Indiceorbitariodcho.

Indiceorbitariodelio. (Martin)

Indiceorbitarioízdo.

Indiceorbítanoizdo. (Martin)

Indicepalatino

Indicevertico-longitudinal

Indicevertico-longitudinal(Martin)

Indicevertico-transversal

Indicevertico-transversal(Martin)
Longitudbasion-nasion

Longitudbasion-nasion(Martin)

Longitudbasion-prostion

Longitudbasion-prostion (Martin)

Longitudde la mandíbula

Longituddel agujero occipital

Longitudglabelo-occípítal

Longitudmalarinferior

Longitudmalarmáxima

Longitud máxilo-alveolar
Longitudnasion-occipital

Proyección glabelar

Proyecciónsupraorbital

Radiodelbasion
Radio delbregma

Radio delcigomaxilar

Radiodel cigoorbitai

Radie,del dacrion

Radio del ectocoquion

Radiodel frontomalar
Radio del lambda

Radiodel nasion

NUMERO

605

611

620

614

613

609

608d

619d

608

619

610

602

616

603

617

003

102

012

103

209

050

001

033

034

018
002

038

037

065

061

059

056

055

058

057

063

052

U

CM

HO
U

C
C

CM

E

fi

H

HO
fi

CM

C

C

C

CH

HO
BC
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Tabla A 2. Determinaciones y funcionescranealespresentadaspor ordenalfabético.(cont).

NUMERO ABREVIATURA DESCRIPCION AREA

064 OSR Radio delopistion fi O

054 PRR Radiodel prostion C M

053 SSR Radio delsubespinal C M

062 VRA Radio delvertex U

060 AVR Radiomolaralveolar C M

028 SSS Subtensabimaxilar C M

032 1)1(5 Subtensadacnal C

040 STS Subtensaestefánica fi

042 FRS Subtensafrontal fi

035 MLS Subtensamalar C

030 NAS Subtensanasio-frontal C H

024 NDS Subtensanaso-dacrial C

048 OCS Subtensaoccipital fi O

045 FAS Subtensaparietal fi

026 SIS Subtensasimótica C

TablaA 3. Determinacionesy funcionescranealespresentadaspor orden alfabético de sus
abreviaturas.

ABREViATURA

ASB

AUS

AVR
HAA

HABR
HAYA

HAPR

BAR

HHA

HHH

HIOH

DESCRIPCIÓN
Anchurabiasténca

Anchurabiauricular

Radio molar alveolar

Angulo del basion(nasion-prostion)

Altura basion-bregma (Martin)
Longitudbasion-nasion (Martin)

Longitudbasion-prostion(Martin)

Radiodel basion

Angulo del basion(nasion-bregma)

Altura basion-bregma

Anchurabiorbitaria(Martin)

NUMERO

011

009

060

503

101

102

103

065

505

004

107

AREA

HO
E

CM

HO

E
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Tabla A 3. Detenninacionesy funcionescranealespresentadaspor ordenalfabético de sus
abreviaturas.(cont).

ABREVIATURA

HNL

HPL

ERA

BRR

ESA

CDL

CFI

cm

DKA

Dg-E

DKR

DKS
UcD

EKR

FMR

FOH

Fol

FOL

FF1

FRA

FRC

ERE

EL

FRS

FSI

GCI

GFI

GLS

GN1

GOG

GOL

IP.

”

l-11v1L2

INL

~TH

DESCRIPCIÓN
Longitudbasion-nasion

Longitud basion-prostion

Angutodel bregma

Radiodel bregnia

Angulo basal

Anchurabicondilea

Indicecraneo-facial transversal

Indicecraneal

Angulo dacrial
Anchurainterorbitaria

Radio del dacrion

Subtensadacrial

Anchurabiorbitaria

Radio del ectocoquion

Anchurabifrontal

Radiodel frontomalar

Anchuradel agujerooccipital
Indicedel agujerooccipital

Longituddel agujerooccipital

Indicefronto-parietal

Angulo frontal

Cuerdafrontal

Fracciónfrontal

Indicefrontal

Subtensafrontal
Indicefacial superior
Indice gonio-condileo

Indicegnáticode Flower

Proyecciónglabelar

Altura mentoniana

Anchurabigoniaca

Longitudglabelo-occípital

Altura del cuerpomandibularizdo.

Altura del cuerpomandibulardelio.

Longitudmalarinferior

Anchurainteorbitaria(Martin)

NUMERO

003

012

506

061

519

205

606

601

509

023

055

032

031

058

029

057

051

612

050

605

512

041

043

604

042

607

614

611

038

201

204

001

202

202d

033

108

AREA

a
CM

U

C

C

C

C

C

CH

CU

UO

130

13

E

B

13

E

C
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Tabla A 3. Determinaciones
abrcviaturas.(cont).

ABREVIATURA

SUS

LAR

MAR

MM

MAL

MAN

MBAA

MUBA

MBRA

MDB

MDB2

MDH

MDH2

MFSI

MOR

MII

MLS

MLT

MW

MNBA

MOBI

MOUI2

MFRA

MRL2

MVLI

NAA

NAR

NAS

NRA

NDA
NDS

NRA

NLB

NLH

y funciones craneales presentadas porordenalfabéticode sus

DESCRIPCIÓN

Anchurabiyugal

Radiodel lambda

Anchuramáxilo-alveolar

Indice palatino

Longitud máxilo-alveolar

Angulo mandibular

Anguladel basion(na-pr)(Martin)

Angulo del basion (na-br)(Martin)

Angula delbregma (Martin)

Anchuramastoidea izda.

Anchura mastoidea delia.

Altura mastoideaizda.

Altura mastoideadeha.

Indice facial superior(Martin)

Indicegnático de Flower(Martin>

Indicemandibular

Subtensamalar
Longitudde la mandibula

Angula del nasion (ba-pr)(Martin)

Angulo del nasion (ba-br)(Martin)

Indice orbitarioizdo. (Martin)
Indiceorbitariodcho. (Martin)

Anguladelprostion (Martin)
Anchuramáximadela ramaizda.

Anchuramáximadela ramadclia.

Indicevertico-longitudinal(Martin)

Indicevertico-transversal(Martin)

Angulo del nasbon(basion-prostion)

Radiodelnasion
Subtensanasio-frontal
Angulo delnasion(basion-bregma)

Angulo naso-dacrial
Subtensanaso-dacrial

Angulo nasio-frontal

Anchuranasal

Altura nasal

NUMERO

015

063

017

610

018

210

525

527

528

020

020d

019

01 9d

618

620

613

035

209

523

526

619

6 19d

524

207

207d

616

617

501

052

030

504

510

024

508

016

014

AREA

~7

HO

CM

CM

HT

BT

HT

HT

C

HC

CH

C

C

C
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Tabla A 3. Determinacionesy funcionescranealespresentadaspor ordenalfabético de sus
abreviaturas.(conO.

AREAABREVIATURA

NL]

NOL

NPH

OBB

OUH2

OBH

OBH2

OUI

0B12

OCA

OCC

OCF

OCS

ORBR

ORBR2

OSR

PAA

PAC

PAF

FAS

PRA

PRR

RFA

RU

ROA

RFA

SEA

StA

SIS

SLA

SOS

SSA

SSR
SSS

STA

STH

DESCRIPCIÓN

Indicenasal

Longitudnasion-occipital

Altura nasion-prostion

Anchura orbitariaizda.

Anchuraorbitariadcha.

Alturaorbitaria ltda.
Altura orbitariadcha.

Indiceorbitario izdo.

índiceorbitario dclio.

Angulo occipital

Cuerdaoccipital

Fracción occipital

Subtensa occipital

Anchuradelaórbitaizda. (Martin)

Anchuradelaórbitadcha.(Martin)

Radiodelopistion
Angulo parietal

Cuerdaparietal
Fracción parietal

Subtensaparietal
Angulo del prostion

Radiodelprostion

Angulo radio-frontal

Indicederama
Angulo radio-occipital
Angulo radio-parietal

Angulo subbregmático

Angulo simótico

Subtensasimótica
Angíilo sublambdoideo
Proyecciónsupraoibital

Angulo cigomaxilar

Radiodel subespinal

Subtensabiniaxilar

Angulo biestefánico

Anchurabiestefánica

NUMERO

609

002

013

022

022d

021

02íd

608

608d

514

047

049

048

106

ifléd

064

513

044

046

045

502

054

516

615

518

517

520

511

026

521

037

507

053

028

515

039

13

C

C

C

C

C

80

HO

130

130

13

8

13

CM

C

fi

CM

CM

fi
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Tabla A 3. Determinaciones y funciones cranealespresentadaspor orden alfabético dc sus
abreviaturas.(coní).

ABREVIATURA

STS
IBA

mm
TML2

UFBR

VLI

VRR

vn
WCH

WFH

WMH

WNB

WRL

WRL2

XCH

XEU

XRL

ZN~

ZOR

Z~T

DESCRIPCIÓN

Subtensaestefánica

Angulo basaltransversoo trans-basal
Anchuradel cuerpomandibularizdo.

Anchuradelcuerpomandibulardclio.

Anchura fácial superior (Martin)
Altura facial superior(Martin)

Indiceverileo-longitudinal

Radio delvertex

Indicevertico-transversal

Ancliura craneal mínima

Anchurafrontalmínima

Altura mínimadel pómulo

Cuerdasimótica
Anchura mininiade laramaizda.

Anchuramínimadela ramadelia.
Anchura craneal máxima

Anchurafrontalmáxima

Longitudmalarmáxima

Altura máximade la rama

Anchura biinaxilar

Radiodel cigoinaxilar

Radiodel cigoorbital

Anchurabicigomática

NUMERO

040

522

203

203d

105

104

602

062

603

010

007

036

025

206

206d

005

006

034

208

027

059

056

008

AREA

13

U

13

13

C

C

fi

B

C

CM

CM

C

C
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DETERMINACIONESPOSTCRANEALES

TablaA 4. Determinacionesy funcionespostcranealespresentadaspor ordendeapariciónentodas
las tablas referentes adeterminacionespostcraneales.

ABREVIATURA

ICLALONG

DCLALONG

ICLADSAG

DCLADSAG

¡CLADVER

DCLADVER

mSCALT

DESCALT

IESCANCH

DESCANCH

II{UMLONG

DHUMLONG

IHUMANC

DHUMANC

IIHTJMDCAB

DHUMDCAB

mm
DHUMDMAX

IHU?vDNIIN

DHUMDMIN

IRADLONG

DRADLONG

IRADDSAG

DRADDSAG

IRADDTRA

DRADDTRA

ICUHLONG

DCUHLONG

ICUBDDOR

DCUBDDOR

ICUHDTRA

DCUBDTRA

ICUHLOFI

DCIJBLOFI

DESCRIPCIÓN

Longitud máximaizda.

Longitudmaximadcha,

Diámetrosagitalmedioizdo.

Diámetrosagitalmediodclio.

Diámetroverticalmedio izdo.

Diámetrovertical medio dcho.
Altura izda.

Altura dclia.

Anchuraizda.

Anchurdelia.

Longitudmáximaizda.

Longitudmaxima dcba,

Anchuraepicondileaizda.

Anchuraepicondilea dcha.

Diámetro verticalmáximo de lacabezaizda.

Diámetrovertical máximo de la cabeza dcha.

Diámetro máximomedio-diafisarioizdo.

Diámetro máximomedio-diafisailodclio.

Diámetromínimomedio-diafisarioizdo.

Diámetromínimomedio-diafisariodcho.

Longitudmáximaizda.

Longitud maxima delia.

Diámetrosagital medio-diafisarioizdo.

Diámetrosagital medio-diafisanodeho.

Diámetrotransversomedio-diafisarioizdo.

Diámetrotransversomedio-diafisariodcho.
Longitudmáximaizda.

Longitudmáxima dclia.

Diámetrodorso-palmarizdo.

Diámetrodorso-palmardclio.
Diámetrotransversoizdo.

Diámetrotransversodelio.

Longitud fisiológica izda.
Longitudfisiológicadclia.

NUMERO

301

30 íd

302

302d

303

303d

304

304d

305

305d

306

306d

301

307d

308

308d

309

309d

310

3 lOd

311

311d

312

3 12d

313

313d

314

3 14d

315

3 lSd

316

3 16d

317

3 17d

HUESO

Clavicula

Clavícula

Clavícula
Clavícula

Clavícula
Clavícula

Escápula

Escápula

Escápula

Escápula

Húmero

Húmero

Húmero

Húmero

Húmero

Húmero

Húmero

Húmero

Húmero

Húmero

Radio

Radio

Radio

Radio

Radio

Radio

Cúbito

Cúbito

Cúbito

Cúbito
Cúbito

Cúbito

Cúbito

Cúbito
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TablaA 4. Detenninacionesy funciones posteranealespresentadas porordendeapariciónentodas
las tablasreferentesa determinacionesposteraneales.(cont).

ABREVIATURA

ICUBCIRC

DCUUCIRC

SACNUMSE

SACLONO

SACANASU
SACANPRS

ICOXALT

DCOXALT

TCOXANCH

DCOXANCH

ICOXLOPU

DCOXLOPU

ICOXLOIS

DCOXLOIS

IFEMLONG

DFEMLONG

IFEMLOBI

DFEMLOHI

IFEMANCH

DFEMANCH

IFEMDCAH

DFEMDCAB

IFEMDSSU

DFEMDSSU

IFEMDTSU

DFEMDTSU

IFEMDSAG

DFEMDSAQ

WEMDTRA

DFEMDTRA

IFEMCIRC

DFEMCIRC

ITIHLONG

DTIULONG

ITffiANPR

DTIHANPR

DESCRIPCIÓN

Circunferenciamínimaizda.

Circunferenciamínimadelia.
Númerodesegmentos

Longitud anterior

Anchura anterorsuperior
Anchura máximadel primersegmento

Altura izdo.

Altura delio.

Anchurailíacaizda.

Anchurailíacadeha.

Longituddelpubisizdo.

Longituddel pubisdelio.

Longituddel isquionizdo.

Longituddel isquiondelio.

Longitudmáximaizda.

Longitudmáximadclia.

Longitudbicondileaizda.

Longitudbicondileadelia.

Anchuraepicondileaizda.

Anchuraepicondíleadelia.

Diámetromáximodela cabezaizda.

Diámetromáximode lacabezadelia.

Diámetro sagitalsubtrocantéreoizdo.

Diámetrosagital subtrocantéreo debo.

Diámetro transversosubtrocantéreoizdo.

Diámetrotransverso subtrocantéreodelio.

Diámetro sagitalmedio-diafisarioizdo.

Diámetro sagital medio-diafisanodelio.

Diámetrotransversomedio-dratisarioizdo.

Diámetrotransversomedio-diafisariodelio.

Circunferenciamedio-diafisanaizda.

Circunferenciamedio-diafisariadeha.

Longitud izda.

Longitud delia.

Anchura máxima de laepífisisproximal ízda

Anchura máxima de laepífisis proximal delia

NUMERO

318

318d

319

320

321

322

323

323d

324

3 24d

325

325d

326

326d

327

327d

328

328d

329

329d

330

330d

331

331d

332

332d

333

33 3d

334

3 34d

335

335d

336

3 36d

337

337d

HUESO

Cúbito

Cúbito

Sacro

Sacro

Sacro

Sacro

Coxal

Coxal

Coxal

Coxal

Coxal

Coxal

Coxal

Coxal

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

libia

Tibia

Tibia

libia
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TablaA 4. Determinacionesy funcionesposteraneales presentadasporordendeapariciónen todas
las tablas referentes adeterminacionesposteraneales.(cont).

ABREVIATURA

ITIBANUI

DIIBANDI

ITIBDMAX

DTIIUDMAX

111131)TRA

DTIHDTRA

ITIHCIRC

DTIHCIRC

IPERLONG

DPERLONG

LPERDMAX

DPERDMAX

ICALLONG

DCALLONG

ICALANCH

DCALANCH

ICALANUI

DCALANDI

¡CHE

ICHB2

IESC

IiESC2

IEUU

IEHU2

IDHU

IDHU2

IDEA

IDRA2

IHRQ

IHRQ2

miS

11SF

115P2

E

IRFE2

ffiFfl

DESCRIPCIÓN

Anchuramáximadela epifisisdistalizda.

Anchuramáximadelaepífisisdistal deha.

Diámetromáximoenagujeronutricio jalo.
Diámetromáximo en agujeronutricio dcho.

Diámetrotransversoenagujeronutricio izdo.
Diámetrotransversoenagujero nutriciodebo.

Circunferenciaenagujeronutricio izda.

Circunferenciaen agujero nutriciodelia.

Longitud máximaizda.

Longitudmáximadeha

Diámetromáximomedio-diafisanoizdo.

Diámetro máximomedio-diafisariodelio.

Longitudmáximaizda.

Longitudmáximadelia.

Anchuramediaizda.

Anchuramediadelia.

Anchuramediadirectaizda.

Anchuramediadirectadelia.

Indicecleido-liumeral deBrocaizdo.

Indiceeleido-humeral deBroca deho.

Indiceescapularizdo.

Indiceescapulardelio.

Indiceescapulo-humeralizdo.

Indiceescapulo-humeraldelio.

Indicediafisariodel húmeroizdo.

Indicediafisariodel húmerodeho.

Indice diafisariodel radioizdo.

Indicediafisariodel radiodelio.

Indicebraquial‘zdo.

Indicebraquialdelio.

Indice hiericodel sacro

Indiceísqmo-púbíeoizdo

Indice isqmo-púbicodelio.

Indice de robustez delfémurizdo.

Indicederobustez del fémurdebo.

Indice de robustez del fémur IIizdo.

NUMERO

338

3 38d

339

33 9d

340

340d

341

341d

342

342d

343

343d

344

344d

345

345d

346

346d

701

70 Id

702

702d

703

703d

704

704d

705

705d

706

706d

707

708

708d

709

709d

710

HUESO

libia

Tibia

Tibia

libia

Tibia

libia

libia

libia

Peroné

Peroné

Peroné

Peroné

Calcáneo

Calcáneo

Calcáneo

Calcáneo

Calcáneo

Calcáneo

Derivada2

Derivada2

Derivada

Derivada

Derivada2

Derivada2

Derivada

Derivada

Derivada

Derivada

Derivada2

Derivada2

Derivada

Derivada

Derivada

Derivada

Derivada

Derivada
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TablaA 4. Detenninacionesy funcionesposteranealespresentadasporordendeapariciónentodas
las tablasreferentesa determinacionesposteraneales.(cont).

AUREVIATURA

IIRFB2

IFIL

1P1L2

IMER

IMER2

ICNE

ICNE2

ICRU

ICRU2

IPER

IPER2

IACA

IACA2

DESCRIPCIÓN

Indicede robustezdel fémur II dcho.

Indicepilástricodel fémur izdo.

Indice pilástricodel fémurizdo.

Indice méricoo deplatimeriaizdo.

Indice méricoo deplatimeriadebo.

Indice cnémicodela tibiaizdo.

Indice enémicodela tibiadebo.

Indice cruralo tibio-femoral izdo.

Indice cruralotibio-femoral delio.

Indicederobustezdel peronéizdo.

Indicede robustezdel peronédebo.

Indicedeanchuradel calcáneoizdo.

Indicede anchuradel calcáneodelio.

Tabla A 5. Determinacionesy funcionesposteraneales presentadaspor ordenalfabéticosegúnel
liuesojosíndicesseagrupanbajo el epígrafeDerivada(Derivada2 si afectaamásde unhueso).

ABREVIATURA

DCALANCH

DCALANDI

ICALANDÍ

ICALANCE

OCALLONO

ICALLONO

DCLADSAG

ICLADSAO

DCLADVER

ICLADVER

DCLALONG

ICLALONO

DESCRIPCIÓN

Anchuramediadelia.

Anchuramediadirectadeha.

Anchuramediadirectaizda

Anchuramediaizda.
Longitud máximadelia.

Longitudmáximaízda

Diámetrosagital mediodelio

Diámetro sagitalmedioízdo

Diámetroverticalmediodelio.

Diámetroverticalmedioizdo.

Longitud maxima deha.
Longitud máximaizén.

NUMERO

7 lOd

711

711d

712

712d

713

713d

714

7 14d

715

715d

716

7 16d

HUESO

Derivada

Derivada

Derivada

Derivada

Derivada

Derivada

Derivada

Derivada2
Derivada2

Derivada

Derivada

Derivada
Derivada

NUMERO

345d

346d

346

345

344d

344

302d

302

303d

303

301d

301

HUESO

Calcáneo

Calcáneo

Calcáneo

Calcáneo
Calcáneo

Calcáneo

Clavícula

Clavícula

Clavícula

Clavícula

Clavicula

Clavícula
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TablaA 5. Detenninacionesy funcionespostcranealespresentadasporordenalfabéticosegúnel
huesojosíndicesscagrupanbajo elepígrafeDerivada(Derivada2 si afectaamásdeun hueso). (conQ.

ABREVIATURA

DCOXALT

ICOXALT

DCOXANCH

ICOXANCH

DCOXLOIS

ICOXLOIS

DCOXLOPU

ICOXLOPU

DCUBCIIRC

ICUBCIRC

DCUBDDOR

ICUBDDOR

DCUBDTRA

ICUEDIRA

DCUBLOFI
ICUBLOFI

DCUBLONG

ICUBLONG

ICNE2

ICNE

IACA2

JACA

IRFE2

IRiFB2

mr~
IIPER2

IPER

IDHU2

IDHU

IDRA2

IDRA

IESC2

IESC

IHIS

115P2

DESCRIPCIÓN

Altura delio.

Altura izdo.

Anchurailíacadelia.

Anchurailíacaizda.

Longituddel isquiondeho.

Longituddel isquion izdo.

Longituddel pubisdelio.

Longituddelpubis ízdo
Circunferenciamínimadelia

Circunferenciamínimaizda.

Diámetro dorso-palmardelio.

Diámetro dorso-palmarizdo.

Diámetrotransversodcho

Diámetrotransversoizdo.

Longitudfisiológica deha.

Longitudfisiológicaizda.

Longitudmáximadelia.
Longitudmáximaizda.

Indiceenémicode la tibia dclio.

Indiceenémicode latibia izdo.

Indicedeanchuradel calcáneodelio.

Indicedeanchuradel calcáneoizdo.

Indicede robustez delfémurdebo.

Indicederobustezdel fémur II delio.

Indicederobustez del fémurII izdo.

Indice derobustezdel fémurizdo.

Indicederobustez delperonédehe.

Indicederobustezdel peronéizdo.

Indice diafisariodel húmerodebo.

Indicediafisariodel húmeroizdo.

Indice diafisariodel radiodelio

índicediafisariodel radioxzdo

Indice escapulardelio.

Indiceescapularizdo.

Indicehiericodelsacro
índiceisquio-púbicodcho.

NUMERO

323d

323

3 24d

324

326d

326

325d

325

318d

318

3 lSd

315

316d

316

317d

317

3 14d

314

71 3d

713

7 16d

716

709d

7 lOd

710

709

71 5d

715

704d

704

705d

705

702d

702

707

708d

HUESO

Coxal

Coxal

Coxal

Coxal

Coxal

Coxal

Coxal

Coxal

Cúbito

Cúbito
Cúbito

Cúbito
Cúbito

Cúbito

Cúbito
Cúbito
Cúbito

Cúbito
Derivada
Derivada

Derivada

Derivada

Derivada

Derivada

Derivada

Derivada

Derivada

Derivada
Derivada
Derivada
Derivada

Derivada

Derivada

Derivada

Derivada

Derivada
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TablaA 5. Determinacionesy funcionesposteraneales presentadaspor orden alfabético segúnel
liueso,losIndicesseagrupanbajoel epígrafeDerivada(Derivada2 si afectaa más de unhueso).(cont).

ABREVIATURA

¡ISP

IMER2

IMER

IPIL

IPIL2

IURQ2

IBRQ

ICHH2

ICHE

ICRU2

ICRU

IEHU2

IEHU

DESCALT

IESCALT

DESCANCH

IESCANCH

DFEMANCH

IFEMANCH

DFEMCIRC

IIFEMCIRC

DFEMDCAB

IFEMDCAU

DFEMDSAG

IFEMDSAG

DFEMDSSU

IFEMDSSU

DFEMDTRA

WEMDTRA

DFEMDTSU

IFEMDTSU

DFEMLOBI

IFEMUOHI

DFEMLONG

IFEMLONG

DI-IUMANC

DESCRIPCIÓN

Indice isquio-púbieoizdo.

Indice mérico o deplatimeriadebo

Indiceméxicoo deplatimeriaizdo.

Indicepílástricodel fémur izdo.
Indicepilástricodel fémurizdo.

Indicebraquialdelio.

Indicebraquializdo.

Indiceeleido-humeraldeBrocadelio.

Indicecleido-humeraldeBrocaizdo.

Indicecrural o tibio-femoraldclio.

Indiceeniral o tibio-femoral izdo.
Indiceescapulo-humeraldelio.

Indiceescapulo-humeralizdo.
Altura delia,

Altura izda.

Anehurdelia.

Anchuraizda.

Anchura epicondileadelia.

Anchuraepicondileaizda.
Circunferencia medio-diafisariadelia.

Circunferenciamedio-diafisanaizda.

Diámetromáximode lacabezadelia.

Diámetromáximo dela cabezaizda.
Diámetro sagital medio-diafisariodelio.
Diámetro sagitalmedio-diafisarioizdo.

Diámetrosagitalsulitrocantéreodebo.

Diámetro sagitalsubtrocantéreoizdo.

Diámetrotransversomedio-diafisanodebo

Diámetro transverso medio-diafisarioizdo.
Diámetrotransverso subtrocantéreodelio.

Diámetrotransverso subtroeantéreoizdo.

Longitud bicondileadelia.
Longitud bicondileaizda.
Longitudmáximadelia.

Longitudmáximaizda.

Anchuraepicondíleadcha.

NUMERO

708

712d

712

711

711d

706d

706

701d

701

71 4d

714

703d

703

304d

304

305d

305

329d

329

335d

335

3 30d

330

333d

333

33 Id

331

334d

334

332d

332

328d

328

327d

327

307d

HUESO

Derivada

Derivada

Derivada
Derivada

Derivada

Derivada2

Derivada2

Derivada2

Derivada2

Derivada2
Derivada2

Derivada2

Derivada2
Escápula

Escápula

Escápula

Escápula

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Fémur

Húmero
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TablaA 5. Determinacionesy funciones posteranealespresentadaspororden alfabéticosegúnel
hueso,los índicesseagrupan bajoelepígrafeDerivada (Derivada2 si afectaamásdeunhueso).(cont).

ABREVIATURA

IH7UMANC

DHUMDMAX

NUNDMAX

DHUMDMTN

IHUMDNflN

DHUMDCAH

IHUMDCAH

DHUMLONG

IHUMLONG

DPERDMAX

IPERDMAX

DPERLONG

IPERLONO

DRADDSAG

IRADDSAG

DRADOTRA

IRADOTRA

DRADLONG

IRADLONG

SACANASU

SACANPRS

SACLONO

SACNUMSE

DIIBANDI

ITIBANDI

DTIUANPR

11113 A=4PR

DTIBCIRC

ITIBCIIlC

DTIHDMAX

11113 DMAX

DTIBDTRA

TTIHDTRA

DTI7BLONG

ITIBLONO

DESCRIPCIÓN

Ancliura epicondileaizda

Diámetromáximo medio-díafisariodelio.

Diámetromáximomedio-díafisarioizdo.

Diámetrominimo medio-diafisanodebo.

Diámetromínimo medio-diafisarioizdo.

Diámetroverticalmáximo delacabezadelia.

Diámetroverticalmáximo delacabezaizda.

Longitud maximadelia.

Longitud máximaizda.

Diámetromáximomedio-diafisanodelio.

Diámetro máximomedio-diafisarioizdo.

Longitudmáximadelia.

Longitudmáximaizda.

Diámetro sagitalmedio-diafisariodelio.

Diámetrosagitalmedio-diañsarioizdo.

Diámetrotransversomedio-diafisariodelio.

Diámetro transverso medio-diafisario izdo.

Longitudmaxima delia.

Longitud máximaizda.

Anchuraanterorsuperior

Anchuramáximadel primersegmento

Longitudanterior

Númerode segmentos
Ancliuramáxima de la epífisisdistaldclia.

Anchuramáximadelaepífisisdistalizda.

Ancliuramáximadelaepífisisproximaldelia.

Anchuramáximadelaepífisisproximalizda.

Circunferenciaen agujeronutricio delia.
Circunferenciaen agujero nutricioizda.
Diámetromáximoenagujeronutricio delio.

Diámetromáximo enagujeronutricio izdo.
Diámetro transversoenagujeronutricio delio.

Diámetro transversoenagujeronutricio izdo.
Longitud delia.

Longitudizda.

NUMERO

307

309d

309

3100

310

308d

308

306d

306

343d

343

342d

342

3 12d

312

313d

313

311d

311

321

322

320

319

33 8d

338

337d

337

341d

341

339d

339

340d

340

3 36d

336

HUESO

Húmero

Húmero
Húmero

Húmero

Húmero

Húmero

Húmero

Húmero

Húmero

Peroné

Peroné

Peroné

Peroné

Radio

Radio

Radio

Radio

Radio

Radio

Sacro

Sacro

Sacro

Sacro

Tibia

libia

libia

libia

libia

libia

libia

libia

libia

libia

libia

libia
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APÉNDICE B

DETERMINACIONESOBTENIDAS: CRANEO

TablaB 1. Determinacionesobtenidas enel cráneo.

SEXO EDAD GOL — — XCB XFB WFB ZYB

64 188

77 168

81 179

66 172

97 168

183

181

187

175

186

179

186

185

166

171

168

182

179

184

173

184

179

183

105

93

BBH

139

120

85 119

90 127

95 137

101 129

102 130

93 125

100 139

101 130

104 132

123

133

133

143

135

139

134

137

168 167 91 121 131

172 171 93 122 129

179 175 99 132 141

172 173 94 129 137

192 191 102 132 140
196 194 103 145 159

188 185 101 129 148

187 183 95 135 136

179 178 97 126 134

¡85 183 ¡03 125 139

178 176 93 131 138

168 166 89 126 127

147 123 100

128 108 92

135 88

128 104 88

129 110 85

137 110 90

108 97

115 92

116 96

119 94

117 87

120 97

86

117

111

120

116

123

126

129

115

110

121

119

111

89 120

85 113

90 137

93 117

98 125

93 139

104 135

85 123

89 124

95 129

93 124

90 115

177 177 96 126 131 124 94 117

181 177 99 126 130 118 88 127
168 167 90 124 130 107 85 128

199 196 107 133 138 119 97 126

172 171 88 121 128 102 85 118

178 177 96 119 135 119 96 122

172 171 95 126 131 111 89 120

172 172 100 129 129 113 87 125

179 177 94 119 139 124 100 120

129

118

124

115

110

125

121

128

121

126

120

125

83

63

78

68
66

72

86

65

88

2

3

4

5

6

7

8

9

lo

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

y

M

M

M

M

M

M

y

M

y

M

y

M

M

M

M

y

M

V

y

V

y

y
y

y

M

M

M

y

M

V

M

M

M

M

M

75

70

53

84
34

70

74

52

68
89

74

67

45

91

72

79

68

.74

38 M 77 176 173 9S 122 137 113 90 115
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Tablafi 1. Determinaciones obtenidasen elcráneo(continuación).

