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2.

JUSGAM lENTO y DETERMI NAC ION DE LA EDAD DE ACUEROO
A LOS CARACTERES SOMATICOS OEL INOIVIDUO

INTROOUCCIDN:

El tema él desarrollar. es de gran alcance human1stico y social, q e 11eva

como fin fundamental determinar la Edad del Individuo; tanto hombres como

ffiUj eres de edad pubera 1 y pos t-pubera 1, qu i enes por sus ea rae ter1 s t j cas

sexuales secundarias, desarrol lo f1sico y denticiOn, determinen la edad

real que les pertenece y que desde luego se establecerá segOn el porcen-

taje estadfstico que los justifique.

Espero con ésto dejar establecido un ensayo, que algOn estudioso con bue-

na voluntad e interl!s especial, continOe con más amplitud para el fin que

se persigue de tanta trascendencia, como lo es, el de establecer la verda-

dera edad en juicio, en aquellos casos en que exista duda judicial y que

a la vez servirá para resolver problemas ta1es como inimputabi1idad; de

matrirronio, obtención de pól izas de seguro, de1 itos sexuales, del itos en

general.

La relación de la Edad de acuerdo con el Peso, Ta11a, y Caracteres Sexua-

les Secundarios, completados con los datos fundamentales que mas señalan

a una persona, como 10 son: 1a aparición de 10s dientes segOn 1as edades

cronolOgicas; todos reunidos nos sirven para determinar con aproximac,ión

la edad real de un sujeto durante los primeros 20 o 22 años.

.
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Es Ja Medicina Forense Guatemalteca é Iberoamericana 1a que se vera favo-

recida con este estudio. ya que se está haciendo necesario investigar con

la mayor precisi6n la edad en que aparecen o se dan 105 cambios anotomo-

fisiológicos señalados en nuestro medio para dictaminar adecuadamente en

los distintos casos que a diario se presentan.

La Pediatr1a en su amplitud (corro espone Nelson), ya no abarca solamente

los distintos periodos, como son: recién nacidos, infantes, edad pre-es-

colar, edad escolar. sino que también adolescencia, edad pre-puberal y

post-puberal o sea hasta 1a aparición de la muela del juicio, de los 18

a los 21 años, en que ya el individuo se considera que pertenece a la

edad adulta y por consiguiente con plena responsabilidad legal y en la

cual se le pueden apl icar las leyes vigentes.

Respecto a la diferencia entre Jusgamiento y Determinación de la Edad,

t1tulo de nuestro tema, debo aclarar que considero que la diferencia con-

siste en que: DeterminaciOn se refiere a una investigación que cae en el

terreno netamente cient1fico, o sea del orden puramente de estudio para

establecer la edad en caso de duda y quiz~s tiene mas importancia en 10s

casos de inidentificación por accidentes, etc.; yen los se hacen generaJ-

mente autopsias. Por lo tanto, considero que este es un término mas gene-

ral yen el cual cabe usar otros signos como son: arrugas (pata de gallo),

canicie ya la vez forma de implantación del cabello, calvicie, y en el

vivo manchas cutaneas (gerodermias y otros signos seniles) ya la vez el

arco seni 1 y el gerontOxon. Estos signos y otros asociados a los clasi-

cos por nosotros investigados nes sirven para establecer las edades desde

el nacimiento hasta la vejez.

- ---- ~
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Ahora bien, e1 término Jusgamiento tiene J imitación y se refiere a satis~

petici6n de los distintos Juzgados, para colaborar tanto Médicos

como Expertos a esclarecer en determinado juicio, de cuyo peri-

taje depende la inimputabilidad o la sentencia a imponer. Como se verá,

yo emp!eo 105 dos términos asociados, porque aunque tienen similitud. "no

y aunque talvéz la diferenciaque existe es mas

a mi me parece que usados as1 asociados, cumplen mejor su come-

-~-- --
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PUNIVILIDAD o IMPUNIBILIDAD

En MEDICINA FORENSE, la punibilidad o la impunibilidad es el quidam o sea

la solución a que se debe llegar con la mayor exactitud posible y en el

menor tiempo posible, ya que con ello se le da al paciente o sujeto. la

mejor o mayor oportunidad para establecer el grado de culpa que le co-

rresponde y que desde 1uego 1e es ap 1 i cab 1e segCm sea su edad y que ya

está estudiado y bien establecido por la ley.

Generalmente el problema es el negativismo o la ignorancia de parte de

los sujetos en cuestiOn y quienes a la vez se niegan a colaborar por con-

veniencia, por consejo de partes experimentadas como abogados, gtHsaches.

ete.; a!,1 como tambj~n por verdadera ignorancia como sucede con nuestros

ind1genc:¡s y sujetos que no han aceptado los beneficios de la instrucci6n.

Las personas con quienes se afronta ~s frecuentemente esta disyuntiva,

son aquellas en la cual el sujeto es problema de apl icaci6n de la ley,

como en los casos de violación o estupro, o cuando se plantean problemas

de criminalidad incipiente con familiares cercanos (padres, hermanos, pa-

rientes) o de naturaleza social, que son tan frecuentes en la actualidad,

atribuib1es a drogadicción, imitación de .posib1es ejemplos de temas de

cine o televisión o aún por compl ¡eaeiones de la propia vida moderna, que

en verdad en ciertos casos es bien complicada o dif1ci1 para ciertos ho-

gares (promiscuidad, pobreza y malos ejemplos de las gentes mayores, es

Cabe hablar aqu1 de la des-deci r hogares i rregu 1ares e i rresponsab 1es).

nutrici6n y del 1ndice mental cercano a la idiocia de ciertos sujetos y

.
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que son apl ¡cables en los medios de gentes desnutridas y con muy malos

principios. instintos o que a la vez son vfctimas de los malos ejemplos

con los cuales no saben o no pueden hacer distinciones. pero que desde

Juego son tema de juicio legal o social, por lo cual constituyen motivo

deconsuJta de parte de 1a Jey y que llegan con frecuencia a los Servi-

tios Médico forenses para su resolución. Es a este tipo de m~dicos (es-

pecialjstas) a quienes les cabe dictaminar y sobre cuyo dicta~en se apo-

ya Ja ley para la aplicaciOn de las leyes vigentes; es desde, Juego ésto,

una gran responsabi I ¡dad y ellos cumplen un gran papel jur1dico y social.

Consideraciones leqales de

PunibiJidad e Impunibilidad.

aspectos importantes de la Medicina Forense, es la determina-

dón de la Edad, la cual tiene sus bases y criterios bien establecidos en

las leyes del pa1s, podemos mencionar de importancia los siguientes aspec-

tos; los caracteres o parámetros como TALLA, PESO, CARACTERES SEXUALES SE-

CUNDARIOSy los de la DENTICION, los analizamos uno a uno para establecer

comoya antes dijimos. su importancia o incidencia, más que todo preferen-

dal o estad1stica, en los casos estudiados para sacar algunas conclusio-

nes.

Para hacer estos estudios utilizamos formularios o machotes que se desig-

nao como fichas o registros métido - legales, que por otra parte.conside-

ramos que se podr1an llamar también instrumentos o cuestionarios "ntropo-

Al hacer el estudio de los distintos parámetros incluidos en

--
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encontramos en que por su faciJ ap1icación y explora-

iOn, no hay ninguna dificultad o resistencia para su empleo y por otra
,

p'arte mucha colaboraci6n en el elemento humano anal izado.

continuación acompañamos un ejemplo o caso estudiado:

IDENTIDAD DEL DELINCUENTE Y DE SUS CIRCUNSTANCIAS PERSONALES."

Para acreditar la edad del procesado y comprobar la identidad

se traer~ al sumario certificaciOn de su inscripción de na-

Registro Civil o de su partida de bautismosi n~ estuviere

dicho registro.

En todo caso, cuando no fuere posible averiguar e1 Registro Civi1 o 1a Pa-

constar el nacimiento o el bautismo del procesado o

no existiese su inscripción y partida, y cuando por manifestar el proce-

sado haber nilcido en punto lejano hubrere necesidad de emp1ear mucho tiem-

o en traer <1 1a causa la certificaciÓn oportuna, no se detendra el suma-

el documento a que se refiere el parrafo anterior por el

de la edad del procesado y previo examen f1sico, die-

o expertos nombrados por el Juez, conforme e1 art1cu10

Código Civi 1.

Si el procesado fue re mayor de diez años y menor de quince, el

informaciÓn acerca del criterio del mismo y especialmente

para apreciar la criminalidad del hecho que hubiese dado

~ - - --
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rrotivo a la causa. En esta informaci6n ser~n otdas las personas que pue-

dan disponer con acie.rto por sus circunstancias personales y por las re1a-

ciones que hayan tenido con el procesado antes y despu~s de haberse ejecu-

tado el hecho.

En su defecto, se nombrarán dos profesores de instrucci6n primaria para

que en uniOn con un M~dico o facultativo. examinen al procesado y emitan

su dictamen.

Art. 371. Cuando no sea posible fijar la fecha del nacimiento de una per-

sona, el Juez le atribuirc1 la edad que fijaren los expertos. compatible

con el desarrollo y aspecto ftsico del individuo.

Est,earttculo es del C6digo Civi 1.

- ~---~
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Gustavo Adolfo Gaitán Edad 13

Peso~ Lbs. Talla ~Cms.

sec.undarios:

. . . . . .
Ausente
Escaso
Definido

Ausente
Escaso
Regular
Abundante

Ausente
Escaso
Regular
Abundante

Infanti les

O,, 0."_' '.' . . .
Formadas

1,~B.x.SL-p. D>r.

años ...2.- meses

Nax. IDi'.

-- ~- - ~
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a) ANTECEDENTES: en muchos dict~meneses de gran vaJor co1~car

la exposici6n, los antecedentes del caso, los cua-

es contribuyen a la mejor comprens i6n de todos 105 ex~menes que se prac-

que 105 justifican, máxime que en muchas ocasiones

ay que dictaminar a posteriori y si no se da un buen detalle de 105"an-

etedentes. es imposible que se determine, por qu~ se llega a realizar

ajes investigaciones y por qué las mismas conducen a tales conclusiones.

b) Cans i derac iones: hay dictámenes en 105 cuales debe explicarse

tre la exposición y las conclusiones, que elementos de juicio, que an~-

expertopara poder haber llegado a conclusionestan

or 10 expuesto sucintamente se comprenderá el valor de estas otras dos

artes que se agregan a1 informe del Juez. Conviene recordar que en los.-
formes, el médico debe usar los nombres cienttficos y entre paréntesis

o una expl icaci6n que aclare al profano el término cien-

Tampoco se debe olvidar que en todo informe. 10s nÚmeros deben

er escritos siempre con letras, para evitar aclaraciones.

ara facilit.ar el trabajo a los médicos forenses, hemos ideado machotes

mpresos qUEi facilitan todas 1as diligencias, as1:

Solic:itud de examen hecha por el Juez;

FOrml.11ario para anotar los ha11azgos de un examen.

De ambos se acompaña una cop ¡a. IIMed. Forense - Dr. A. Carri 110.

---
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AMPLIACIONES, en algunas oportunidades el juez sol ¡cita ampliaciOn del

informe ya emi tido y ,~sto se puede deber:

al A quee1 informe inicia1 no haya sido completoy por 10 tanto el

juez no encuentre base suficiente para dictar sentencia y solicit se

puntual icen los extremos médico legales; b) en otras ocasiones puede su-

ceder que el Juez no haya podido interpretar adecuadamente 105 términos

de] informe y por esa raz6n so1icita que se ampl1e el misrro. con el obje-

to de formarse mejor idea de1 caso y poder dictar una resoluci6n; y e) en

. otros casos, las ampl ¡aeiones obedecen a que 1as partes interesadas quie-

ren estirar 105 conceptos ya vertidos y con ese objeto las solicitan para

ver si obtienen a1g0n beneficio con un nuevo dictamen.

Las amp1i.;¡ciones se evitan en gran nQmero de casos, si el informe inicial

es completo y esta basado en 103 real idad de los hechos; pero cuando los

Informes reunen estas condiciones y a pesar de ello se s01 icitan ampl iacio-

nes, el m,~dico forense debe evacuarlas, reca1cando 10s puntos sobresa1 ien-

tes de su primer informe y ratificando los conceptos emitidos, y si efec-

tivamente hubo a1g0n dato que no esta de acuerdo con la real idad, debe en

honor a 1a justicia, rectificar el informe inicial.

RepreQUnt"s: una maniobra, que felizmente no es muy corriente, consiste

en lo que se denomina en lenguaje jur1dico, repreguntas; éstas regu1armen-

te son elé!boradas por 103 parte interesada, en tal forma que induzcan al

experto a dar respuestas, que en muchas ocasiones desorientan el caso a

tratar y por consiguiente, debe tenerse sumo cuidado cuando se responda,

- -- - -----
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para no entrar en contradicciOn o emitir opiniOn que esta diametralmente

opuesta a la realidad de 105 hechos.

Enotras oportunidades al experto se le somete a una serie de preguntas

con relaciOn al caso, a pesar de que él ya haya dictaminado y en estas

ocasiones como en el caso de las repreguntas,los cuestionarios son for-

mulados con idea preconce bida y con argumentos retorcidos o incidiosas

que tienen por objeto, que el experto que no tenga suficiente practica

se encuentre frente a problemas, que si no recurre a toda su habilidad,

puede contribuir a que la justicia no se realice con base en la realidad

de 105 hechos.

Solo las cualidades que se requieren para experto y que ya fueron enun-

ciadas, son las únicas que permi ten proceder en la forma correcta. En

algunos casos puede suceder que tanto los dictamenes. informes, amp1 ia-

cienes, preguntas y repreguntas, no 11enen su cometido; una de las cau-

sas a 1as cuales se pueden deber estos errores es que el juez no haga su

solicitud en forma correcta, es decir, que las preguntas que formula de-

ben ser concretas, .concisas. categ6ricas, para el que tenga que dictami-

nar pueda dar respuesta en las mismas condiciones. IIDr. Arturo Carri 110.

Heaqu1 unos ejemp10s, de la Solicitud del Juez competente y de respecti-

va respuesta de parte del Servicio M~dico - Forense y que nos fueron su-

ministrados por comp1acencia del Servicio médico legal del Hospital Gene.-

ra.1 uSan Juan de Di asIlo

Ejemplos:

.
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la identificaci6n en el vivo que corresponde aJ médico se refiere a

siguientes aspectos: a) ea1 jficaci6n de la edad; b) determinación

1 sexo; e) Identidad antropo16gica del individuo.

ificaci6n de la edad: Se sol ¡cita la intervenci6n de1 médico para es,,:

lecer ia edad aproximada de una persona, cuando ésta carece de documen-

s e ignora eJ Jugar exacto donde nació; ya que hay di 1igencias en las

ajes es condición indispensab1e conocer exactamente Ja edad de la per-

nao sin 10 cual es imposible realizar dichas diligencias; por ejemplo:

a contraer matrimonio, para obtener p61izas de seguro de vida, por de-

os sexuales y por delitos en generaJ, para establecer si la persona es

or de edad y cuantos años tiene. Algunos consideranque es dif1ci I

nar a satisfacción este expertaje, pero en general si se toman en cuen-

todos los elementos ya enunciados en pCiginas anteriores, para determi-

con cierta aproximación la edad, basándose en la ta11a, dentición, ca-

teres sexuales secundarios, arrugas, canicie y muchos otros elementos

nacidos y adema~> puntos de osificación, si es factible llegar con aJgu-

aproximación a establecer la edad de un individuo.1I Dr. Arturo Carri-

ti Año 1973. J\rt1cuJo 372 - Código Civil. - Pág. 89 - año 1972.

ndo no sea posible fijar la fecha del nacimiento de una persona, el

ez le atribuirá la edad que fijaren los expertos, compatib1e con el de-

rollo y aspecto f1sico del individuo.

onsultó tambi()n el C6digo de Menores y el Código de Procedimientos Pe-

s, en Ja parte que corresponde a la ap1icaci6n de la Ley para menores y

~-~
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han hab i do individuos que han dejado seña lado s u nom-

y dejado métodos espect f ¡CQS que los han hecho inmortales para la pos-

Secreto de Par1s, por medio de la ta lla y

16.

Es muy poco 10 que existe a este respecto y por lo tanto lo

e especifica el 1ibro del Dr. Arturo Carri liD, creo que es 10 más prác-

aqut anteriormente especificados es lo

e los jueces toman como norma en su atinada apl icaci6n.

ya vimos por las leyes, la identificaci6n en el vivo, tiene como ba-

Cédula de Vecindad, la Dacti loscopia y la Fotografta,

fundamentales, es decir de gran magnitud en 105 servi-

s secretos de todos los pa1ses y de los cuales se valen 105 expertos.

n el uso de lel toesa o cartabón, Vucetich, 016riz de Aguilera y e1 de

También existe el método, bajo diferentes án-

os de toma, de 1a fotograf1a real y hablacla del no menos famoso F.S.I.

a nosotros y asociando en parte estos métodos como puede verse por el

Udio del peso, talla y caracteres secundarios, damos mas fé e interés

odo aquello que tiene re1aciOn directa con la identificaciOn estomato-

¡ea, por sobre todo interés de otra 1ndole, por no ser nuestro tema de

. inolog1a directa, sino solamente para determinar 1a edad en 105 casos

ue se pide dictamen sobre el hecho de haber negativa o por verdadera

noraneia, que es e1 caso mas frecuente.

!alTOSlo que nos dice el Dr. Carri 110 con respecto a la edad: l/se s01 i-

a la intervención de1 médico para estab1ecer la edad aproximada de una

carece de documentos e ignora el lugar exacto donde

-~

.
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di1igencias en las cuales es condici6n indispensableco-

la edad de las personas, sin 10 cual es imposible reali-

diligencias; por ejemplo para contraer matrirronio, para obtener

seguro de vida, por delitos sexuales y por delitos en general,

para establecer si 1a persona es mayor de edad y cuantos años tiene.

que es dif1cil llenar a satisfacciOn tal expertaje, pe-

roe~ genera] si se toman en cuenta todos los elementos ya enunciados en

las paginas anteriores para determinar con cierta aproximaciOn 1a edad,

asandonos en la ta11a. denticiOn, caracteres sexuales secundarios, arru-

muchos elementos conocidos y ademas puntos de osificación,

j es factiblB llegar con alguna aproximaciOn a establecer la edad de un

ver el problema no es tan sencillo y por eso se nos ocurrió

grano de arena en el prob1ema y como dice el i1ustre y re-

ordado Dr. Mora por medio de su 1ibro IfMedicina Forensell y por boca de1

salvedad de que me tomo este parrafo quizas en for-

inexacta, pues ello es aplicado a la identificaciOn de cadaveres) pero

me pareci6 una expresiOn muy justa y que es ap1 icable en medicina legal

en todo caso diffci1 y en el cual se le exige demasiado al Médico o téc-

nico forense. Veamos 10 que dice el Dr. Mora y Piga "Afi rmad todo 10 que

ueda ser afirmado; nunca aque110 que no deba serJo. Basta con indicar

ue no siendo la Anatom1a comparada el objeto de nuestra especializaci6n

médica, no nos creemos capacitados para solventar el dif1cil caso que se

nos ha dadopara estud io. Talvez padezca nuestro amor propio. mas no pa-

ecera la justicia. ni se maculara la Ciencia con un engaño pericia1."

-~--
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Esta afirmación tan sabia tiene máxima apl ¡caciOn en el dict~men pericial

sobre diferenciación de restos humanos y que solo antropOlogos muy avesa-

dos cumplen a cabal ¡dad o con máximo ajuste a la verdad, ya que ellos han

hecho luz en grandes problemas de origen y diferenciación del Horro Sapiens.

Lo subrayado es 10 que me parece de la mayor importancia, pues en verdad

legista de tanta exigencia de los tribunales y que en cier-

tos y determinados casos (preguntas y repreguntas) retuercen demasiado los

argumentos para encontrar resquicios para ayudar a su defendido o el ¡ente,

que contratO sus buenos servicios. (En el caso nuestro. ap1icaciOnde la

ley en adolescentes e ¡nfractores ¡ndocumentados y en 105 cuales la edad

es b~sica para la aplicación de la ley.)

CONSIDERACIONES GENERALES

Los elementos de juicio que tomamos en cuenta o sean los caracteres somá-

ticos fundamentales y más comunes a nuestro juicio (aunque desde luego,

consideramos que hay otros también importantes pero que aqu1 no los toma-

no sernos Otiles para el fin perseguido, como es la mi-

norta y mayor1a de edad); creo que.deberros analizarlos uno a uno para in-

dicar cual es su importancia como elemento de juicio y mas o menos en que

porcentaje tienen repercusión o, influencia y en que sujetos se considera

que tienen mayor relevancia, desde luego para apl icar la ley, nuestro ob-

jetivo primordial.

.
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caracteres o par~metros, como TALLA. PESO. CARACTERES SEXUALES SECUN~

lOS Y 105 de la DENTlCION, los anal izaremos detenidamente para estable-

como ya antes dijimos, su importancia o incidencia, más que todo pre-

encíal o estad1stica. en los pocos casos ana1izados para sacar conc1u-

es, Las personas ana1izadas pertenecen a 105 distintos estratos
50-

~es
y observo que hay un buen porcentaje de1 tipo comOn nuestro, o sea

"nd1gena y mes! izo.

La edad tiene su mayor importancia al hacer nuestras observaciones

1 elemento humano, porque de ah1 es que hemos sacado va1 ¡osas concJu-

es comparativas y con referencia a nuestro medio. ya que las tablas de

~s valemos y de las cuales nos servimos tomadas de las distintas pe-

~fas que consultamos, desde 1uego 1as tablas que consideramos mas apro-

as; son hechas en base al estudio efectuado en e1ementos mas desarro-

05 por raz6n de biotipo o mejor dicho por herencia dependiente de su

e descendenc ¡a. Como puede observarse, yo solamente extract~ los da-

referentes a la edad que me interesa o sean de 105 12 a 18 años, ya

iolamente hasta esa edad existen datos en ¡as distintas tablas.
Los

; aqu1 asentados de la tésis del Dr. Mejicano nos complacen, pues se

le ya antes hub.o una preocupación o estudio de esta 1ndole, aunque

con otro objetivo como es el de 1a higiene escolar y
estudios sani-

s y de nutrici6n.

tabla que también va incluida contempla casos hasta IQs 14 años, pero

'datos son de la mayor importancia puesto que nos permiten hacer jui-

~ comparaciOn entre las distintas ~pocas.