122

114

116

110

108

119
114
120

116

119

113

118

lii

W~B
73

71

64

62

72

65

67

63

71

56

70

67

119

96

BPL

94
81

108 73
101 85

113 86

101 96
110 93

99 90

113 89

91
104 100

116

115 62 100

106 63 105

127 63 111

114 64 110

118 68 112

128 75 121

125 71 114

116 65 115

114 64 110

121 69 111

119 66 110

110 60 100

84

83

88

SS

97

86

93

92

86
95

84
90

70 56

49

49

51

69 50

94 59

64 48

53

64 48

73 56

66 48

77 55

114 21

98 24

21

100 22

98 21

108 20
109 22

109 25

107 20

109 23
103 23

110 23

68 49 102 21

53 101 24

50 112 23

65 48 104 22
55 110 26

74 57 117 24

73 55 113 24

76 51 108 24

54 108 25
49 114 24

66 50 104 27

65 46 99 21

114 64 120 89 70 51 100
11$ 66 109 83 55 110

109 58 100 86 71 53 107

121 71 113 101 75 56 112

111 61 99 75 52 95

115 67 108 82 55 107

113 60 97 91 68 57 104

114 63 107 95 70 51 108

115 63 111 83 56 108

108 57 106 88 51 102

MAB

60

51

51

40

50 41

54 50

53 50

53 50

57 49

55 52

57 51

58 49

70 58

54 47

45 42

51 45

58 50

58 53

57 48

59 54

63 54

52 49

64 48

45

53 53

R~F

1

2

3

4

5

6

7

8

9

lo

11
12

13

14
15

16

17

18

19

20

21

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

22 48 53

23 53 45

22 58 53

27 73 58

20 48 41

26 48 44

24 56 51

26 57 51

26 55 48

55 46
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OBE OBH2 01313 — — —

Apéndice B

TablaB 1. Determinaciones obtenidasen el cráneo(continuación).

MDH2

28

23
22

28

26

30

21

30

24

31

MDB

12

7

13
8

8 8

7 8

10 13

12 12

11 12

12 11

12 12

8 7

31 12 10

26 13 13

21 12 10

24 8 10

26 9 11

29 13 14
23 10 10

29 10 10

30 11 11

31 15 13
30 13 15

30 12 12

27 12 12

30 11 11

25 8 8

O~2

36 36 44 45

34 3532 34

36 36
36 36

37 36

38 40
33 34

31 31

35 35

34 33

32 32

36 37

DKU

16

22

NDS

II

lo

36 36 21 12

35 34 20 6

37 39 19 10
39 39 22 14

41 40 22 12

38 38 20 11

38 37 23 14

36 37 18 11

39 40 24 13

35 35 35 35 20 7

34 35 39 39 17 10
35 36 38 39 21 II
33 33 36 36 21 13

36 36 37 38 24 13

39 39 39 39 20 13
35 35 37 38 25 10

33 33 37 38 22 12

38 37 39 39 20 12
32 32 39 38 22 13

34 34 38 39 21 11

34 34 34 35 21 11

25 26 9 7 36 38 37 38 17 10

30 29 13 14 37 37 40 39 18 11

29 27 11 9 33 32 37 38 21 10

32 32 11 12 37 37 43 43 20 11

27 26 8 9 38 38 37 39 15 9

25 24 8 12 39 39 40 42 20 9

27 28 11 10 37 37 37 37 21 12
29 28 12 13 33 33 39 38 22 II

23 24 8 10 35 35 37 37 26 12

28 27 10 12 35 35 37 37 22 II

26

21

24

27
23

32
23

31

28

31

21

30

25

20

23

25

29

23

28

29

34

31

33
28

31

27

RLF

1

2

3

4

5
6
7

8

9

lo

11

12

13

14

‘5
16

17

18

19

20

21

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33
34

35

36

37

38



358 Estudio arnropológico-forense de la colección de la EML

TablaB 1. Determinaciones obtenidasen el cráneo(continuación).

— — — — — — — — ——— —
5,8 86

3,6 79
26

21

18

18

98

87

17

11

32

30

50

42

FMB

98
87

4,1 81 23 88 20 88 11 34 48

4,4 81 22 86 16 87 13 34 49

3,5 81 25 93 16 93 13 36 58

5.4 84 23 96 20 96 16 33 53

3,4 92 27 99 21 98 15 33 58

5 86 28 94 16 94 10 23 43

4,7 87 25 92 16 95 11 35 52
3,6 88 24 85 18 88 12 30 47

4,5 94 25 101 24 98 15 35 51

4,3 77 20 87 14 89 ¡1 30 46

4,6 78 24 89 17 90 11 33 47

3,5 87 24 95 16 96 13 42 61

5,3 83 23 88 18 90 10 32 50

4,4 99 26 97 18 96 11 30 48

3,8 92 23 98 16 98 11 37 53

5,7 89 22 100 18 99 11 34 53

5,5 85 28 94 19 93 13 34 47

3,8 90 21 94 16 95 13 33 50

5,7 84 23 94 19 96 12 44 59

3,9 88 24 95 17 94 13 31 49

4,1 77 22 87 17 87 11 33 47

4,7 79
5,2 87

4,1 87

3,3 89

3,7 81

3.3 82

3,7 86

3,7 91

3,7 82

3,8 81

24 91 15 91 13 28 41

19 94 19 94 12 35 52

23 92 19 92 10 36 52

27 101 23 100 18 40 57

22 88 15 88 12 26 39

20 96 20 96 16 34 44

23 91 21 91 13 33 49

21 95 18 96 11 37 54

19 96 19 95 12 32 48

90 20 91 14 33 48

REF

1

2

8,5
9,2

3

4 8,9

5 10,4

6 7,6

7 10,6

8 6,2

9 9.2

10 8,5
11 9,7
12 10,7

13

14

15
16

17

18

19

20
21

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35
36
37

38

11,8

9

8,7

8.9
10,6

7,4
12,4

10,9

10,4

11

8,4

8,5

7,7
8,3

9,6

9,8

8

8,2

9,2

11,6

12,2

12,3



Apéndice fi 359

Tabla8 1. Determinacionesobtenidas en el cráneo (continuación).

NLS

8

6

WMH

18

21

SQS
8

8

GLS
2

1

115

107

8 18 4 0 102

10 21 5 1 108
12 20 3 2 107

10 20 8 1 104

12 22 7 3 109

7 18 5 2 115

11 23 5 2 115

6 24 3 0 114

9 25 8 2 116

7 22 4 1 113

11 19 5 1 109

10 23 4 4 116

9 19 6 0 115

12 22 5 2 111

9 25 3 3 121

10 24 6 4 126

8 22 5 4 109

10 20 7 2 108

12 21 5 3 117

8 23 4 3 117

7 20 5 1 109

32 112

37 101

112

37 103

32 111

32 117

31 109

31 116

27 111

36 113

38 110

35 112

F~

28 46 119

23 37 104

112

26 50 116

27 43 106

28 53 114

26 42 109

27 53 115

28 54 ¡04

28 50 120

27 46 103

27 47 118

109

38 102 27 51 113

34 104 26 48 99

42 110 25 49 112

40 109 27 54 107

25 113 26 49 122

36 122 29 49 128

35 102 23 Sí 123

37 113 27 53 120

38 109 27 46 107

35 108 26 50 113

35 109 27 46 111

36 106 27 49 110

6 20 3 1 107 32 99 25 44 112

9 20 6 5 99 26 105 25 49 110

10 15 4 1 105 33 112 28 46 105

9 25 8 3 117 38 123 30 59 118

7 1$ 5 2 96 32 109 25 54 105

8 17 4 1 116 34 104 26 45 111

7 19 5 1 110 36 104 22 48 108

10 22 7 2 110 38 110 22 56 107

8 19 6 1 121 41 110 33 49 110

7 21 8 2 1l2 46 109 27 56 106

R~F
1

2

3
4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33
34

35

36

37

38



360 Estudio antropológico-forense de la colección de la EML

Tabla B 1. Determinaciones obtenidas en el cráneo (continuación).

PAF

26 64 102

19 52 89
97

26 59 84

21 59 92

26 56 99

19 57 98

24 50 91

23 56 97

25 66 102

20 46 99

28 59 92

29 58 93

90

25 50 86

16 47 96

23 63 95

22 55 98

27 58 93

30 64 104

25 58 100

26 62 99

19 50 94

23 58 93

25 57 97

21 53 87

Q~ Q~F F~¡
33 57 37

28 39 30

36

30 41 30

24 47 32

37 59 35

30 53 34

28 51 41

32 50 32

36 68 36

29 51 35

32 54 31

26 57 34

28 48 33

26 46 33

35 50 32

30 57 34

28 57 36

31 54 42

31 57 41

35 59 32

33 63 39

32 61 31

28 53 35

32 52 36

26 47 34

33

25

26

25

27

30

27

33
29

30

32

26

28

30

27

29

29

29

33

35

29

31

26

29

33

28

NAR

97

88

93

84

PRR

98

85

82 81 81
86 84 89

90 88 94

97 94 97

96 95 97
90 91 95

93 91 96

95 93 96

101 100 106

88 84 89

90 88 88

95 93 93

88 89 96
99 95 104

100 94 94

95 94 98

91 92 99

91 89 90
98 100 99

89 87 91

84 86 94

23 63 97 32 45 34 30 90 88 95

20 59 91 29 44 37 28 96 89 90

22 52 86 26 39 34 30 87 89 97

24 54 95 30 51 37 30 104 103 107

21 51 88 27 44 34 29 86 83 85

21 50 89 25 40 38 32 92 85 86

22 52 93 29 54 32 27 89 87 95

21 50 89 25 50 35 29 93 93 101

19 52 88 47 26 35 30 91 83 88

R~F

1

2

3

4

5

6

7

8
9

lo

11
12

13

14

15

16
17

18

19

20

21

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38 20 57 91 31 55 33 29 90 87 91



Apéndice fi 361

TablaR1. Determinaciones obtenidasen el cráneo (continuación).

— — - ZOR FMR —_ A—- — —

79 80 71

74 71 67

ZMR VR BRR

70 79 122

68 63 107

70 68 61 58 61 63 107 114

75 76 67 64 63 70 113 114
79 75 75 68 68 68 122 128

83 82 78 70 72 79 120 120

84 84 75 69 73 75 117 121

78 75 73 67 68 72 113 117

79 79 75 69 70 70 124 129

83 81 76 71 71 80 114 117

87 84 76 72 75 87 120 123

107 115

77 74 73 66 66 69 110

79 75 73 66 68 69 112

82 82 79 72 76 75 121

76 76 73 66 68 73 112

84 82 80 73 73 83 120

86 83 83 78 77 76 133

83 81 78 74 73 73 116

79 73 71 66 68 78 ¡22

78 77 75 67 70 71 114

86 84 79 72 79 83 114

79 75 75 68 69 69 116

73 71 67 63 62 70 113

79 75 77 69 68 73 ¡08

83 79 76 70 71 73 112
77 75 69 65 66 73 109

92 89 Sl 74 79 83 121

75 73 70 64 65 70 106

81 75 71 64 70 68 108

77 72 68 62 66 68 113

81 82 75 72 75 79 114

80 76 72 67 66 67 111

79 74 71 65 66 73 111

103 34

102 41

112 39

107 42

106 46

lOt 40

115 42

102 42

103 34

99 43

104 40

113 98 35

114 105 35

121 lOS 38

116 104 42

125 112 44

137 115 46

118 106 39
127 115 40

116 114 36

116 105 41

122 ¡08 43

114 102 36

105 39

lOO 40

96 36

110 41

98 38

104 43
105 36

98 39
102 36

101 37

113

112

112

125

108
111

116

116

112

111

REF

2

DKR

83

78

VRR

127

107

lAR

111

95

Q&R
46
38

4
5

6

7

8

9

lo

11

12

13

14

¡5
16

17

18

19

20

21

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38



362 Estudio antropológico-forense de la colección de la EML

TablaR1. Determinaciones obtenidasen el cráneo(continuación).

NAA P~ 13AA NBA

61 78 41 80

76

78 58 44 121

63 71 46 78 59 44 123

54 64 62 80 57 43 117

67 75 38 76 55 49 123

73 59 49 119

67 72 41 75 59 46 114

60 76 45 81 53 45 120

62 78 40 76 55 49 123

65 71 44 75 55 50 124

62 73 46 77 55 47 125
76 56 48 117

78 55 47 122

64 74 42 79 56 46 122

76 56 48 125

55 80 45 80 56 44 127
62 74 44 79 51 50 127

64 68 48 80 56 44 113

75 57 48 130

73 56 52 123

61 76 43 80 55 44 123

70 68 43 80 56 44 121

63 73 44 80 51 49

76 54 50

63 69 48 75 61 44

65 73 42 70 61 49

75 60 45

73 57 50

65 72 43 78 54 48

65 73 42 76 56 49

71 61 48

73 59 48

131

139
142

135

134
142

142
134

129

144
136

139

132

137

149

146

141

135

144 143

138 147

143 140

136 148

139 145

144 147

140 145

136 139

142 141
136 144

141 140

137 142

117 144 139

133 136 145

124 135 149

118 131 131

123 142 142

128 135 133

124 130 139

130 138 ¡47

130 137 142

132 136

REF

2

BAR

17

15

3

BEA

52

55

DRA
48

49
118

124

NEA

140

135

DKA
135

142

4
5
6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

18
19

20
21

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

15

13

18

11
14
13

20

17

13
16
12

11

11

14

19

18

16

16

15

14

15

18

14

18

17

18

12

17

13

13

15

9

13



Apéndice fi 363

Tabla B 1. Determinaciones obtenidas en el cráneo (continuación).

FRA PAA OCA STA RFANDA

72

95

72

104

RPA

126 133 114 122 60 61

128 140 115 111 61 62

67

69

ESA

150

1-19

82 95 126 132 109

118 100 126 136 125

87 95 129 131 105

76 89 127 141 117

85 85 130 134 116

85 85 126 132 113

79 84 127 134 105

79 107 127 137 119
85 100 128 129 109

124 120

116

110 108 124 132 118

81 89 127 144 108

87 102 131 135 114

78 80 127 135 120

85 101 130 132 112

75 88 128 130 118

103 95 131 136 109

85 89 129 133 110
80 108 126 141 108

80 88 128 136 117

87 94 126 131 113

87 92 126 138 118

81 79 126 135
79 77 129 140

93 99 126 135

85 112 128 135

80 94 131 136

96 102 126 138

82 102 134 136

90 115 136 137

95 118 118 142

90 117 127 138

108 64 67 48

119 66 59 64

118 65 58 61

118 59 57 66

121 65 62 59

130 65 58 73

116 61 60 62

113 63 57 74

118 60 63 62

64 69

59

112 61 66 60

116 61 54 66

108 60 59 64

110 65 59 70

132 61 63 54

118 61 62 65

122 57 67 71

112 62 61 57

110 63 56 48

118 61 62 62

118 63 59 64

113 63 61 56

151

130

160

137

155

132

163

156

154

155

150

158

156

168

147

153

163

159

156

152

171

113 118 59 63 67 164

115 ¡25 60 62 65 164

117 116 69 61 63 156

115 114 66 61 58 142

117 113 68 62 64 149

121 119 62 63 58 153

115 114 61 59 61 159

121 111 63 60 65 157

82 112 65 62 57 150

110 101 65 60 64 163

R~F
1

2

3
4

5

6

7

8
9

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38



364 Estudio antropológico-forense de la colección de la EML

TablaR1. Determinaciones obtenidasen el cráneo (continuación).

— — —REF SBA SLA IBA CRI VLI ‘iri FRI

104 88 149 78,2

103 88 151 76.2

75,4

74,4
76,8

74,9

101 76 149

101 89 153

101 85 146

105 91 158

103 89 154

103 90 155

102 85 143

106 92 147

103 84 155

87 148

101 83 158

108 86 157

102 89 155

104 88 143

105 84 146

98 90 152

104 82 151

102 82 151

110 79 152

107 86 152

103 87 146

99 84 151

108 81 145 74

106 88 148 71,8

100 87 143 77,4

105 86 158 69,3

102 86 146 74,4

108 84 155 75,8

105 84 154 76,2

102 91 151 75

104 83 162 77.7

FPI

73,9 94,6 81,3 68
71.4 93,8 85,2 71,9

65,2

93 68.8

98,4 65,9

100 65,7

69,2

75.6

74,9
71.3

69.5

71,4

74,7
72,6

71

72

70,9

73,7
75

68,8

74

68,6

72,2

70,4

67,6

73,6

75

71,2

69,6

73,8

66,8

70,3

66,9

73,3
75

66,5

97,7
94

97,2

96,3

95

91.8

92.4

94,6

93,6

94.2

94,3
91,2

87,2

99,3

94

89,9

94,9
99.2

96,2

96,9

95,4

96.4

94,5

88,1

96,2

100

85,6

84,6

77,3

81,8

89,8

80

82,8

79

74,4
80,8

76,1

76,6

75

80,2

79,7
73,8

80,6

73,9

80,9

78,5

78,2

81,1

75,8

74,6

79.4
81,5

83,3

80.7

80,2

77

80,6

69,2

72,2

65,7

64,4

69,8

64,2

67,9

65.9

63,8
67,9

70

58,5

70,3

62.5

66,4

68,3

67,4

70,9

71,8

67,7

65,4

70,3

66,4

71,1

67,9

67.4

71,9

71,1

76

76,9

75,4

74,7

78

75

78.8

79,7

72,9

81,1

78,7

72,7

74,9
75,1

77,5
75,6

FSI

54,3

CFI

87,8
92.2

91,9

89,8

85,3

91.2

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

23
24

25
26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

62,7

75,2

52,9

52,9

57.9

55

61,6

56,7

55.6

53,2

54.1

61.8

53,2
56.5

59.8

55,5
59.5

56.7

56

96,2

91

88,1

88,9
89.9

91,6

87.6

97,2

85,4

89,3

87.4

91,2

90,4

92,5

92.8

89,9
90,6

89,3

97.7

98,5

91.3

92,2

90.4

91,6

96.9
86,3

38 104 86 153 77,8 69,3 89,1 79.6 65,7 83,9



Apéndice II 365

TablaR1. Determinaciones obtenidasen el cráneo(continuación).

0H12 NL! MAJ OF! FOl GNI

2880 37,5

97.1 49

42,9

100 43.1

105,9 42

102,6 33,9

87,2 45,8
77,5 47,2

92,1 41,7

89,2 41,1

86,5 47,9

92,5 41,8

42,9

45,3
46

45,8

47,3
42,1

43,6

47,1

46,3

49

54

45,7

43,1
41,8

41,5
48,2

38,5

47,3
42.1

51

46,4

100

89,7

92,3

91,7

94,7
100

92,1

86,8

94,9
84.2

87,2

97,1

100

94,9

84,2
86

97,4

92,9

100

86,8
94,6

94.6

117,6

127,5

122

108

106

106

116,3

105,8
111,8

118,4

120,7

89,5 89,2

87.1 83.3
72,2

85,9 83,3

94,4 84,4
90,5 85,7

95 79,4
91,2 80,5

96,8 90,6
89 83.3

90,1 91,4

96,2 83,9

82,4
90.9

81,8

90,6

85,3

80.6

78,6

85,4

90,6

79.5

83,9

82.9

91,7

82.4

114,9 92,3

107,1 89.2

113,3 88,9
116 93,6

109,4 95,1

118,8 83,5

109,3 92,1

116,7 96,8

106,1 88,7

133,3 92,2

90,3
100 101,1

90,6

117,8

109,4

125,9

117,1

109,1

109,8

111,8

114,6

119,6

92,7

83,8

95,6

94,4
85,2

85,4

95,8
95

88,3
92,6

88,2

75,7
88,2

81,1

85,3

84,2

84,4

82,9

85,7

87,9

26
13

31 28

18

35 32

31 29

27 28

28
26

34 34
27 22

34 28

13

32 32

27

21

30 27

35 28

30

28

39 35
28 24

26 26

32 25

29 28

23 24 10

27 25 10

28 30 29 13

38 33 38 13

15 17 8

19 19 9

34 30 27 11

29 28 13

24 27 9

28 29 24 II

0131

81,8

94,1

H~2

23

12

25

18

31

29

26

26

27

33

20

29

9
lo

11

11

13

lo

10

11

lo

11

11

13

R~F

1

2

3

4

5
6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

23

24

25

26
27

28

29

30

3’
32

33

34

35

36
37

38

loo

105.7

102,7

84,6

75,6

92,1

89,5

88,9

92,3

100

87,2

92,1

91,7

97,3
100

94,6

89,2

97,4
82.1

89,5

100

97,3
92.5

89.2

86
102,7

97,5
100

84,6

94.6

94,6

12

32 11

32 10

20 9

28 12

33 11

30 12

30 12

36 14

31 11

27 13

27 11

29 13



366 Estudio antropológico-forense de la colección de la CML

Tablafi 1. Detenninacionesobtenidasen el cráneo(continuación).

MRL MRL2—— — XRL MLI MLI

43 45 68 78 67.2

44 41 50 69 63.9

40 40 58 76 67.9

33 33 56 61 55.5

43 41 55 66 62.3

37 38 64 72 63.7

47 46 55 71 68.3
46 46 63 69 58

37 39 59 66 58,9

42 45 62 72 63.7

44 45 57 74 63.2

42 43 63 68 57.1

11 91

II 75

9 109

12 82

11 100

12 105

13 111

13 108

12 105

12 88

10 96

13 95

11 96 113

10 91 112

13 93 114

12 103 125

8 90 112

9 87 120

12 97 120

12 97 112

8 88 113

25 25 38 37 48 62

114 28 28 42 41 59 65
105 27 27 38 38 54 70

120 32 31 47 45 60 70

111 31 30 39 40 57 70

114 27 29 40 42 59 72

132 34 35 43 43 68 76

122 34 34 47 47 62 84

116 30 32 43 43 63 73

115 31 32 45 43 62 71

115 33 36 47 49 67 77

27 26 38 37 72 74

109 29 29 39 41 58 62

57

66,7

58.3

63,1

63,2

57,6

68.9

62.9
61.7

67

56,9

27 28 39 40 59 65 57.5
32 32 44 44 68 80 71.4

32 31 40 39 66 75 65.8
28 29 43 46 67 80 64

27 28 41 40 51 73 65,2

21 23 41 40 54 61 50.8

26 27 41 41 62 69 57.5

32 33 47 47 62 75 67

29 30 40 40 55 70 61.9

38 II 99 117 27 28 44 46 56 64 54.7

R~F

1

2

3

4
5

6

7

8

9

lo
11

12

T~2

10

11
12

9
12

11

9

10

10

11

11

13

QQ.G
91

81

87

85

92

100

99

106
95

96

93

109

116

108

112

110

106

113

104

119

112
113

117

119

30

28

32

23

27

26

30

31

25

32

32

30

V.ZL2.
29

28

32
22

26

26
30

31

26
31

30

29

13

14

15

16
17

18

19

20

21

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37



Apéndice fi 367

Tablafi 1. Determinacionesobtenidasen clcráneo(continuación).

- — — —— —
B~R

139

120

132
119

126

136

128

130

125

139

130

131

123

BANA

105

93

92

85

89

95

101

101

93

100

101

104

BAPR

94

81

85

74

85

87

97

94

91

91

93

100

122 90 84

122 93 84

132 99 90

129 94 89

133 103 98

145 103 87

130 101 95

135 95 93

126 97 87

125 103 96

131 93 85

126 89 90

125 126

108 126

110 124

132 133

122 122

134 119

121 126

128 129

120 120

134 123

96

99

90
107

88

96

95

100

94

95

89

85

87

102

76

84

92

95

84

86

UFHT ~

71 107

92

98

92

69 92

77 100

65 102

102

64 100

75 97

66 92

78 106

ORER

44

37

38

39

38

41

41

42

40

39

37

43

ORBR2

45

37

39

38
37

41

42

42

40

40

38

42

68 94 39 38

94 41 41

100 42 41

66 96 41 40

103 39 40

105 43 42

73 106 39 40

76 99 41 42

98 42 42

99 42 42

67 99 40 40

68 93 37 37

71 98 39 40

98 42 43

73 100 40 41

75 104 45 46

93 40 40

100 42 44

69 96 41 ~t0

101 41 41

103 39 40

96 40 40

78.4

75

77.7

773
86,8

88,5

95,2

89.1

84,8

85

79,5
91,6

RLI

44,1

56

55,2

41.1

49,1

40,6

54,5

49.2

42,4

51,6

56,1

47.6

52.1

79,8 47,5

71.4 50

90,8 53,3

73,9 54,4
87,7 45,8

79.5 50
91 54,8

93,1 47.6

91,3 50

76,5 49,3

37,5

87,2 50

115
132

114

121

137

115

130

125

134

121

110
136

122

130

121

125

124

132

120

126
125

124

116

117

122

1~F

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

85

81,3

81.6

82,4

80,4

72,5

80,8

86,6

77.9

84,6

45,8

47.1

48,5

41,8

52,9

38,9
41.9

51.6
52,7

48.2



368 Estudio antropológico-forense de la colección de la CML

TablaRl. Determinacionesobtenidas en el cráneo<continuación).

- MBBA MBRA MVLI 131013
— -s — — — — -~v~tA~ N~L4 ~M

61 78 41

M~A

80

76

go

78

64 70 47 77

60 70 50 79

68 74 38 75

73

68 71 41 75

61 73 46 81
64 77 40 76

65 70 45 75

52

55

57

58

59

58

55

59

59

53

55

56

48 73.9

49 71.4

43 73.7

44 69.2

44 75

43 74.3
50 70,7

48 69,5

46 71.4

45 74,7
49 72,6

50 70,4

62 72 46 79 55 46 72,6

76 56 48 70.9

78 55 47 73,7
65 73 42 79 56 46 75

76 55 49 69,3

80 56 44 74
64 73 44 80 Sl 50 69,1

65 68 48 80 56 44 72,2

75 57 48 70,4
73 56 52 67.6

62 74 44 80 55 44 73.6

68 67 45 80 56 44 75

89 17 62 73 45 80 51 49 71.2

93 17 76 54 50 69.6

92 19 64 68 49 75 61 44 73.8

99 21 65 73 42 70 61 49 66,8

86 15 76 60 44 70.9

95 18 73 57 50 66.9

90 19 66 71 43 78 54 48 73,3

97 22 76 56 49 75

93 25 72 60 48 67

91 21 74 58 48 69.9

96

86

89

85

85

90

94

97

91

94

87

95

86

89

95

89

94

96

95

91

93

94

93

85

89

93

92

99

86

95

90

97

93

91

R~F

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

BJQB
96

86

89

85

85

90

94
97

91

94

87

95

INIr

15

22

16

17

18

17

22

23

18

21

19

20

13

86 19

89 16

95 20

89 17

94 20

96 18

95 25

91 18

93 19

94 19

93 19

85 20

14

15

16

17

18

19

20

21

23

24

25
26

27

28

29

30

31

32
33

34

35

36

37

38



Apéndice fi 369

TablaB 1. Determinacionesobtenidas enel cráneo(continuación).

REF MFSI MOEL M01312 MOFI
55 81,8 80 89,5

2 86.5 91.9 87.1
3 94,7 92,3 92,4

4 92,3 94,7 87,1

5 62.7 97,4 97,3 95,5

6 61.6 92,7 97,6 91,6

7 53,7 80,5 81 96

8 73.8 73.8 93,1
9 52,9 87,5 87,5 97,8

10 59.5 87.2 82.5 91

11 55 86,5 84,2 92,1

12 62,4 83,7 88.1 96.2

13

14

15 56.7 89,7 92,1 93,3

16 82,9 85,4 90,3

17 83,3 87,8 90,9

18 56,4 80,5 82.5 94.7

19 92,3 90 95,1

20 90,7 92,9 84,5

21 54,1 89,7 87,5 94,1

23 61,8 80,5 78,6 97.9

24 90,5 88,1 89,7
25 76,2 76,2 93,2

26 54 85 85 91,4

27 59.1 91,9 91.9 101,1

28
29 60,7 92,3 95 92,7

30 88,1 86 85.9
31 57 82,5 78 96,7

32 59,5 82,2 80,4 93,3

33 95 95 86,4
34 92,9 88,6 87,5

35 57,5 90,2 92,5 96,8

36 80,5 80,5 95

37 89.7 87,5 89,4
38 87.5 87,5 90.5



370 Estudio antropológico-forense de la colección de lo EML

Tabla.8 1 Determinacionesobtenidas en el cráneo<continuación).

— — — GOL NOL BNL HHH XCH

174 172 125

XFB WEB ZYB

102 86

175 92 126 134 110 88

170 92 114 133 117 93

175 96 136 135 118 93

186 96 139 138 121 94

185 102 139 140 124 92

161 91 124 129 109 87

171 93 124 131 108 83

177 97 131 128 111 93

174 94 113 129 112 89

172 96 123 125 112 90

178 106 137 131 115 93

¡72 92 125 126 110 87

175 97 131 135 115 91

187 103 133 142 123 94

174 96 127 124 112 89

188 102 130 135 118 94

133

129

134
124
130

132

138

134

119

131

132
126

129
129

130

140 116 94

145 125 93

141 123 100

131 113 88

133 115 89

133 110 87

133 111 92

136 119 95

126 105 83

88

131 113 93
141 118 97

92

139 108 88

144 117 94

184 180 102 137 154

188 185 102 136 137

183 179 99 136 144

174 171 93 120 136
181 176 99 137 146

115

118

128
123

121

112

114

115

116

111

116

123

127

127

129

134

131
118

118

119

124

125

119

124

127

128

124

121

130 94 127

113 91 126

121 92 125

111 89 113

128 94 127

EDAD

56

68

68

73

72

75

SEXO
M

M

M

M

y

y

M

M

M

M

M

M

y

M

y

y

M

y

y

176

173

178

189

186

71 162

83 172

178

174

68 173

44 180

55 175

82 176

64 190

83 176

82 189

REE

39

40

41

42

43

44
45

46

47

48

49

52

53
54

56

57

58

59

60

61

62

63

64
65

66
67

68

69

70

71

72

73

74

75

76

77

79

80

81

82

184

188

191
167

167

176

183

178

166

185

187

181

166

183

186

181

185

188

167

167

176

182

179

165

184

184

177

164

180

183

104

98

102

86

95

92

101

101

86

loo

101

96
94

102

90

y

y

V

M

M

M

y

M

M

y

Nf

y

Nf

y

y

M

y

V

y

M

y

76

78

82

72

78

67

66

92

72

63

73

54
81

59

75

70

83

79

72

86

83 M 62 175 173 92 136 135 117 91 118



Apéndice B 371

TablaR 1. Determinaciones obtenidasen el cráneo (continuación).

BPL NPH NLH JUD NLH___MAB__MAL
105

55 107

58 104

69 109

67 107

102

58 100

57 103

65 104

61 106

69 98

105

61 104

62 108

62 106

54 102

63 109

91 67 49 97

89 45 107

97 65 46 109

93 72 48 108

89 60 105

84 62 45 101

93

88 61 45 104

88 61 46 101

85 49 100

91

91

93

91

98

60 113 96

70 114 92

66 114 97

60 104 71

62 106 88

57 111 79

58 102 92

59 110 93

57 95 73

56 104 93

64 104 93

67 113 91

60 96 79

61 113 99

58 104 83

21 53 51

24 47 45

22 65 56
24 61 52

24 49 49

21 48 45

24 54 47

24 49 48

24 54 50

65 50 99 22 57 51

78 53 103 22 59 53

55 106 20 55 46

63 47 99 24 53 49

69 53 107 22 57 53

54

57

53

50

45

52

64 51

48

50

71 54

50

70 52

46

51

49

105 21 55 47

113 27 63 50

111 52 49

100 20 49 39

101 24 57 47

101 23 49 43

103 20 54 50

110 25 55 50

100 19 47 40

107 21 55 50

115 26 55 52

112 22 60 50

43 41

108 24 58 52

102 24 47 49

77 120 69 112

79 119 65 113

80 114 64 108

81 109 52 104

82 119 61 107

83 113 56 110

112

REF

39

40

41

42

43

44

45

46

47

48

49

52

53

54

56

57

58

59

60

61

62

63

64

65

66

67

68

69

70

71

72

73

74

75

109

111

117

115

113

105

110

108

115

107

112

110

114

120

104

119

122

124

120

111

110

112

113

121

109

114

116

124

111

119

112

76

90

90

87

95

85

109

55 111

51 106

47 95
54 109

49 103

20 52

25 53

23 51

22 48

57

25 53

46

49

43

52

46



372 Estudio antropológico-forense de la colección de la CMI?

TablaRl. Determinacionesobtenidasen elcráneo(continuación).