~ -~-~-
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COIOO en nuestro trabajo y casos experimentados queda constancia, nosotros

llevamos los casos hasta los 22 años (de 12 a 22 años), por ser estos los

11mites de edad que nos interesa para juzgar o informar en solicitud le-

galo que van a servir para un determinado juicio.

"Establecer la talla en un cuerpo completo no es problema diftcil,

siempre que la medie iOn se haga tomando todas las precauciones para evi-

tar errores, para lo cuaJ se debe colocar el cuerpo en una superficie 11-

sa, ver que no haya desviación de la columna, torsi6n del cuello o flexiOn

de los miembros inferiores y entonces ya se puede proceder mediante una

regla con escala métrica a determinar la ta11a exacta de1 cuerpo IILec. Med.

Forense del Dr. Arturo Carri 110. Año 1973.

Esto es aplicab1e esencialmente para el cadáver y se usa sistema.ticamente

en Ia.s autopsias y con más validéz en las médico - legales. A nosot ros,

como nuestro prob1ema es con los vivos y para completar identificación,

nos interesa más hacer uso de1 método de Berthillón o berthillonismo y

por eso emp1eamos de preferencia la toesa o cartabón.

En otro parrafo del mismo libro, dice: UPara determinar 1a edad, se debe

tomar en consideración, fuera de lo ya descrito. la talla, para 10 cual

tablas que determinen segCm 1a talla la edad proximada del indi-

Aqu1 cabe incluir las tablas de ta1la y no hacemos uso de las ta-

'¡uetellet Rol Jet y otros a que hace referencia el libro del Dr.

Hora., pues como el mismo nos hace ver son hechas en franceses y ese tipo

.



Medio Desv. St. Niñas Medio D. Sto

Cm. Años Cm.

149.9 6.9 12 151.9 7.6

152.8 7.4 12.5 154.8 7.1

155.8 7.9 13 157.0 6.6

158.1 8.0 14.5 159.0 6.2

161. 7 8.1 14 160.4 5.8

164.4 8.2 14.5 161.5 5.2

167.5 8.4 15 162.4 5.3

170.2 8.0 15.5 163.0 5.2

172.2 7.6 16 163.4 5.1

173.9 7.1 16.5 163.4 5.0

174.7 6.6 17 163.1 4.8

TomadadeI Libro Examen de1 Niño. Dr. Manuel Antonio GirOn.

21.

se ajusta muy poco al nuestro. Hago la observación porque me pareció me-

jor usar la tab1a de ~ontang y Reynolds que creo se ajusta un poco más en

sus medidas (sobre todo por su Desviación Standard - D. S. -), a 10 nues-

tro y aan ~s las del Dr. Mejicano, guatemalteco, la cual Clnicamente ado-

Ieee para nuestro interés de1 defecto de estar incompleta en la edad es-

tudiada. Sin embargo en los pocos casos anal izados, es decir de 1as eda-

des con las cuales nosotros podemos hacer parang6n, nos dan la clave de

lo que corresponde al medio nuestro y por eso cumple una funciOn sumamen-

te interesante.

TABLA DE TALLA PARA LA I NFANC lA. {Sontang y Reyne1ds}

.



NIÑOS NIÑAS

Promedio 0.5. Edad Promedio O. S.

12años. 1. 34.0 3.1 12. .. 1.37.5 4.2

" 1. 38. 6 3.6 13 .. 1.42. 8 4.3

" 1.42.0 6.7 14 .. 1.46.8 3.4

21.

TALLAde la tabla en cent1metros obtenida en las Escuelas PObllcas de la

Ciudad de Guatemala, por el Dr. Mejicano.

del Dr. Mejicano fue hecho en niños desde3 a 14añosde edad,

tanto parél talla como para el peso, aunque nosotros solamente reproduci-

en este tema nos interesa.

con 1a ta11a, el peso tiene papel importante para poder juz-

de 105 distintos sujetos, pero cabe hacer la observaciOn de

todo tiene significado para establecer el estado pondera! del

individuo, ya que un sujetomás alto o más bajo en peso, dá apreciablemen-

de su grado de nutrici6n; influye en el peso también y cabe

señalar. además de 105 años en que todo sujeto gana peso, la

hc.rmonal o su desarreglo y en el cua1 las glandulas establecen su

natural ó patológico y e1 cua1 muchas veces esta muy lejos del

de cual9uier médico, contandose entre el los también los especja-

listas o e,ndocrinó10gos.

.



TABLADE PESO PARA LA I NFANClA. De Sontang y Reynolds.

Ki los. O. Sto Lbs. Niñas Ki los. D. Sto Lbs.

Años.

)9.) 6.4 86.46 12 42.6 7.3 93.72

41.5 6.8 91. 30 12.5 44.9 7.6 98.78

4).8 7.3 96.)6 1) 47.4 7.9 104.28

46.1 7.5 101.42 1).5 49.) 7.8 108.46

48.5 7.7 106.70 14 50.9 7.7 111.98

51 7.8 112.20 14.5 52.0 7.3 114.40

5).4 7.9 117.48 15 5).4 7.0 117.48

56.) 8.1 12).86 15.5 54.) 7.0 119.46

59.9 8.2 1)1.78 16 54.9 6.9 121. 00

59.) 7.7 130.46 16.5 55.0 6.8 121.00

61.) 7.3 1)4.86 17 55.0 6.8 121.00

Tomadade] libro Examen de1 Niño. Del Dr. Manuel AntonioGirOn.

Nota: La transformación a 1 ibras y para tomarlas como término de compara-

ción, es de mi absoluta responsabi I ¡dad.

22.

Para este parametro tambi~n existen tablas, que como ya antes dije nos son

muyCltiles y es sobre la báscula que nosotros obtuvimos nuestros t~rminos

de comparaci6n.

He aqu1 las tablas de Sontang y Reyno1ds y de Mej ¡cano.

.



NIÑOS NIÑAS
Promedio D. Sto Edad Promed io D. Sto

l. 66.7 4.6 12 a. 73. I 6.0

l. 71.2 7.0 13 a. 82.4 8.0

l. 78.3 2.2 14 a. 88.2 5.1

22.

lELAS PUBLICAS DE LA CIUDAD DE GUIITEMALA. Por e1 Dr. Mejicano.

1: Deseo acJarar que las tablas de1 Dr. Rafael Mejicano en su Tésis

de graduaciOn, esUn desde 105 3 años y que de ellas tomamos és-

taso

.
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CARACTERES SEXUALES SECUNDAR 105. De la Pediatrfa de Nelson,
Vaughan - Me. Kay. Año 1971.

11 Algunos par~metros de crecimiento difieren en los niños y niñas desde

la primera infancia. Por término medio los niños son mayores que la5,ni-

ñas desde el nacimiento al per1ada prepubescente y sus dientes caducos

brotan un poco m~s pronto.u l' Por el contrario, el brote de la dentición

permanente, otra caractertstica del crecimiento de la fase de preadoles-

cencia, es ~s prec6z en las niñas que en 105 niños. 11

10¡roeste párrafo como patrOn de comparación y de aclaración para los otros

aspectos "generales entre niños y niñas, por la circunstancia de que en la

evolución natural, caso generalmente en la preadolescencia los niños son

superados en 105 cambios ponderales por las niñas y es hasta en la edad del

desarrollo y sobre todo en .su plenitud en que vue1ven a ocupar 105 varones

su predominio natural y en que todo su organismo se hace presente con sus

caracteres SOlnáti cos acaba 1i dad.

Volviendo a los Caracteres Sexuales, dice Ne1son: liLas cambios sexuales

secundarios /T'Js precoces observados en 105 niños consisten en el mayor vo-

lumen de los test1culos y del escroto, seguido de un aumento en el tamaño

del pene. Casi la tercera parte de los niños presentan una clara tumefac-

cciOn de las mamas, frecuentemente unilateral, y por lo coman con un peque-

ño, ya veces hipersensible abultamiento del tejido localizado en la parte

Puede persistir durante varios meses, Loscentral y detrc1s del pez6n.

---

.
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ellos pubiano, axi1ar y facial aparecen en el citado orden: un discreto

recimiento del vello pubiano se produce ya casi coincidiendo con la pri-

mera hipertrofia de los test1cuJos y el pene; se tornan más oscuros y mas

oensamente pigmentados en el plazo de un año, y durante 105 dos o tres años

siguientes se va rizando y ocupando mayor extensi6n, hasta alcanzar la dis-

ribuciOn del adul to. En general el vello axilar aparece unos dos años

espul!s del pubiano, junto con el facial. El cambio de voz se verifica

gradualmente, empezando en 1a primera fase de la pubertad y las poluciones

nocturnas acaecen por primera vez alrededor de un año más tarde del comien-

o de 105 cambios sexuales secundarios. Existe cierta incertidumbre sobre

1 roomento en que emp i ezan a produc irse unos espermatozo ¡des comp I etamente

alidos; en los varones puede existir una infertilidad relativa hasta los

5 o 16 años o más.

En las niñas los cambios sexuales secundarios de la pubertad comienzan por

~rmino medio dos años antes que en los niños. Se produce un aumento en

a anchura de la pelvis poco después del establecimiento de la secreción

e estrógenos, siendo mas pronunciada durante el año de crecimiento mas

El primer signo manifiesto de pubertad es

por lo general, el desarrollo de las mamas. En algunos casos el vello

p'ubiano aparecer~ primero, incluso hasta un año antes; es raro que el de-

de las gl~ndulas mamarias o del vello pubiano se anticipe a la

verdadera en cierto número de años (telarqu1a prematura o pubar-

El vello axilar aparece aproximadamente un año después que el pu-

,iano. A la vez que se produce el desarrollo mamario se verifican cambios

-~

.
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en la mucosa vaginal, ast como en la acidéz: y en el establecimiento del

bacilo de D"óderlein como f)ora predominante. Poco después del estable-

cimiento de la secreción de estrOgenos se comprueba un aumento en 1a an-

hura de la pélvis.

Unos dos años después de presentarse 105 primeros cambios puberales evi-

dentes en las glándulas mamarias, es probable que se produzca la menar-

uta, esta va comunmente precedida por un flujo vaginal claro, regular-

mente recidivante. En los primeros meses no son ¡nfrecuentes algunas

irregularidades, el salto de una regla o la existencia de cierta irre-

gularida~ con una 1 igera menorragia es suficientemente frecuente para

~ue sea considerada en la mayor1a de los casos COIOOuna variante fisio-

ógica, y, por lo general. en el primer año después de la menarquTa.

las irreguJaridades después de este tiempo estaran mas o menos re.acio-

nadas con factores sanitarios generales, tales como nutriciOn, fatiga o

tensiones emocionales que con anomal1as endOcrinas o g1andulares prima-

rias. Tanto en los varones como en las hembras el orden en que se pro-

üucen 105 fen6menos de la adolescencia esta sujeto a cierta variedad.