REF MDH MDH2 MDB MDB2 OBE 013H2 OBE 013132 DKB NDS

39

23 11 10 36 36 38 37 18 12

21 20 11 11 33 34 37 38 17 9

27 29 12 13 33 33 39 38 20 11

32 32 13 12 31 31 39 38 25 ¡3

27 26 10 10 41 42 39 38 19 13

22 22 9 7 33 32 37 37 17 6

25 26 9 9 33 33 33 33 19 10

24 24 11 9 30 31 35 36 21 10

22 22 7 9 35 35 37 37 18 9

21 23 8 11 36 36 37 38 19 11

12 12

26 24 9 8
36 35 11 11

23 24 13 13

26 25 10 12

26 26 13 15

33 32 14

13

31 28 11

25 25 8

26 26 12

30 8

31 31 10

26 26 12

23 23 7

34 35 20

24 26 11

27 28 11

25 25 7

32 33 11

30 28 11

32 32 35 35 19 10

34 35 38 38 21 11

33 35 40 39 19 ¡3
31 31 35 36 22 9

34 35 37 37 17 13

15 36 37 39

12 36 35 40

11 34 33 39

8 35 36 38

11 30 31 34

34 35 37

10 33 33 37
12 34 33 37

8 36 35 36

19 34 33 38
12 34 33 39

13 32 32 37

8 36 37 37
12 33 33 39

12 36 34 37

40 19 13

39 20 11

39 20 11

37 19 9

34 19 11

37 17 9

37 19 15

38 22 12

37 21 12

39 20 11

40 21 11

37 21 13

19 10
39 18 14

37 19 13

28 27 15 14 35

32 33 15 16 36

33 34 11 11 34

27 27 12 12 32

30 28 15 14 35

26 26 10 11 33

34 37 37 22
35 39 39 19

35 39 40 20

31 35 35 19

38 38 22

33 37 37 18

40

41

42
43

44

45

46

47

48

49

52

53
54

56

57

58

59

60

61

62

63

64

65

66

67

68

69

‘70

71

72

73

74

75

76

77

79

80

81

82

83

13

12

13

lo

12



Apéndice 8 373

TablaR1. Determinaciones obtenidasen el cráneo (continuación).

WNB 515 7MB SSS FMB NAS FICE DKS ¡ML XMLR~F

39

40

3,8 76 24 89 20

3.7 81 19 93 14

4,1 85 19 94 13

3.2 93 26 97 21

3.3 93 19

1.9 90 22 89 13

3,7 72 82 15

3,5 85 21 92 16

2,1 80 19 89 17

4.9 84 23 91 16

90 17

5,1 84 24 87 15

4,2 83 23 91 22

4,4 91 26 96 20

3,5 75 22 88 18

3,8 84 25 90 19

83 20 94 19

99 30 96 17

81 21 96 21

86 22 90 16

83 21 87 13

86 24 86 16

86 24 89 20

90 24 94 21

77 17 91 18

88 27 92 21

85 21 99 19

91 20 94 16

87 18

90 26 93 20

82 26 89 20

88 13

94 12

96 10

97 13

93 14

90 10

83 12

91 11

90 15

92 12

34 48

32 50

38 56

38 53

21 48

33 47

29 46

30 45

29 43

88 11 31 49

92 17 36 51

95 14 31 59

89 14 31 44

90 11 36 53

94 13 43 56
97 12 29 48

95 15 35 53

90 12 21 42

87 9 30 45

87 13 24 44

90 12 29 46

94 14 38 55

92 11 27 41

93 15 34 58

99 12 38 49

95 9 33 48

25 42

94 12 32 50

89 11 32 47

99 17 100 9 33 48

20 96 18 95 11 41 58

26 95 19 95 14 32 50

20 85 17 86 13 31 47

96 19 95 13 42 56

21 90 14 90 8 35 50

41

42

43

44

45

46

47

48

49

52

53

54

56

57

58

59

7.5

8.4

6,6

12.4

8.1

7.3

9,2

7.4

7,7
10.3

9,2

8,9

8.5

12,4

7.8

60

61 7.1

62 9,4

63 10.7

64 6,4

65 11,3

66 8,7

67 10.7

68 9,5

69 8,5

70 11,5

71 11.8

72 9.4

73 11,4

74 9,2

75 7

4,9
4,6

5,2

2,5

5

3,3
6,9

3.2

2,6

5,6

4

6

4,4
6.4

3.5

76

77

79

80

81

82

83

9.8

8.3

8.2

6.8

12.1

8,3

3,8 86

5,2 89

5.4 87

2,7 77

83

5.3 85



374 Estudio antropológico-forense de la colección de la FMI?

TablaB 1. Determinaciones obtenidasen el cráneo(continuación).

— MLS WMH — — —SQS GLS §~ ~‘RI~ ~
7 3 99 30 101 21 49 104

6 19 5 1 109 44 109 29 48 113

10 19 5 1 115 39 101 26 39 108

11 22 4 4 115 38 109 21 49 116

8 23 7 2 117 38 116 29 54 124

19 6 1 124 44 112 22 57 123

11 24 4 1 106 34 98 23 46 106

8 17 5 0 106 36 105 30 44 96

7 20 5 1 109 41 106 28 46 112

8 18 5 1 107 31 100 23 44 103

9 22 6 1 102 29 106 25 46 104

9 1 110 37 103 26 44 114

10 21 6 2 107 39 104 27 50 108

8 23 7 2 113 37 112 26 50 108

13 24 5 3 121 40 113 29 59 118

8 16 3 1 110 38 106 27 50 115

10 19 5 2 114 38 110 25 50 114

9 24 5 5

7 23 6 2

8 22 6 3

7 18 3 0

8 22 6 0

7 20 4 1

6 17 5 2
10 22 5 1

7 16 5 1

8 23 5 1

9 21 5 2

8 22 7 2

6 19 5 1

9 22 6 4

7 19 7 3

111 34 112 25 56 109

116 25 110 29 47 110

122 38 116 26 46 125

108 30 100 25 43 120

114 40 105 24 45 103

108 37 113 29 54 115

104 37 118 26 54 115

118 39 110 25 57 112

104 31 102 23 4’7 99

115 27 53 111

111 40 114 27 50 110

114 40 110 28 51 110

105 38 102 24 39 103

104 31 111 24 52 ¡03

115 44 122 31 49 117

12 15 5 4 128 39 115 25 49 122

13 24 7 3 112 32 115 26 52 112

10 18 5 3 118 39 116 32 46 119

8 20 5 1 107 37 101 22 45 111

12 23 9 4 125 41 121 28 5’? 113

10 20 6 2 117 49 113 30 51 112

REF

39

40

41

42

43

44

45

46

47

48

49

52

53

54
56

57

58

59
60

61

62

63

64

65

66

67

68

69

70

71

72

73

74

75

76

77

79

80

81

82

83



Apéndice B 375

TablaB 1. Determinaciones obtenidasen el cráneo (continuación).

PAS PAF OCC OCS OCF FOL FOR NAR SSR PRR

22 54 85

23 54 94 25 48 36
21 49 85 28 49 34

24 57 97 29 63 35

25 68 99 31 59 36

26 69 105 32 57 37

26 51 88 22 50 32

16 53 96 34 51 29

21 59 93 31 44 34

21 49 91 30 48 35

20 52 91 26 46 36

23 54 93 26 54 38

20 51 96 30 59 33

25 53 93 29 47 35

21 63 96 36 54 31

24 57 87 24 40 36

23 47 104 33 70 38

25 53 95 21 65

29 60 109 35 70

30 66 99 26 61

28 57 88 23 56

19 48 94 24 36

24 59 96 29 54

23 59 97 25 61

22 54 95 29 57

21 54 88 32 41

20 57 93 30 57

18 53 96 32 45

26 55 93 30 50

20 48 91 28 51
16 44 99 33 54

24 60 94 31 62

32 87

28 87

30 91

30 93

29 99

29 84

26 88

30 88

24 88

34 92

33 95

29 87

92

29 97

30 91

32 95

89 95

84 87

93 100

96 102

96 96

82 88

86 90

85 89

89 92

89 95

90 98

94 95

91 95

94 99

38 33 97 97 98

36 30 93 97 98

34 30 98 97 98
35 33 81 78 78

35 33 84 86 86

38 85 82 85

38 34 95 94 97

37 32 96 98 99

35 26 84 77 81

39 29 96 95 98

35 31 92 90 93

90 91 96

33 30 86 84 84

35 32 91 96 99

33 31 91 92 92

27 60 95 27 56 37 32 95

20 51 102 31 58 39 28 96

31 58 95 24 55 38 33 95

21 51 92 34 56 33 29 88

21 53 94 33 63 32 30 95

95 96

95 97

88 88

94 96

39

40

41

42

43

44

45

46

47

48
49

52

53

54

56

57

58

59

60

61

62

63

64

65
66

67

68

69

70

71

72

73

74

75

76

77

79

80

81

82

83 2] 66 99 25 48 36 3] 86 86 88



376 Cstudio antropológico-forense de la colección de la FUL

TablaB 1. Determinaciones obtenidasen el cráneo (continuación).

DKR ZOR FMR EKR ZMR AVR — —

102 108 100

76 73 68

77 74 70

82 82 80

80 84 74

86 80

75 74 70

77 73 73

77 77 71

79 75 70

82 78 75

76

77 77 72

81 77 72

85 83 77

81 76 72

80 79 76

63 63 72 114

65 65 71 108

73 77 79 124

69 76 77 122

73 75 125

65 63 69 108
66 67 110

66 68 72 113

63 66 74 102

68 69 69 111

117

67 68 76 114

65 68 79 117

72 70 74 124

66 69 74 115

70 71 76 117

117 105 42

110 100 40

126 105 38

125 112 39

126 111 39

114 99 37

113 105 33

115 ¡06 41

109 103 41

112 100 41

120 105 44

114 102 38

121 104 39

124 112 34

116 102 39

124 114 46

85 85 77 71 79 82 115 124 108 42
83 80 77 72 73 78 115 120 115 40

86 84 77 72 78 80 122 127 111 40

71 65 66 59 57 63 109 114 101 40

73 72 71 65 65 68 114 116 103 45

76 71 70 64 61 66 116 120 110 43

83 81 75 72 73 73 122 125 t09 45

85 84 75 70 77 78 116 116 104 41

71 67 66 59 61 65 106 111 99 32

85 83 74 69 69 78 119 119 107 42

79 75 73 67 70 74 114 115 107 43

78 79 72 68 73 77 114 119 104 42
74 70 68 61 60 66 111 111 96 39

79 79 71 67 70 75 114 115 106 45

78 75 73 68 69 74 120 121 107 32

81 76 78 71 72 71 130 133 111 46

82 81 79 74 76 80 120 123 113 43

82 76 75 69 72 77 120 125 103 43

79 77 72 67 69 69 110 113 102 37
84 81 77 72 73 78 129 129 106 36

74 75 72 66 67 66 123 123 108 43

39

40

41

42

43

44

45

46

47

48

49

52

53

54

56

57

58
59

60

61
62

63
64

65

66

67

68

69

70

71

72

73

74

75

76

77

79

80

81

82

83



Apéndice B 377

Tablafi 1. Determinacionesobtenidas enel cráneo(continuación).

BAR NAA PRA BAA NBA BBA DRA SSA NFA DKA

68 69 43 77 57 45

72 58 50

71 69 39 83 53 44

65 70 45 81 56 43

81 53 46

63 75 41 82 51 47

77 56 47

63 79 38 80 53 47

65 76 39 71 57 52

75 56 49

82 48 50

68 70 42 79 55 46

62 70 49 77 57 46

76 55 49

66 75 39 78 55 48

67 73 40 76 55 49

76 55 49

76 56 48

76 57 47

83 53 44

81 53 46

79 57 43

63 78 38 78 57 46

79 54 48

78 57 45

63 74 43 75 58 47

75 57 48

64 72 44 75 58 47

82 52 46

74 56 50

74 64 42

78 55 47

77 56 47

78 57 45

76 55 49

76 59 45

82 55 42

129 136

118 141

125 133

126 141

126 147

122 139

122 132

124 132

132 137

117 131

127 138

133 142

135

120 133

115 132

141

145

135

143

149

139

142

136

¡44

134

144

152

144

145

142 152

132 139 147

118 136 138

125 136 136

137 140

127 145 155

REF

39

40

41 12

42 6
43 II

44 17

45 20

46 18

47 15

48 17

49 12

52 15

53 21

54 12

56 14

57 10

58 13

59 14

115 132

130 146

132 149

122 133

136

128 147

140

127 142

129 138

123 141

139

121 142

122 128

121 135

119 136

118 134

140

142

150

141

138

149

137

143

132

142

143

127

139

133

145

60

18

16

12

17

17

18

17

19

15

15

14

20

17

13

61
62

63

64

65

66

67

68

69

70

71

72

73

74

75

76

77

79

80

81

82

83

11

17

17

11
10

14



378 Cstudio antropológico-forense de la colección de la CML

TablaR1. Determinaciones obtenidasen el cráneo(continuación).

NDA SIA Q~ A ROA ESA—FRA PAA

¡35 134

74 89 123

87 97 124

85 78 138

88 125 127

72 102 137

110 125 130

87 102 120

93 93 124

90 123 130

82 93 129

126

87 84 125

87 93 130

72 88 126

101 121 126

66 91 131

72 72 132 131

85 91 124 124

85 92 130 129

93 104 126 130

82 97 130 139

87 106 126 135
65 76 132 136

85 112 131 137

82 117 131 134

85 92 129 140

87 112 129 144

78 76 126 129

87 105 128 137

65 71 133 145

72 90 125 135

RFA RFA
118 65 62

136 124 102 64 62 63

137 ¡12 112 61 62 57

135 115 113 59 60 67

136 115 114 64 64 61

134 117 109 59 62 71

128 126 115 60 61 62

143 109 112 63 53 65

139 113 106 62 61 61

136 113 120 63 60 62

138 121 121 62 59 66

136 121 112 57 62 62

139 114 108 61 60 70

130 116 114 63 58 63

141 106 113 60 60 54
135 122 111 61 64 57

135 111 113 61 59 66

127

112

123

122

124

117

123
116

108

112
112

114

116

112

109

117 63 58 61
133 63 57 71

116 63 65 62

122 61 70 60

110 62 56 66

111 66 61 60

109 64 59 63

113 62 61 66

118 64 58 61

64 59 59

108 66 60 64

110 64 60 63

108 61 59 71

118 64 56 69

105 69 62 58

80 104 132 132 120 117 59 60 58

77 77 131 140 117 121 63 57 64

75 74 121 125 125 113 64 64 67

87 103 132 138 105 111 60 63 64

130 139 106 113 63 56 61

142

111

160
155

175

172

167

157

148

149
148

163

163

153

179

160

157

158

167

163
155

169

177

164

171

159

155

163

155

166

162

REF

39

40

41

42

43

44

45

46

47

48

49

52

53

54

56

57

58

59

60
61

62

63

64

65

66
67

68

69
70

71
72

73

74

75

76

77

79

80

81

82

83 74 76 124 138 126 100 63 58 66 151



Apéndice 8 379

Tabla B 1. Determinaciones obtenidas en el cráneo (continuación)

— — - SLA TEA VII V~1 CFI FSI

71.8

86 155

86 168

89 159

82 147

85 141

85 142

84 149

85 145

83 156

90 149

89 139

88 155

89 152

82 161

86 152

86 154

76,1

76.9

75,8
73

75,3
79,6

76,2

71,9

74,]

72.3

72,8

72

76,7

74,7
70,5

71,4

71,6

65,9

76,4

73,5

74,7
76.5

72,1

73,6

64,9
71,1

76,1

71,4

74,4
70

72,2

68,8

147 76,1 72,3

151 77,1 68,6

157 73.8 70,2
146 78,4 74,3

146 79,6 77,8
144 75,6 75

147 72,7 75,4

145 76,4 75,3

149 75,9 71,7

151 70,8

70,1 70,6

155 77,9 69,6

¡40 77,7
148 76 70,5

154 77,4 69,9

97 92 159 83,7

106 87 148 72,9

98 90 147 78,7

104 83 157 78,2

96 92 161 80,7

97 91 152 77,1

74,5

72,3

74,3
69

75,7

77,7

94

85,7

100,7

100,7

99,3
96,1

94,7
102.3

87,6

98,4
104,6

99.2

97

93,7
102,4

96,3

95

89

95

94,7

97,7
99,2

103,8

98,5
94,4

a a
84,3 68,8

80

79.5

78,8

77,7
74,2

79.8

76,9

83,8

79,5

80,4
80,9

79,1

79,1

76,4

79,5

79,7

81

74.4

81,3

77,9

77,4
79,1

82,9

79,8

79

65,7

69.9
68,9

68,1

65,7

67,4

63,4

72,7

69

72

71

69

67,4

66,2

71,8

69,6

67,1

64,1

70,9

67,2

66,9
65,4

69,2

69,9

65,9

85.8

88.7

94,8
89.1

86,4

86,8

87

89,8
89.9

88.8

92.1

91,1

89,4

58.3

50,8

58.5

55.4

53

52.6

56

63.4

94,1 54.3

92.1

92.4

92,9

90,1

88,7

89,5

93,2

91,9

94,4

51,6

57.3

100,8 82,3 71 96,9
89,4 82,2 68,8 90,8 54,7

92,8 81,5 63,3 89,2

90,3 80.3 65,3 84

89

99,3
94,4
88,2

93.8

100,7

72,3

80,5

76

80,2

73.4

77,8

61

66,4

63.9

65,4

64,4

67,4

82.5

92

86.8
83.1

87

87.4

SEA

108

101

104
97

100

102
103

109
103

1>2

105

105

101

102

103

101

108

REE

39

40

41

42

43

44

45

46

47

48

49

52

53

54

56

57

58

59

60

61

62

63

64

65
66

67

68
69

70

71

72

73
74

75

76

77

79

80

81
82

83

108 87

110 82

102 83

97 81

101 93
100 85

101 90

104 88

105 83

104 89

105 87

103 88

101 92

106 91

98 81



380 Estudio antropológico-forense de la colección de la CML

Tablafi 1. Determinaciones obtenidasen el cráneo (continuación).

REF 081 0H12 NLI MAl Gfl Fol GNI HML HML2 TML

39

97,3

89,5
86,8

81,6

110,5

86,5

100

86,1
94,6

94.7

91,4

92.1

89,7
86,1
94,6

42,9

53,3

47,8
50

40

46,7

103,9

104,4
116,1

117,3

100
106,7

53,3 114,9

52,2 102,1

49 108

44

41,5

36,4

51,1
41,5

111,8

111,3
119,6

108,2
107,5

92,5 38,9 117

89,7 47,4 126
84,6 106,1

97,3 40 125,6

91,2 53,3 121,3
94,6 44,2 114

89,2 39,2 108

86,8 52,1 110

94,6 38 117,5

84,6 38,9 110

82,5 52 105,8
86,5 42,3 120

1114,9

84,6 47,1 111,5

91,9 49 95,9

98,9

96,7

101

96,9

87,3
92,3

90,7

93,6

88,5

98,9
93,8

90,3

94,8
96,1

92,3

93,9
95,1

82,6
92,6

85,9

91,1

92,1

84,9

93
92,1

94,8
84

97,1

92,2

88,9

82,4

85.7

83,3
78,4

90,6

89,7

88,2

68.6

94,4
86.8

87,9

93,5
83.3

84,2

86,8
83,3

88,2

94,3

94,3

89,5

86,5

74,3

74,4
88,6

23 22 10

26 24 27 8

15 1.7 9
32 29 30 12

37 32 32 13

21 26 9
28 27 27 10

27 26

24 25 25

24 21
32 31 30

30 30 29

41 36 35

29 30

25 23 24

30 27

32 28

30 26 26

33

27
25 21

22

20

31

23

22

33 28

30 18
33 30

90,9
91,4

93,9

21

23

18

29

23

22

31

19
30

1.5
24 22

31 32

10

11

10

10

10
11

13

9

9

12

12

13

9

10
9

9

lo

8

12

10

‘3

lo

11

45,5 115,2

45,1 104,1
46,8 111,6

109,6

51 115,2

88,2

90,9

93,5
96

92,4

86,5

71,8

86,8

87.9

93,8
86,1

31 32 11

24 22 13

32 33 34 10

16 13 lO
34 33 12

30 27 29 11

40

41
42

43

44

45
46

47

48

49

52

53

54

56

57

58

59

60

61
62

63

64

65

66
67

68

69

70

71

72

73

74

75

94.7
89,2

84,6

79,5
105,1

89,2

100
85,7

94,6

97,3

91,4

89,5
82,5

88,6
91,9

92,3

90
87,2

92,1

88,2

91,9

89,2

91,9
100

89,5

87,2

86,5

97,3
84,6

97,3

76

77

79

80

81

82

83

94 6

92,3

87,2

91,4

92,1

89,2

91,9

89,7

87,5

88,6

89,2



Apéndice B 381

Tabla B 1. Determinaciones obtenidasen el cráneo(continuación).

REF TML2 00(1 CDL WRL WRL2 MRL MRL2 XRL MIT MLI

39

87
96

100

92

88

81

81

98

87

105

94

91
84

24

26 25

105 27 28

119 33 35

105 31 30

lIS 32 32

103 31 32

104 28 29

113 29 28

106 25 24

30

34

119 31

11] 31

26

105 112 32

110 123 31

100 12] 33

98 111 33

90 111 22

89 27

25

99 116 29

92 120 32

92 105 23

99 110 33

95 111 32

98 114 31

88 ¡04 23

100 111 30

104 111 29

25

107 110 34

103 114 32

95 101 25

116 32

86 112 27

34 47 62

40 39 60 64

40 42 53 72

49 48 62 75

43 41 63 72

44 44 53 81

41 43 56 73

42 41 55 70

40 39 52 64

40 39 57 67

73
33 45

31 44
30 43

43

32 42
30 50

32 47

34 48

22 33

27 38

34

28 43

32 46

24 37

32 44

33 43

30 43

24 36

32 38

30 42

33

33

26

34

27

43 56 73

43 58 71

42 61 72

42 55 74 66.1

51 62 76 61.8

47 59 78 64.5

48 69 75

34 57 57

34 61 73

54 65

44 64 63

46 52 73

37 53 62

43 62 75
45 57 70

42 60 69

37 56 63

40 65 82

41 67 72

43 59 66

50 48 66 75

49 49 65 76

43 46 62

45 46 63 76

41 41 53 72

40

41

42

43

44

45

46

47

10

11

9

‘3

14

10

10

68.6
63

68.6

70.4

70.9

67.3

56,6

63.2

59.7

64.9

48 10

49 11

52 10

53 11

54 9

56 11

57 12

58 10

59 9

60 12

61 11

62 11

63 13

64 10
65 11

66 9
67 10

68 9

69 8

70 12

71 11

72 13

73 10
74 11

75 11
76

77 12

79 12

80 10

81 9

82 12

83 1]

67.6

51,4

54.3

60.8

59

68.2

63.1

60.5

60.6

73.9

64.9

68.2

66.7

61.4

65.5

64.3



382 Estudio antropológico-forense de la colección de la FUL

TablaB 1. Determinaciones obtenidasen el cráneo(continuación>.

GO RL! MAN BAER HAYA BAPR UFI4T ORBR ORBR2lEE

39

IJFR
95

91,4

84
87,6

‘76.5

78,6

77,9
86,7

82,1

43,3
50,9

53,2

49,2

60,4

55,4

50.9

55,8

43,9

60,7

76,5 53,4

75,7 50,8

93,8

89.4
82,6

58,2
50

55,9

88.3 47,8

81,1 38.6

44,3
46.3

85,3 45,3
76,7 61,5
87,6 43,4

90 53,2

85,6 56,1

86 51,7

84,6 41,1

90,1 46,2

93,7 43,3

42,4

97,3 51,5

90,4 49,2

94,1 54,3
50,8

76,8 50,9

129

124 126 92

117 115 92

123 136 96

129 139 96

131 140 102

113 124 91

124 93

121 131 97

125 113 94

131 123 96

137 107

124 126 91

132 132 97

119 133 103

148 128 96

126 130 103

140

124 133

130

118 134

125 124

125 130
124 133

134 138

128 135
137 119

121 131

118 132
127 127

127 1.30

114 129

119 130

92 68 94 41 40

89 99 41 41
97 67 100 40 40

95 73 102 43 43

89 99 42 42

85 63 94 39 40

89 36 36
89 98 39 40

89 61 97 40 40
86 97 39 40

92

90

93

92

99

104 97
99 95

102 98

86 72

95 89

92 80

101 93
101 95

86 74

100 94
101 93

96 90
94 81
102 101

90 85

139 138 102

122 136 102

133 136 99

138 120 93

125 138 100

126 136 93

92

92

88

97

87

68 95 38 39

80 98 40 40

102 42 42

65 96 39 40

72 98 40 40

100 42

101 44

103 40
96 39

95 37

92 39

66 96 40

101 41

94 40

73 98 41

103 41
72 101 39

39

98 42

96 41

43

43

42

39

38

40

40

41

41

41

42

39

42

41

106 42 43

102 43 43
101 43 43

93 39 39
105 39 .40
96 39 39

40

41

42

43
44

45

46

47

48
49

52

53

54

56

57

58

59

60

61
62

63

64

65

66

67

68

69
•70

71

72

73

74

75

76

77

79

80

81

82

83



Apéndice fi 3.”

TablaR1. Determinaciones obtenidasen el cráneo (continuación).

131013 INTB MNAA MFRA MBAA MNBA MIBEA MBRA MVLI MVTI

89 17 68 68 43 77 57 45 71.6 94
93 16 73 57 50 66.5 86.5
94 16 70 69 41 83 53 44 76,4 100,7

97 21 67 68 45 81 56 43 73,5 100.7

91 21 82 52 46 75,3 100

90 17 64 74 42 82 51 47 76,5 96.1

83 19 77 56 47 72,1 94,7

91 18 80 53 47 73,6 102.3

89 17 66 75 39 71 57 52 64,9 87,6

92 19 75 56 49 71,1 98.4

81 48 51 76.1 104,6

86 18 69 67 44 80 54 45 72 100

90 19 60 69 50 78 56 46 75 97,8

94 19 76 55 49 70 93.7

89 19 66 73 40 78 54 47 72,7 103,2

89 17 66 72 42 75 55 50 68,8 96.3

93 17 76 55 49 72.3 95

96 17 77 55 48 69,1 89.7

94 20 76 57 47 70.2 95
90 19 83 53 44 74,3 94.7

87 18 81 53 46 77.8 97.7

86 16 80 57 43 75.6 100

90 19 64 77 40 78 57 46 75,4 103,8

93 21 79 53 47 75,8 99.3

92 18 78 57 45 71,7 94,4

93 22 64 72 44 75 58 47 70.8

97 21 75 57 48 70,6 100.8

94 20 63 72 45 76 57 47 70,2 90.1

18 83 51 46 78,3

93 19 74 56 50 70,5 92.8

89 16 74 64 42 69.9 90.3

100 21 79 55 46 75 89.6

94 18 77 56 47 72,3 99.3

94 17 78 57 45 74.3 94.4

86 16 76 55 49 69 88.2

95 22 77 59 45 76.2 94.5

90 18 82 55 43 77,7 100,7

39

40

41
42

43

44

45

46

47

48

49
52

53

54

56

57

58
59

60

61

62

63

64

65

66
67

68

69

70

71

72

73

74

75

76

77

79

80

81

82
83



384 Estudio antropológico-forense de la colección de la CML

Tabla¡3 1. Determinacionesobtenidasenel cráneo<continuación).

MFSI MOBI MOBI2 MOFI

59,1 87,8

80,5

52.3 82,5
59,3 72,1

97.6

56,3 84,6

91.7

76,9

52,6 87,5

92.3

58.6 84,2

65 85

78.6

79,5

56,7 85

85,7

81,8
85

89,7

81.1
87,2

53,2 82,5
82,9

90

58,9 82,9

82,9

56,3 82,1
92.3

78,6

87,8

83,3

83,7

79,1

82,1

89,7
84,6

90

82.9

82,5

72,1

100

80

91,7

77,5
87,5

90

82,1

87,5
83,3

77,5

87,5

100
96,7

101
99

87,3

93,4

91,8

94,7
89.6

101,1

92.8

90,3

95,8

96,1

86 93,3
81.4 96
78,6 96,1

92,3 83,7

81,6 93,7

87,5 87
82,5 92,1

80,5 94,1

85,4 86
80.5 94

78,6 92,1

82,1 93.8

86.2
78,6 99

82,9 94,4

79,1.

81,4
81,4

79,5

84,6

90.2
92,9

94.6

97

93.5

REF
39
40

41
42

43

44

45
46

47

48
49
52

53

54
56

57

58

59

60

61

62

63

64
65

66

67

68
69
70

7’

72

73
74

75

76

77

79

80

81
82

83



Apéndice ¡3 385

Tabla ¡3 1. Determinaciones obtenidas en el cráneo (continuación).

— — — — BBI-T XCB WFB ZYBEQAP ~L
72 175
39 187

89 183

85 170

59 177

73 180
87 168

72 173
81 170

94 178

198
‘73 173

78 185

67 185

79 175
70 180

80 175

88 175

77 184
83 >83

53 184
89 173

84 172
74 178

83 164

70 176

86 187

79 162

79 184
61 174

184

85 184
30 176

¡91
183

Nfl1

172

185

179

169
174

181

166

172

169

175

195

170

183
183

173

175

‘73

‘73

181
181

182
172

171

173

164

176

188

160

181
172

181

180

173

186

180

97 128 140
101 138 138

87 132 144

92 130 133

89 117 141

96 120 139
91 117 135

93 130 133

84 126 132

97 132 132

100 137 142

96 137 136

106 126 127

102 137 144

99 131 130

97 128 133

102 132 133

98 131 134

97 126 139

96 126 140

103 129 139

93 128 134

92 124 137

90 130 130
90 126 132

96 120 137

106 133 139
90 120 130

105 135 140

99 138 136

145

101 131 133

99 130 134
104 139 143

90 125 139

84

85

86
87

88
89

90
91

92

93

94

95

96

97

98

99

100
101

102

103
104

105

106

107

108

109

110
111

112

113

114

115
116

117

118

M

y

y

Nf

Nf
M

M

M

Nf

y

y

y

y

y

y

y

Nf

Nf

Nf

y

y

Nf

Nf

Nf

Nf

M

y

M

y

M

M

y

y

y

y

120
115 92

119 90

109 82

114 90

116 95

120 93

110 81

112 89

115 96

123 101

120 88

106 87

118 93
106 90

113 89

110 91

119 98

119 97

123 98

121 101
114 91

112 93
109 90

107 86

110 84

118 99

86

117 97

120 101

127 94

114 91

119 92
121 97

119 92

131

131

114

116
125

113

116

108

122

122

129

130

129

124

117

126

131

125

131

115

122
112

111

126

129

‘35

124

122

129

131

123
301 V 183 181 102 133 137 117 101 131



386 Estudio antropológico-forense de lo colección de la EM??

Tabla¡3 1. Determinaciones obtenidasen el cráneo<continuación).

BPL NP?! NL?! .11113 NLB MAD MAL

74 59 112

50 108

44 99

61 44 100

52 106

49 91

98
62 44 98

51 112

53 106

70 51 109

69 54 114

51 110

64 48 112

50 105

49 100

71 50 1.08

65 48 113

53 100

52 113

48 1.03

49 106

66 46 99

45 96

47 103

56 109

27 57 52

23 53 45

51 44

23 47

26 62 52

24 51 45

21 53 50

24 47 45
23 54 52

24 58 51

23 58 51

19 58 49

26 55 49

20 52 44
22 49 43

23 55 55
25 58 51

22 48 44

26 50 50
24 50 41

23 48 43
24 51 49

23 48 45

24 49 42

21 48 48

70 5] 113 23 52 49

41 109 19 51 47

51 107 25 55 47

65 53 111 22 61 48

73 54 112 22 61 55
65 48 105 19 55 48

84

85

86

87

88

89

90

91

92

93

94

95

96
97

98

99

100

101

102

103

104

105

106

107

108

1.09

110

111

112

113

114

115

116

117

118

119

122
121

¡09

113

122

108

111

103

120

113

112

122

119

119

114

113

119

123

117

121

108

119

106

105

121

123

111

120

115

119

114

121

126

117

61

61
67

60

63

60

63

62

56

65

67

66

63
62

63

58

55

65

64

67

58

64

60

57

60

62

72
60

67

.74

69

61

72
65

64

108

106

113

102

111

113

102

103

99

99

115

106

101

116

103
113

104

108

108

113

112

tos

112

105

95
1.04

116

96

112

102

104

112

104

120

115

91

77

82

82

96

84

84

84

93

91

97

93

91

82

87

94
95

81

96

81

81

88

84
85

92

89

86

86

90

99

82

301 122 61 110 91 73 48 112 21 58 54



ApéndiceS 387

Tabla ¡3 1. Determinaciones obtenidas en el cráneo (continuación).

08W 08B2__DKB___NDSMDII) MDB
25 11

31 11

27 10

21 8

26 10

30 11

25 9

25 11
25 8

10

34 12

30 11

33 14
28 10

31 14

26 8

23 7
27 11

26 17

26 10
28 10

27 10

26 11
27 11

24 8

24 12

26 11

18 9

23 10
26 10

28 12

26 11

28 14

29 14

28 11

33 14

M~2
12

12

11

8

lo

11

9

11

9

12

13

15

9

15

9

8

11

10

11

lo

9

13

12

6

12

10

7

13
11

12

10
11

15
10

14

O&H
31

38
36

31

33

38

32
35

32

34

36

31

33
32

33

34

33

34

34

35

33

34
34
31

33

32
33

0DB

35

38 38

36 36

32 34

33 36

37 38

33 35

33 35
32 36

33 39
36 39

30 37
35 41

32 38

33 42

34 37

32 35

34 38

34 40

35 39

35 40
34 38

34 36
30 34

33 34
32 37

33 41

38 21
36 22

34 20

37 19

40 21
33 23

36 19

36 19

39 21

39 22
38 19

41 ¡6
38 20

41 20
38 18

35 20

37 21

40 21

39 21

41 20

37 20
36 21

35 20
34 19

37 17
40 23

11

13

11

13

10

13
8

13

14

lo

10

¡3

11

11

11

10

12

11

12

lo

11

10

12

9

12

36 36 40 39 23 15
34 33 41 41 20 10

33 33 37 38 20 11

31 31 41 39 19 11

33 32 39 40 19 ¡3

33 34 39 38 21 13

35 35 41 43 18 11

REF

84

85

86

87

88

89

90

91
92

93
94

95

96

97

98

99

100

101

102

103

104

105

106

107
108

109

110

111

112

113

114
115

116
117

118
301

MDH

25

28

30
20

26

29

25

25

24

24

33
35

31

29

31

27

24

26

29

26

28

28

26

28

25

24

27

22

24
26

28

27

29
28

28

32



388 Estudio antropológico-forense de la colección de la CML

Tabla ¡3 1. Determinaciones obtenidas en el cráneo (continuación).

WNH SIS ZMB SSS FMB NAS EKD DKS-

10,4 5,2 89
9 4.4 86

80

73

89
79

2,3

4,7
2,8

4,3
1,4

4,2

3,7
3

5,3
4.5

2,8

4.5

4,5
3,8

3,3

3,9
4

3
2,8

4

3,9
3,2

6,2

6.6

12

7.2

9,8

4,7

7,4

7,4
6.5

8.3

7,4

5.56
5,2

10,2

9,7
8,4

8,9
9.4

9,4
6,8

10,5

8,4
8

11,2

22 96
21 93

85

21 90

23 95

21 90

88

79 24 89

86 24 95

81 25 97
93 21 91

83 25 94

79 24 94

83 24 98

78 20 90
80 23 89
82 21 94

86 21 100

79 22 96

81 21 98

82 19 95
86 19 90

76 19 88
77 23 86

88 22 89

87 27 102

11,6 5,7 87 25 98 19

7.5 3.7 87 21 100 15

95 16

10,4 4,3 80 22 93 17

10 4.8 83 26 96 25

8,8 6 93 30 97 21
8 3,4 80 20 93 24

7,7 4,8 90 27 98 19

¡ML

33
19 95 13 34

15 93 9 31
16 85 11 31

16 90 11 28

21 95 15 30

17 88 11 30

18 87 13 32

14 89 II 31

19 94 14 41
20 97 ¡2 38

10 91 7 31

21 95 15 37
19 95 11 37

19 98 14 37

17 91 12 36
20 89 14 35

15 95 9 37
17 101 11 41

17 97 11 31

20 98 12 41

18 93 13 36

16 90 10 37

15 89 9 36

15 86 10 30

15 89 10 34

21 101 14 34

99 13 38 52

100 12 35 52

94 11 36 52
96 ¡3 38 56

96 12 35 55
93 13 36 50

96 15 36 58

84

85

86

87

88

89

90

91

92

93

94

95

96

97

98

99

100

101

102
103

104

105

106

107

108

109

110

111

112

113
114

115

116

117

118

301

51

47

41

46

42

48

46

47

49

53

54

51

53

55

52

54

50
54

55

46

53

50

47

43

42
53

53



Apéndice 8 389

Tabla II 1. Determinacionesobtenidas en el cráneo (continuación)

— —IVLS M~{ SQS

9 ¡7 4

8 22 4

7 17 5

8 18 3

7 18 4
6 21 6

7 21 5

6 4

8 21 4

8 21 7

10 23 5

10 25 5
10 22 5

9 23 6

9 18 6

8 20 6

8 19 6
11 21 7

10 24 6

8 19 6

10 22 8

9 21 6
9 22 7

9 17 6

8 20 3
8 18 6
8 22 6

4
11 22 10
11 21 6

5

11 18 6

9 19 5

11 23 5

7 19 5

10 23 5

84

85

86

87

88

89

90

91

92

93

94

95

96

97

98

99

100
101

102

103

104

105

106
107

108

109

110

111

112

113

114

115

116

117

118

301

2

3

o

2

1

o

1

0
3

2

3
4

2
4

5

1

2

3

2
2

1

2

4

o
2

1

3
3
2

2
2

3

5

3
3

¡13

114

116

105
111

112
118

108

107

113

122

117

99

113
102

108

110

115
115

120

113

113

109

107

104
104

107

115
115

125

111

116

117

117

113

31 103

39 121

44 117

35 106
31 106
40 110

36 104

33 105

34 107

40 107

42 119

36 112

31 107

37 110
30 110

34 107

38 103

42 110

34 109

38 ¡06
31 100

39 112

32 106
36 105

34 102

28 112

28 113

103

42 116

31 107

37 109
36 104

37 112

40 113
35 110
32 113

27
30

29

29

27

25

28

22

28

25
27

27

24

26

22

26

24

26
26

26

25
25

25

26

28

26

26

24

28

27

28

24

27

25

29

27

43
53

51

44

43

55

46

49

47

47

59

48

56

48
50

48

45

51

53

44

46

50

50
40

45

53

54

51

52

48

47

44

55

65

52
54

hl

114

121

114
97

114

92
104

116

108

130

114

107

119

105

106

111

104

111

121

111

112

106

115

105

98

111

102

109

114

114

115

105

121

116

112



390 Estudio anrropoló2ico-Jorense de la colección de la CML

TablaB 1. Determinacionesobtenidas en el cráneo(continuación).

—‘
I~Q¡ FQ~ NAR

36 32 91
38 32 95

39 31 87
33 27 87

32 28 89

34 28 97

38 27 90
35 33 87
34 28 78

96

32 31 96

34 30 84

35 31 94
33 32 95

35 28 94

35 28 94

30 28 94
32 29 89
35 29 94

34 26 91

35 36 96
34 27 91

32 28 89

33 29 84
35 27 86

34 26 92
39 36 98

33 28 86

33 32 96

37 32 89
93

SSR. PRR

93 98

82 85

88

83 88

93 99

88 89

83

93

97

85

91
95

93
90

90

89

96

86

96

86

84

83

89

89

98

89

99

93

97

98

97
92

90

98

101

87

101

87

86

92

91

89

98

93 96

86 91

96 27 40 41 32 93 89 90
91 29 58 35 31 94 93 96

96 34 61 35 30 98 95 102
98 34 62 30 28 88 83 90

97 31 60 34 27 96 97 103

24

27
27

24

16

25

17
21

26

21

29

22

21
26

22

21

22
18

22

23
20

23
21

22

25

18

21
21

29

27

PAF
58
63
56

61

56

56

45

61
57

58

68
52

60

62

58
51

57

47

56

62

56

57

52
59

52

49

56

55

57

58

93
99

97

95

103

87

81
102
90

99

102
9’

100
97

88

95

92
98

94

95

103

98

89
94

91

92

94

85

94

96

REF

84

85

86

87

88

89

90

91
92

93

94

95

96

97

98

99

100

101

102

103
104

105

106

107

108

109

110

111

112

113

114

115

116

117

118

301

27
32

29

23

34

29

32
30

24

29

37
26

24

30

23

32

28
26

35

34

29

28

32

32
24

27

28

24

31

26

53
58

54

40

66

47

44

56

45

53

61

54

56
50

48

36

45

66
47

52
65

49

49

50

41

53

51

45

55

45

26 56

24 61

19 55

27 64

24 54

25 51



ApéndiceS 391

Tabla fi 1. Determinaciones obtenidasen el cráneo (continuación).

A_DKR

77

83
73

76

78
84
77

75

69

82

83

74

83
81

83

82

83
77

81

79

83

80

79

72

75
81

86

zQg F~l

78 73
79 75

70 70
73 71

73 73

80 75

77 72

70 66
70 64

81 79

81 77

73 73
79 73

80 75

78 76

81 78

78 74

75 74

84 79
76 73

82 74

78 75
73 74

70 70

75 70
80 77

84 77
67

81 79 75

78 74 74
77

81 78 75

82 80 75
82 80 79

77 73 70

E~¡~ 7iMR VR BIkR
67 68 74 115

70 73 77 122

65 65 68 120

66 65 73 114

67 65 69 líO

71 70 80 116

67 67 72 108

61 63 68 114

60 60 67 112

72 74 76 118

71 72 78 124

66 65 70 120

66 71 76 110

71 74 78 119

69 72 77 115

71 73 73 113

70 70 73 118

69 69 76 116

72 76 78 115

66 69 68 115

70 75 81 113

69 70 72 119

68 68 70 113

63 68 71 117

65 69 75 111

72 70 71 110

72 75 79 115

110

70 74 76 117

68 68 73 117

119

71 71 69 115

69 71 79 115

74 74 83 128

64 65 70 114

REF

84

85

86

87

88

89

90

91
92

93

94

95
96

97
98

99

100

101

102

103

104

105

106

107

108

109

110
111
112

113

114

115

116

117

118

VRR

117

126

125

115

113

120

108
118

120

119

129

121

118

124

115

114

119

116

117

116

114

119

114

117

¡16

114

119

115

117

123

125

119

115

133

121

LAR

102

108
108

102

107

105

91

108

108

105

115

106

110

108

99

100
103

106

106

108

106

102

101

106

98

104

109
95

102

105

108

107

100
112

III

44

44

41

41

35
36
40

41

40

39

38
43

48

41
39

38
37

41
38

39

43

40
36

40

42

39

45
40

41

45

48

40
39

33
301 85 83 77 71 70 80 118 123 109 38



392 Estudio antropológico-forense de la colección de la FMI?

Tabla ¡3 1. Determinaciones obtenidas en el cráneo (continuación).

— NAA PRA DAA SSA NFA DKA— NBA

80
60 75 45 76

79

82
63 75 42 73

71

73

82

68 68 43 82

80

77

64 72 44 82

63 77 39 73
80

64 77 39 77
78

80

65 71 43 78
69 72 40 75

77
79

77

77
67 70 44 83

82
70
75

77

57 82 41 75
84

HDA

52

58

61

54

60
60

58

53

57

53

58

54

54

52
55

55

50

55

57

55
50

58

56

53

53
61
55

57

56

50

BRA

48

45

40

44

47
49

48

45

41

46

45

44

53

47
48

48

50
47

48

48

52

45

46

43

45

49

50

47

49
46

127 137 140

128 144 151

139 142

120 ¡41 144

125 132 134

124 139 143

136 136

117 145 ¡44
122 1.36 138

117 135 144

131 155 158

118 132 137

117 136 146
120 138 141

126 139 142

120 132 ¡33
126 145 153

128 142 148

122 141 147
125 136 145

130 138 140

132 141 148
127 142 149

118 142 146

127 143 149
116 135 140

120 138
128 147

143

79 51 49 122 140

63 78 40 76 57 48 116 ¡25

65 73 42 80 53 47 114 133

61 74 44 77 59 44 127 125

65 72 43 76 56 48 118 138

142
146

145

143

144

141

¡37

BAR

14

18

13

17
9
7

8

18

14

18

13

19

21

16

19

17

15

17
13

12

19

9

12
15

19

11

19

12

20

23

REF

84

85

86

87
88

89

90

91

92

93
94

95

96

97

98

99

100

101
102

103

104

105

106
107

108

109
110

111

112

113
114

115
116

117

118
301

18

16

10

13

16
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Tabla ¡3 1. Determinaciones obtenidas en el cráneo (continuación).

NDA SIA — — — — — — BSAFRA

124

87 90 127
80 91 127

122

82 110 125

78 104 131

98 104 123

72 97 134

100 118 124

78 83 129

76 90 131

87 95 128

77 76 132

75 79 129

85 90 136

79 60 128

85 97 129
93 104 129

82 104 129

87 98 127

80 99 127
90 115 131

87 101 129
90 105 125

77 94 122
87 103 130
88 84 131

130
75 91 128

90 91 126

125
85 101 130

82 92 129

72 73 131
78 99 124
79 77 129

133
129

132

134
143

133
139

135

132

137

132

138
137

133
134

137

137
142

137

138
140

135

137

138

129
140

139

135
124

129

131
135

140

132
135
132

Q~t~ ~ RFA

119 122 59

113 111 66

118 106 67

127 113 62

110 113 63

112 109 61

103 117 63

119 117 61

124 115 66

119 109 59

107 111 64

119 117 64

128 116 63

116 114 61

124 119 63

110 116 61

117 111 57

119 108 63

107 119 62

108 115 61

119 122 56

121 111 63

108 119 62

111 112 60

124 114 61

118 123 67

118 125 63

121 62
112 108 65

123 123 61

119 60
120 114 59

112 115 64

107 111 58

108 118 64

113 121 63

REF

84

85

86

87

88

89

90
91

92

93
94

95

96

97

98
99

100

101

102

103
104

105
106

107

108
109
lío

111

112

113

114

115
116

117

118
301

66

66

64

69

74

51

63

71
53

70

61

58

65

64

62

71

63

68

61

60

74

73

61

62

68

61

59

63
67

66

155

146
149

128
145

135

148

138

165
160

148

170

152

158

152

153

138
159

104

150

152

157
143
162

157

171

RPA

61

59

64
63

53

62

54

56

64

58

66

60
58

63

58
59

60

56

60

66

61

60

59
62

60
54

59

59

59

62

60

62

58
60

62

59

64 161

65 ¡57

56 149

59 144

62 161
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TablaRl. Determinaciones obtenidasen el cráneo (continuación).

— — FRI CFI FSI~LA TEA CW
91 154 80

91 147 73,8

85 156 78,7

87 145 78,2

84 162 79,7
83 167 77,2

98 163 80.4

87 144 76,9
81 150 77,6

89 147 74,2

79 154 71,7
90 143 78,6

87 142 68,6
85 150 77,8

92 145 74,3

89 147 73,9

88 150 76

90 148 76,6

85 156 75,5
81 157 76,5

86 145 75.5

90 161 77,5

87 157 79,7

86 148 73
92 140 80,5

88 159 77.8

87 146 74,3

93 156 80,2

91 143 76.1

90 136 78,2

78.8

89 145 72,3
92 150 76,1

86 162 74,9

77 155 76

85 151 74,9

73,1

73.8
72,]

76,5

66,1

66.7
69,6

75,1
74,1

‘74,2

69,2

79,2

68,1

74,1

74,9
71,1

75,4

74,9
68,5
68,9

70,1

74

72,1

73
76.8

68,2

71,1

74,1

73,4

79,3

71,2

73,9
72,8

68,3

72,7

VN

91,4

100

91,7

97,7
83

86,3

86,7

97,7

95,5
100

96,5

100,7

99,2

95,1

100,8
96,2

99,2

97,8

90,6
90

92,8

95,5
90,5

100

95,5
87,6

95,7
92,3

96,4

101,5

98,5
97

97,2

89,9
97,1

80

75,6

75,2

78,9
81,9

77,5
73,6

79,5
83,5

82,1

73,3
82,1
78,8

$4,9

78,8
82,7

82,4

81,5

79,7

83,5
79,8

83

82,6

80,4

76,4

83,9

82,9

84,2

74

79,8

77,3
80,2

77,3
86,3

85,7

66.7
62,5

61,7

63,8

68,3
68,9

60,9

67,4
72,7

71,1
64,7

68,5

64,6

69,2
66,9

68,4

73,1
69,8

70

72,7

67,9

67,9
69,2

65,2

61,3

71,2
66.2

69,3

74,3
64,8

68,4

68,7

67,8

66,2

73,7

94,9
91

85.7
82,3

89.9

83,7
87.2

81,8

85,9

89,7
101.6

90,3

99,2
93,2

88

94

94,2

89,3

94,2

85,8

89,1

86,2

84,1

92

92,8

96,4

91.2

56.5

52,6

57,4

57,4

53,5

49,6

56,3

49,6

58,9

51,9

91,7
96,3 50,4

91,6 55,7

88,5 52,8

956 55.7

REF

84

85
86

87
88

89

90

91

92

93

94
95
96

97

98

99

toO

101
102

103

104

105

106
107

108

109

110
111

112

113
114

115

116
117

118

301

103

100

96

100

110

105

104

106

98

105

100
96

112
103

103

105

103

104

105
103

110

99
103

98
101

109

109

101

102

101

103

105

103
101
104

106
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Tabla fi 1. Determinaciones obtenidasene! cráneo(continuación).

0H12 NLI MAL OH— — —

45,8 109,6

46 117,8

115,9

52,3
50

49

47,7
47,1

43,4
47,1

42,6

37,3
54,2

40

44,9
46

52,1
41,5

50

50
46,9

52,2

51,1

51,1

37,5

49

41,5

40,7

39,6

43,8

119,2

113,3

106

104,4

103,8
113,7

113,7

118,4

112,2

118,2

114

100

113,7

109,1

100

122

111,6

104,1

106,7

116,7

100

117

127,1

110,9

114,6

107,4

90,1

88,5

89,1
92,1

100
92,3

FOL

88,9
84.2

79,5
81,8

87,5

82.4

71,1

94.3
82,4100

86.6

93 96,9
94.8 88,2

91,5 88,6

91,2 97
91,9 80

84.5 80

85,3 93,3

95,9 90,6

97,9 82,9

84,4 76,5

93,2 103

87.1 79,4

88 87,5

97,8 87.9
93,3 77,1

88,5 76,5

86,8 92,3
84,8

84,8 97

86,9 86.5

85.1

90,9

95,2

91,1
95,1

‘78

88,6
85,7

93,3
79.4

8

31 28

34 30
29 27

W~2

8

29

27
28

TML

11

9

10
9

32 29 28 10
22 20 9
22 27 11

31 29 27 11

26
33 31

22

33

19

31 30
27 21

31 32

27 23
25

22

‘3
17

32 28
15

19

28 22
27

26 9

31 13

21 11

31 12

27 10

28 11

22 11

31 10

22 11

26 10

24 10

13 9

15 9

31 II

16 9

14 It

19 10
11

17 19

33 36
30 28 20

25 26 25
36 31 35

28 26 25
36 33 31

10

9
10

1]

12

10

14

0131

88.6

100

100

91,2
91,7

100
91,4

100

88,9
87,2

92.3
83,8

80,5

84,2
78,6

91,9

94,3
89.5

85

89,7
82,5

89,5

94.4

91,2

97,1

86,5

80,5

100

100
94.1

89,2

92.5

100

91,7

88,9

84,6

92,3
78.9
85,4

84,2

80,5

89,5

91,4

91,9

85

89,7

85,4
91,9

94,4
85,7
97,1

86,5

82,5

RE

84

85

86
87

88

89

90
91

92
93

94

95

96

97

98

99
100

101

102

103

104

105

106

107
108

109

110

111

¡12

113

‘‘4

115

116

117

118

30]

90 92,3 45,1 106,1

82,9 80,5 40,4 121,3

89,2

75,6

84,6

84,6

85,4

86,8

79.5
80

89,5
81.4
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TablaR 1. Determinaciones obtenidasen el cráneo (continuación>.

—_-~QL~

92

104

94
80

10 97

8 85

10 94

10 89

10 92

11 94

11 96
12 105

11 103
11 101

10 88

11 94

10 101

10 96

11 98

8 100
10 89

12 96

8 90

11 96

10 103
10 90

10
lo

9

12

13

11

CDL WRL
117 25

109 31

125 24

110 28

24

117 27

112 28

27

104 26

29

109 30

>15 30

126 34

119 31

109 30

107 29

115 28

120 31

113 27

120 31

112 21

118 28

108 29

107 28

124 28

120 27
27

29

88 111 28
28

90 115 29
97 110 29

96 119 35

102 117 26

WRL2 MRL

26 43
31 50

23 38
30 43

37

27 44

29 41

25 39

25 41

44

29 42

31 44
32 46

32 47
30 47

28 43
26 40

32 46

27 42
31 42

21 40
28 4!

29 39
29 45

27 40

26 40

29 40

55
49 68

37 61
44 51

55

43 59

42 57

37 61
40 57

71

68

68

70

63

74

69

70

68

44 64 72
41 60 68

41 70 80

45 65 77
47 62 73

45 65 75
41 53 68

37 56 69
48 58 71

41 63 69

43 65 77

44 57 73

42 61 66
55 66

47 52 63
40 49 70

42 58 69

58 60
68 79

28 39 39 60 75
45 57 79

27 41 40 60 65

28 43 44 65 72
34 47 43 58 83

24 39 37 54 70

TML2

12

¡1

9

10

lvfli

60.7
62.4

54.4

63.6

REF

84

85

86

87

88

89
90

91
92

93

94

95

96

97

98

99

100

101

102

103

104

105
106

107
108

109

110

111
112

113

114

115
116

117

118

63.2
61.6

65.4

62.4

69.6

61.1

61.3

68.8

63.6

60

59.2
61.1

64.2

65.2

55.9

61.1

58.9

56.5

57.5

67.6

56.5
65.5

69.7

59.8

301 14 98 117 33 32 39 39 66 76 65
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Tabla¡3 1. Determinacionesobtenidas en el cráneo (continuación).

— — — BAPR UFHT IJFBRBANA_
98

101

88

92

89

97

92
93

84

98

100

96

107
102

99
97

102

98

9’?

97

103

93
93

91

90

96
107

91

105

99

92
77

84

83
97

85

85

87
95

91
100

95

91

84

87

94
95

82

97
82

83

89

85

86

93

91
85

101 87

99 91

104 100

91 84

101 98

O.~R

37

74 103 41

98 40

90 35

62 95 37
102 40

97 38
37

62 95 38

103 39

105 41

71 98 40
70 100 41

101 43

64 105 43

95 42

95 37

72 102 39
65 105 42

103 41

107 42

98 39
95 3’?

66 93 36

92 38

96 39

108 43

71 104
106

100
99

66 100

74 104

67 97

73 106

42 41
42 43

40

43

42

41
42

REF

84

85
86

87

88

89

90

91

92

93
94

95
96

97

98

99

100
101

102

103

104
los

106

107
108

109

¡¡0

111

112

113
114

115

116

117

118

301

78.6 45,5
95.4 45.6

75,2 39,3

72.7 54,9

43,6

82,9 45,8

75,9 49,1

44.3

85,6 45,6

45,3
86.2 50

83.5 42,9

83.3 52.3

86,6 50

92,7 46,2

82,2 54,7

81.7 50

84.2 53.4

85 42,9

81,7 47,7
89.3 36.8

75,4 45,9
88.9 52,7

84.1 53,8

774 57.1

85.8 46,6

46,6

42,6

79,3 46.7

49,1

78.3 48.3
88,2 44,6
80.7 60.3

87,2 48,1

83,8 50

MAN

129

130

134

124

129

127

118

132

124

‘37

125

115

119

120

125

121

1.33
130

118

115
1.33
111

129

134

130

134

129

115

118
126

117

114

126

125

119

129

139
132

130

117
121

117

131

127

133
137

137
128

137

131
129

132

132
126

126

129

128

124

131

126

120

133

121

136
138

131

130

140

126

133

42

40

36

38
43

36
38

38

39
42

39

41

42

44
40

37

39

43

41

43

39

38

37

39

39

42

39

42

41

40

43
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Tabla ¡3 1. Determinaciones obtenidas en el cráneo (continuación).

EfOD ENTE MNAA MPRA MBAA — — — — —MNBA

80

6] 74 45 77

79
82

64 74 42 73
71

73

83
69 68 43 82

81
77

64 71 45 82

65 76 39 73

80

64 77 39 77

78
80

65 71 44 79

69 72 40 75
77

79

77
77

67 70 43 84
82
70

74

77

59 80 42 76
84

A

52

58

60

54

60

59

58

53
57

53
58

54

53

52
55

54
50

55

57

55

50

58
56

53

53

61

55

56

56

50

79 51

63 76 40 76 57
66 72 42 80 53

62 73 45 77 58

66 71 43 77 56

84

85

86

87

88

89

90

91

92

93

94

95

96

97

98

99

100

101

102
103

104

105

106
107

108

109
110

111

112

113

¡14

115

116

117

118

301

95 20

92 18

85 17

89 19

94 20
88 21

87 18
88 18

93 20

95 19
92 16

94 15
94 18

98 17

90 15

SS 19

93 20

99 19

96 20

98 19

93 19

89 18

88 18

86 15
89 16

100 22

98 22

100 19

92 17

95 17

94 18
93 19

94 17

MERA
48

45
41

44

47
49

49

45

41

47
45

44

53

47
48

47
50

47

48

48

52

45

47

44

45

49

51
47

48
46

Mxii

73,7

74.3

72.1

76,5

66,1
67,2

69.6

75.7
74.7

74,7
69.2

79,2

69.2

74.1

74.9

71,7

75,4

75,4
68,5

68,9

70,1

74

72.1

73,6

76.8
68,2

71.1

74,7
73.9

79,3

92,1

100.7

91,7

97.7

83
87.1

86.7

98.5
96,2

100.8

96,5

100.7

100.8

95.1

100,8

97
99,2

98.5

90,6
90

92,8

95.5

90.5

100.8

95,5
87.6

95.7

93.1

97,1

101.5

98,5
97

97.9
90.6
97,1

49 71.2

48 73.9

47 73.3
45 68,9

48 72,7
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Tabla¡3 1. Determinacionesobtenidas en el cráneo (continuación).

MPS! Nf0D12 MOFEMQ~
83.8

56.5 92,7

90
88,6

53,4 89,2

95

84,2
94,6

57,4 84,2

87,2

87.8

58,2 77,5

54,3 80,5

74.4

49,6 76,7

81

89.2

57.1 87,2

49,6 81
85,4

78,6

87.2

91,9
58,9 86,1

86,8

82,1

76,7

90.5

90

88.9

86,8
86

91,7
86,8

84,2
84,6

85,7
76,9

85,4
76,2
75

85

86.5

87,2

79,1

85,4

81,4

87,2

89,5
Su
84,6

82,1

78,6

91.1

87,5

91,3

93,3
100

92,4

101,2

88.8

95

94.8

93,5
93.1
91,9

86,6

85,3
95.9

97,9

84,5

94,2

88,2

89,2

97.8

94,4
89,6

86,9

52,6 85,7 87,8 86,7

81 76,7 85.9

51,2

56.5

54.5
55 7

82.5

72,1

78,6

80,5

83 3

84,6

73,8

78

85

81,4

86,1

91,9

96,2

92,3

97

84

85

86

87

88

89

90
91

92
93

94

95

96

97

98

99

100

101

102
103

104

105

106
10’?

108
109

110
111

112

113

114

115

116

117

118

301
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DETERMINACIONESOBTENIDAS: ESQUELETOPOSTCRANEAL

Tabla¡3 2. Determinaciones obtenidasen el esqueletoposteraneal.

[cladver Dcladver [escaltrnA

64
77

81

66

97

83

63

78
68

66

72
86
65

88

‘~A 2L~0

158

134

140
128

132

150

129
154

137

156
135

159

120

138
132

133

75 134
70 154

53 159
84 164

34 152

70 168
74 152

52 149

68 122

89
74

67
45

91
72

79
68

74

151
129

135
126

133

145

127

152

132
157

129
152

133

119
135

132

129

131
145

164

158

149

164

147

146

ng

126

96 94

154 151

135 137
136 131
129 129

85 78
128 125

77 131 129

R~F

1
2

3
4

5

6

7

8

9
10

11

12
13

14

15

16

17

18
19

20

21
23

24

25

26

27

sE-¡o
y

M

M

Nf

M

M

M

y

Nf

V

M

y

M

M

Nf

M

y

M

y

y

y

y

y

V

y

M

12
9

10

12

9

10

11

13

9
13

9

13
7

10

9

12

12

12
13

15
13

13
14

12

12

11
9

11
14

lo

12

9

10

11
12

11

10

flrI

1~’~d

10

10

II

11

9

12
12

13

lo

12

8
14

7
9

lo

12

11
13

13
14

13
13

14

‘5

12

11

11

15

10

14

9

10

u

12

13

10

10

11

9

9

8

12
lo

10

10

9

9
9

11

10

9

8

11
11

11

14

13
16

II

12

lo

10

9
lo

11

9

10
9

9

lo

lo
9

10

13
12
9

9

8

11

9

lo

11
10

lo
9

12

lo

9

8

13
12

12

15
13
15

¡1

12

11
lo

lo

12
9

¡0

lo

9

lo

9

lo
9

155

132

128

173

158

137

141

123

138
159

156

172

162

171
177

150

137
149

148

127

¡32

133

149
135

143

28 Nf

29 M

30 V

31 M

32 y

33 Nf
34 M

35 Nf
36 Nf

37 Nf

38 Nf



Apéndice fi 401

Tabla¡32. Determinacionesobtenidasenel esqueleto posteraneal(continuación).

- — — — — —— — —
159

133

106
87

105

88

¡11laIww
327

277

286

129 89 91 282

280

DI~umfrn«

331
280

289
288

287

Thn~w1ch flhi,manch Ihíím~c,b

60 60 45
39

41

48 49 38
50 40

123 89

110

100
102154

137

154

133

88 259

109 320

298

100 309

292
104 103

288
86 260

137 99 98 280

126 97 97 276

138 90 94 271

162 118 117 346

158 LII 112 322

110 111 332

166 103 102 323

168 105 100 327
170 109 106 338
148 105 106 294

136 89 87 280

151 99 105 276

132 92 91 295

106 104 333

302

110 109 313

277

134 92 91 282

137 99 100 285

149 92 92 290

136 100 100 278

138 95 98 294

REF

2

3
4

5

6

46

39

38
40

7

8

9
10

11

12

13

14

‘5

16

17

18

19

20

21
23

24
25

26

27
28

29

30
31

32
33

34

35
36

37

38

260

316

299

312

294
299

260
284

284

298

279
349

320

336

324

330
338

285

279

293

328

311
273

285

295

295

280

297

52

62

64

54

48

54
58

62

67

64
67

61

48

58

48

60

55

49

51

54

53

52

62

51

64

54

60

52
50

55
62
64

65

65

67

62

53
60

49

61

50

56

53

54

40

48

37
47

42

44

40

39

43

40

41

44

50

45

46

45

48
44

42

41

50
39

47

39

39
38

42

39

40

40
48

38
47

41

45

38

43

40
45

41

45

50

46
46

45

49

43

44

49

47

38

39
40

43
39

42
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Tabla¡32. Determinaciones obtenidasen elesqueletoposteraneal(continuación).