En los niños el ambito temporal de comienzo generalmente aceptable es de

os 10 a los 14- años, y en las niñas trae como consecuencia que aunque

arones son ge,1eralmente más a Itos que 1as hembras durante los primeros

1 años de la vida, entre 10s 11 y 105 13 suelen ser mas bajos. En 1as

iñas 1a maxima aceleraciOn en e1 crecimiento fTsico se produce poco antes

e la menarqu1.], por término medio a1rededor de los 13 años, oscilando de

--

.
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En los niños el máximo aumento se produce en un punto,

con respecto al comienzo de los cambios puberales, no tan bien definido

y que suele encontrarse dos años después del primer cambio. ti

Agregar algunos aspectos más definidos sobre este parámetro es pretender

que consideramos que 10 que antes se describe y que trata

nuestro parecer la Pediatrta de Nelson y Col.. es lo funda-

mental y básico para establecer todo lo referente a la edad. En otros

libros que consultamos, el tema es tratado mas superficialmente por 10

cual no cumplen a cabal ¡dad con nuestro interé.s, por lo cual no abunda-

mos en referencias y censu! tas y luego que también impl ¡carta- hacer de

nuestro tema un volumen y desde luego no es ese nuestro objetivo.

.
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DENT I e I ON:

En todo nuestro trabajo se observa un reca Icami ento a lo que pode/OCls 11a-

mar identificación estomatolOgica o de la DenticiÓn, desde luego que 50-

bre eso tiene el mayor fundamento nuestra estadfstica y solamente que a

decir verdad no hacemos más que prolongar el estudio pedi~trico a la edad

que pericialmente se podr1a llamar de responsabilidad legal.

El Dr. Carrillo en sus lecciones de Medicina Forense, nos dice:
"En la

identificación estomatolOgica la base es el arcograma, que contiene las

medidas de cada una de las arcadas dentarias.

Considero que para completar la identidad por este método, convendrfa agre-

fotografta. la descripci6n y molde de cada una de las arcadas den-

y lo~ trabajos de obturaciones y prótesis.

los OdontOlogos tienen archivos de este tipo, los cuales han sido muy Clti-

les en diferentes oportunidades, para la identificaciOn de cadaveres en

accidentes colectivos, en los cuales las v1ctirnas son numerosas y
los cuer-

pos sumamente desfigurados, como ocurre en accidentes de tren, de autobu-

se5 extraurb¿nos, en movimientos armados y en los incendios; en estos ca-

505 la identificaciOn casi es solo factible a través de los arcogramas, ya

que gran parte del cuerpo humano ha sido destruido o semidestruido. pero

en cambio, las piezas dentarias muy resistentes a los traurnatismos y
el

fuego, pueden permanecer en condiciones bastante satisfactorias como para

permitir identificar a las v1ctimas. de acuerdo con los arcogramas.

.
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Corro complemento a los arcogramas de1 Dr. Armando LOpez de León, guatemal-

teca, ideO el estudio de las rugosidades palatinas, (representado por el

rugograma), las cuales comparO a las huellas dactilares; el método se basa

en las rugosidades que se encuentran en la bóveda palatina 6sea y que su

autor las describió y clasificO: en simples y compuestas, a las primeras

las subdividió en rectas, curvas, angulares, circulares y ondulatorias y

a las segundas las considerO estar formadas por dos o mAs simples, y las

denominO por nOmero, segOn el nCimero de sus componentes. Este método ha

sido usado por 105 brasiJeños quienes han ideado 10 que se llama ficha ru-

goscOpica palatina. No cabe duda que el método tiene fundamentoy que la

varjabil idad de las figuras permite la individual izaciOn de los sujetos,

pero tiene el inconveniente de ser poco practico y de necesitar un archi-

vo sumamente grande."

Hago referencia a este método por considerarl0 de mucha importan-cia, ya

guatemalteco y se ve que por ser de gran importancia ha sido

adoptado por forenses bras ¡leños, aOn cuando su autor 1e perd i6 la fé y

desistió de él con el tiempo¡ asf como éste, existen otros métodos que

importancia como la poroscopia que es un refuerzo de la dactilos-

la fotograf1a que es básica en criminoJogfa, as! como el biotipo

gran conveniencia para identificar sisternliticamente al indivi-

duo y donde Viola, Pende, Sheldon, Kretschmer y OtoJenghi y otros que pa-

ra 105 distintos archivos de investigaci6n dejaron sus val iosos estudios

legados a la posteridad.

~---

I
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Deseo dejar aclarado y ya lo dije antes, estos métodos tienen vital impor-

tanda en la identif!caciOn de cad.1veres y en accidentes colectivos y des-

de luego muy poca y relativa en el tema que a nosotros nos interesa.

En su 1ibro el Dr. Carri 110 y en el capftulo de la determinaciOn de la

edad, nos dice: liLa salida de las piezas dentarias es un elemento muy ¡m-

portan te para establecer la edad, la cual se realiza en el orden de fre-

cuencia siguiente: a los 6 - 7 meses aparecen los incisivos medianos in-

ferioresj alas 8 - 9 meses aparecen los incisivos medianos superiores;

después 105 incisivos laterales superiores y por Oltimo a los 12 meses los

incisivos laterales inferiores; de los 14 a los 15 meses aparecen las pri-

meras premolares inferiores; entre los 18 meses y los 2 años aparecen los

4 caninos y a bs 2 años y medio los segundos pre-molares inferiores y su-

periores; a los 6 años hace su erupción la primera gran molar, esta es per-

manente, en cambio todas las demás piezas comienzan a caerse a los 7 años

en el mismo orden en que sal ieron y renov.§ndose la dentición que es comple-

ta a los 14 años, con excepci6n de la tercera gran molar o muela del jui-

c,io que puede apar~cer de los 18 a 10s 25 años, o aQn no hacer su erupción

en caso de estar impactada.1I Del libro Lecciones de Medicina Forense y

Toxicologta - Ano 1973.

--~---

.



7.49 0.75 7.20 0.75 6.50 0.74 6.19 0.70

8.62 1. 20 8.15 0.94 7.64 0.80 7.31 0.75

11.80 1.42 11. 05 1.37 10.70 1.15 9.85 1.15

10.42 1. 50 10.00 1.40 10.75 1.42 10.20 1.41

11.18 1.68 10.82 1.60 11.45 1.77 J 1.00 1. 70

0.75 6.54 0.70 6.44 0.75 6.12 0.87

12.70 1.18 12.40 1.40 12.20 1.20 11.90 1.55

variaciones intersexuales como las desviaciones standard en un mis-

sexo prese:ntan conformee1 contenidode estas tablas, diferencias dignas

ije tomarse en consi~eraciOn antes de cal ¡fiear a ojo de buen cubero anomaltas

en la cronologfa de la erupción dentaria.

En nuestro ffiE:dio proletario, es tan earr i ente el observar retrazosmuypor en-

30.

los dientes permanentes expresada en años. Distribución por

Tabla 11J.

Mand1bula Superior

Hombres Mujeres
Medio D - S. Medio O

Mand1bula Inferior

Hombres
Medio O - S.

Mujeres
Medio D - S.- S.

cimade las desviaciones standard recién expuestas. que no cabe menos que acha-

car a la mala nutrición de estos niños 105 retardos. Se considera como un

.



Incisivos centrales 50. mes feta1 18-24 meses

Incis ivos laterales 50. mes fetal 18-24 meses

Caninos 60. mes feta1 30-36 meses

Primero~; moJares 50. mes feta I 24-30 meses

Segundos. moIa res 60. mes fetal 36 meses

6-8 meses 5-7 meses

8-11 meses 7-10 meses

16-20 meses 16-20 meses

10-16 meses 10-16 meses

20- 30 meses 20-30 meses

31.

libro Examen del Niño - Dr. Manuel Antonio GlrOn.

stntoma de raquitismo larvado el retardo en la erupciOn dentaria. 11 Del

Otro p~rrafo de dicho 1 ibro. dice: 11 Niños que sobrepasan el año y aOo no

tienen su primer diente son frecuentes de verse. y es por eso que hay que

interrogar cuidadosamente 105 antecedentes dietéticos de estos nenes.tI

"E! estado de nutriciOn de una madre hipotrOfica y poi icarenciada y conde-

nadas posteriormente a una al imentación no l.1ctea inadecuada, sean faci! pre-

5a de mClltiples s1ndromes carenciales e hipotrofia y un raquitisroo larvado

que se manifiesta por retrazo de 1a reupciOn dentaria. es una de las tantas

conseculmcias lógicas de 1a mala al imentaciOn en nuestro pafs.1I

Pediatr'la Ne1son - Vaughan - Me. Kay. Tomo I - 1970-71.

Tabla 2 - 4.

CRONOLOGIA DE LA DENTICION HUMANA

DIENTES PRIMARIOS O DE LECHE

CalcifieaeiOn
Comienzo TerminaciOn

Sal ida
Maxi 1ares Mandibulares

.



Catda

Maxi lar Mandibular

Incisi\Os centrales ]-8 años 6-7 años

Incisivos la tera 1es 8-9 años 7-8 años

Can¡nos 11-12 años 9-11 años

Pr ¡meros molares 10-11 años 10-12 años

Segundos molares 10-12 años 11-13 años

Dientes Secundarios o Permanentes

Calcificaci6n SaIida

Comienzo Terminaci()O Max i 1ares Mandibulares

3 - 4 m. 9 - lO a. 7 - 8 a. 6 - 7 a.
sivos Lat. Max. lO -12 m. lO - 11 a. 8 - 9 a. 7 - 8 a.

Mand. 3 - 4 m.

4 - 5 m. 12 - 15 a. 11- 12 a. 9 -11 a.

eros prem. 18 -21 m. 12 - 13 a. 10 -11 a. 10 -12 a.

24 -30 m. 12 - 14 a. 10 -12 a. 11 -13 a.
ros1OO1ar nacimiento 9 - 10 a. 6 - 7 a. 6 - 7 a.

ndos ooJar 30 - 36 m. 14 - 16 a. 12 -13 a. 12 -13 a.

eresrrolar Max. 7 - 9 a.

Mand. 8 - 10 a. 18 - 25 a. 17 -22 a. 17 -22 a.

32.

tado de la carta preparada por P. K. Losh, quien radiografi6 los maxilares de

00 niños de Boston en 1942, de 1a U. DentaJ de Harvard.

.
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H I P O T E S I S

l. En Guatema1a se utilizan valores de Juzgamiento y

Determinaci6n de Edad que no son adecuados a la

poblaci6n.

2. El desarrollo f1sico de 105 guatema1tecos es menor

al que presentan los anglo-sajones.

.
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ELEMENTOS QUE EMPLEAMOS:

El elemento fundamenta): EL SER HU~ANO: 257 adolecentes y j6venes
debidamente documentados comprendidos en-
tre los 12 y 22 años de edad.

a) JOvenes estudiantes de las edades antes estipuladas y quienes
se presentaron voluntarios a ser estudiados, por lo cual se les
agradece su colaboración.

Elementosvarios de clientelaparticular.

Ind1genas y otros elementos de San Cristobal Verapaz.
Personas varias que se presentaron al Departamento de Medicina
Forense.

b)

e)

d)

Cuestionarios previamente preparados.

Cartabón, para medición de talla.

Pesa, para medir el peso ponderaJ.

Instrumental médico-dental necesarios.

Contamos para el estudio dental con la colaboraci6n de dos estudiantes
de Odontolog1a, mis agradecimientos.

A losjóvenes estudiantes y otros pacientes estudiados o sujetos, se
les complementó e1 estudio espectfico con examen general médico para
as1 obtener un estudio completo y 11egar a hacer un DiagnOstico y

ala vez darles a1gunas indicaciones inmediatas.