— Jradd.sa~ Draddsag lrpddtrp— — —Sa ,.. — —flhii~n,in

17

16

16

16

14

19

15

19
14

17

16

18

239

202

194

14

1.6

15

18

15

17

21
20

22

20
19

21

16

18

16

20

223
18 236

14 200
16 195

18 216

16 213
16 202

17 203

238
208

198

201
204

245

193

245

218

224

208
232

208

204
203
203

221

195
251

250

12 13

11 11

11 10
10

201 10 10
244 13 13
190 11 10

240 12 12

218 10 ¡0

223 12 13

207 10 10
230 12 12

205 10 10

199 10 11

204 1.0 10

200 9 9

216 12 13

194 9 10

247 13 13

250 13 13

14 12

239 242 12 13
13

256 13 12
223 12 12

201 10 10

209 II 1.1
11 11

12 12

225 10 10
237 12 11

197 10 10

197 10 10

222 11 11

10 10

205 10 11

207 11 11

254

260

226

205
21.1.

215

238 242

flh,i~trsx

21

20

22
20

18

22

19

22
18

24

23
23

R~F

1

2
3
4

5

6
7

8

9
10

11

12
13

14

15
16

17
18

19

20

21
23

Thntn~~a~

21

20

21
20

17

22
21

22

18
25

22

23

20

21

21.
20

19

23

24
27

24

P.innjiihi

18

16

16

15

15

18

15

19
14

18

15

17

15

14
1.7
16

16

16

20

20

22

19
19

21

16

17

16

17

16

17

14
16

17

16

17

17

15
13

15

14

16

14

16

13

15

14
15

15

13
‘5

13

16

14

13

17

20
17

18

17

14

13

14

16

14
14

15

12

15

14

14
15

21

21.
20
24

20

24

25
27

25

24

24

24

20

22
21

26

23
18

20

22
22
21

21

24 24

25 24
26 23

27 20

28 22
29 21
30 25

31 21

32 21

33 19

34 19

35 21
36 22

37 21

38 21
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Tabla¡3 2. Determinacionesobtenidasenel esqueletoposteraneal(continuación).

- ~a — - — — — — - - -
257
223

216

209
221

261

212
265

234
241

232

252
223

226

222

211

274
272

13
10

lo

9

13

10
14

10

13

10

14

11

11
12

it

11
12

14

13

13

14
14

14

11
11

10

14
12

12
12

10

11
12

12

11

1c~

258

218

210

221

257
214

260
233

238

221

218
223

219

211

269

270

260
271 275
273 277

252 254

213 216

232 236

226

269

247

257

262

243

254

217

210

239

233

220
220

214
247

240
221

226

Icu~~lor

15
15
15

14

17

16
19
13

18

13

17
13

15
13

14

15

15

17
21

17

17
18

18

13

14

14
19

15

16

13

14

17
15

15
17

fla&~Ílnr

16
16

15

15
15

16

15
19

15
18

14

17

14
15

15
14

14
16

18

20

18

18
17

17

14
16

14
‘9

15

17
13

15

16
15

15

18

Dcg~tra

13

10

11

10

10

12

íságfi

231

‘95
187

196

225
11 184

14 228

10 205

13 209

12 201

13 224

11 195

11 191
11 197
tI 193

11
13

15

13
12

15

14

13

10

11
9

15
11

12
lo

11

11

14

12

12

186

236

236

230
237

241

220

190

205

230
214

224

191
185

211

203
195

192

R~F

1

2

3
4

5

6

7

8

9

10

11
12

13

14

15

16

17

flra~4trn

15
‘4

14

15

13

16
13

17
13

15

14

16

15

14
15

13

17

Dg~¡gfi
230
200

192

186

200

226

187
234

205

213

202

223

199

197
198
196

18 14

19 16

20 18

21 19

23 18

24 17
25 18

26 19

27 14
28 14

29 14
30 15

3] 14

32 14

33 14
34 12

35 15
36 15

37 15
38 17

187

241

239

233
240

246
223

193

207
201

235
218

226

191

189

220
210

195

198
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Tabla ¡3 2. Determinacionesobtenidas en el esqueleto posteraneal (continuación).

Tri
4rrr flr’ ,ir~rr Q~irn,im~ Sq~¡gp2

29 5 94

31 5 90

34 5 87

5 98
31

35

30

41

26

37
33

34
31

27

29
31

28

31

40

30

31

33

32
31

34

30
40

28

35
33
36

33

26
30

32

29

33
41

39 41
38 39

35 35
36 35

33 33
33 34

29 30

37 39
32 33
37 38

30 28

29 29

32 32
34 36

31 31

5
5
5

5

5

5

5

5

5

5
5
5

5

6

5
5

5
5

5

5

5

5
5
5

5
5
5
5

5

77 113

82 111

115 127

105 121

~rnnncii C~ronrnv

11.3 41 215
112 42 182

118 200

118 44 196

185

45 211

42 188

47 225

43 195

53 207

44 199
44 211

44 199

37 183

42 199

44 181

47 215
40 193

233

48 216

225

116 122 52 225
‘78 112 43 214

121 121 50 208

95 112 46 207

93 109 42 185

93 115 40 198

88 111 42 195

92 100
102 108

86 122

69 102

92 111

109
113 121

93 116

120 118

122 118

89 34 208

88 112 45 214

106 119 44 195

97 117 44 199

98 111 44 192

115 39 197

93 107 39 195

21.6
186

195

195
189

214

186

220

195
212

197

210

202
182

197
180

214

194

227

218

229

224

211

212
205

189
198

Trnv~¡h

158

149

143

¡63

‘44
168

¡70

153
161

‘57

166

144

156

158

161

168

167
149
152

164

R~F

1

2

3

4

5
6
7

8

9

10
11

12

13
¡4

15
16

1.7
18

19

20

21
23

24

25
26

27
28

29

30

31
32

33
34

35

36

37

20’? 167

214 156
192 146

199 155

¡93 149

192 153
195 157

38 33 34 103 109 45
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Tablafi 2. Determinacionesobtenidas enel esqueletoposteraneal (continuación).

— — .-. — ~-a — — —
71
71

75

75
76

69

76

75

82

78

71
72

77
75

72

69

70

74

90
73

73
77

79

92

75

95

83

87

80
87

84

77

77

78

90

79

97
80 91

¡03
71 92

76 92

74 93

67 85
68 80

76 78

77 79

450 447
381 383

401 398

380 382

389

455 459
365

435

411 413

420 415

406 403

414 413

405 411

375 374

381 380

392 393

426 427

369 368

483 472
456 453

456 454
461 460

451 456

469

406 404

390 391

371

414 416

431 431

404 405

447 447

390 387

380 377
416 415

401 402

382 382

406 407

TrnvJ~n~

72
69

71
74

75

68

76

75

83
79

72

73

78
74

¡67 72

141 71

70

155 74

158 72
162 80

71

168 75

164 74
152 69

152 70

165 79
77

81

70

77

.77

76

78

75

flrg~~tiv

90

74

79
80

79
91

74

95
82
87

81

86

84

76

77

78
89

80

94

92

104

90

96

93
85

79

78

80

Tft.ml~’,a

453

383
403

383

463

414
421

406

415

405

375

381

394

428

371

491

460

458

465

455

412

395

417
432

80 84 83 407

71 88 87 447

78 80 82 393
76 80 80 382

77 80 83 420
76 81 80 403

74 81 80 384

409

flfem~no

451
386

407

386

391

462

368

435
418

416

403

414

411
375

381

394
430

370

477

457

457
465

458

474

409

395

373

417
435

406

449

391

380
419

405

383

410

fl~g~ch

157
150

156

144

144

159

143
¡68

148

165

151
158

R~F

1

2
3

4

5
6

7
8

9
10

11
12

13
14

15

16

17

18

19

20

21

23

24

25
26

27

28
29

30
31

32

33
34

35
36

37

38

165

161

146

150

146

155

155
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Tabla¡3 2. Determinaciones obtenidasen el esqueletoposteraneal(continuación).

REF Wemanch Dfernanch Ifemdcab Dferndcab lfemdssu flfemdssu Ifemdtsu Dfemdtsu Ifeindsag

1 83 83 42 42 27 26 31 30 29

2 70 73 41 41 23 25 30 30 24

3 44 43 28 27 29 27 29
4 70 70 42 43 25 23 28 29 26

5 70 70 41 40 22 23 23 25 25
6 82 45 46 27 26 32 32 31

7 70 70 39 24 22 28 27 26
8 85 52 53 30 29 31 32 27

9 68 68 38 39 26 26 27 29 22

10 76 77 47 47 26 26 33 33 30

11 71 70 43 43 26 25 30 29 26

12 76 75 44 44 26 27 30 30 27
13 74 43 44 26 24 29 29 24
14 72 70 40 40 24 23 28 28 25

15 70 71 40 40 25 24 32 31 27

16 67 68 40 40 23 23 30 30 26

17 85 47 47 28 29 31 30 29

18 69 69 41 41 23 23 31 28 26

19 83 82 52 46 26 26 32 32 29

20 83 82 49 51 29 29 31 31 31

21 82 84 31 30 32 32 32

23 81 80 46 46 29 29 34 34 31

24 75 76 48 52 30 30 33 33 30

25 83 50 50 26 26 31 31 30

26 77 77 46 45 27 27 31 30 27
27 72 73 44 42 25 25 26 27 24

28 77 75 39 40 24 25 30 30 24

29 72 73 41 26 27 33 33 29
30 79 29 28 34 32 31
31 70 70 41 41 26 25 31 30 26

32 77 77 47 48 28 30 30 30 26

33 69 70 43 42 23 22 26 26 25

34 73 73 42 42 24 23 32 31 23
35 70 73 38 40 24 25 28 28 25

36 74 74 41 41 26 26 30 31 26

37 73 74 42 42 24 25 28 27 25
38 69 68 27 27 29 28 28
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TablaB 2. Determinaciones obtenidasen el esqueletoposteraneal(continuación).

REF Dfemdsa2 Ifemdtra Dfemdtra Tfemcirc Dfemcire ¡tiblong DtibloM Itibanor Dtibannr

1 28 28 27 88 86 357 358 78 77

2 25 26 26 78 78 303 314 67 68

3 29 28 24 88 84 316 330 68 72

4 26 26 23 77 75 314 314 65 64

5 25 22 23 73 74 324 323 67 71

6 32 26 26 88 90 373 375 75 74
7 25 23 23 77 75 296 298 66 66

8 28 29 30 88 87 351 78
9 23 22 22 69 70 339 339 66 63

10 31 26 21 88 91 342 345 76 77

11 27 26 26 79 81 330 327 72 72

12 28 28 27 85 85 340 340 72 72

13 24 28 25 80 75 338

14 26 25 24 78 77 316 316 70 67

15 28 28 27 86 86 320 321 68 69

16 27 25 25 79 82 314 321 65 66
17 29 26 26 86 85 351 352 79 80

18 26 26 25 80 80 300 297 66 64
19 30 25 26 85 86 405 392 77 76

20 33 27 28 90 95 371 371 77 76

21 33 28 29 93 95 380 379 80 79

23 32 27 27 90 92 385 383 79 76

24 30 27 27 90 90 378 378 73 73

25 30 27 27 88 88 390 88

26 28 27 27 84 85 337 338 75 72

27 25 22 23 73 75 325 325 69 70
28 25 25 26 76 79 326 323 75 74

29 30 28 27 89 91 347 346 69

30 30 30 28 94 91 348 350 75

31 26 28 28 83 84 346 345 68 68

32 27 28 26 82 83 363 364 72
33 24 24 23 76 71 310 307 65 65

34 23 30 28 82 80 303 303 68 68

35 27 25 23 77 78 336 347 66 69

36 26 27 27 82 82 346 340 70
37 26 24 25 75 79 317 317 66 69

38 28 27 26 87 82 329
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Tabla¡32. Determinaciones obtenidasen el esqueletoposteraneal(continuación).

- — -~ — — — -a ‘- — -

93 94

79 82

102 87

85 82

80 87

94 93
79 81

91

74 76

91 94

79 75
95 95

84 83

76 83

85 89

83 85

94 94

82 84
90 85

1.00 99
100 101

104 104

96 95
96

94 94

75 ‘77

89 89

91 93

99 99
88 90

88 91

75 ‘73

86 83

75 84

94 89

75 78

82 86

nti1kw~ii

50

47

46

47
47

53

45

54

47 47

52 52
46 45

50 50

48
48 45

46 46

47 47

56 54

43 46

52 53
54 54

54 53

53 53

50 51

55

53 52

46 46

49 48

49 47
52 51

49 49
53 53

47 47

51 47
45 47

51

47 48

Iti M~nv

36
27

34

31
28

35

30

29
33

29

35
30

29

32
32

33

31
32

36

35
39

35

35

27

32

32

37
33

33

28

32
27

34
26

32

D~ax

38
29

32

27
30

35
30

34

27

35
28

36
29

30

33
33

34

32
33

35

35

38

33

35

34

28

31
35

35

34

33

26
31

3’

32
27

30

Iti~Jra Dt¿Wtra

21 22
22 22

27 22

23 24
22 22

23 24
20 21

23

18 20

23 22
20 20

26 25
22 22

20 21

21 21
21 20

26 26

18 19
23 24

25 25

27 28

27 27

27 27

26

25 25

20 21
25 25

24 23

28 28
22 22

23 22

19 20
22 21

20 22

24 23
20 22

23 22

I~2

356
296

309
310

320

371
295

340

337

341

319
309

294
396

378

385

375

337

310
322

342

339

361
31!

305
332

313

325

¡ti~A

52

47

46

47
45

54

44

R~F

1

2

3

4

5
6

7

8

9

10
11

12

‘3

14
15

16

17

18

19

20

21
23
24

25

26
27

28

29
30

31
32

33
34

35
36

37

38
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Tabla ¡32. Determinaciones obtenidasen el esqueletoposteraneal(continuación).

— Ioeídmax Dnerdrnax ¡cM¡onu flcallnng lesIanch Dcalanch

83 83

74 72

75 75

71 72

73 73
84 83

69 70
82

72 38

78 78 42
37

74 74 42

79 38

66 67 38

70 38

73 73 38
83 83 42

41 40

38 38
38 37

35 36

36 36

42 41

33 34
42

39

43
38

41

37
37

Ica1~di

42

39

40

36
36

40

34

40
43

37

42

37
38

38

38 38
42 43

87 84 40 40
83 84 42 43

83 83 42 40

44 43

83 84 40 41

84 46
76 75 44 43

73 74 37 37

73 73 37 40

76 76 40 40

80 79 39 40

76 76 39 38
78 77 38 38

70 70 37 39

72 72 39 38

76 76 38 39

74 75 39 40
72 74 38 38

71 38

nr~E~A;

40
39

38

36
35

40

34
42

40
44

39

43

37
37

38
42

41 40

42 42

43 42

45 44
42 42

46
44 44

39 39
38 40

42 42

40 40

39 39
41 40

39 39
39 38

39 39
40 40

39 38

39

R~F

1

2

3
4

5

6
7

8

9

10

11
12

13

14

15
16
17

18

19
20

21

23
24

25
26

27

28
29

30

31

32
33

34
35

36
37

38

353

306

323
307

320
369
291

348

334

342

320
340

337

318
312

293

395

372

386

373

385

334

320
337

336

360
305

305

341

315

324

14

13
14

12
13

13
15

‘4

16

15

15

12

16

15

12
13

13

14
16

14

16
15

14

12

14
15

14

15

15

13
15

11

14

13

12

14

13
13

15
13

14
15

14
14

>7

‘5

15

16

16
16

13

14

14

13
15

16

16

17

17

16

15

16

‘4

15

15

11
16

11

14

13

13
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Tabla¡32. Determinacionesobtenidasen el esqueletoposteraneal(continuación).

Rif 10-1132 IESC IESC2 IEHU IEHIJ2 IDT4U

68,4
65,9

66 47,4
66,2 47,7

69,5 70,5 45,4

71,5

63,6 54,1

48 85,7
47,5 80

76,2
44,8 75

88,2

81,8
47,3 71,4

86,4

77,8
72

68,2

73,9
75

66,7
81

80

64,6 64,9 51,1 49,4
46,9 46,6

66,9 51,5

70,2

78,9

65,2
74,2

71,2

64

63,6

61,4

61,6

70

65

66,4

71,5 50,4 48,2
77 44,6 44,4

68,1

72,2
70,9

61,4

59,5
62,4

71.6
64

69,5

68,9

50,9
46

48,4
51.8
50,2

52,3

52,4

51

48,9
54

49,5
46,4

49,4

51,2
50,9

50,3

47,7
54,1

45,1

49

69.7

74,4
61,7

74,1
66,4

67,9

73
61,7

73,5
71

45,8

46,8

46,7

51,4

48,6

48,6

47
46,4

50,5
48,6

46,5

84,2

69,6

83,3
74,1

91,7
79,2

79,2
91,3

80

77,3
76,2
68

76.2
81

73,7
84,2

81

72,7
81

81

45.6

46,1

46,7

43,8
46,3

48,8

48,1

44,1

50,3

43,9
50,8

45,8

47,5
46,5

43.3

47
41,5

51,3

47
46

49,7

43,5

41,4

u
2

3
4

5

6
7

8

9

10

11
12

13

14

15

16
17

18

19

20

21

23
24

25
26

27

28
29

30

31
32

33
34

35
36

37

38

81

80

72,7
80

77,8
86,4

78,9
86,4

77,8
70,8

69,6

78,3

66,7

76,2

75
75

75

70,8
84

‘74,1

88

83,3
79,2

87,5
80

81,8

76,2

76,9

78,3

‘77,8

80

81,8
72.7
‘76,2

81

80

84,6

73.3

71,4
81.3

78,6

75
76,9

80

71,4

80

66.7

76,9

66,7

69,2

75

64.3

100
76,5

70

70,6

72,2
70,6

71.4

84,6
78,6

75
71,4

85,7

66,7

83,3

73.3
71,4

71,4

73,3

86.7
78.6

71.4

66,7

76,9

81.3
76,9

70.6

76.9
86.7

71,4
75

66,7
78.6

66,7
69,2

76.5

71,4
81,3

72,2

63,2

72.2
76,5

66,7
63.2

71.4

78,6
78.6

80
71,4

78.6

71.4
83,3

73,3
66,7

73,3
64,7

73.1
72.9

67,8

71,8

73,4
75

73,2

72.2

70,9

71,2
76.5

72,9
72.5

71.6

71.4

77.6

74

75.7

.75,9
71.8

75,7

71.5

73.8

75,4
72.2

69, ¡

75.8

73,4
72.7

69

48,6

50,2

46

43,7
26,4

44,6

43,4
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TablaB 2. Determinaciones obtenidasen el esqueletoposteraneal(continuación).

78,9
95,9

94,9

93,8
96,2

75,8
102,7

78,9

100

89,7

87,7
83,7

91,7
98,7

93,5
88,5

78,7

92,5

16,8

21

19,5

20,5

19,8

20,8
22,6
20,2

20,2

21,7

17,6
87 19,7

20,4

19,5
20

78,9

79,2

79,6

78,8

86,1

97,4
96,3

96,4
81,6
95,1

95

92,8
95

92,5

19,6 19.2

20,5 20,4

21,9 21,1
20,3 19,6

19
19.3 19,6

20,5

20

16,9

21,9

20,1
20,6

18,2
20,6

22,6
20,9

19,9

21,7

18,2

21

20,9

20
19,7

18,8

20,7 21

18,7 19,2

21,3
21,5 21,9

21,8 21,1

20,5 20,7
18,3 18,6

19,5 18,3
21,6 21,2

18,5 18.8

20,4 20,4

19,6 20,7

21,4 20,1

fl ffiFB2

12,7 12,3

13,1 13,3
14,2 13,3

13,7 12.8

12.3

12,5 12,6

13.2
13,3

10,7 10,9

13,3 14

12,8 13,2
13,3 13,3

12,8 11,9
13,3 13,4

14,4 14,5
13 13,2

12,9 12,9

14,1 13.9
11,2 11,9

12,7 13,5

13,2 13,7

12,6 12,8
12,6 12,5

12,2
13,3 >3.6

11,8 12,3

13,7
13,8 13,7

14,2 13,5
13,4 13,3

12.1 11,9
12,6 12,1
13,9 13,5

12 12

13,2 13,2

12,8 13.4

13,5 13,3

R&E

1
2

3
4

5

6

7

8

9

10
11

12

13
14
15

16

17

18

19

20
21

23
24

25
26

27

28
29

30

31
32

33

34

35

36

37

38

ffiR02

71,9

74.3

68.5

69,8

71,1

74,2

77,5
72,9

71,8
70,7

77,6

78.5

71,5
71,5

74,2
69,9

71,9

78,1

74.7
77

76,9

71,9

75,6

73,4
73.8

76,2

72,2

69,1

75,3

73,2
69,7

120,2

124,4

135,6

120,4

146,8

135,4
110,4

115,2

108,7
105,9

141,9
147,8

120,7
170

107,1

124,7

98,3
96,7

105,2
143,6

100

1>7,9
117,2

123,7

126,1

127,3

112,3

120,6

113,3

115,1

105,8

80

94,5

97,3
96.1

94,9

73,9
101,3
78,9

100

90,8
90

83,9

92,9
96,1

93,5
91

77,8

93,7
74,2

87,9

77,2

81,5
79,6

81,2

87,5

101,3

97,5

96,4

79,5
96,3
96,3

95

96,3

92,6

‘PR

103,6

92,3
103,6

100

113,6
119,2

113
93.1

100

115,4

100

96,4

85,7
100
96,4

¡04
111,5

100

116
114,8

114,3

114,8

111,1
111,1

100

109,1

96
103.6

103.3

92.9

92.9
104.2

76,7

100
96.3
104.2

103.7

WR2
103.7

96.2
120,8

113

108,7

123.1

108,7

93.3
104,5

114.8

103,8

¡03.7

96

108.3

103.7

108
111,5

104

115,4

¡17.9

113,8

118.5

111,1

111.1

103.7
108.7

96,2

111.1

107,1

92.9

103.8

104.3

82.]

117.4

96,3
104

107,7
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Tabla¡3 2, Determinacionesobtenidasen el esqueletopostcraneal<continuación).

IMER2 ICNE — — IPER IPER2 IACA IACM

79,3 80.1

79,5 82

78,8 82.9

82,6 822
83

82 81,7

81.6
80.7

82,5 82,1
81,4 83,1

81,3 81,1
82,1 82,3

82,2

84,3 84,5

84 84,5

80,1 81.7

82,4 82,4

81,3 80,7
83,9 83,1

81,4 81,9
83,3 83,5

83,5 83,3

83,8 82,9

83,2

83 83,7
83,3 83,1

87,1

83.8 83,2
80,7 81,2

85,6 85,2

81,2 81,4

79,5 79,3
79,7 80,4

80,8 83,6
86,3 84,6

83 83
80,8

3,9 4

4,4 4,2

4,5 4
3,9 4,9
4,1 4,1

3,5 3,8

5,1 5,2

4

4,2

4,7 5

4,7
4.5 4.4

3,5 4,7

49.4

51.4

50,7

49,3

49,3
50

47.8

52,8

53.8

56.8

48,1
57,6

4,7 5 54,3
3,9 4,2 52,1

50.6

4,4 4.8

3,5 3,3
4,2 4
3.6 4,1

4 4,6

4.4
4,8

46

50,6

50,6

48,2

4,2 57,9

3,9 50.7
4,3 4,7 50,7

4,4 4,7 52,6
48,8

4,4 4,5 51.3

4,2 4,2 48,7
4.2 3,6 52.9

4,9 5,2 54.2

3,3 3,2 50
52,7

4,2 4,1 52,8

3,7 4 53,5

R~F

1

2
3
4

5

6

7

8

9

lo

11

12

13

¡4

15

16

17

18

19
20
21

23

24
25

26

27
28

29
30
31

32

33
34

35
36

37

38

87,1

76,7
96,6
89,3

95,7

84,4
85,7

96,8

96,3

78,8

86,7

86,7

89,7

85,7

78,1

76,7

90,3

74,2

81,3

93,5
96,9

85,3

90,9
83,9

87,1

96,2
80

78,8

85,3

83,9

93,3
88,5

75

85,7
86,7

85,7

93,1

86,7

83,3
100

79,3
92

81,3

81,5

90,6
89,7

78,8

86,2

90

82,8

82,1

77,4
76,7

96,7

82,1

81,3

93,5

93,8

85,3
90,9

83,9

90

92,6

83,3

81,8

87,5
83,3

100
84,6

74,2

89,3
83,9

92,6

96,4

58,3

81,5

79,4
74,2
78,6

65,7
66,7

62,1
69,7

69

74,3

73,3
69

65,6

65,6

78,8

58,1
71,9

69,4
‘77,1.

69,2

77,1

71,4

74,1
78,1

75

75,7
66,7

69,7

67,9

68,8

74,1
70,6

76,9
71,9

I~2

57,9

75,9
68,8

88,9

73,3

68,6
70

67,6
74,1

62,9

71,4

69,4

75,9
70

63,6

60,6

76,5

59,4

72,7

71,4

80

71,1

81,8

74,3

73,5
75

80,6

65,7
80

64,7

66,7
76,9

67,7

‘11
71,9

81,5

73,3

48.2
52.8

49.3
50

49,3
49.4
48.6

51.2

55.1

55.4

55.2

52.1
50,6

47.6

51.2
48,2

48,8
54.8

57,3

50
54,8

52.6
50.6

50

49.4
55.7

52.8

51.3

53.3
51.4
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Tabla ¡3 2. Determinaciones obtenidas en el esqueleto postcraneal (continuación).

REF SEXO Edad Iclalon2 Dc1a1on~ Icladsao Dcladsa2 Icladver Ocladver ¡escalt

56

68

68

73

72
75

139

122

146

71 130

83 127

126

124

12668

44

55

82

64

83

82

76

78

82

72

78

67
y 66

Nf 92

Nf 72

y 63

M 73

129

152

138

133

145

159

151

151

128

139

139

129

139

54

81

59

75
70

83

79

72

86

117

142

145

155

155

62 126

M

M

M

M

y

y

Nf

Nf

M

M

Nf

Nf

y

M

y

y

M

y

y

y

y

y

M

M

M

134

118

147

127

126

127

128
148

136

128

140

152

154

148

136

126

136

132

128

136

lo

9

10

12

13

9

lo

9

8

9

13

11

14

12

12

13

II

12

12

11
12

lo
10

13

10

10

13

11

8

11

9

lo

12

13

11

9

10

10

13

11

14

12
12

13

10
12

12

13

11

10

9
16

9
8

13

12

39

40

41

42

43

44

45

46

47

48

49

52

53

54

56

57

58

59

60

61

62

63

64

65

66

67

68

69

70

71
72

73

74

75

76

77
79

80

81

82

83

8

7

8

12

15

10

8

11

11

9

9

lo

12

11
9

lo

13

13

11

12

10

7

7
15

9

10

11

10

11

8

9

8

13

15

8

10

8

9

lo

9

11

12

9

11

14

14

12

lo

lo

8

7
14

9

11

12

12

141

137

168

131

132

142

146

159

127

173

164

125
141

138

138

138

¡71

y

M

y

y

M

y

y

y

Nf

y

Nf

137

142
140

145

155

122

12

12

12

11
13

14
11

9
16

9

12

13

13

11

12

15

11

9

16

lo

10

13

12

7

13
11

12

9

13

9

161

156

153

10

12

II

8

12

13
12

11

13

9
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Tabla ¡3 2. Determinacionesobtenidasen el esqueletoposteranea]<continuación).

flescalt lesc¡¿ich

90

100
138 86

99

— — — .~ ~ — —De~pch

90

102

85

99

niumj~tio

272
297

296

276

305

168 104 102

145 91

132 90 89

96 95

87

143 93 94

92 276

158 114 114 327

129 100 99 298

307

156 106 105

166 114 111

167 105 103

103

125 84

88

95

111

138 95

143 90

170 103
104

138 89

160 111

99

128 89

103
86

88
94

111

95

89

103

270

113 299
98 290

90 281

327

158 114 106 313

104 1.03 323

101

133 93

flh~amJ~nc

274

299

297
279

304

308

296 293

287 291

277 280
258

305 311

282

317

304

309

299

326 328

306 313

321 322

295 300

279 280

294 300

287 289

326

273 279

273 275

304 307

290 297

316

304
298

314

322

290
332

305

335

307

Ttiumcinrh flhluuunrl¶

53

53 56

48

59

54

47

49

66

54

69
63

50

51

51

54

59

59

57

47

63

65

56

48

62

56

54

48

49

67

55

60

68
62

58

54

54

51

67

56

“U

59

61

60
58

65

57

lhllmátzh Dh,~1c~h

40 41

41

41

38
40

39
43

42

39

39

38

41
48
44

44

47

49

48
40

37

38

48

40
40
.4 0

no
43

42

46

46

40

48
47

48

42

38

40

38

39

47

44

45

48
50

41

38
39

49

40
40

50

52

47

46

42

48

47

46

40
47

40

39

40
41

42
43

44

45

46
47

48

49

52

53
54

56
57

58

59

60
61

62

63
64

65

66

67

68

69

70

71

72

73
74

75

76

77

79

80

81

82

83
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Tabla¡3 2. Determinacionesobtenidas en el esqueletoposteranea](continuación).

ll,umdwax Dhiin,dn,ax W,,mdmin Dhumdmin lradIon2 Drpdlong lraddsaQ flradd’aQ .. —

16

16
14

15

19

18

15

15

17

14

15

15

223

211

189

227

198

209

172
212

192
223

17 211

20 235

18 209

16 213

18

22

19

20

18
15

14
15

18

16
15

20

17

18

222
253

233

243

225

197

211

211

230

212
202

233

193

17 222

18 221

12 202
237

20

17
16

19

216

245

223

212
196

229
216

200
198

214
200

212

241

210

215

10

11

10

8

12

13

10

10

9

10
9

13
11

12

11

10

12

251 13

234 11
245 13

225 11
199 10

207 10
214 11

233 11

216 11

202 10

237 13

215 11

11

198 11

221 13

219 13

204 9
239 13

14

239 11

219 11

246 13

1rndd~¿rn

10 15
11 16

10 13

9 12
15

13 17

10

10
10

13

14

13

11 12
10 14

13 15
11 13

12 15
11 16

10 13

12 17

12 17

12 15

13 17

11 15
11 14

10 12

¡1 13

13 13

11 15

10 12

13 19

11 14

16

14

18

16

12

15

17

11

13

13

9

13

15

11

11

13

15

17

17 220 221 11 11 14

16

16
14

14

18

RXF

39
40

41

42
43

44
45

46

47

48

49
52

53

54

56
57

58

59

60

61

62

63

64
65

66

67
68

69

70

71

72

73

74

75

76

77

21

21

20
18

22

22

18
20

18

20

21

19

21

20

24
24

22

23
26

19
18

19

21
20
20

27

21

20

25

22

18

24

21

21

20

19

23

24

21

18
21

19

19

17

20

25
21

20

24
24

25

24
26

20
18

21

22
20
20

28

22

21

27

23

20

25

23

19

24

21

16

14

16

13

15

17

16

17

15

18
20

17

19
18

14
14
16

18
16

15

18

16

17
17

19

13
18

21

17

16

18

17

79 25

80 23
81 18

82 24
83 20
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Tabla ¡3 2. Determinacionesobtenidasenelesqueleto posteranea](continuación).

— IcnhIon~ DcubIonQ ~, flcuhdtra Jeublofi Dcublofl

244 244
228 230

220 217

250 251

238

217

222

202
233

218

217

224

198

230

212

243
229

258

223
231

276
245

260
249

209

228

252

230

217

251
228

211

240
237

211

230

265

224

249

278

247

263
249

213

236
231

256
234

218

255

214

244

237

217

rrii~~inr

14

15

15

12

18

I8

13

14

11

15

12

16

14

18

15

14

17
19

16

17

18

14

14

15

15

15

13
20

15

17

16

17

13
19

18

1.6
15

16

Iúit~fra

11

11

II

12

11

13

11

12

15 15

12 12
9 11

10 10

11 11

12 11

11 11

13 13

11 11

17 16
11 11

11 II

13 14
15 15

13 12

13 16

14 14

9 10

10 11

10 10

13 14

12 12

10 11

16 16

11 11

12

13

13
9

13

14

13

11

13

217

201
182

223

217

194

201

175

202

189

213
205

225

196

206

213

240

216

227

215
186

200

204
220

205

192

216

200

¡2 183

14 209

12 206

9 189

13 227
14 222

225

11 206 211

13 236 235

r’~ft-
15

15

15

12

19

14
14

15

13

15

14

17

14

19
14

15

19

19

17

20

18

15

14

14

17

16

14

20

15

16

18

17

14
21

18

15

17

39

40

41

42
43

44

45

46

47

48

49

52

53

54

56
57

58

59

60

61

62

63
64

65

66

67

68

69
70

71

72

73

74

75

76

77
79

80
81

82

fl
9J~tra

¡4

16
13

13

18

14

14

14

13

13

15

14

16

16

12

18

18

15

18

18

14

13

15

14

15

13

20

14

14

18

15

13

15

18

14
15

16

216

205
188

219

208

192
199

178

205

192

206

233
197

206

215

241

216
228

215

189

207

208
225

207

¡93
215

203

189

213
206

194
230

83 15 237 14 14 11239 11 212 214
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Tabla¡3 2. Determinaciones obtenidasen el esqueletoposteraneal(continuación).