Soluci6n de problemas: ml!:todo moderno que permite estudiar a1 indivi-
duo segOn sus caracter1sticas particulares, edad, estado nutriciona1,
ambiente en que se desenvuelve, etc.

Experimental: este se basa en e1 estudio de cada caso en particular y
su estudio comparativo, poniendo particular interl!:s en 10 t1pico nues-
tro (mestizo l!: ind1gena).

Estadfstico; este ml!:todo tiene particular importancia porque de1 estu-
dio comparativo y segOn la c1asificaci6n por edades y

si fuera posiblepor talla ypeso, en un estudio exhaustivo creo que se podrfan sacar
conclusiones definitivas que solucionarfa ampliamente el problema. En
este trabajo nos valemos del eJemento mas significativo como es 10 re-
ferente a la Dentición para sacar algunas conclusiones.

.
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35.

PRESENTACION DE DATOS Y

ANALISIS OE LOS RESULTADOS

Por 10 anteriormente expuesto.

.



los porcentajes medios encontrados en 1as distintas edades

comprendidas en los 257 casos estudiados, por edad y sexo.

NIÑOS NIÑAS
Promedio D. Sto Promedio D. Sto

11.5 1.41.05 9.98 1.43.16 7.02

1.44.62 6.00 1.49.15 7.90

- 13.5 1.48.62 8.01 1.47.82 4.34

1.49.89 10.58 1.50.20 7.93

1.60.00 11.37 1.57.00 7.38

1.57.00 6.26 1.47.90 11.82

- 15.5 1.59.10 6.17 1.49.78 6.34

1.60.40 8.87 1. 59. 00 4.32

- 16.5 1.57.25 5.07 1.51.57 8.30

1.64.00 2.00 1.41.00 0.00

1.68.38 7.14 1.60.75 6.26

17.5 - 18 O.OD.OO 0.00 1.58.75 7.81

18 - 18.5 1.62.82 7.54 1.53.14 5.76

18.5 - 19 1.65.75 6.34 1.54.67 7.85

19 - 19.5 1.65.33 7.54 1.56.80 6.05

19.5 - 2D 1.61.00 0.00 1.60.00 3.00

- 20.5 1.65.50 6.45 1. 52. 00 5.68

D.OO.OO 0.00 1.57.00 10.00

- 11.5 1.62.00 16.00 1.52.18 5.47

1.69.00 5.67 1.58.00 1.00

36.

TABLA # l.

.
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TABLA # 2.

JABLA DE PESO. en 105 257 casos estudiados: según edad y sexo.

NIÑOS NIÑAS
Edad Promed io O. Sto Promedio O. Sto

12 - 12.5 79.65 14.77 76.33 11.27

12.5 - 13 84.12 15.81 82.26 10.22

13 - 13.5 88.77 11.54 87.91 16.96

13.5 - 14 89.00 16.92 93.00 16.54

14 - 14.5 108.00 24. 16 103.50 13.09

14.5 - 15 96.80 16.28 107.80 17.89

15 - 15.5 112.00 16.14 134.11 43.35

15.5 - 16 107.40 18.76 117.67 17.25

16 - 16.5 111. 25 20.23 109.86 19.88

16.5 - 17 137.00 2.00 115.00 00.00

17 - 17.5 117.63 15.24 107.75 8.67

17.5 - 18 000.00 00.00 112.50 10.11

18 - 18.5 112.82 9.30 104.57 8.36

18.5 - 19 127.25 5.80 115.67 7.59

19. - 19.5 145.67 28.00 112.20 5.67

19.5 - 2D 000.00 00.00 105.00 1.58

2D - 20.5 149.33 22.19 106.86 13.56

20.5 - 21 000.00 00.00 121. 00 16.16

21 - 21.5 109.00 1.00 110.36 16.46

21.5 - 22 130.25 19.52 138.00 12.00

.
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TABLA # 3

TABLA campa ra t j va de TALLA entre las de Sontang y Reynolds y la

de R. Mej icano, con la tabulada por nosotrosen 257 casos estudiados.

TALLA

'OMBRES MUJERES

S.y R. R. M. A.B. P. S. y R. R. M. A.B.P.
dad cm. cm. cm. cm. cm. cm.

149.9 134.0 141.05 - 151.9 137.5 143.16

12.5 152.8 144.62 - 154.8 149.15

13 155.8 138.6 148.89 - 157.0 142.8 147.82

13.5 158.1 149.89 - 159.0 150.20

14 161.7 142.0 160.40 - 160.4 146.8 157.00

4.5 164.4 157.00 - 161.5 147.90

15 167.5 159.10 - 162.4 149.78

15.5 170.2 160.40 - 163.0 159.00

16 172.2 157.25 - 163.4 151.57

16.5 173.9 164.00 - 163.4 141.00

17 174.7 168.38 - 163.1 160.75

ota:

Hasta aqu1 las edades en que podemos hacer comparación val iéndonos

de las tablas arriba mencionadasy que para nuestrocaso son las

que mas nos interesan.

Aclaración: 1)

2)

3)

S. y R. = Sontang y Reynolds.

R. M. = R. Mejicano

A.B.P. = Augusto BaldizOn Pinelo.

.



TAB LA # 4.
TABLA DE PESD CDMPARATIVA

HDMBRES

S. y R. R. M. A. B. P.
Kg. Lbs. lbs. L:bs.

Años 39.3 86.46 66.7 79.65

12.5 41. 5 91.3D 84.12

13 43.8 96.36 71.2 88.77

13.5 46.1 lD1.42 89.DO

14 48.5 106.70 78.3 108.00

14.5 51.0 112.20 96.80

15 53.4 117.48 112.00

15.5 56.3 123.86 107.40

16 59.9 131. 78 111. 25

16.5 59.3 130.46 13 7.00

17 61.3 134.86 117.63

MUJERES TABLA # 4A.

S. y R. R. M. A. B. P.
Edad Kg. Lbs. lbs. Lbs.

12 Años 42.6 93.72 73.1 76.33

12.5 44.9 98.78 82.26

13 47.4 104.28 82.4 87.91

13.5 49.3 108.46 93.00

14 50.9 111.98 85.2 103.50

14.5 52.0 114.40 107.80

15 53.4 117.48 134.11

15.5 54.3 119.46 117,67

16 54.9 121. 00 109.86

16.5 55.0 121.00 115.JO

17 55.0 121.00 107.75

.
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HOMBRES TABLA # 5.

CTERESSEXUALES SECUNDAR lOS DE 257 CASOS ESTUOIADOS EN NUMEROY PORCENTAJE

BIGOTE VELLO AX lLAR VELLO PUBIANO
AU5. Esc. Def. Aus. Ese. Reg. Ab. Aus. Ese. Reg. Ab.
# % # % # % # % # % # % # % # % # % # % # %

17-85 3-15 16.80 3-15 1-15 8-4C 10,50 2-10

5-63 3-37 8-100 5-63 2-25 1-12

9-69 4-31 7-54 4-31 2-15 4-31 4-31 4-31 1-7

4-44 5-56 6-67 3-33 3-33 2-22 3-33 1-12

5-55 4-45 5-55 2-23 2-22 2-22 3-33 3-33 1-12

3-60 2-40 3-60 1-20 1-20 2-40 3-60

5-56 3-33 1-11 3-33 4-45 1-11 1-11 3-33 1-11 4-45 1-11

2-40 3-60 2-40 2-40 1-20 3-60 1-20 1-20

4-100 2-50 2-50 4-100

1-50 1-50 1-50 1-50 1-50 1-50

1-12 5-63 2-25 4-50 2-25 2-25 1-12 2-25 5-63

2.67 1-33 1-33 1-34 1-33 2-67 1-33

2-18 7-64 2-18 2-18 3-28 5-45 1-9 1-9 7-64 3-27

4-100 4-100 1-25 1-25 2-50 1-25 3-75

1-34 2-66 2-66 1-34 3-100

1-100 1-100 1-100

1-17 2-33 3-50 2-33 2-33 2-34 2-33 4-67

1-50 1-50 1-50 1-50 1-50 1-50

1-25 1-25 .2-50 4-100 1-25 3-75

.
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MUJERES TABLA #6.

ABLA CORRESPONOE A LOS CARACTERES SEXUALES SECUNDAR105. IGUAL AL ANTERIOR

VELLO AX lLAR VELLO PUB IANO MAMAS
AU5. Ese. Reg. A¡}un. Aus. Ese. Reg. Abun. Inf. Form.
# % # % # % # % 11 % # % # % # % # % # %

9-69 2-16 2-15 4-31 6-46 3-23 12-92 1-8

8-42 6-32 5-26 3-16 5-26 11-58 16-84 3-16

3-27 5-46 3-27 3-27 2-18 6-55 6-55 5-45

3-60 2-40 3-60 2-40 3-60 2-40

3-75 1-25 3-75 1-25 4-100

2-20 5-50 2-20 1-10 9-90 1-10 3-30 7-70

2-23 2-23 5-55 3-33 5-55 1-12 4-45 5-55

1-34' 1-33 1-33 1-34 1-33 1-33 1-34 2-66

1-14 3-/+3 3-43 1-14 4-57 2-29 1-14 6-86

2-100 2-100 2-100

2-50 1-25 1-25 3-75 1-25 4-100

1-20 2-1+0 2-40 2-20 2-40 2-40 1-20 4-80

2-29 5-71 4-57 3-43 1-14 6-86

3-100 1-34 2-66 3-100

3-60 2-40 3-60 2-40 2-40 3-60

2-100 1-50 2-50 2-100

5-71 2-29 6-86 1-14 1-14 6-86

2-100 1-50 1-50 2-100

2-18 7-64 2-18 5-46 6-54 1-9 19-91

2-100 2-100 2-100

.



MAX lLAR INFERIOR MAXILAR SUPERIOR
I ZQUlERDO DERECHO 12UIERDO DERECHO

la. 2a. 3a. la. 3a. 3a. la. 2a. 3a. la. 2a. 3a.

7 13 6 14 8 12 9 11

J 4 3 4 2 6 2 6

8 5 7 6 7 6 6 7

9 9 9 9

8 8 9 9

4 4 5 5

9 10 10 9

4 5 5 4

4 4 4 '4

2 2 2 2

6 2 6 2 7 7

2 2 2

11 11 10 10

3 3 3 3

3 2 2 2

6 6 4 2 3 3

42.

HOMBRES TABLA # 7.

ESTATABLA CORRESPONOE A LOS NUMEROS PROMEDIO DE DENTICION EN LOS 257 CASOS

3 3 3 3

.



1M ~REPRESENTAEL PORCENTAJE PROMEDIO EQUIVALENTE A LOS NUMEROS DE LA ANTER 10

HAX lLAR INFERIOR HAX I LAR SUPER I OR
I ZOU lERDO DERECHO IZQUIERDO DERECHO

la. 2a. I 3a. la. 2a. 3a. la. 2a. 3a. la. 2a. 3a.

.5 35% 65% 30% 70% 45% 55% 40% 60%

3 43% 57% 13% 37% 50% 25% 75% 25% 75%

5 62% 38% 54% 46% 25% 75% 25% 75%

4 100% 100% 100% 100"10

5 20% 80% 20% 80% 100% 100%

5 11% 89% 11% 89% 100% 100%

.5 10% 90% 100% 10% 90% 100%

16 ZO% 80% 100% 20% 80% 100%

.5 100% 100% 100% 100%
) 100% 100% 100% 100%

15 75% 25% 75% 25% 87'% 13% 87% 13%

.~
66% 34% 66% 34% 66% 34% 33% 33% 34%

.5 100% 100% 100% 90% 10%

9 75% 25% 75% 25% 75% 25% 75% 25%

.~
100% 66% 34% 66% 34% 66% 34%

i~
100% 100% 100% 100%

.5 100% 100% 50% 50% 66% 34%

1 - - - - - -
.5 50% 50% 50% 50% 50% 50% 50% 50%

2 25% 75% 25% 75% 25% 75% 25% 75%

- -

43.

HOMBRES TABLA # 8

.



44.

M U J E R E S TABLA # 9.

TABLA DE DENTICION EN NUMEROS ABSOLUTOS

MAX lLAR INFERIOR MAX lLAR SUPERIOR
I QUI ER D DERECHD I U I ERDD ERECHD

la. 2a. 3.. l.. 2a. 3.. l.. 2.. 3.. l.. 2a. '3..

4 B 11 3 9 3 9

6 13 8 11 7 12 6 13

2 9 2 9 2 9 ID

5 5 5 5

4 3 4 4

9 9 3 7 9

9 9 8 9

3 3 3 3

7 7 5 6

2 2 2 2

4 4 3 3

5 5 5 5

7 7 7 7

2 2 2 2

5 5 5 5

3 3 2 2

2 2

B 3 7 4 8 3 8 2

representativa por edades y sexos, en la que se observa 1a frecuencia en

aparecen los molares en nClmeros abso1utos..

.



MAXlLAR INFERIOR MAXILAR SUPERIOR
I ZQU I E DO DERECHO IZ UIER O ERECH

la. 1a. 3a. la. 1a. 3a. la. 1a. 3a. la. 1a. 3a.

34% 66% 9"10 91% 25% 75% 25% 75%

31% 68"10 42% 58"10 31% 68"10 37% 63%

18% 81% 18% 82% 18"10 82% 9"10 91%

100% 100% 100% 100%

100% 100% 100% 100%

10% 90% 10% 90% 10% 90% 30% 7D%

100% 100% 89% 11% 100%

100% 100% 100% 100%

100% 100% 14% 71% 14% 14% 86%

100% 100% 100% 100'%

100% 100% 75% 15% 75% 25%

100% 100% 10.0% 100%

100% 100% 100% 100%

66% 34% 66% 34% 66% 34% 66% 34%

100% 100% 100% 100%

5D% 50% 50% 50% 50% 50% 50"10 50%

75% 25% 75% 15% 67% 33% 67'% 33%

50% 50% 50% 50% 100% 100%

71% 28% 64% 36% 72% 28% 10% 72% 18"10

50% 50% 50% 50% 50% 50% 50% 50%

sta TABLAcorr<;!sponde por edades y sexos a los Porcentajes correlativos o

u'valentes a los NOmeros de la TABLA # 9.

45

MUJERES TABLA # 10.
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PRESENTACION DE OATOS y ANALISIS DE LOS RESULTADOS

Considero que los resultados obtenidos en la presente investigación

no tienen la representatividad que corresponde a una investigación

cienttfica, pero siempre brindan datos que revisten alguna importan-

cia, y que nos orientan para principiar a conocer el problema inves-

tigado y poder continuar en el futuro mejorando el mHoclo utilizado

sacar conclusiones mas v~ljdas.

Procedemos a efectuar el an:.11515 de los resultados:

1) .Analizando las tablas de Talla, encontramos en términos genera-

les, que los valores encontradosson inferioresa los que pre-

senta Sontangy Reynolds y más elevados que los de R. Mejicano,

tanto en hombres como en mujeres.

2) Los valores promedio obtenidosno siguen una curva de distribu-

clOn ascendente ( tabla 1), sino que en ocasiones descienden

105 valores en años subsecuentes; ésto provablemente porque la

muestra no fue representativa de un solo grupo social y bien

sabido es que la alimentación juega gran papel en el desarrollo

pondo estatural.

J) los valores de D.S. encontrados son bastante elevados permitien-

do con ésto una fluctuaciOn muy grande ( tabla 1).

4) Anal izando 1as tablas de Peso ( tablas 2, 4, y 4A ) podemos ob-

servar también que los valores encontrados en la presente inves-

tigaci6n, son más bajos que los correspondientes a los de S. y R.

.



47.

y mas a J tos que los de R. M. tanto en hombres como en muje-

res.

5) los valores promedio de peso encontradosno siguien una curva

de distribuci6n homogenea ( tab1a 2 ).

6) Los valores de D. S. encontradosson bastanteelevados (tabla 2 )

permitiendo esto una fluctuación más grande.

7) Podemos observar 105 datos relacionados con biqote. ve110 axi tar

y vello pubiano ( tabla 5 ) en hombres; hasta los 14.5 años es

escaso o ausente,en mas del 50%.

8) A partir de los 45 años, el vello pubiano en hombres ( tabla 5 )

se encuentraen regularcantidado abundante, en mas del 50%.

9) A partir de los 18 años en hombres ( tabl.a 5 ) el vello axi1ar

y el bigote se presentaen regularcantidado abundante.

ID) Se observa que e1 vello axilar en mujeres ( tabla 6 ) se presen-

ta en regular cantidad o abundante a partir de 105 18 años, con

algunas variantes.

11) Se observa que el vello pubiano en mujeres se encuentra en regu-

lar cantidad o abundante con algunas pequeñas variantes ( tabla 6)

a p~rtir de los 15 años.

12) La mayo,r1a de las mujeres presentan mamas formadas a parti r de

los 14 años ( tabla 6 ).

.



13)

14)

48.

Las tablas 7, 8, 9 Y 10 relativasen denticiónen ambos sexos,

nos brindan la caracter1sticade que en la mayorta de los ca-

50S estudiados presentan erupción de la 2a. molar en ambos ma-

xilares y del lado derecho e izquierdo, como caracter1stica

genera 1.

La reupci6n de la 3a. molar se evidenciaen hombresa partir

de 105 17 años en un 25%. Se encontró la 3a. mojar inferior

izquierda y derecha en hombres. Sin embargo en las mujeres

la aparici6nde la 3a. molar, se encontró en un 34% a 105 18.5

años.

.
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CONS I DERAC I ONES :

lo. Que el tema es importantepor el alcance social, M~dico y Jur1di-

eo que encierra.

20. Que es convenienteque el estudio se amplie a mAs casos en cada

grupo, para que las conclusiones sean altamente significativas y

plenamente ajustadas a la real ¡dad nuestra, ya que éste con 257

casos, viene a constituiruna muestraa manera de Plan Inicial y

nunca podr1a decirse un estudio estad1sticamente significativo.

30. Que por los objetivos basicos del estudio,únicamentenos concre-

tamos a estudiarsujetoscomprendidosentre los 12 - 22 años con

el objeto de dar elementosde juicio al Médico legista, para de-

terminar la edad de un sujeto, extremo del cual se duda o se 19-

nora. Dictámen que sera de mucho valor para el juez, para dec.la-

rar a un sujeto inimputable o imputable o bien dec.larar la mino-

rfa o mayorfa de edad en casos civiles y determinar con responsa-

bilidades civiles a que hubiere lugar en un caso determinado.

RECDMENDAC I ONES:

a) Que se forme un archivo de tipo médico-legal, para consultar en

caso de duda y para que sirva de orlentaciOn en 10 que a edad res-

pecta.

.
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b) Creemos también, que este tipo de estudio debe incluirse como un

capftu10 especial en Ja ciencia m~dico~forense. para capacitar
,

tanto a los médicos comoa lostécnicosque tienenque dar res-

puestas apropiadascuando son requeridosa formu1ar un dictamen

sobre ciertos sujetos que como requisito especial sean tema de

consulta de parte de los jueces competentes.

e) Creemos que es conveniente volver a someter a consideración del

Congreso y por arttculO5, la nueva legis1aci6n sobre menores, a

la cua1 recomendamos que debe darsele la importancia que merece.

d) y por óltimo, hacemos constar que nos sentirfamos muy satisfe-

Ch05, si en resumen este trabajo Ilenare su objetivo, como 10

es el de la justa aplicación de la 1ey en los sujetos prob1ema

a trav¡~s de una adecuada intervención de1 M~dico legista al 'ca-

lificar con precisión¡ basado en parámetros concretos cientffi-

camente aceptables y en las estadfsticas y trabajos efectuado~

en nUe~tro pafs.

.
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CONCLUS rON:

1. Por todos los datos obtenidosen la presente investi-

gaci6n, podemos concluir en que las dos hipótesis son

aceptadas, por lo tanto:

a) En Guatemala se utilizan valores de Juzgamiento y

DeterminaciOn de la edad que no son adecuadas a

la población.

b) El desarrollo ffsico de los guatemaltecos es menor

al que presentan10s anglo-sajones. por ejemplo:

(ver referencias en tablas comparativas, es decir

entre la tabla de Sontangy Reynoldsy los valores

nuestros) .

2. En los 257 casos estudiadosse comprobó que las dos

hipOtesis son netamente positivas, que el estudio era

I,ecesario y que se ajusta bastante a la real ¡dad nues-

tra.

.



BIBLIOGRAFIA

1. Halt, L. Emmett. Jr.- Pediatrta (por L. Ernmett, Halt y otros)

2a. ed. traducida de la 13ava. edición en español por Fernando

L6pez Bello (y) José Peerez Lias-México - UTEHA(e 1965).

1. Nelson, Vaughan, Me. Kay - Pediatria, Sa1vat Editores, S.A. 'Bar-

celona, España, Años 1970-71.

Garrahan, Juan P. - Medicina Infantil. Buenos Aires - EditorialJ.

El Ateneo 1942.

4. Girl'm. Manuel Antonio - El Examen del Nino - Guatema\a - Edito-
ría] Universitaria, 1951.

5. Girón, Manuel Antonio - Medicina Social - Guatemala - Guatemala,

Editorial Universitaria, 1964. Contiene: Vol. 1 Pediatr1a Socia1.

6. Mon:~6n MaJice, Carlos Manuel - E1ementos de Medicina Infantil;

apuntes de la catedra de Cltnica pediatrica de la Facultad de

Ciencias Médicas de la Universidad de San Carlos de Guatemala.

Guatemala, Editorial Universitaria - 1951.

7. Carrillo, Arturo - Lecciones de Medicina Forense y Toxicolog1a.

Editorial Universitaria, Guatema1a - 1973.

8. Mora, Carlos Federico - Medicina Forense, 4a. EdiciOn. Guatema-

la (Tipograf1a Nacional) 1966.

C6digo Civi I - 1968.9. Tipograf1a Nacional.

.



10. COdigo de Procedimientos Penales. Derogado parcialmente.

11. Código de Menores. No vigente.

12. Qui11et. Artstides - Dic. Enciclopédico. T. l. - Tema: Antropo-

109ta y Antropometr1a. de la pág. 353 a la 358. Ed i t. Argent i-

na - 1966.

13. lienhard. Godfrey - Antropologta Social. Colee. Popular - México

1971.