Icubcirc Dcubcirc Sacnunse Saclotw Sacanasu SaCanCDS Jeoxalt..

32 33

29 29

27 28

40

39 40

33 31

29 30
29 29

28 30

29 30
28 30

34 33
32 32

37 39

32 34

31 31

31 32
40 4!
35 38

36 38
38 39

27 30

26 28

27 27

30 33

32 33

28 30
42 42
33 33

35

35

37

26

35

37

32

38

31

35

38
38

29

36
39

34

32

38

32

5
5

5

5

5
5

5

5

5

5

5

5

5

5

85 110

103 125

102 110

104 118

100

101
86

73
86

105

91

101

86

92
114

112

123

5

5

5

5
5
5
5

5

5
5

5

5

5

5

5

5

5

5

5
5

113 39

115 44

104 40

104 39

112 39
118 50

116 42

47
96 38

109 40

44

112
154

118
113

118

90 120

91 117

93 100
106 111

126

98 111

91 111

112
110

119

103 115

116

116 121

90 112

46
48

48

42

41
46

44

37
49

47

47

51

44
38

54

48
48

43
56

45

flcgzÚ

178

46 189 190

43 196 194

44 187 188

48 206 206

50 219 217

154

152

150

166

193 191 150

194 196 158

198 198 153

194 190 149

220 217 168

221 219

194 193

191 192

205 205
235 235

221 217
220 220

217 212

182 180

158

172

167

169

141

191 192 155

194 193

181 180

226 220
212

198 196

210 208

201 200

183 184

220

214 216

200 199

224 220

200 199

148

149

156

154

155

145

147

167

148

RJF

39
40

41

42

43

44

45

46
47

48

49
52

53

54

56

57

58

59

60
61

62

63

64

65

66

67

68
69

70
71

72

73

74

75

76

77

79

80
81

82

83



418 Estudio antropológico-/brense de la colección de la CML

Tabla ¡3 2. Determinaciones obtenidas en el esqueleto posteraneal (continuación).

— Dcoxanch lcoxlpnu Dco~Ionu leoxipis Dcoxlois 1fem1or~

154 74

152 78

152 78

68

167 73

146

158

147

146

168

147
154

165

‘75

164

165

70

78

74

68

81

64
70

81

72

72

76
138 71

157 76

142 75
145 66

158 75

83

409
72 80 81 420

77 82 83 404

73 71 369
68 83 81 421

73 89 90 445

76 400

69 80 80 398
78 80 78 390

76 76 377

74 80 80 435
70 79 79 395

90 94 417

80 78 404

81 92 93 452
64 83 84 411

70 81 80 410

91 91 429

81 97 95 445

73 92 90 448

71 91 90 446

75 89 90 433

72 77 76 383

417

74 80 409

437

380
389

454

403

442
385

80

90

74 77 76
68 77 77

73 92 91
81 82 79

92 94

80 78 86 85
154 75 71 81 84

143 64 62 85 87

147 72 73 77 76
78 95

78

166 74
150 82

76

75
82

409

385

454

422

94 94 445

397

94 93 438

81 79 430

flf~m~na

409
417

399

362

419

445

flfs~¡ghi

404

415

398
360

418

443

R~F

39

40
41

42

43

44

45

46

47

48

49
52

53

54

56

57

58

59

60

61
62

63

64

65

66
67

68

69

70
71

72

73
74

75

76

77

79

80

81

82

83

1fe~J~hi

404

417

401

363

420

442

398
396

385

373
434

392

415

399

450

407

406
428

442

447
441

431

383
410

406

434
378

388

448

400

440

382

408

383
450

419

441

435

429

383

371

436

398

422

408

447

411
408

423

447

448

445

426

383

416
407

437

378
389

450

402
439

387

405

409

464
427
448

392
435

428

378
367

435

394
420

400

445

408

406
423

445

446
439

424

382
411

405
433

374
387

446

401

435

383
403
408

423
444

432
427



Apéndice fi 419

Tablafi 2. Determinaciones obtenidasene! esqueletoposteraneal(continuación).

— Dfen,anch V)fenidcab — ~—. — —

24

42 26
41 22

39 22

45 25
47 28

42 27
39 23

42 24
39 23

39 24

40 22

45 29
26

46 30
44 26

42 26

48 28

50 27

51 30
51 29

48 29

40 25

20

41 23

28
38 26
40 23

49 31

45 27

48 27
44 26

45 27
46 25

26

52 29

31

47 29
42 23

49 29

43 27

flfe~~cciu

24

25

22

23
25

27
27

23
25

23

24

21

29

26

29
25

26

27

26

29

28

29

24

21

25

30
24

23
31

29

29
25

27

25

1fem~~,i

29

28

29

29

30
34

31
27

31

30
28

28

29
30

33

26

29

32

39

31

31
32

28

29
30

34

30
26
33

30

29

30

30

31

27
28 33

31 32
31 33
23 30

29 34

28 30

73

68

66

81
80

69

72

68

69

79

73

83
79
71

82

85
86

80
82

70

70
72

82

69
69

88
76

85

76
79

42
43

41

38

44

47

38
41

39

39
41

44

48
43
42

50
50

50
48

39

41

40
39

49

44

47

44

46

39

39
40

41

42
43

44
45

46
47

48

49
52

53

54

56

57

58

59

60

61

62

63

64
65

66

67

68

69

70

71

72

73
74

75

76
77
79

80
81

82
83

lfemwicl~

72

73

68

66

81
74

66

69

72

67
71

80

72

82

79
71

81
84

86

78

8]

70
69

71

82
68
69

88

75

72
76

79

71
80
85

84

80

74

flfe~~tgui

28
27

28

29
32

33

30

28

29

30
27

30

31
30

33

27
29

32
38

31

31
30

28

29

28

33

30
25

33

31

29

30
30

31

1fp~grn,

24

26

25

22

28

30

25
23

26

23

24
24

27

26
31

28

25

31

28

29

31

35

25

23

24
27

25

25

30

26

28

28

26
28

24

29

30

28
26

27

27

47

85

81

75

43
49

43

32

33
32

30
35

31



420 Estudio antropológico-forense de la colección de la CML

Tabla ¡3 2. Determinaciones obtenidas en el esqueleto posteranea] (continuación).

— ltibannr Dtibannrflfe~~irú

74
75

78

76
85

92

80

69

si
7’

75

70
83

79

93

81

76

91

93

89

88

93

82
69

76
90

74

75

88
85

82
81

83

79

307
352

332

295

353

367

317

312
303

327

316
342

325

376

326
340

345

365

358
361

348

300
335

333
357
314

308
377

334
347

312

324

332
308

91 367

87 350

89 383

81 327
90 371

87 350

310
35]

325

297

354

371

313

304

327
319

345

326
375

328
342

345

372
360

362

351
303

336
334

354
311

310
379
333

352

313
323

334
314

369
355

384

327
373

350

69

64

60
65
60

78 80

70

63
65

67

63

67

74

67

63
65

70

77 78

74 ‘75

66 67

77

79

76

76

67

68

65

75

65

65

84

71

78

67

73

73

76

83

78

76

69

77

79

75

76

67
68

64

75

65

66
83

78

67

74
72

65

77

80

77

70

flfe~itra

23
24

26

26
28

29
26

23

25

23

24
23

27
26

29

24

25

28
31

27

27
27

26

22

24

30
23

24

27

28

25

25

28

24

39

40

41

42

43

44

45

46

47

48

49

52

53
54

56

57

58

59

60

61

62

63

64

65
66

67

68

69

70
71

72

73

74
75

76

77
79

80

81

82

83

25

26

26

23

27

30
25

22

28
22

25

22

27

26
30

29

25
31

30

29
30

34

26

23
25

29

25

25

30
27

28

28

26
27

30

28

28

25

27

28

lfem~rn

25

24

26
26

27
30

27

22
26

25

24
24

27

26
29

24

26

28

32

28

29

27

27
24

25

31

27
23

27

27
25

26

26

24

24
30

28

30

27
32

27

We~irr

74

76

78

74

86

93

80

69

80
74

75

73

83
80
95

80

79

91

94

90

91
95

82
7’

74

89

79

73

89
83

83
83

80

79

72

91

87

88

81
90

84

29

28

30
27

31
28



ApéndiceS 421

Tabla¡3 2. Determinaciones obtenidasen el esqueletoposteranea] (continuación).

— ltibandi ~.

48

42
48

54

44

45
47

44

54

fltj~~di

47

47

46

43
47

54

45
48

44

50

49 49

54 53
52 51
47 48

51 52

55 56

55 55
54 53

54 54

45 44

46 46

47 47

54 55

46 47

45 44

58 58

49 49
58 60
48 48
50 49

Sl 52

44 43
52 50

54 53

57 55
47 47

55 54

50 49

30
30

27

27

34

35

31

29
30

27
26

34

38
31

27

26
28

30

29
36

29
37

30

30

34

34

35
35

37

31
25
27

33
31

28

34

33
35

29
32

33

27

35

36

34
31

35
31

20

24

21
18
25

27

23
21

27 20

28 22

30 21
28 20

37 22
31 22

36 27
30 26

30 21

32 26
35 29

34 27

35 28
34 29

31 2]

26 19
28 19

33 23
31 20

28 21

35 28

30 21

35 27

28 26
30 25

32 23

27 17
35 25

37 27
35 25

28 20

35 25
32 21

flt~tra

21

23
21

18
26

27

24

It re

81

87

76

70

104

84

7,7

20 76

21 78

22 80

19 79

22 94

22 83

26 101
27 92

20 79

26 92

30 99

27 99

27 97
29 105

22 83
20 71

19 74

24 88
20 80

20 77

29 97

20 87

26 97

25 85
24 91

23 88

18 69

26 95

28 98
24 94

20 81

25 94

21 86

~re

82
84

76

70

I~g
303
345

321

293

39

40

41
42
43

44

45

46

47

48

49

52
53

54

56

57

58

59
60

61

62
63

64

65

66

67

68

69

70

71

72

73

74

75

76
77

79

80
81

82

83

101

85

78

79

80

.75

97

85
99

91

80

94

102

99

98
99

83

72

75

90
82

76

9.7

85

97

84
86

88

70

94

100

95

78

96
88

360

312

307
296

326

318

323

382
324

365

353

348

298

333

350
306

303

367

300
325

330

306

374

339



422 Estudio antropológico-Ibrense de la colección de la EM??

Tabla ¡3 2. Determinaciones obtenidas en el esqueleto posicraneal (continuación).

RF.F flrerlonQ tnerdrnax flnerdrnax [caI1on~ 1)caIIon~ [pplanch Dcalanch lcalandi Dcplnndi

75 76 39

75 37

71 70 38

66 68 34
75 74 37

76 40

73 36

38

67 67 37

71 36
73 72 40

73 74

88 85
78 78

68 68

76 75

82 83
85 86

79 79

83 85

68 68

71 68
69 69

81 82

73 74
70 69

82 81

77 75

40

38

41
46

42
40

43
36

36
36

40

35

34
44

40

46

72 71 41
82 83 38

75 75 40

70 71 33

82 80 41
83 82 43

83 82 45

72 38
86 85 46

41 43
38 39

38 38
34 34

37 38

40

37

38

38 38

37 36

40 40

40 40

42
40

38

42
45

42
41

46

36
37
37

41

35
34

45

40
48

39
39

41

33

42

46

42
40
44

36
38

39

4’

36

36

48

41
47

42
40

41

35

43

41 43

46 46
37 39
45 46

42

38

39

34
39

38

37

40

40 41

42

41 41

38

44

46
44

41

46

36
37

38

41

37

47

4’

47

40
.40

42

35

42

47

38
.47

309
349

323
295

367

295
322

319

380

324

337

343
367
351

352

338

298

332

349

305

366

322
331

39
40

41

42

43

44

45

46

47

48
49

52

53
54

56

57

58

59
60
61

62

63
64
65

66
67

68

69

70

71

72
73
74

75
76

77

79

80

81

82

13

13

12
10

16
17

13

14

14

14
13

16
15

17

15

14

16
14

¡5
15
15

14

13
14

13

11
15

14

11
16

12

14

14
13

15

13

14

13

12

16

18

14

15
13

13

16
14

18

15
14

15

16
16

‘5
15
16

13
12

‘3

14

15

15
12

16

13
14

16

12

16

83 337 14 15 77 78 39 39 40 40



Apéndice fi 423

Tabla¡3 2. Determinaciones obtenidasen el esqueletopostcraneal(continuación).

REF ICHB2 IESC IESC2 ¡El-fil 1EHU2 ¡DEll LDHtl2 ¡DRA

70,9

62,8

47,5
61,6 46,3

47,7 61,9 60,7

62,8

43.6 67,468,7

72.7

45.6

47,7

65,5 65,7 46,6

52,9

71.7 72,2 48,6

78,7 76,7 42,6

67,3

65,9 66,9
64 61,7

67,2

62,4
47.1 68,8

68,8

65,2
60,2

46,5

54.5

49,5

45,4

49,8

42.4

52,2
53,1 50,6

53,6 53,4

68,8 44,8

48

48,1

68,8

62,2
60,6

50,5
50,5

56,3

68,9 70,6 53,8 52,6

70,3

73,1

68

67,1 49,8

47,4

76.2

76,2

70

77.8

81.8

72,7

77,8
80

72,2

46 75

81

84,2

78

81

75

75
83,3

77,3
82,6
69.2

44,6 73,7

77,8
84,2

85,7
49,5 80

52 75

55,4 66,7
76,2

85

68

86.4

72,2

75

84

73,9
88.9

75

85

50,3

43.6

45.1
42.3

40.5

45

46.7

44.7

41.4

46,8

46.3

49,2

46

45,3
45

39

40

4’

42

43

44

45

46

47

48

49

52

53

54

56
57
58

59

60
61

62

63

64

65

66

67

68
69

70

71

72

73

74

75

76

77

.79
80

81
82

83

76.2

76,2

70
78,9

82,6
75

71,4

83,3

81

73,7
78,9
88,2

85

80

85,7
80

75

91,7

76

83,3

69,2
75

77,8
71,4

81.8

80

75

71,4

77,3
85,7

63

78,3
60

80

73,9
84,2

79,2

81

66,7

68,8

76.9
66,7
80

76,5

76,9
71,4

69,2

83,3

64,3

86.7
84.6

80

68,8

76,9

70,6

76,5

73,3
76,5

73,3
71,4

83,3

84,6

84.6

73,3

83,3
68,4

78,6

68,8

78,6

72,2
81.3

75

86,7

82,4

73.3
76,5

78,6

71,4

68.8

76,9
69.2

72.2

71,4

71,4

71,4

84,6

76.9

86,7
78,6

75

68,8

83.3
66,7

66,7

80
72,2

61,1

78,6

76,9

73.3
92,9

73,3
76.9

65

78.6

78,6

72.2

86,7

69,2

86,7

83.3
78.6

73,3
81,3

73,3

75.1

71.3
68.5

69

75,5

69,5

76.4
71.9

70.1
69,4

77,6

76,1

75.7

76.3

70,6
.71.8

73.5

77,7

74

76,6

71.5

74,2

76.2
71.9

72.5

73.1

71.7

47,3
46,5

44,3

45.1

47,7

46,2

46,7

40



424 Estudio antropológico-forense de la colección de la CML

TaBla ¡32. Determinaciones obtenidasen el posteraneal(continuación).

— 1BR02 1H15 IISP 11SP2 — ~FH ¡¡ff132 WIL 11>11,2

esqueleto

18.3

129,4 88.9 18,2

121,4 92,8 19,5

107,8 20,4

84 20,5

81.1. 21
20,1

87,5 86,3 17,4
97,5 100 20,8

19,8

92,5 92,5 17,3
86.1 88,6 18,6

20

20,1

88 87,1 21,1

95 77,1 76,2 19,7

126,7 86,4 87,5 19,5

21,3
83,5 85,3 21,3

98,2 78,3 81,1 20,1

137,5 79,1 78,9 20,6

95.9 85,4 83,3 22

92,2 94,7 21,4
17,3

133,3 95 92,5 18,2

20,5

128,6 97,4 97,4 20,9
107,5 85,7 88,3 18.8

104,7 81,5 80,2 19,9

101 102,5 20,8

18,9
91,8 21,7

84,5 21
71,3 19,4

96,1 18,8
82,1 20,2

20,8

111,7 20
20

104,3 78,7 80,6 20,7

18,3
18,1

19,6
21,1

20,3

20.8

21,4

‘9,3
17,2
17,8

19,8
19.8

20,9

19,9

18,7

21,5

20,9

20

20

21,9

21,5

16,8

18,8
20,8

19,8

19.4
19,7

21.2

18,9

21,1

20,6

19.4

20

20,6

20

21

20,8

12,1

12

12.7
13,2

13,1

13,6
13,1

11,4

13,5
12,9

11,1
12,2

13
13

13,3

12.8

12,6

13,8

13,6

12.8
13,6

14,4

13,6

11,5

¡2,1

13.4

13,8

12,4
12,7
13,2

12

14.1
14

12.7
12,5

13,1

13,8
13.2

13.6

¡1,9 96
12 108.3

13,1 96,2
13,6 84.6

13,2 103,7

13.3 100
92,6

104.5
14 100

12.3 92

11,3 100
11.4 100

12,9 100

13 100

13,3 106,9

13 116,7

12,3 96,2
13,9 110,7

13,7 87,5
12.6 103,6

13 106,9

14,4 129,6

13,6 92,6

10,9 95,8

12,1 96

13,6 81,1
12,8 92,6

12.7 108,7
12,8 111,1
13,7 96,3

12,2 112

13,8 107,7

13,4 100
12.5 116.7

100

96,7

13,2 107,1

13.1 93,3

96,3
13.4 84.4

92,5

95,1
107

81,9

113.5 82

113

113,9

120,9

68.8 142,5

70,9 130,2

112,4

76

69,1

69,6

76,5

74,8

76,1
75

71,1
69

74

71.5

77,4

73.5

77,2

72,4

113.3 93

72,7 122 92,6

73,5 75,3

93,5

74,2

75,5
74.1

74.6

71,4

70,3

74,4
73,7
68,7

70,7

39

40

41
42

43

44

45

46

47

48

49

52

53

54

56

57

58

59

60
61

62
63

64

65

66
67

68
69

70

71

72

73

74

75

76

77

79

80

81

82

108,7

108.3

100
88.5

96,4
¡03.4

96,2

95.7

112

95.7

104,2

95.7

100
100

103.4

120,8

100
110.7

96,8

107.4
111,1

125,9

100
104,5

104,2

96.7

108,7

104,2

111,1

96.4

112
112

92,9

112.5

103.4

100

93.3
92,6

87.1

83 72,5 124,4 101 103,8 ¡9.6 20,4 12,6 100 10013,1
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TaBla ¡3 2. Determinaciones obtenidasen el esqueletoposteraneal(continuación).

IMER IMER2 IGNE ICNE2 — WFP WFP? — —~4~A ~¿C~
4,3 4,2 52 53,9
3,8 4 50.7

3,7 4 54,3
3,4 4,1 50

50

53.5

51,5

49.3
4,4 4,4 52,6

49.3

5,1
4

4,’

55,2

54,8

56,7

52,1
55.6

54,1

49.4

51.3

55,9
56

54.2

48.8
51,9

54.1
52,9

54.4

53,6
50

47,3
49.3
55,6
53.3

54.9

47

54.’?

46,5

4,2
4,6

4,7

4,3
4,1

4,6 54,8

4,5 4,’? 55
4,6 4,6 51,3

4,2 55.9

4.4 53,9
4,4 4,4 56,1

4 4,6 49,4

4,3 4,3 50,6

4,4 51,8
5 5,4 52,9

50.7

3,9 3,6 52,2

4 3.7 49.4
4,2 4,6 47,9

3,6 48.6
4,1 4,1 53,7

51,9

4,7
3.4

4,8

3,9

56.9
3,’? 46,3

4,8 53,3
47,1

50
51,8

54,2

50

3,5 56,1

51.4

53,5 52,9

4,1 4,5 50.6 50

39
40

41

42

43

44
45

46

4.7

48

49
52

53

54

56

57

.58

59

60
61

62

63

64
65

66
67

68

69
70

7’

72
73

74

75

76

77
79

80

81

82

83

82.8

92,9

75,9

75.9
83,3

82,4
87,1

85,2

77,4
76,7

85.7
78,6

100
86,7

90,9

100
89.7

87,5

69.2
96,8

93.5
90,6

89.3
69

76,7

82,4
86,7

88,5

93,9
90

93.1
86,7

90
80,6

96,3

8’?,9
96.9

87,9

76.7
85,3

90

85.7
92,6

78.6

.79,3
78,1

81,8

90

82,1

86,2
76,7

88,9
70

93.5

86,7

87,9

92,6

89.7

84,4

68,4

93,5
90,3

96,7

85,7

72,4

89,3
90,9
80

92

93,9
93,5
>00

83,3
90

80.6

87,5

93,9
96,9

76,7
82,9

90.3

69
80

77,8

69,2

73,5
.71,1
74,2

77,8

76,9
78,6

70
69

61,1

75,9
73

86,7

70

76,5

85,3

77,1
80

‘78,4
67,7

76
70,4

69,7
64,5

75

82,4
63,6

77,]
89,7

78,1

69,7

63

71,4

75

73,5
64,5
71,4

672?

70
76,7
77,8

66,7

76,5

‘77,1

77,4

74,1

75

73,3
67,9

59,5
.71

72,2

90
66,7

81,3
85,7

79,4
77,1

85,3

71

76,9

67,9

72,7
64,5

71,4
82,9
66,7

74,3
89,3

80

71,9
66,7

74,3
75,7
68,6

71,4

71.4

65,6

76

84,4

82,8
81,3

84

83

80,1
81

81,2

75,3
80,6

82,4
81,5

83,6

80,1

83,7
80,6

82,6
80,1

81,9
80,7

78,3

81,7

82
82,3
83,1

79,4
84,2
83,5

78,9

81,7
86

81,4

80,4
81,6

83,5
86.8

85,3

81,6

76,7

84.6

81,7

82,5

84,7

83,7

82,8
82,8

75,2
81

82,]
81,5

84,3

80,4

84,2
81,6

83,6

80.7
82,5

82,8

79,3
81,8

82,5
81,8

83,2

80,1

85
83

80,9

81,7
80,1

81,9

83,9
86.5

86,3
82
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Tabla¡3 2. Determinaciones obtenidasen el esqueletopostoraneal(continuación).

Edad JcIalorn, flclnlorp tcladqap Dch,c1qa~ TclMver flclrnlver leseaR

137

164

152
131

143

133

126 124

130

150
154

150

123

142

154
140

128

133

124

149

148

85 156

30 134
146

‘44

SE~0

M

y

y

Nf

M

Nf

M

M

Nf

y

72

39

89

85

59
73

87

72

8!

94

139

164

148

128

143
131

y

84

85

86

87

88

89

90

91
92

93

94

95

96
97

98

99
100

101
102

103

104
105

106

107
108

109

110
111

112
113

114

115

116
117

118

301

12
11

12

9

11

11

lo

10

13

‘3
13

13

11
8

11
10

13

10
10

11

lo
11

8

13

12

12

12

lo
13
12

73

78

67

79

70
80

88
7.7

83

53
89

84

74
83

70

86

79

79

61

12
11

12

9

lo
11

11
lo

11

14

13

13

12
7

11
11

14

lo
11

II

11
12

9

14

13
11

13

12
11

11
12

‘o

12

10

lo

8
8

11
9

lo

10
13

12

lo
lo
9

12

11

16

7

10
9

8

11

12

9

13

12
10

13
11

lo

12

10

lo

8

8

lo
9

¡2

11

12

11

12
9

9

13

12

16
8

11

8
9

11
12

12

11

II

11
11

14

11

y

y

y

y

y

M

Nf

M

y

y

Nf

M

M

Nf

M

y

M

y

Nf

M

y

y

y

y

V

174
¡66

130

137

‘35

120

135

146

153

139

163
147

127

125

159

177

143

138
148

¡55

156

146
119

134

157
140

122

131

124
149

145

153

125
149

142
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—

Tabla ¡3 2. Detenninaciones obtenidas ene! esqueleto postcraneal (continuación).

— — lhmnsnch
fle~rh

100
113

““amir”
297
347

331

95 264
87 283

95 290
94 294

83 85

116 325
137 104 104 304

169 110 332

158 115 116 332

104 300

159 103 101 300

92 90 263

136 96 302

142 96 97 282

311
160 103 104 342

145 92 93 289

130 90 89 279
276

125 89 90 268

163 115 114 343

115

142 106

143 94

141 102

147 93
156 95

151 90

114 345

106 316
92 292
96 297

93 295

102 322

91 292

ns~1t
145

170

161

132

84
85

86

87

88

89
90

91
92

93

113

100

94

87

92
93

DhI¡wanrh

57

66

63

flh¡¡~~pno

301
343

334
269

298

300

306
254

66

63

48

52

flhi,~rnh

45
49

46

40

T1w,~r,ih

45

49

45

40

37

39
37

48

55

50

39
38

42
3.7

94
95

96

97

98

99

100

101

102

103
104

105

106
107

108

109

110

326

310

333
336

301

305
263

289

342
291

284

278

270
274

62

60

65

61

60
51

55

58
60

62
58

49

56

67

62

66

60
61

52

56

58

62

63
59
54

49

56

48

45

52

46

43
44

39

40
44

51

49
42

39

38

38

54

48
45

53
47

44

47

40

46

50
53

41

41

38

38

38
49

111
112

113

114
115

116

117
ng
301

347

321
298

298
290

328

297

53

57

52

69

63

62

54
57

55

54

70

62

50

40

42
42

45

46

45

50
41

43

45

47
45



428 Cstudioantropológico-forensedela colección dela CML

TablaB 2. Determinaciones obtenidasen el esqueletopostoraneal (continuación).

— — ~a s.aa —
217
257

230
199

206

229
213

220

179 180

213 11

257 11

235 12
9

209 10

223 10
208 9

10
8

240 243 11

223 225

234 238

218 222

228 229

190 192

197

226

248

202
188

193

250

230

229 231
225

18
18

19

20

18

18

15

16

22
17

18

15
16

15
14

13

20

19

16

16

17

17
19 243 241
19 226 228

flr~ao

II

‘O

13

9

10

10
9

10
8

12

17
16 18

13 13
14 15

12 11

11 12
9 9

9 9

207 11 11

229 11 11

250 13 12

206 10 10

lO 10
206 10 10

189 10 10
199 11 10

13 12

12 12

233 10 10
11

11 11

12

It 12
11 12

84

85

86

87

88

89

90
91

92

Thnm~¡nnx

23

20

24
21

20

20

19
20
17

22
20

25
20

20

21

19
21

‘7

17

17

16
14

16

1$
17

16
14

flbixm~min

17

1’?

18
15

¡5

1’?
16

16
14

93

94

95

96
9.7

98

99
loo
101

102

103
104

105

106

107
108

109
110

hl

112
113

114

115

116

117

118

301

24

24
23

24

23
22

17
19

16

21

21

19

20
20

20
18

25

24

20

20

20
22

22
22

24
23

24

24
24

22

17
20

17

21

22

18

22
21

20
19

24

24

21

21

21
21

23
22

lrad~rn

15

16
16

12

12
14

14
¡4
12

17

12

18
‘.7

15

14

14

13

16
14

16
11

15

12
14

12

17

16
15

12

15

17

18
18

18

20
18

16

15
17

22
17

18

15

16
‘5
14

14

20

18

‘5

16
16

17

18

19
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Tabla ¡3 2. Determinaciones obtenidas en el esqueleto postcraneal (continuación).

Icublo,w flcubIonQ lcuhddor flcnhddor lcubdtra flcuhdtra—

236

248

249

16

17

17

13

14
14

14

14

11

18

238 17
257 19

17

238 17

248 16

14

15
223 16

17
267 1’?
221 13

210 14

15

207 14
217 13

278 19

251 253

253

248

261

118 18 240 239

19

14

15

15

15
17

16
17

18

15

I5

15

12

17

19

18

20

19

17

17

15

16
16

17

18

14

15

15

15

14

19

15

15

>6

16

17

12

12

lo

lo
12

11
11

9

12

12

14
14

12
12

10

9
11

14

12
9

12

10

10

10

15

14
11

12

14

1r~

12 209
12 243

12 217

186

199
214

202

11
13

11

10
9

12

15

13

15

16

12
14

10

10

12
14

12

10
12

10

10

10

14

212

219

235

206

219

187
214

235

193
180

198

179
189

237

10 222

210

21715

12

1312

13

205

216

220

202
209

177

212

223

237

209

217

180

194
218

235

196

183

180

192

226

222

218

232 230
13 212 2>0

239
272

249

211

242
228

266

239

248

215

244
267

218

204

212

274

84
85

86

87

88

89

90
91
92

93

94

95

96
97

98

99
100

101
102

103
104

105

106
107

108

109

110

111

112

113

114

115

116

117

flra~4trn

14
15

15

12

12

15

15

14

12

16

12
12

17

18

16

15
12

13

17

14

17

14

16

13
14

13

16

16
15
12

13
16

15

247

262

301
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TablaB2. Determinacionesobtenidas en el esqueletoposicraneal(continuación).

— — — — — —~ MM—a — — — a-s~danQ

86

116

108

87

86

89

cnilMoIt

129
132

116

117

111

¡06

113 119

109 120

118

82

103
87

113

100

100
119
107

118
109

Saca~ns

49

52

53

44

40

36
39

44
36

45

50

47

56
48

41

46
42
43

46

1~1t

211

234

226

190

188

195

195

208

175

222

217

207

214

209

208

18!

200

199

107 128 50 229
87 109 46 200

41 195

112 43 191

t06 43 178

92 109 39 ¡88

100 56 241

50 221

117 55 227

103 115 208

95 108

1.11

110 112

90 105

41 201
48 194

47 216

45 190

~lt

212

232

227

192

189

192
196

IrnvMrl,

154

178

166

146

151

151

136
222

219

205

218

210
207

178

155

162

¡56

163

156

198 159

230

194

195

191

176
188

242

210

19’?

194

217

190

166

152

160

¡57

182

158

151

144

159

150

tcu~irc

34

35

35

30

27

34

27

flc¡j~irc

35

31

35

28

36

31

35

26

35

84

85

86

87

88

89
90

91

92

93

94

95

96

97

98
99

100
101

102

103

104

105
106

107

108

109

110

1.11
¡12

113

114
115

116

117

118

301

Sncnj¡mse

5

5

5

5
5

5
5

5

5
5

5

5

5
5
5

5
5

5

5

5

5

5

5

5

5

5

5

5

37

38

40

34
36

30

36

33

37

30

31

31

30
27

37

38

30
31

31

34

37

37

40

43

34

37

29

38

31

37

31

34

30

29

36

31

32

38

36

38
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TablaB2. Determinaciones obtenidasenel esqueletopostcraneal(continuación).

-———————— — —nr2á~nhl

87

76

.75

Dc

154

175

172

144

lrov~nui

89

77

77

149 76

151 73

135 69

72

155 76

158 73

151

165

155

156
162

168 75

154 76

161

141

156
‘.75

157 82

150 69

145 59

155 74

156 70

lrgvjgi e

90

94

91
77

‘78

75 80

72 83

Dc~¡pis lfetm1~po
89 416

482

92 439

79 369
76 400

80 406

84 405
42’?