14. Ba1andier. Georges - AntropologtaPolttica. Prensa Universit.

Francia 1967.

.


	page 1
	Images
	Image 1

	Titles
	DEL INDIVIDUD 
	Guatemala, Noviembre de.1975 
	- ~ --- 
	- ~--- 


	page 2
	Titles
	T E S I S 
	JUZGA M I ENTO y DETERMINACION DE LA EDAD DE ACUERDO 
	A LOS CARACTERES SOMA TIC OS DEL INDIVIDUO 
	(Casos estudiados: en sujetos de edades comprendidas 
	entre los 12 y 22 años). 
	PLAN DE TESIS: 
	1. 
	IntroducciOn y Consideraciones Generales 
	2. 
	Antecedentes 
	Hipótesis 
	Materia 1 y Métodos 
	Resultados o Analisis del Universo 
	Consideraciones y recomendaciones 
	7. 
	Bibl iograf1a. 
	Nota: 
	Esta TESIS tuvo su origen por estudios y experiencias reali- 
	zadas en el Departamento Médico Forense del Hospital General 
	IISan Juan de Dios" de la ciudad capital de Guatemala. 
	Agradezco la val iosa colaboración del acwsioso Dr. Isa1as 
	Ponciano, a cuya sugerencia se debe la realización de es- 
	te trabaJo. 
	- --- - -- - - - 


	page 3
	Images
	Image 1

	Titles
	2. 
	INTROOUCCIDN: 
	El tema él desarrollar. es de gran alcance human1stico y social, q e 11eva 
	como fin fundamental determinar la Edad del Individuo; tanto hombres como 
	ffiUj eres de edad pubera 1 y pos t-pubera 1, qu i enes por sus ea rae ter1 s t j cas 
	sexuales secundarias, desarrol lo f1sico y denticiOn, determinen la edad 
	real que les pertenece y que desde luego se establecerá segOn el porcen- 
	taje estadfstico que los justifique. 
	Espero con ésto dejar establecido un ensayo, que algOn estudioso con bue- 
	na voluntad e interl!s especial, continOe con más amplitud para el fin que 
	se persigue de tanta trascendencia, como lo es, el de establecer la verda- 
	dera edad en juicio, en aquellos casos en que exista duda judicial y que 
	a la vez servirá para resolver problemas ta1es como inimputabi1idad; de 
	matrirronio, obtención de pól izas de seguro, de1 itos sexuales, del itos en 
	general. 
	La relación de la Edad de acuerdo con el Peso, Ta11a, y Caracteres Sexua- 
	les Secundarios, completados con los datos fundamentales que mas señalan 
	a una persona, como 10 son: 1a aparición de 10s dientes segOn 1as edades 
	cronolOgicas; todos reunidos nos sirven para determinar con aproximac,ión 
	la edad real de un sujeto durante los primeros 20 o 22 años. 