69 75 75 348
70 93 92 443

464

72 88 85 413

70 97 95 457

107 457

74 73 86 87 410
72 ‘70 82 83 411

75 76 369
78 77 84 84 414
77 76 83 81 395

87 440

72 92 452

76 78 376

83 386

381

74 367

75 372
94 462

78

67

72 72
76 78

82

92

79

81

77

78

74

97

88

99 97

if~j~h;

416

480

438

368

396

403

403

418

342
443

459

412

449

453

411

flf~J2nc
414

476

430

372

407

408

424

343

447

458

412

457

370 365

416 410

392 393

438

453 450

375 376

385 384

380 379
366 365

373 371
451 460

470

473
82 90 92 446 439

405 400

66 83 82 425 426

59 80 80 410 412

73 87 88 459 453

70 82 84 405 414

469

437

403

424

407

459

403

84

85

86

87
88

89

90

91

92

93

94
95

96
97

98

99

100

101

102

103

104

105
106

107

108

109

110

111

112

113

114

115

116

117

118

301

flfa~hi

415

475

430

371

39.7

408

419

337
447

454

411

451

367

410
391

450

375

383

378

364

372

449

467

434

399

423

408
451

409
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Tabla¡3 2. Determinaciones obtenidasen elesqueletopostcraneal(continuación).

— .~ ~ ..~.,..-. ~ .,.,.. [CerndtsT u Dfe,ndtsi i Ifenid ~ao

47

49

48
39

42

25

26

29
25

23

23

23

25

27

29

24

23
24

25

45 24 25
35 20 20

46 27 28

30 28

45 27 28
54 35 30

31 30

43 27 27
45 26 26

39 22 22

42 27 25
42 32 28

2’? 27

47 30 31

41 28 27
27 27

39 25 28

3’? 23 23

40 24 24
51 33 33

43 26

30 30

44 29 28

42 25 24

41 25 24
45 25 25

47 29 28

45 28 28

32 32 26

30 32 27

33 34 32
29 29 23

28 28 25

28 28 27

32 32 23

32 32 26

24 24 20

31 31 30

32 31 30

32 33 28
34 35 28

34 33 32

33 31 29

32 33 27

28 27 22
29 28 25

33 33 27

30 29 27

34 32 31

30 31 29

29 28 25

24 28 23

29 27 23
27 27 28

36 37 33

28 27

35 33 30

27 26 29

30 28 26
28 28 27

30 29 24

31 30 33

27 29 28

lfPwu,¡cli

79

83

82

68

69

74
68

80

81
80

78

89

85

78

73

75

84

70

76

70
71

92

86

74

75

74

79

82

77

84

85

86

87

88

89
90
91

92

93
94

95

96
97

98

99

loo

101

102

103

104

105
106

107

108

109

110
111

112

113

114

115

116

117
118

301

80
84

82

68

70

74

69
80

63

79
79

79

90
84

78

71

73
77

82

83

71

76

69

71
70

90

7’?

74
74

74

79

82

77

Jfemggoh

46

49
48

38

41

41

44
45

36

45

46

53

43

43
39

43

41

47
41

41

40

37

40
49

43

50

43

42

44

47

45
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TablaB 2. Determinaciones obtenidasen el esqueletopostcraneal(continuación).

— — — — — — — —a — .. —
343

379

352
305

309
343

338

348

286

368

389

331

360
382

345

295

310

353

371

320

303

315
300

305

408

376

359

333

352
33’?

355

329

347

379

348

307
313

346

341

356

289

368

383

331

360

381

343

295

344

315

349

374
320

305

317

301

298

402
371

375

359

337

35’
334

356

337

nf9.wsitra
27

28

30

26

24

25

27
27
21

27

26

28

30

32

Jfe~~irr

84

84

9’?
75

78

82
77

80
66

92
90

89

9’
97

90

29 86

24 73
26 79
29 88

26 83

28 92
30 89

24 77

24 74
24 76

23 81

35 104
24 84

28 91

25 83

2’? 79

24 83

24 76

26 93

24 81

flfe~tirn

84

86

9’?

76

77

84
78

86

64
91

90

86

92
99

88

72

79

88

83

88

87

78

.75
‘73

103

82

90

86
82

80
76

92

84

Jt,~nr

76

77

‘78

63

67

69

65

73

59

76

80

75

80

77

74

flt¡~pnr

76

78

79

64

70
71

75

60

.77

78

82

77

74

66 65

69

68

75
79

71

77

79

67

69
64

67

65

86

69

66

66

65

93

80 79

71 70

71 72

70 68
74 74

78 .77

74 .73

flfemg~~no

27

27

34

23

26

28

23

28

20

30

30

27

29

34

28

22
24

27

27

29
23

26

23
23

26

32
28

30
30

26

26
24

32

30

84

85

86
87
88

89

90
91
92

93

94

95

96

97

98

99

100

101

102
103

104

105

106

107

108

109

110
111

112

113

114

115

116

117

118

301

IFpm~
7rn

28

27

29

25

25

25
27

25

22

29

27

29

31

31

30
28
25

26

29

26

30
29

25
24

26

23

34

26

30

24

26

25
24

26

24
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Tabla ¡3 2. Determinaciones obtenidas en el esqueleto postcranea] <continuación).

— — — —— — — — — —
84

85

86

87

88

89
90

91

92

93

94

95
96

97

98

99
loo

101

102

103

104

los

106

107

108

109

110

111

112

113

114

1L5
116

117

118

301

1~c
88

100

102
78

82
85
79

82

74

90

90
93

102
102

97

89

76

74

87

93

96

79

82
79

84
79

105

86

102
88

81
85

89

91
84

335

371

343
293

34’?

277

383

359

338

313

364

302

297
300

396

376

357

351

332

360
331

ltihdi

55

55

53

44

46

44

53
44

52

54

50

61
58

50
52

48

57

53

68

44
46

48

47

47

60
54

55

50
46

49

49
50

49

fltibrii

54

55

53

44

45
47

44

52

44

51

54

49

60

58

50

47

53

54

68

45

47

48
4’?

48

59

55

50

4’?

51

50
51

51

ltil~a1nv

33

3’?

39
29

30

31

29

28

26

34

32

35

37
3’?

35

32

28

27
32

36

37

29

28

29

29

30
41

31

38

31

29

32

34
31

31

fltikwnv

34

34

37

30

30

29
28

32

27
34

35

33

37

37

34

35

28

27
34

35

37

30

30

28

28

30

38

33

38
32

30

31

33

32

31

TlI~~ni

23

25

23

18

23

23

21

23

18

21

24

24

27
27

26

22

20

20
23

24

24
18

24

21
22

20

23

23

26

26

22

21
22

26
22

Dti~tra

23

25

23

18

22

22

20
25

20

22

24
24

28
28

25

25

20

20
23

25

25

20

23

22

22

21
23

24

27
26

22

21

22

26
22

0t~rc

90

94

98

78

80
82
77

89

72
90

96

95

102
108
97

98

75

74

91

92

97

75

84

80

80
80

99

9’
103

89

84

85

86

93
86
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Tabla¡3 2. Determinaciones obtenidasen el esqueletopostcraneal(continuación).

.~ lnerdn,px flnerdrnax lcnhlon2 flcplIonQ lcalanch flcalancb lcalandi—

44

45

41

36 36

14 15 77 75 42 44

13 13 82 44 45

18 17 ‘79 40

11 12 71 71 35 36

14 14

13 14 77 36 37 36 38

11 13 72 72 36 36 3’? 36
15 15 82 44 45 46 46

282 12 14 77 77 35 35 36 36

14 15 77 77 38 39 40 41
13 15 80 79 42 43 46 45

328 17 16 74 75 40 40 40 41

356 12 12 86 85 47 48 48 48

15 16 90 90 47 46 46 47

336 17 16 78 81 39 40 41 40

13 13 76 77 41 39 42 40

289 14 15 73 72 39 39 39 39

13 >3 75 76 38 37 41 39
316 16 19 78 77 41 40 41 40

350 13 13 79 41 41 41 43

368 16 16 83 84 45 47 46 47

13 11 67 68 39 37 39 38

14 15 72 38 39 40 39

14 14 78 77 36 36 37 37
297 13 13 70 70 37 38 38 38

296 14 13 36 36 36 37

393 17 18 86 86 46 43 46 43

14 38 39 41 39

374 15 17 77 80 42 43 43 42

356 15 15 79 81 41 41 41 41

329 14 79 75 37 39 39 40

348 12 13 74 76 40 39 40 39

33] 11 13 78 75 41 40 42 40

363 15 16 79 80 40 42 41 42

336 12 12 77 73 38 38 39 39

J~n

335

375

338
296

307

351

334

84

85

86
87

88

89

90
91

92
93

94

95

96

97

98
99

100

10]

102

103
104

105

106

107
108

109

110
111

112

113

114

115

116

117

118

301
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Tabla¡32. Determinaciones obtenidasen el esqueletopostcraneal(continuación).

— ~ ..~L...... - IDWJ IDHU2 ¡DRA IDRA2 IBRO
46.2
47,8

44,3
47,6

64,9

60,2

72,3

48 67,2

43,7 68,9

ffi~2

69

66,5 50,1

50,2

72 49.2

48.2

49,6
48,2

49,1

47,2

45,9

48,8 69,2

41,9

45,8

47,9
45,2

77 75,9
65,1

73,4
71,2
67,3 63,5

70,6

46,4 69,1 68,3

45,9
48,1

43

47”

63,2

62,6
70,9

45,3 71,2

72,3

65

45,2 74,1

51.3

43,1

45,4
47,8

73,9

62,8

61,3

57,7

65

64,1

68,5

44,4

48,7
51

44,2

50,8
4’?

52,1

49,3 49,1

47,7
50,9

45,5

72 46,6

69,9 46,4

74,6

64,3
68,1

63,3
65,4
60,3

51,3

45,3

46,5

50,2

48,1

53,4

46,8
49.8

45,8

45,6

44,2
48

47,3
50,7

47,6
50,8

84

85

86

87

88
89

90
91

92

93

94
95

96

97

98

99
100

101

102
103

¡04

105
106

107

108

109

110

111

112

113

114
11.5

116
117

118

301

73,9
85

66,’?

66.7

80

90

89,5
80

82,4

75

75

78,3
83,3

78,3
72,7
88,2

89,5

137,5

81

85,7

78,9
80
75

70

77,8

80

75

75

80

80

77,3
81.8

86,4

77,3
85

72

75
75

81
84,2

76.2

82,4

75

78,3

79,2
83,3

75

81,8
88,2

80

129,4

81

81,8

83,3
72,7
71,4

70

78.9

83,3

79,2

76.2

76,2

81

8!
82,6

86,4

73,3
68.8

75

83,3
71.4
64,3

71,4

66,7

64.7

133.3

72,2
82.4
80

78.6

64,3

69.2

68,8

78.6

81,3

90,9

66,7
83,3

71,4
91.7

76.5

75

66.7

91,7

73.3
64,’?

78,6
66,7

86.’?

75

83,3

66.7
60

71.4
66,7

75

14 1.7

150

76,5
83.3

68,8

80
75

69.2

64,7

78.6
70,6

71.4
62,5

76.9

71,4

76.9

75

.75

66,’?
91,7

84,6

75
80

66.7

71,7

74.1

73,9
76.9
70,7

73.4

70,5

72,7
76

72,2

69,9

72.7

72,5

73.2

72.8

72,9

72.8

77.1

75.5

7’?,4
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Tabla ¡3 2. Detenninaciones obtenidas en el esqueleto postcraneal (continuación).

RFF ¡BRO2 1141S ¡ISP 11SP2 — IRFB IRFB2 — —

150

113,8

98,9 97,8 20,2

81,9 17,5

84,6 81,5 22,1

133,3 20,4

19,7

129,1 95 93,8 20,3

88 85,7 19,1

19,1

92 92 19,3

105,3 77,4 76,1 20,8

19.6

110,1 86.4 84,7 21,6

75,3 73,7 20,3
21,4

86 83,9 21,9

87,8 84,3 21
20

92,9 91,7 19,3
92,8 93,8 22,4

18,9

81,5 78,3 20,4

97,4 96,2 23,7
20.1

19,5

20,8

21,8

22,6

73.8 122
75,1 115,5

73 123

104.4
71,6 109

73.1 119,6

70,8 125,3

74,1

70

72,6

101,3

85,9

118,5 96 97,3

80,9 80,4
93,2

72,6 111,7 91,1 89,1

113,7 83,1

73,8

101,8 85,1
116,7 85,4

80,5

73,8
83

83,3

19.4

19

19,6
19,6

18,7

20,3

20,1

72.1

74.9

68.9
74

76,8

71

71,9

70.9

72,6

71.5

84
85

86
87

88

89

90
91

92

93

94

95

96
97

98
99

loo

101

102

103

¡04
105

106
107

108

109

110

111
112

113

114

115

116

117
118

301

20,2
18,1

22.6
20,5

19,4

19,1

20,5

19

20,4

19,8
20,9

20,4

19,6

19,3
22,5

19,6

23,2

20,4

19,8

20,1

21

22,9
17,6

19,8

20,6
18,9

18,6

20,4

20,5

13

11.3

13,9
13

12,6

12,9

12,4
12,2

12,3

13,3

12,4
13,8

13,1

13,9
14,4

12,9

12,4
14,2

12,1

13,6

15.4

13

12,4

13,4

13,7

14,6

12,8

12,1

12,9

12,3

11,8
12,9

12,9

13

11.6

14,9

13,2

12,6

12,3
13.1

12.2

12,8

12,3

13.4

13,1

12,5

12,2

14,3

¡2,7

14.1

13.1
12,4

12,9

13,2

14,9

11,1

12,7

13,3

11.8

11,8
12.9
13,2

92,9
100

110,3

92

100

108

85,2
104

90,9

103,4

111,1

96,6

90,3

103,2
96,7

96,4

88

96,2

93,1
103,8

103,3

100

100

95,8
88,5

121.7

97.1
103.8

100

120,8

loo

108
100

126,9
116,7

100
96.4
113,3

88.5

108.3
112

85,2
103.7

95,2

111.1

115,4

96.4

96,7

106.3

96.6
91,7

92.3

93,1

103,8
103,6

76,7

108,3

95.8
95,8
113

91,4

116.7

107,1

120

96,3

108.3

100

123.1

125

77,5
77.6

73,5
76,8
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Tabla ¡3 2. Determinaciones obtenidas en el esqueleto postcraneal <continuación).

IMER2 ICNE ICNE2 ¡PER IPER2 TÁCA ¡ACM

82,5

79

80,4

82,9
78

85,1

83,9

83,3
83,6

83,1

84,7
80,3

80,2

84,3

83,9

12W
83,6

79,8

80,9
82,7

78,8

83,6

85

85,8

82.3

84,4
80,5

79,8

80,8 80,4

83,9

80,678,9
80,6

82,4

85,1

~78,9
83,1

82,2

82,2

88,7

Qfl 1

82,2

82,6

83
82.8

77,3
81,6

83,1

85,3
79,6

83,9

82,7
80,1

89,5

79.4

82,7

84,5
83

81,9

78,9
82,4

4,2 4,5

3.5 3,5

5,2 5

3,8 4,1

4,6

3,7 4

3,9

54,5

49,3

46.8
50

53.7

4,3 5 45,5

49,4
3,4 52.5

4,9 54.1

3,3 3,4 54,7
52,2

5 4,8 50

53,9

5,2 53,4
50,7

5,1 6 52,6

3.7 51.9
4,4 4,3 54,2

58,2

4,6 52,8
46,2
52,94,4 4,4

4.7 4.4
4,3 4,6 53,5

A 1< CAC

4,2 4,2 51.9

4,3 46,8

3,4 3.7 54.1
3,3 3,9 52,6
4.2 4,4 50,6
3,6 3,6 49,4

84

85

86

87

88
89

90

91

92
93

94

95

96

97

98

99

100

101
102

103

104

105

106

107

108
109

110

111

11-2
113

114

115
116

117
11$

301

78.1

86,7

87,9
86,2

82,1
82,1

71,9

75

83.3

87,1

93,8

84.4
102,9

91,2

81,8

81.3

78,6
93,1

97

90
88,2

93,3
93,1

104,2

79,3
88,9
91,7

85,7
107,4

83,3

89,3

83,3

93.5
103,7

78,1

84,4

85,3

82,8

82,1

85,7

78,1

78,1

83,3
90,3

90,3

84,8

85,7

90,9
87,1

78,8

81,5

89,3

84,8

93,1

96,9

87,1
96,4

100
85,2

88,9
89,2

92,9

90,9
107,7

85,7

85,7
86,2

93.3

96,6

69,7

67,6

59
62,1

76,7
74,2

72,4

82.1

69,2
61,8

75

68,6

73

.73

74,3
68,8
71,4

74,1

71,9

66,7
64,9

62,1
85,7

72,4

75,9
66,7

56,1

74,2

68,4
83,9

75,9
65,6

64,7
83,9

71

67.6
73.5

62,2
60

73,3

.75,9
71,4

78,1
74,1

64,7

68,6
72,7

75,7

75,’?

73,5
71,4
71,4

74,1

67,6

71,4
67.6
66,7

76,7

78,6

78,6
70

60,5

72,7

71-,1-
81,3

73,3
67,7
66,7

81.3
71

58.7

54.9

50,6
50.7

50

45,5
50.6

54,4

53,3

56,5
51.1

49,4
50.6

54,2

48.7

51,9

56

54.4

46.8

54,3

50

cj o
.33.0

50.6

52

51.3

53,3
52.5

52.1
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DETERMINACIONESOBTENIDAS: ESTUDIO MORFOLÓGICO

Tabla¡3 3. Valores obtenidosen e! estudiomorfológico.

— - Obehon AntsaQ Bregina Medeorí

2
O
3

2

3

2
3

3

2
1

2
2

3

3

o

3

3

3

3

3

2

3
3

2

o

3 1

o o
3 2

o o

3 3

o o

3 3

3 3

3 3
o o

1 1

1 0

3 3

o

2 2
2 1

3 2

2 1
3 3

1 1

2 2

2 1

2 1

1 1

o o
o o

3 3 2

3 3 2

2 2 1
3 2 1

3 3 3

3 3 2

2 3 2

3 2 1

3 3 3
3 3 3

64 O
77 0

81 2

66 0

97 2
1

3

83 3

63 1

78 0

68 0
66 2

72 3

86 2
65 1

88 3

2
3

2

1

1

2
1

o

O

Ueíi~mfl

o
o

2

o
2

1

2

3

1

o

1

3

2

2
3

2

2
2

2
1

1

O
o

R~F

1

2

3

4

5

6
7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

18
¡9

20
21

23

24

25

26
27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

s~o
y

M

Nf

Nf

M

Nl

M

y

M

y

Nf

y

Nf

Nf

M

M

y

Nf

y

y

y

y

y

y

y

Nl

M

Nf

y

M

y

M

Nl

M

M

Nf

M

o

O
2

o

2

o
2

3

2
o

1

3

O

o

3

o
2

o

o

o

o

o

O

1 n,~hda

1

o
3

1

3

1

2
2

o

2

1

3
3

1

3

3

3

2

2
2

2

o
O

2

1
2

3

3
1

2

2

3

75

70

53

84
34

70

74

52

68

89
74

67

45
91

72

79

68

74

2
o

1
2

2

3

1

2

2
7.7 3

2

o

1
2

3

1

2

2
3

1

2

1
o

3

2

1

2

2

2
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Tabla¡3 3. Valores obtenidos enel estudiomorfológico(continuación).

REF MedcorD Pterion¡ Pterionfl EstErol Esffiofl Esfteinl EsfteinD Esftesul EsfiesuD

1 0 1 1 0 0 0 0 0 0

2 0 1 0 3 0 0 0 0 0

3 2 1 1 0 3 1 0 0 0

4 0 0 1 0 0 0 0 0 0
5 2 2 2 3 3 0 0 0 0

6 0 0 0 0 0 0 0 0 0
7 2 3 2 3 1 0 0 0 0

8 2 2 2 3 3 3 3 1 1

9 2 1 1 0 0 0 0 0 1

10 0 1 1 2 2 0 0 0 0

11 1 1 2 0 3 2 2 0 0

12 0 2 2 3 3 0 0 0 0
13 3 2 2 2 0 0 1 0

14 0

15 1 2 2 3 3 0 0 0 0

16 2 3 3 3 3 3 1 0 0

17 0 3 3 3 3 0 0 2 3

18 1 3 2 3 3 0 0 0 0
19 0 3 3 1 1 0 1 3 3

20 1 2 2 3 3 3 2 0 0

21 1 2 3 3 3 2 1 0 0

23 0 0 1 0 2 0 0 0 0

24 0 2 2 3 3 0 0 1 1
25 0 2 2 3 3 0 0 2 1

26 0 1 0 0 0 0 0 0 1
27 0 1 1 0 1 0 0 0 0

28

29 1 3 2 3 3 0 0 0 0

30 1 3 3 3 3 1 1 1 1
31 1 1 1 2 2 0 1 0 0

32 0 1 1 O 1 0 0 0 0
33 3 3 3 3 2 0 0 0 0

34 2 3 1 1 0 0 0 0 0

35 1 3 3 3 3 0 0 0 0
36 2 1. 2 1 3 0 0 0 0
37 3 3 3 3 3 0 0 0 0

38 2 2 2 1 2 1 0 1 0
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Tabla fi 3. Valores obtenidos en elestudiomorfológico (continuación).

a — — — — — — —

5 5 5

4cnstf 4cn,Úfl T~T

10

10
8b 10

Sb Sa 6

81, 81, 10
Sa ‘?c 9

71, 9

lo
Sb 10

Sa Sa 9

81, 10

Sa 7a 10

10
8b 10

Sb Sa 10

Sb 81, 10

Sb 10

6c 6c 9

Yc 7c

7c 7b 9 9
10 10

Sc Sc 5 5

Sc Sc 10 10

7a ‘?a 10 9

Sa 10 10

71, 71, 5 5

Sa Sa 10

10 10

51 51

62 62

61 61

51 51

51 52

62 62

32 31

62
52 52

Sb Sc 10 10 61 61

Sc Sc 10 10 62 62

6a 10 10 61 52

Sc Sa 10 10 62 62

6a 10 10 62 62

7a 6a 10 10 61 61
81, Sb 10 10 62 62

R~F

1

2
3

4

5

6
7

5

9

10

11

12

13

14

15

16
17

18

19

5 4

10

10
10

6

10
9

9

10

10

9
10
10

10

10

10

10

10

9

Siic~v1

52

62
62

51

61
62

61

62
62

62
52
52

62

61

61

62
62

61

5

5

Snc~vfl

52

62
62

51

61
62

61

62

62

62

52

61

62

62

62

62

62

61

5 5

55

5

5

5

5

5

5 5

20

21
23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

5

5

5
5

5
5

5

5

5

4

5
5
5

5

3
5

2

5

5

5

5
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Valores obtenidos en el estudiomorfológico (continuación).

MK~1 O MK~fl O MK-~J11 O MK~t O Gil-Mil

5 4 5 14

5

5
2

4

5 4 5

Gil-Mill C,il4v¶m 1

5
5
2

5

5
5

2
5

14

4

5 5 5

4 4

‘5

5

5 5 5

5 5

15

4

5 5 5

4 5
‘5

5

5

5

5

5 5 5

5

5

5

5

5

5

5
5

15

5

4

5

4

5
5

5

5

5

4

5

5

5

3

5

5
3

5

55

12

15

9
‘5

13

15

4

5

5 5 5

4

4

3

4

15

4

5

5

5

5

5

5
5

5

5

5

5

5

5

5

Tabla¡33.

M~1

‘5

14

ts

15

15

15

RLF

1

2

3

4

5

6
7

5
9

10

11

12

13

14

15

16
17

18

19

20
21

23

24

25

26

27

28

29
30
31

32

33

34

35

36

37

38

13

¡5

II

15

15

15

‘5
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TablaB 3. Valores obtenidos en elestudiomorfológico (continuación).

Gil-Mt 1 Gil-ÑU fl Gil-Mil D GÍI-Mffi 1) Gil-Mt D .. CicatI CicatO

1 3
1 1

1 1

1 1

1 1

1 1

2 2

¡ 1

1 1

3 3

3 3

q¡in~irrl

7

15 .7

15 5
9 7

14 8
7

Siin~wfl

7

7

8

‘7

8
7

12 8 8

8 8

15 5 8
8 8

13 8 8
5 8

15 8 8
14 8 8

15 5 8

15 7 8

5 8

13 8 8 3 3

6 6
5 8
5 4

6 6
7 ‘7

7 7

11 8 8

15 5 8
15 8 8

12 5 6

8 8
14 5 5

15 5 5

15 5 .7
15 ‘7 8

15 5 8

8 8

1 1

3

1 3

3 3

1 1

1 1

1 1

1 1

3 3

15 5
15 5

6 4

14 4

12 4

15 5

13 4

R~F

1
2

3

4

5

6

7

5

9

10
11
12

13
14

15

16

17

18

19

20
21
23

24
25

26

27

28
29

30

3!

32

33

34

35

36

37

38

5

5

3
5

4

5

4

5

5

5

5

4

4

5

5

4

5
5

5
5
5

5
5
2

5

4

5

5

5
4

5

5

5

3
5

5

4

5

5

5
5

5

15

15

15

15

15

11

13

5

5

5

5

4

4

5

5

4

14 4

15 5

15 5

15 5

15 5
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Tabla83. Valores obtenidosen el estudiomorfológico (continuación).

— Medianil Medlan,D 1 smn,hda Ohelion .Antsao Bregnia Medcort

0 0 1 2 1

1 2 1

1 1 1

3 3 3

3 3 2
2 3 3

1 1 0

2 3 3

O o o

2 2 1

1 3 3
2 0 0
3 3 2

3 3 3

1 3 1

2 2 2

2 2 1

2 2 1

3 2 2

3 3 2

1 1 1

o o o

3 3 2

3 2 1
3 3 2

2 3 2

2 2 3

2 2 1
2 1 1
1 1 1

2 1 0

2 3 2

2 2 2

3 2 2

1 0 0

o o o
1 2 1

1 1 1

56

68

68

73

‘72
75

39

40

41

42
43

44

45

46

47

48
~19

52

53
54

56

5’?

58

59

M

M

Nf

M

y

y

M

M

Nf

M

M

Nf

y

Nl

y

y

Nl

y

o
2

1

3

1

71 0
83 1

O

o
68 1

44 1

55 2

82 2

64 2
83 3

82 1

1
1

2

1

1

2

o

2

2
0

2
2

1

2

60 V

o

2
1

3

1

O

o

1

1
2

2

1

2

2
1

2

2
O

3
o

3

2
1

1

1

O
1
2

2
1

1

O
1

o

1

2
3

3
1

2

O
1

o
1

3
3
1

2
2

2

3

o

2

1

3

3

1

1

1

1
1
2

2

3

1

O

1

2
1

2
1

O

2

o

3

3
1

1

1

1
o

2

76

78

82
72

78
67

66

92

72
63

73

54
81

59
75
70

83

79

72
86

61 V

62 V

63 y

64 Nf

65 M

66 M

67 y

68 Nf
69 Nf

70 V

71 M

72 V
73 M

74 V

75 y

76 M

77 y
79 y

so y

81 Nf

82 y

83 Nl

o

2

o

O
1

2
2
2

o

1

o
2

1
o

1

O

1

1

1

1

1

O
o

62 1
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Tabla ¡3 3. Valores obtenidos en el estudio morfológico (continuación).

— ...~. ... Fgfte,nl Fqfteinfl

39

40

41

42

43
44

45

46
47

48

49

52

53
54

56
57

58

59

\Satnrfl PÍeDnnl Pte,~nfl

1 1 1

1

o

2

o

2
o

2
2

0
2

2

1

2

o

60

61

62

63
64

65

66
67

68

69
70

71

73

74

75

76

77

79

So

81

82

83

1
1

2
1

o

2
O

1

2
1

1

o

O
2

1

o

o
1

1

O
o

2
3

2

2

1

3

2

o

3

1
3

3

1
2

3

2
o

2

0

3

2
2

O

3

O
2

2
2

o
O

2

Pq~nT F*~ofl

o o

o o o o
1 0 0 0

3 3 3 1

3 3 3 1

o o
1 3 3 1

1 3 1 0
1 1 1 0

o 2 0 0

1 1 1 0

o o o o

2 0 1 0

3 3 3 1

1 2 1 0

3 3 3 0
3 3 3 1

1 0
2 2

2 3

2 1

O O

1 2
o o
2 3

2 3
1 3

1 0

3 3

o

1 1

1 0

3 1
1 0

o o

2 0
o o
3 0

2 0
1 0

o o
3 0

o
o o o o

2 3 3 1

2 3 3 1

3 3 3 1
1 0 1 1

o o o o

O O O O
2 3 2 0

O O

O
0

O

1

O

0

o

o

o

o
0

O
O

o

O
1

O
o

O

1

0

O
o

o

O
o

o

O

o

O

o

O
o

o

1
1

2

O
o

o
o

o

O
o

o

O
1

O
o

2
o

1

o
O
o

o
O

o

O
O
o

o

o
0

1

o

O

O
o

o
o

o

O

o
o

o

o

o
o

o

o

o
O

o
o

o

o

O
1

O

O

o

O
O

O
O

O

o
o

O
o

O

o
o

O
o

O
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Tabla¡3 3. Valoresobtenidos en elestudiomorfológico (continuación).

4costt 4costl) Toddl Toddfl Siichevl SucbevD KW-Sl 1 MW.S11 ¡ MKÁSIII 1

39

40 10 10 41 41

41 10 10 62 61

42 10 52

43 10 10 52 52 5 5 5
44 7a Sa 10 10 62 62 5 5 5
45
46 St Sa 10 10 62 61
47 Sc 10 lO 62 62
48
49 Sa 8a 10 10 62 62
52 7a 10 10 52 52

53 7 7 41 41 4 4 2
54 61 61
56 7c Sa 10 10 62 62 5 5 5
57 71, lb 9 9 61 61 5 5 3
58 9 10 52 51
59
60 8a 7c 10 10 62 62 5 5 5
61 Sa 10 10 62 62 5 5 4
62 10 10 62 62 5 5 5
63 10 10 62 62 5 5 5
64 10 10 61 61
65
66 8b 81, 10 10 61 61
67
68 Sa Sa 10 10 62 62
69 Sa St 10 10 52 52
70 Ge Ge 10 10 52 52 5 5 4
71 10 10 61 62
72
73 10 10 62 62
74 lb 7b 10 10 41 41 5 5 3
75 10 10 61 6] 5 5 5
‘?6 St 6a 10 10 61 61

77 10 61
79 Sa
So
81 81, 10 10 62 62
82 10 10 51 52 5 5
83 Sa 10 10 62 61 5 5 5
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Tablafi 3. Valores obtenidos en el estudiomorfológico(continuación).

MR-St 1~ MktSI fl MW.SII n KW-sm fl KW-St fl Gil-MI 1

5

5

.5

15

15

.5

.5

.5

.5

4

5

Gil-Mill Gil-MIll 1

5

5

5

5

5
5

14

15

5

5

.5

4

4

15

13

4

5

5

5
5

5
5

5

5

5

5

2

5

5

5

3

15

13

4

15

14

I5

15

5

5
5

5

5

5

5

5

5

5
5

5

5 5

I5

15

15

15

5

5

5

5

14 5 5 5

5 5

5 5

5

5

5

5

15

5

5

13

15

5

5
5

5

5

5

5

5

5

5

15

15

5

5 5 5

5 5

15

5

15

15

5

4
5
5

5

5

5 5

15

14

39

40

41

42
43

44

45

46

47

48
49

52

53

54

56

57

58
59

60

61

62

63

64

65

66
67

68

69
‘70

‘71

72

73

74

75

76

.77

79

80

SI

82

83
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Tabla¡3 3. Valores obtenidos en elesnidiomorfológico (continuación).

REE Gil.Mt 1 Gil-Ml fl Gil-MU O C~il-MlTl 1) Gil-Mt O Sunaurí Sunaurfl Cieptí Cicatfl

39

40 15 5 5 5 15 8 8 3 ¡

41 15 .5 5 5 15 7 ‘? 1 3

42 15 8 8 3

43 .7 7
44 5 8

45 8 8

46 15 5 5 4 14 8 8 1 2

47 15 5 5 5 15 8 8 1 3
48 8 8

49 15 5 5 5 ¡5 8 8 ¡ ¡

52 14 4 4 5 13 8 8 1 1

53 5 .5

54 7 ‘7 1 13

56 8 8

5.7 7 7

55 14 5 5 5 15 7 ‘7 1 1
59 8 8

60 8 8

61 8 8

62 5 8

63 8 8

64 15 5 5 5 15 8 8 1 1

65 7 7
66 15 5 5 5 15 8 $ 1

67 8 8

68 15 5 5 5 15 8 8 1
69 15 5 5 5 15 7 7 3 l

70 8 8

71 15 5 5 5 15 7 ‘7 3 3

12

73 15 5 5 5 15 8 8 1 1

14 6 6
75 8 8

76 15 5 5 5 15 8 8 2 2

7’? 8

79 5 8

80 8 8
81 15 5 5 5 15 8 8 1 3

82 7 7
83 8 8
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Tabla¡33. Valoresobtenidos en el estudiomorfológico (continuación).

Rif SEXO EDAD Medianil Medianil) Lambda Obelion Antsso Bre~ma Medcorl

84 Nl 72 2 1 3 3 3 3 2
85 y 39 1 1 1 2 1 1

86 y 89 0 1 2 3 2 2

87 Nf 85 1 0 0 0 1 ¡ 1

88 Nf 59 1 2 2 2 2 1 0

89 M 73 1 2 1 2 1 2 1

90 M 87 2 2 1 2 3 3 2
91 M 72 3 2 3 3 3 3 1

92 Nf 81 0 0 1 2 1 1 1

93 V 94 1 2 1 1 1 1 0
94 y 1 1 1 2 2 2

95 V 73 1 1 3 2 2 1 0
96 ~¡ 75 3 3 3 3 3 2 3

97 V 67 0 0 1 2 1 0 0

95 ‘J 79 3 2 3 3 3 2 2

99 y 70 2 2 2 2 3 1 0
100 M 80 2 2 1 2 2 3 2

101 M 88 2 2 3 3 2 3 2
102 Nf 77 1 1 1 1 1 0 0
103 V 83 1 1 2 2 1 0 0

104 V 53 1 1 1 2 2 0 0
105 NI 89 0 0 0 1 0 0 1
106 M 84 2 2 2 2 2 2 2

107 M 74 0 0 0 0 0 0 0

108 Nl 83 1 1 1 2 1 1

109 M 70 1 2 2 2 3 2 2
110 V 86 2 1 2 2 3 3 2

111 M .79 1 1 1 2 3 1 2
112 V 79 1 2 2 3 2 2 0

113 M 61 2 1 2 2 2 1 1

114 M 0 0 1 1 1 1 0
115 V 85 0 0 1 1 1 1 ¡

¡16 V 30 1 2 2 2 2 1 1

117 V 1 2 2 3 2 1 0
118 y 1 1 2 3 3 2 1

301 V 1 1 2 2 2 0 0
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Tabla¡3 3. Valoresobtenidosen el estudiomorfológico (continuación).

REF Medcprfl Pterinnl Pterionfl F.sffrpl PsffYoD Esfteinl Fsfteinl) Esifesul Fsftes”fl

84 1 1 1 0 0 0 0 0 0

85 0 1 1 0 0 0 1 0 1
86 0 2 1 2 3 0 0 1 0

87 1 2 1 1 0 0 0 0 0

58 1 1 2 2 3 0 0 0 0
89 2 1 1 0 0 0 0 0 0

90 2 1 1 0 0 0 0 0 0

91 2 2 2 2 2 0 0 0 0

92 0 0 0 0 0 0 0 0 0
93 0 3 3 3 3 1 1 1 3

94 1 3 2 3 3 0 1 1 1

95 0 0 0 0 0 1 0 0 0

96 3 1 3 1 3 0 1 1 1

9’? 0 1 1 1 1 0 0 0 0
98 2 1 2 1 1 0 0 0 1

99 0 3 3 3 3 0 0 ¡ 2

100 2 2 3 3 3 0 0 0 0
101 2 3 1 3 3 0 0 0 0

102 1 1 1 1 1 0 0 0 0
103 0 1 0 1 0 1 0 0 0

104 0 2 3 3 2 0 0 0 0

105 2 1 3 1 2 0 0 0 0

106 2 2 3 1 3 1 0 0 0
107 0 0 0 0 0 0 0 0 0
108 2 2 3 3 3 0 0 0 0

109 2 1 1 1 0 0 0 0 1

110 1 2 2 2 3 1 1 2 1
111 2 1 1 0 0 0 0 0 0

112 1 1 1 2 1 0 0 0 0

113 1 1 1 1 1 0 0 0 0
114 0 2 3 3 3 1 1 1 1

115 1 1 1 0 0 1 1 0 0

116 1 0 0 0 0 0 0 0 0

117 0 2 3 3 3 0 0 0 0
118 2 3 3 3 3 0 0 0 0

301 0 1 0 0 0 0 1 0 0
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Tabla B 3. Valores obtenidos en el estudio morfológico (continuación).

KW-SI 1 MIÉ-SIl 1 MK.SITI 1— — —

Sa

6c 6b

Sc Sc

T~dI

10

4

lo

10

lo

4

lo

Suc~vL

51

31

51

62

qi,~vn

51

31

51

71, 8c 10 10 61 61

10 10 62 62

10 10 52 52

10 10 62 62

Sc Sc 10 10 62 62

¡0 10 62 62

Sa 10 10 62 62
71, 71, 10 10 61 61

5

.5

5

.5

10 10 62 62
10 10 62 51

lb Sa 10 10 62 62

Sa 8b 10 10 61 61

10

io lo

8b 10 10

Sa 8b 10 10
lo

Sc Sa

61

62 62
62 62

62 62
62

5

5

51 51

Sa Sa 10 10 62 62
4a 4a 5 5 31 31

Sa Sb 8 9 41 42
Sc Sc 8 10 52 61

5
2

.5

5

84

SS

86

87

88

89

90

91
92

93

3

5

4
5

2

5

5 5 5

5

5

5

5

5

5

5

5

94

95
96

97

98

99

loo

101
102

103

104

105
106

107
108

109
‘lo

111
112

113

114

115

116

117

115

301

.5 5

5 5

5
3

.5

5

5
2

4

4
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Tabla ¡3 3. Valoresobtenidos enel estudiomorfológico(continuación).

REE KW-SU MIÉ-SID MIÉ-SUD W-SIITD KW-StO Gil-MIT Gil-Mill

84

85

86

87

4

9

¡5

2

.5

4

5

2

5

88

89
90

5

Gil-Un 1

4

8

15

5

5

4

5

5

5

91

92

93

94

95

96

97

98

99

loo

101
102

103

104
105

4

15

15

15

15

15

5

5

5

.5

5

5

5

5

5

5

5

5

5

5
5

4 4

15

15

15

15

15

5

5

15 .5 .5 5

5

5

5

5

15

5 5 5

106

107
108

109

110

111

112

113

114

115

116

117

118

301

5

5

15

15

7

14

14

5

5
2

5

5

5

5
3

5

5

5

5

2

4

5

5

5

5

5

15

15

7

14

15
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— —

Tabla¡3 3. Valoresobtenidosen el estudiomorfológico (continuación).

- — — — D O — —fli¡~ft 1 flil-UI

13 5

14

15

12

5

5

4

GÁl-MUD flhI-PWT Cvi?.~t Sng
1rirl

4 5 14 8
5

8

8

8

4 4 13 8

5 5 15 8

8

5 5 14 7

8

Sunm¡rfl

8

5

8

8

7

8
8

8

7

8

C~tT Ci~tD

3 3

1

2 3

1 1

8 8

8 8

8 5

8

7

7

8
7

8 8 3 3

15 8 8 3 3

13 8 8 1 1

7

15 8

7

.7

8

15 8 8

15 8 5
15 8 7

8 5
15 8 8

8 8

8 8

1

1 1

3 3

1 1

5 8

3 3
6 5

8 8

84

85

86

87

88

89

90

91
92

93

94

95
96

97

95

99

15 5

15 4

5

4

5

5

loo

101

102

103
104

los

106
107

108
109

lío

15

15

15
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APÉNDICE C

ANALISIS DECOMPONENTESPRINCIPALESDE:

CRANEO

MANDIBULA

ESQUELETOPOSTCRANEAL

FEMUR: CONJUNTO

IZQUIERDO

TablaCI. (Páginasiguiente). Análisisde componentesprincipales delcráneo.
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Apéndice C 463

Tabla C 2. Análisisde componentesprincipalesde la mandibula.

ANÁLISIS DE COMPONENTES PRINCIPALES DE LA MANDÍBULA

Elgenvalues of the Correlation Matrix: Total = 13 Average = 1

Elgenvalue
Dl fference
Proportion
Cumulatíve

Elgenvaíue
Dlfference
Proportion
Cumulative

Eígenvalue
Dífference
Proportion
Cumulative

1

5.4365
3.3459
0.4182
0.4182

6
0.6304
0.2257
0.0485
0. 8 983

II

0.1209
0.0396
0. 0093
0.9909

2
2.0906
0.4658
0.1608
0.5790

7
0.4047
0.0555
0.0311
0.9294

12

0.0813
0.0443
0.0063
0.9972

3
1.6248
0.4803
0.1250
0.7040

8
0.3492
0.1706
0.0269
O AS63

4
1.1445
0.3934
0.0880

0. 7920

9
0.1786
0.0283
0.0137
0.9200

5
0.7511
0.1208
0.0578

0.8498

10
0.1503
0.0294
0.0116
0.9816

13
0.0370

0.0028
1.0000

4 factors wiíl be retained by the MINEIGEN criterlon.

MATRIZ FACTORIAL ROTADA CCRRESPONDIENTEAL ESTUDIC DE LA MANDÍBULA

Rotation Method: Varlmax

Rotated Factor Pattern

FACTCR1 FACTCR2 FACTCR3 FACTOR4

MRL
MRL2
WRL2
WRL
MLT
HML2
HML
TML2
TSR

CDL
OCO

XRL
MAN

0.91979
0.90278
0.80697
0.76601
0.54837
0.14186
0.08600
0.14881
0.14681
0.10850
0.28736
0.16562
0.00724

0.09738
0.00551
0.30197
0.36724
0.17516
0.88139
0.87652
0.80220
0.80071
0.05496
0.18248
0.40908
0.06419

0.18358
0.23978
0.06491
0.08726
0.24055
0.06000
0.12106
0.14818
0.10767
0. 82 670
0.79545
0.53782
0.12402

0.
0.

—0.
—0.
—0.
0.
0.

—0.
—0.
—0.
0.

—0.
0.

13370
12070
38227
38847
50906
08936
11161
23213
13089
02050
14221
43588
93581

MRL
MRL2
WRL2
WRL
MLT
HNL2
HML
TML2
TML
CDL
000
X RL

MAN

Variance explained by each factor

FACTORí FACTOR2 FACTCR3
3.392753 3.303818 1.833508

FACTOR4
1. 7 664 65
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Final Communality Estimates: Total = 10.296544

HML J-INL2 TML TML2 CCC CDL
0.802793 0.808558 0.691414 0.741505 0.768841 0.698654

WRL
0.880164

WRL2 MRL
0.892727 0.907073

MRL2 XRL MLT
0.887101 0.674019 0.648399

Tabla C 3.Análisisde componentesprincipalesdel esqueletopostcraneal.

ANÁLISIS DE COMPONENTES PRINCIPALES DEL ESQUELETO PCSTCRANEAL

Eigenvalues of the Correlation Matrix: Total = 88 Average = 1

Eigenvalue
Difference
ProportiCn
Cumulati ve

Eigenvalue
Difference
Proportion
Cumulative

1

49. 8 988
32.5356
0.5670
0.5670

7
0.0000
0.0000
0.0000
1.0000

2
17.3632
7.9504
0.1973

0.7643

8
0.0000
0.0000
0.0000
1.0000

3
9.4128
3.0886
0.1070
0.8713

9

0.0000
0. 0000
0.0000
1.0000

4
6.3242
1.3231
0.0719
0.9432

10
0.0000
0.0000
0.0000
1.0000

5
5.0010
5.0010
0.0568
1.0000

11
0.0000
0.0000
0.0000
1.0000

6
0.0000
0.0000
0.0000
1.0000

12
0.0000
0.0000
0.0000
1.0000

Eigenvalue
Difference
Proportion
Curnulati ve

13
0.0000
0.0000

14
0.0000
0.0000

15
0.0000
0.0000

0.0000 0.0000 0.0000
1.0000 1.0000 1.0000

16 17
0.0000 0.0000
0.0000 0.0000
0.0000 0.0000
1.0000 1.0000

Eigenvalue
Difference
Proportion
Cumulative

Eigenvalue
Difference
Proportion
Cumnulative

MAN
0.895294

18
0.0000
0.0000
0.0000
1.0000

20
0.0000
0.0000
0.0000
1.0000

21
0.0000
0. 0000
0.0000
1.0000

19
0.0000
0.0000
0.0000
1.0000

25
0.0000
0.0000
0.0000
1. 0000

23
0.0000
0.0000
0. 0000
1.0000

24
0.0000
0.0000
0.0000
1.0000

26

22
0.0000
0.0000
0.0000
1.0000

28
0.0000
0.0000
0.0000
1.0000

27
0.0000
0.0000
0.0000
1.0000

0.0000
0.0000
0.0000
1.0000

29 30
0.0000
0.0000
0.0000
1. 0000

0.0000
0.0000
0.0000
1.0000
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31 32 33 34 35 36

Etgenvalue 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Difference 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Proportion 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000

Cumulative 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000

37 38 39 40 41 42
Eigenvaíue 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Difference 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Propottion 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Cumulative 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000

43 44 45 46 47 48
Eigenvalue 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Difference 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Proportion 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Cumulative 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000

49 50 51 52 53 54
Eigenvaiue 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Differenoe 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Proportion 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Cumulative 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000

55 56 57 58 59 60
Eigenvaíue 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Difference 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Proportiori 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Cumulative 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000

61 62 63 64 65 66
Eigenvalue 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Difference 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Proportion 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Curnulative 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000

67 68 69 70 71 72
Eigenvalue 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Difference 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Proportion 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Cumulative 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000

73 74 75 76 77 79
Elgenvaine 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Difference 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Proportion 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Cumulative 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000

80 81 82 83 84 85
Eigenvalue 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Difference 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Proportion 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
Cumulative 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000
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86 87 88
Eigenvalue 0.0000 0.0000 0.0000
Dífference 0.0000 0.0000
Proportion 0.0000 0.0000 0.0000
Cumulativo 1.0000 1.0000 1.0000

5 factors will be retained by the PROPORTIONcriterion.

MATRIZ FACTORIAL ROTADA CORRESPONDIENTEAL ESTUDIO DEL ESQUELETO

POSTCRANEAJJ

Rotation Method: Varimax

Rotated Factor Pattern

FACTORí FACTOR2 FACTOR3 FACTOR4 FACTORS

ICUBLOFI 0.97688 0.13563 0.08466 0.05018 0.13273 ICUBLOFI
DFEMLONG 0.97115 0.18791 0,07447 —0.00601 0.12637 DFEMLCNC
IRADLONG 0.96749 0.12191 —0.11866 0.10200 0.15692 IRADLONG
ICUBLONO 0.96605 0.16265 -0.05280 0.06104 0.18380 ICUBLONO
DFEMLOEI 0.96490 0.20830 0.10649 —0.03916 0.11276 DEENLOEI
DPERLONG 0.95502 0.20169 0,00781 0.00991 0.21705 DPERLONG

IFENLOBI 0.94446 0.19609 0.21290 —0.12568 0.09173 IFENLOBI
IFEMLONG 0.94112 0.20479 0,22163 —0.09206 0.12148 IFENLONO

DRADIONO 0.94087 0.22202 —0.10451 0.13371 0.19148 DRADLONG
DCUBLCFT 0.94073 0.19293 —0.02666 —0.01462 0.27728 DCUBLOFI
DCUBLONG 0.93137 0.20616 —0,01027 —0.01711 0.29942 DCUBLONG
IPERLONO 0.91554 0.15271 0,05246 —0.01997 0.36786 IPERLONO
DHUMDMPÚ( 0.90513 —0.20799 —0.04475 0.27478 0.24489 DHUMDMAX

DTIBLONG 0.89641 0.31404 —0.12982 0.03745 0.28207 DTIBLONG
ITIBLONO 0.88954 0.29478 —0,08695 —0.05415 0.33367 ITIBLONO
IFEMDCAB 0.87593 0.07442 0.17347 0.44293 0.03048 TFEMDCAB
IFEMDSAG 0.87186 0.13348 0.36222 0.06027 —0.29532 IFESIDSAG
IHUMDMAX 0.85978 —0.27784 —0.12365 0.35978 0.19713 IHUMDI4AX

IHUNLONO 0.84648 0.52735 0,02302 0.05714 —0.03966 IHIJMLONG
DEUNLONO 0.83455 0.51726 0.05848 0.03924 —0.17609 DHUNLONG

DTIBANPR 0.82836 0.32710 0.06740 0.35284 —0.27890 DTIBANPR
DCOXLOIS 0.82049 0.40962 0.16483 0.35070 0.09403 DCOXLOIS
DESCALT 0.80824 0.29308 0.11691 0.46523 —0.17536 DESCALT
IFEMANCH 0.80726 0.39960 0.25634 0.32896 —0.12135 IFEMANCH
ITIBANPR 0.80634 0.33245 0,17594 0.34234 —0.30190 ITIBANPR
DCLALONG 0.79658 0.21254 —0.05496 0.03151 0.56238 DCLALONC
DFEMDCAB 0.74689 0.08481 0.35575 0.54426 0.11039 DFENDCAB
DI-IUMANCH 0.72481 —0.10031 0.38395 0.22689 —0.51545 DHUMANCH
DFEMDSAG 0.71829 —0.24165 0.41945 0.49281 —0.08306 DFBNDSAG
DRADDSAS 0.71699 —0.05363 0,23019 0.63227 0.17406 DRADDSAC
IESCALT 0.70953 0.26081 —0,10538 0.57606 —0.29256 IESCALT
DCOYALT 0.70787 0.64913 0.27616 0.00804 —0.03496 ~

00)(ALT
DFEMANCH 0.70420 0.42995 0.40224 0.32330 —0.23005 DFENANCR

ICOXLOIS 0.70341 0.60696 0.25579 0.20377 0.17283 ICOXLOIS
ICOXALT 0.68963 0.67969 0.23368 —0.08843 —0.00223 ICOXALT
DTIBDTPA 0.66223 0.31432 0.59183 0.14118 —0.30407 DTIBDTRA
ITIBCTRC 0.63351 0.47075 0.44578 0.28640 0.31035 ITIBCIRC
IHUNDOAS 0.61959 0.42177 0.30368 0.57813 0.10846 IHUMDCAB
DESCANCT-I 0.61475 0.35760 0.55881 0.12434 0.40802 DESCANCH
ITIBANDI 0.04231 0.97743 0,02698 0.18973 —0.07816 ITIBANDI
ICALANCH 0.27556 0.93510 0.14652 0.02285 0.16634 ICALANCH
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DTIBANDI 0.24566 0.92972 —0.19255 0.18359 —0.06708 DTIBANDI
ICALANDI 0.36788 0.92461 0.06201 0.07537 —0.01525 ICALANDI
IFEMOTRA —0.10335 0.91464 0.38550 0.03841 —0.05161 IFEMUTRA
DTIBDMAX 0.18051 0.87831 0.29329 0.30641 0.12681 DTIBDMAX

SACANASU 0.51995 0.83393 0.07975 0.14273 0.08651 SACANASU
IFENDTSU 0.03178 0.82982 0.53220 —0.01164 —0.16436 IFEMDTSU
DCALAIJDI 0.52981 0.82093 0.05296 0.12217 —0.16628 OCALANDI
ICLADVER 0.56723 0.80806 0.11790 0.06349 0.08576 ICLADVER
DCALAIJCH 0.55637 0.80735 0.17153 0.09048 —0.03204 DCALANCI-I
DCOXANCH 0.04085 0.80543 0.27290 0.52048—0.06506 DCOXANCH
ICCXANCI-I 0.34597 0.79407 0.47913 0.11753 —0.07981 ICOXANCH
ITIBDMAX 0.38442 0.75286 0.05438 0.31229 0.43004 ITIBDMAX
DHUMDCAB 0.49562 0.74104 0.21050 0.40024 —0.02662 DHUMDCAB
OCLADVER 0.52116 0.69438 0.45684 0.19139 —0.03003 DCLADVER
DFEMDTSU —0.25779 0.67869 0.60524 0.28548 —0.15846 DFENDTSU
IRADDSAG 0.50168 0.62831 0.10225 0.41965 0.40863 IRADDSAS
DCALLONG 0.61841 0.61930 0.42163 0.07546 0.2248’? DCALLONG
SACANPRS 0.41257 0.59382 0.38275 0.50358 —0.27762 SACANPRS
ICALLONO 0.50276 0.56628 0.39800 0.51665 0.03513 ICALLONO
ICLADSAG 0.58692 —0.58789 0.29687 0.16211 0.44215 ICLADSAG
DCOXLCPU 0.09841 0.15315 0.83368 0.49251 0.17109 DCOXLOPU
ICOXLOPU 0.12474 0.37237 0.81920 0.35434 0.22165 ICOXLOPU
DI-IUMDMIN —0.39506 —0.02774 0.80349 0.44250 0.04188 DHUMDMIN
DFEMCIRC 0.47329 0.11802 0.80006 0.34806 —0.02874 DFEMCIRC
DPERDMAX —0.29522 0.52301 0.75253 —0.14172 —0.23004 DPERDMAX
IPERDMAX 0.14408 0.62245 0.75072 0.16112 —0.04747 IPERDMAX
DFEMDTRAL —0.12020 0.66156 0.70741 0.21288 0.04629 DFEMDTRA
ITIBDTRA 0.63729 0.13732 0.69255 0.12528 —0.28227 ITIBDTPA
SACLONG 0.61399 0.24641 0.67712 0.12892 0.29527 SACLONO
IHUNDMIN —0.50910 0.09129 0.66185 0.53704 —0.07770 IHUMDMTN
IFEMCIRC 0.51578 0.51626 0.63199 —0.11818 —0.23251 TFEMCIRC
IFEMDSSU —0.27719 0.47225 0.63183 0.38351 —0.39225 TFENDSSU
DTIBCIRC 0.51507 0.54160 0.56896 0.31906 0.12591 DTIBCIRC
DRADOTRA —0.06777 0.15941 0.21948 0.95717 —0.07514 DRALDDTRA
ICUBDDOR 0.03254 0.33012 —0.12630 0.92408 0.14173 ICUBDDOR
IRADDTRA 0.03787 0.09971 0.31217 0.92039 —0.20988 IPADDTRA
ICUBCIRC 0.15476 0.20876 0.34173 0.89245 0.13866 ICUBCIRC
DCUBCIRC 0.07645 0.07715 0.51701 0.84642 0.06692 DCUBCIRC
DCIJBDDOR 0.40887 0.43111 0.06693 0.79681 0.08709 DCUBDDOR
DFEt4DSSU 0.29704 0.58951 0.24445 0.63380 —0.32061 DFEMDSSU
IESCAIICH 0.39753 0.38744 0.24905 —0.01684 0.79344 IESCANCI-1
DCUBDTRA 0.31481 —0.48406 —0.06327 —0.18327 0.79309 DCUBDMTR
ICLALONO 0.54310 0.24929 —0.13550 —0.09619 0.78440 ICIALONG
ICUEDIAS 0.38602 —0.41402 —0.35917 0.03211 0.74131 ICUBDTRA
DCLADSAG 0.15755 —0.54662 0.20291 0.32036 0.72978 DCLADSAC
SACNUMSE 0.36526 —0.08989 0.45240 0.42491 0.68796 SACNUYSE
IHUMANCH 0.56855 —0.11635 0.34602 0.36192 —0.64226 II-IUMANCH

Variance explained by each factor

FACTORí FACTOR2 FACTOR3 FACTOR4 FACTORS

34.499249 21.639087 12.438046 11.686476 7.737142

Rotation Method: Varimax

Final Communality Estimates: Total = 88.000000

ICLALONO DOLALONO ICLADOAD DCLADSAG ICLADTRA DCLADTRA IESCALT DESCAME [ESCANCIA
I.CODCOC I.DDDDOC 1.DOOODD 1.OCc5ocio 1.ODCDDC 1.0000cM) 1.000000 1.0.00000 1 SWQQÑ”
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OESCANCFC IKUMLONO OHUMLONGl¡-iOKMCH ~ IWJMOCAP 010iM00P~S IWOMOMAX OI4OMOMAX
.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000

IIOJNONIN DI4OMONIN IRADLONG D?AOLONG IRADDSAG D?AODSAB IPADOTPA ORADOTRA IOOBLONG
1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000

OCOBLONO ICOSDOOR OCUBODOR ICUBOTRA OCOBDTRAWLJBLOFI DCUBLOFI ICUBOIRO OCUBOIRO
1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000

SACNUMSE SACLONO SACAI4ASU SACANPRS ICOXALT OCOXALT ICOXANON OCOXANCH ICOXLOPU
1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000

DCOXLOPU TCOXLOIS DCOXLOIS IE’EMLONG OFENLONO IFEMLOBI OFEMLOBI IFEMANCO OFRMPJJCN
1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.0000001.000000 1.000000

IFEMOCAS UFEMDCAB IB’EMOSSU OSEMOSNO IFEMOTOD OFENOISO IFRMOSAG DEEMOSAS IFEMOTRA
1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.0000001.000000

OFEMOTRA IFENCIRO DEEMOIRO ITIBLONO OTIBLONO ITIBANOR OTIBNIRR ITIBANOI OTIBANOT
1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000

ITIBOMAX OTIBDMAX ITIBOTItA OTIBOTRA ITIBCIRC DTIBCIRC IFERLONO DBERLONG IPERDIm-4
1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000

DE-FROTAN ICALLONS DOALLONO ICALANCH DCALAIJCH ICALANOI ECALANDI

1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000 1.000000

TablaC 4. Análisisde componentesprincipalesdel fémur(amboslados).

ANÁLISIS DE COMPONENTES PRINCIPALESDEL FÉMUR (ambos lados)

Elgenvalues of the Correlation b4atrix: Total = 18 Average = 1

Eigenvalue
Difference
Proportiori
Cumul at tve

Eigenvalue
Difference
Proportion
Cumulative

Eigenvaíue
Difference
Proportion
Cumulative

Il~
12. 9385
10.8798

0.7188
0.7 188

7
0.2367
0.0798
0.0132
0.9724

13
0.0207
0. 0084
0.0012
0.9982

2
2. 0587
1.1242
0.1144
0.8332

8
0.1569
0.0593
0.0087
0.9812

14
0.0123
0.0028
0.0007
0.9989

3
0.9345
0.3703
0.0519
0.8851

9
0.0976
0.0139
0.0054
0.9866

15
0.0095
0.0021
0.0005
0.9994

4
0.5642
0.0533
0.0313
0.9164

10
0.
0.
0.
O.

0837
0182
0046
9912

16
0.0074
0.0051
0.0004
0.9999

5
0.5109
0.2504
0.0284
0.9448

11
0.0654
0.0256
0.0036
0.9949

17
0.0023
0.0019
0.0001
1.0000

6
0.2604
0.0237
0.0145
O 95 93

12
0.0399
0.0191
0. 0022
0.9971

18
0.0004

0.0000
1.0000

2 faotors w111 be retained by the MINEICEN criterion.
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MATRIZ FACTORIAL ROTADA CORRESPONDIENTE ALESTUDIO DEL FÉMUR (ambos
lados)

Rotation Method: Vanimax

Rotated Factor Pattern

FACTORí FACTOR2

DFEMLONO
IFENLONO
DFEI’4LOFI
IFEMLOFI
1 FEMDCAB
IFEMANCH
DFENDCAB
DFEMANCH
DFEMÉSAO
1 FEMDSAG
DFEMDSSU
IFEMDSSU
1 FEMDTPA
DFEMDTRA
IFENDTSU
DFEMDTSU
1 FEMCIRC
DFEMCIRC

0.94342
0.94038
0.93794
0.93744
0.77836
0.76674
0. 7 62 12
0.76025
0.23088
0.69246
0.68224
0.62549
0.14905
0.24984
0.27165
0. 324 91
0.53792
0.58513

0.18684
0.20752
0.20256
0.21915
0.45671
0. 4 9631
0. 4 9601
0.51541
0.39979
0.46555
0.52919
0.56029
0.92019
0.90276
0.85214
0. 8 37 88
0.27813
0.73855

Variance explained by each

DFEMION O
1 FENLONO
DFEMLOFI
IFENLOFÍ
1 FEMDCAB
1 FEMANCH
DFEMDCAB
DFEMANCH
DFEb4DSAG
1 FEMDSAG
DFEMDSSU
1 FEMDa SU

£ FEMDTRA
DFENDTPA
1 FEMDTSU
DFEMDTSU
IFENCIRO
DFEMCIFC

factor

FACTORí FACTOR2
8.651603 6.345554

Final Conimunality Estimates: Total = 14.997156

±FEMLONGOFEMLONG IFEl-4L031 OFEMLOBI IFESQAPJCH DEEMANON IFEMOCAS OFEMOCASSW~’4P~

’

922384 t924955 0.926813 0.920261 0.534219 0.843626 0.814435 0826849 2.

YNFEMDSSO IFEMOTSU OSENDISO 1FEMDSAG DEENOSAS1553401RA 0551101RA 155110150 DF5VCIRC
.745498 0.299935 0.802608 0.686240 0.694014 0.868967 0.822389 0.894892 2
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TablaC 5. Análisisde componentesprincipalesdel fémurizquierdo

AnÁLISIS DE COMPONENTES PRINCIPALESDEL FEMUR IZQUIERDO

Elgenvalues of the Correlation Matrix: Total = 9 Average = 1

Elgenvalue
Difference
Proportion
Cumulative

1
6,4946
5.4224
0.7216
0.7216

6
Eigenvalue
Di fference
Proportion
Cumulative

2
1.0721
0.5527
0.1191
0.840’?

7
0.1454
0.0135
0.0162
0.9832

3
0.5195
0. 1’?08
0.0577
0.8985

8
0.1319
0.1141
0.0147
0.9978

0. 0178
0.0159
0.0020
0.9998

4
0.3486
0.0803
0.0387
0.9372

5
0.2683
0.1230
0.0298
0.9670

9
0.0019

0.0002
1.0000

2 factors will be retained by the MINEIGEN criterion.

MATRIZ FACTORIAL ROTADA CORRESPONDIENTEAL ESTUDIO DEL FÉMUR
IZQUIERDO

Rotation Method: Varimax

Rotated Factor Pattern

FACTORí FACTOR2

IFENLONO
IFEMLOBI
IFEMDCAB
1 FEMANCH
I FEMDSAG
IFEMDSSU
1 FEMDTPA
IFEMDTSU
IFEMCIRC

0.93808
0.93372
0.80115
0.78063
0.67991
0.63006
0.18118
0.31422
0.53777

0.20028
0.21555
0.43249
0.47546
0.51058
0.55525
0.93200
0.84886
0.79105

1 FENLONO
IFEMLOBI
1 FEMDCAB
1 FEMAI’JCH
IFEMDSAG
IFEMDSSU
1 FEMDTRA
IFEMDTSU
7 FENCIRC

Variance explained by each factorFACTORí FACTOR2

4.283060 3.283637

Final Communality Estimates: Total= 7,566697

IFEMLONG IEEMLOBI IEEMANC¡-I IFEMDGAB IFEMDSSrJ IFEMDTSU IFEMOSAG IFEME-TRA IFEMOTRO
0.920116 0.918294 0.835445 0.828884 0.205285 0.819296 0.222961 0.901458 0.914952
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