	page 4
	Images
	Image 1

	Titles
	3. 
	Es Ja Medicina Forense Guatemalteca é Iberoamericana 1a que se vera favo- 
	recida con este estudio. ya que se está haciendo necesario investigar con 
	la mayor precisi6n la edad en que aparecen o se dan 105 cambios anotomo- 
	fisiológicos señalados en nuestro medio para dictaminar adecuadamente en 
	los distintos casos que a diario se presentan. 
	La Pediatr1a en su amplitud (corro espone Nelson), ya no abarca solamente 
	los distintos periodos, como son: recién nacidos, infantes, edad pre-es- 
	colar, edad escolar. sino que también adolescencia, edad pre-puberal y 
	post-puberal o sea hasta 1a aparición de la muela del juicio, de los 18 
	a los 21 años, en que ya el individuo se considera que pertenece a la 
	edad adulta y por consiguiente con plena responsabilidad legal y en la 
	cual se le pueden apl icar las leyes vigentes. 
	Respecto a la diferencia entre Jusgamiento y Determinación de la Edad, 
	t1tulo de nuestro tema, debo aclarar que considero que la diferencia con- 
	siste en que: DeterminaciOn se refiere a una investigación que cae en el 
	terreno netamente cient1fico, o sea del orden puramente de estudio para 
	establecer la edad en caso de duda y quiz~s tiene mas importancia en 10s 
	casos de inidentificación por accidentes, etc.; yen los se hacen generaJ- 
	mente autopsias. 
	Por lo tanto, considero que este es un término mas gene- 
	ral yen el cual cabe usar otros signos como son: arrugas (pata de gallo), 
	canicie ya la vez forma de implantación del cabello, calvicie, y en el 
	vivo manchas cutaneas (gerodermias y otros signos seniles) ya la vez el 
	arco seni 1 y el gerontOxon. 
	Estos signos y otros asociados a los clasi- 
	cos por nosotros investigados nes sirven para establecer las edades desde 
	el nacimiento hasta la vejez. 
	- ---- 
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	Titles
	Ahora bien, e1 término Jusgamiento tiene J imitación y se refiere a satis~ 
	taje depende la inimputabilidad o la sentencia a imponer. 
	Como se verá, 
	yo emp!eo 105 dos términos asociados, porque aunque tienen similitud. "no 
	y aunque talvéz la diferencia que existe es mas 
	a mi me parece que usados as1 asociados, cumplen mejor su come- 
	-~-- -- 
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	5. 
	PUNIVILIDAD o IMPUNIBILIDAD 
	En MEDICINA FORENSE, la punibilidad o la impunibilidad es el quidam o sea 
	mejor o mayor oportunidad para establecer el grado de culpa que le co- 
	rresponde y que desde 1 uego 1 e es ap 1 i cab 1 e segCm sea su edad y que ya 
	está estudiado y bien establecido por la ley. 
	Generalmente el problema es el negativismo o la ignorancia de parte de 
	los sujetos en cuestiOn y quienes a la vez se niegan a colaborar por con- 
	veniencia, por consejo de partes experimentadas como abogados, gtHsaches. 
	ete.; a!,1 como tambj~n por verdadera ignorancia como sucede con nuestros 
	ind1genc:¡s y sujetos que no han aceptado los beneficios de la instrucci6n. 
	Las personas con quienes se afronta ~s frecuentemente esta disyuntiva, 
	son aquellas en la cual el sujeto es problema de apl icaci6n de la ley, 
	como en los casos de violación o estupro, o cuando se plantean problemas 
	de criminalidad incipiente con familiares cercanos (padres, hermanos, pa- 
	rientes) o de naturaleza social, que son tan frecuentes en la actualidad, 
	atribuib1es a drogadicción, imitación de .posib1es ejemplos de temas de 
	cine o televisión o aún por compl ¡eaeiones de la propia vida moderna, que 
	en verdad en ciertos casos es bien complicada o dif1ci1 para ciertos ho- 
	gares (promiscuidad, pobreza y malos ejemplos de las gentes mayores, es 
	Cabe hablar aqu1 de la des- 
	deci r hogares i rregu 1 ares e i rresponsab 1 es). 
	nutrici6n y del 1ndice mental cercano a la idiocia de ciertos sujetos y 
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	6. 
	que son apl ¡cables en los medios de gentes desnutridas y con muy malos 
	principios. instintos o que a la vez son vfctimas de los malos ejemplos 
	con los cuales no saben o no pueden hacer distinciones. pero que desde 
	Juego son tema de juicio legal o social, por lo cual constituyen motivo 
	deconsuJta de parte de 1a Jey y que llegan con frecuencia a los Servi- 
	tios Médico forenses para su resolución. 
	Es a este tipo de m~dicos (es- 
	pecialjstas) a quienes les cabe dictaminar y sobre cuyo dicta~en se apo- 
	ya Ja ley para la aplicaciOn de las leyes vigentes; es desde, Juego ésto, 
	una gran responsabi I ¡dad y ellos cumplen un gran papel jur1dico y social. 
	Consideraciones leqales de 
	PunibiJidad e Impunibilidad. 
	aspectos importantes de la Medicina Forense, es la determina- 
	dón de la Edad, la cual tiene sus bases y criterios bien establecidos en 
	las leyes del pa1s, podemos mencionar de importancia los siguientes aspec- 
	tos; los caracteres o parámetros como TALLA, PESO, CARACTERES SEXUALES SE- 
	CUNDARIOS y los de la DENTICION, los analizamos uno a uno para establecer 
	como ya antes dijimos. su importancia o incidencia, más que todo preferen- 
	dal o estad1stica, en los casos estudiados para sacar algunas conclusio- 
	nes. 
	Para hacer estos estudios utilizamos formularios o machotes que se desig- 
	nao como fichas o registros métido - legales, que por otra parte.conside- 
	ramos que se podr1an llamar también instrumentos o cuestionarios "ntropo- 
	Al hacer el estudio de los distintos parámetros incluidos en 
	-- 
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	7. 
	encontramos en que por su faciJ ap1icación y explora- 
	iOn, no hay ninguna dificultad o resistencia para su empleo y por otra 
	continuación acompañamos un ejemplo o caso estudiado: 
	IDENTIDAD DEL DELINCUENTE Y DE SUS CIRCUNSTANCIAS PERSONALES." 
	Para acreditar la edad del procesado y comprobar la identidad 
	se traer~ al sumario certificaciOn de su inscripción de na- 
	Registro Civil o de su partida de bautismo si n~ estuviere 
	dicho registro. 
	En todo caso, cuando no fuere posible averiguar e1 Registro Civi1 o 1a Pa- 
	sado haber nilcido en punto lejano hubrere necesidad de emp1ear mucho tiem- 
	o en traer <1 1a causa la certificaciÓn oportuna, no se detendra el suma- 
	el documento a que se refiere el parrafo anterior por el 
	de la edad del procesado y previo examen f1sico, die- 
	o expertos nombrados por el Juez, conforme e1 art1cu10 
	Código Civi 1. 
	Si el procesado fue re mayor de diez años y menor de quince, el 
	informaciÓn acerca del criterio del mismo y especialmente 
	para apreciar la criminalidad del hecho que hubiese dado 
	~ - - 
	-- 
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	rrotivo a la causa. 
	En esta informaci6n ser~n otdas las personas que pue- 
	dan disponer con acie.rto por sus circunstancias personales y por las re1a- 
	ciones que hayan tenido con el procesado antes y despu~s de haberse ejecu- 
	tado el hecho. 
	En su defecto, se nombrarán dos profesores de instrucci6n primaria para 
	que en uniOn con un M~dico o facultativo. examinen al procesado y emitan 
	su dictamen. 
	Art. 371. 
	Cuando no sea posible fijar la fecha del nacimiento de una per- 
	sona, el Juez le atribuirc1 la edad que fijaren los expertos. compatible 
	con el desarrollo y aspecto ftsico del individuo. 
	Est,e arttculo es del C6digo Civi 1. 
	~---~ 
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	Gustavo Adolfo Gaitán 
	Edad 
	13 
	Peso~ Lbs. Talla ~Cms. 
	sec.undarios: 
	. . . . . . 
	Infanti les 
	O,, 0."_' '.' . . . 
	Formadas 
	1,~B.x. SL-p. 
	D>r. 
	años 
	...2.- 
	mes es 
	Nax. IDi'. 
	-- ~- - ~ 
	Izq. 
	- ~-- 
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	10. 
	a) ANTECEDENTES: 
	en muchos dict~menes es de gran vaJor co1~car 
	la exposici6n, los antecedentes del caso, los cua- 
	es contribuyen a la mejor comprens i6n de todos 105 ex~menes que se prac- 
	que 105 justifican, máxime que en muchas ocasiones 
	ay que dictaminar a posteriori y si no se da un buen detalle de 105"an- 
	etedentes. es imposible que se determine, por qu~ se llega a realizar 
	ajes investigaciones y por qué las mismas conducen a tales conclusiones. 
	b) 
	Cans i derac i ones: 
	hay dictámenes en 105 cuales debe explicarse 
	tre la exposición y las conclusiones, que elementos de juicio, que an~- 
	experto para poder haber llegado a conclusiones tan 
	or 10 expuesto sucintamente se comprenderá el valor de estas otras dos 
	artes que se agregan a1 informe del Juez. 
	Conviene recordar que en los 
	.- 
	formes, el médico debe usar los nombres cienttficos y entre paréntesis 
	o una expl icaci6n que aclare al profano el término cien- 
	Tampoco se debe olvidar que en todo informe. 10s nÚmeros deben 
	er escritos siempre con letras, para evitar aclaraciones. 
	ara facilit.ar el trabajo a los médicos forenses, hemos ideado machotes 
	mpresos qUEi facilitan todas 1as diligencias, as1: 
	Solic:itud de examen hecha por el Juez; 
	FOrml.11ario para anotar los ha11azgos de un examen. 
	De ambos se acompaña una cop ¡a. 
	IIMed. Forense - Dr. A. Carri 110. 
	--- 
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	AMPLIACIONES, 
	en algunas oportunidades el juez sol ¡cita ampliaciOn del 
	informe ya emi tido y ,~sto se puede deber: 
	al 
	A que e1 informe inicia1 no haya sido completo y por 10 tanto el 
	juez no encuentre base suficiente para dictar sentencia y solicit 
	se 
	puntual icen los extremos médico legales; 
	b) en otras ocasiones puede su- 
	ceder que el Juez no haya podido interpretar adecuadamente 105 términos 
	de] informe y por esa raz6n so1icita que se ampl1e el misrro. con el obje- 
	to de formarse mejor idea de1 caso y poder dictar una resoluci6n; y e) en 
	. otros casos, las ampl ¡aeiones obedecen a que 1as partes interesadas quie- 
	ren estirar 105 conceptos ya vertidos y con ese objeto las solicitan para 
	ver si obtienen a1g0n beneficio con un nuevo dictamen. 
	Las amp1i.;¡ciones se evitan en gran nQmero de casos, si el informe inicial 
	es completo y esta basado en 103 real idad de los hechos; pero cuando los 
	Informes reunen estas condiciones y a pesar de ello se s01 icitan ampl iacio- 
	nes, el m,~dico forense debe evacuarlas, reca1cando 10s puntos sobresa1 ien- 
	tes de su primer informe y ratificando los conceptos emitidos, y si efec- 
	tivamente hubo a1g0n dato que no esta de acuerdo con la real idad, debe en 
	honor a 1a justicia, rectificar el informe inicial. 
	RepreQUnt"s: 
	una maniobra, que felizmente no es muy corriente, consiste 
	en lo que se denomina en lenguaje jur1dico, repreguntas; éstas regu1armen- 
	te son elé!boradas por 103 parte interesada, en tal forma que induzcan al 
	experto a dar respuestas, que en muchas ocasiones desorientan el caso a 
	tratar y por consiguiente, debe tenerse sumo cuidado cuando se responda, 
	- -- - 
	----- 
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	para no entrar en contradicciOn o emitir opiniOn que esta diametralmente 
	opuesta a la realidad de 105 hechos. 
	En otras oportunidades al experto se le somete a una serie de preguntas 
	con relaciOn al caso, a pesar de que él ya haya dictaminado y en estas 
	ocasiones como en el caso de las repreguntas, los cuestionarios son for- 
	mulados con idea preconce bida y con argumentos retorcidos o incidiosas 
	que tienen por objeto, que el experto que no tenga suficiente practica 
	se encuentre frente a problemas, que si no recurre a toda su habilidad, 
	puede contribuir a que la justicia no se realice con base en la realidad 
	de 105 hechos. 
	Solo las cualidades que se requieren para experto y que ya fueron enun- 
	ciadas, son las únicas que permi ten proceder en la forma correcta. 
	En 
	algunos casos puede suceder que tanto los dictamenes. informes, amp1 ia- 
	cienes, preguntas y repreguntas, no 11enen su cometido; una de las cau- 
	sas a 1as cuales se pueden deber estos errores es que el juez no haga su 
	solicitud en forma correcta, es decir, que las preguntas que formula de- 
	ben ser concretas, .concisas. categ6ricas, para el que tenga que dictami- 
	nar pueda dar respuesta en las mismas condiciones. 
	IIDr. Arturo Carri 110. 
	Heaqu1 unos ejemp10s, de la Solicitud del Juez competente y de respecti- 
	va respuesta de parte del Servicio M~dico - Forense y que nos fueron su- 
	ministrados por comp1acencia del Servicio médico legal del Hospital Gene.- 
	ra. 1 uSan Juan de Di asIlo 
	Ejemplos: 
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	la identificaci6n en el vivo que corresponde aJ médico se refiere a 
	siguientes aspectos: 
	a) ea1 jficaci6n de la edad; 
	b) determinación 
	1 sexo; 
	e) Identidad antropo16gica del individuo. 
	ificaci6n de la edad: 
	Se sol ¡cita la intervenci6n de1 médico para es,,: 
	lecer ia edad aproximada de una persona, cuando ésta carece de documen- 
	s e ignora eJ Jugar exacto donde nació; ya que hay di 1 igencias en las 
	ajes es condición indispensab1e conocer exactamente Ja edad de la per- 
	nao sin 10 cual es imposible realizar dichas diligencias; por ejemplo: 
	a contraer matrimonio, para obtener p61izas de seguro de vida, por de- 
	os sexuales y por delitos en generaJ, para establecer si la persona es 
	or de edad y cuantos años tiene. 
	Algunos consideran que es dif1ci I 
	nar a satisfacción este expertaje, pero en general si se toman en cuen- 
	todos los elementos ya enunciados en pCiginas anteriores, para determi- 
	con cierta aproximación la edad, basándose en la ta11a, dentición, ca- 
	teres sexuales secundarios, arrugas, canicie y muchos otros elementos 
	nacidos y adema~> puntos de osificación, si es factible llegar con aJgu- 
	aproximación a establecer la edad de un individuo.1I 
	Dr. Arturo Carri- 
	ti Año 1973. 
	J\rt1cuJo 372 - Código Civil. - Pág. 89 - año 1972. 
	ndo no sea posible fijar la fecha del nacimiento de una persona, el 
	ez le atribuirá la edad que fijaren los expertos, compatib1e con el de- 
	rollo y aspecto f1sico del individuo. 
	onsultó tambi()n el C6digo de Menores y el Código de Procedimientos Pe- 
	s, en Ja parte que corresponde a la ap1icaci6n de la Ley para menores y 
	~-~ 
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	16. 
	Es muy poco 10 que existe a este respecto y por lo tanto lo 
	e especifica el 1 ibro del Dr. Arturo Carri liD, creo que es 10 más prác- 
	aqut anteriormente especificados es lo 
	e los jueces toman como norma en su atinada apl icaci6n. 
	ya vimos por las leyes, la identificaci6n en el vivo, tiene como ba- 
	Cédula de Vecindad, la Dacti loscopia y la Fotografta, 
	fundamentales, es decir de gran magnitud en 105 servi- 
	s secretos de todos los pa1ses y de los cuales se valen 105 expertos. 
	n el uso de lel toesa o cartabón, Vucetich, 016riz de Aguilera y e1 de 
	También existe el método, bajo diferentes án- 
	os de toma, de 1a fotograf1a real y hablacla del no menos famoso F.S.I. 
	a nosotros y asociando en parte estos métodos como puede verse por el 
	Udio del peso, talla y caracteres secundarios, damos mas fé e interés 
	odo aquello que tiene re1aciOn directa con la identificaciOn estomato- 
	¡ea, por sobre todo interés de otra 1ndole, por no ser nuestro tema de 
	. inolog1a directa, sino solamente para determinar 1a edad en 105 casos 
	ue se pide dictamen sobre el hecho de haber negativa o por verdadera 
	noraneia, que es e1 caso mas frecuente. 
	!alTOS lo que nos dice el Dr. Carri 110 con respecto a la edad: 
	l/se s01 i- 
	a la intervención de1 médico para estab1ecer la edad aproximada de una 
	carece de documentos e ignora el lugar exacto donde 
	-~ 
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	di1igencias en las cuales es condici6n indispensable co- 
	la edad de las personas, sin 10 cual es imposible reali- 
	diligencias; por ejemplo para contraer matrirronio, para obtener 
	seguro de vida, por delitos sexuales y por delitos en general, 
	para establecer si 1a persona es mayor de edad y cuantos años tiene. 
	que es dif1cil llenar a satisfacciOn tal expertaje, pe- 
	ro e~ genera] si se toman en cuenta todos los elementos ya enunciados en 
	las paginas anteriores para determinar con cierta aproximaciOn 1a edad, 
	asandonos en la ta11a. denticiOn, caracteres sexuales secundarios, arru- 
	muchos elementos conocidos y ademas puntos de osificación, 
	j es factiblB llegar con alguna aproximaciOn a establecer la edad de un 
	ver el problema no es tan sencillo y por eso se nos ocurrió 
	grano de arena en el prob1ema y como dice el i1ustre y re- 
	ordado Dr. Mora por medio de su 1 ibro IfMedicina Forensell y por boca de1 
	salvedad de que me tomo este parrafo quizas en for- 
	inexacta, pues ello es aplicado a la identificaciOn de cadaveres) pero 
	me pareci6 una expresiOn muy justa y que es ap1 icable en medicina legal 
	en todo caso diffci1 y en el cual se le exige demasiado al Médico o téc- 
	nico forense. 
	Veamos 10 que dice el Dr. Mora y Piga "Afi rmad todo 10 que 
	ueda ser afirmado; nunca aque110 que no deba serJo. 
	Basta con indicar 
	ue no siendo la Anatom1a comparada el objeto de nuestra especializaci6n 
	médica, no nos creemos capacitados para solventar el dif1cil caso que se 
	nos ha dado para estud io. 
	Talvez padezca nuestro amor propio. mas no pa- 
	ecera la justicia. ni se maculara la Ciencia con un engaño pericia1." 
	-~-- 
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	18. 
	Esta afirmación tan sabia tiene máxima apl ¡caciOn en el dict~men pericial 
	sobre diferenciación de restos humanos y que solo antropOlogos muy avesa- 
	dos cumplen a cabal ¡dad o con máximo ajuste a la verdad, ya que ellos han 
	hecho luz en grandes problemas de origen y diferenciación del Horro Sapiens. 
	Lo subrayado es 10 que me parece de la mayor importancia, pues en verdad 
	legista de tanta exigencia de los tribunales y que en cier- 
	tos y determinados casos (preguntas y repreguntas) retuercen demasiado los 
	argumentos para encontrar resquicios para ayudar a su defendido o el ¡ente, 
	que contratO sus buenos servicios. 
	(En el caso nuestro. ap1icaciOn de la 
	ley en adolescentes e ¡nfractores ¡ndocumentados y en 105 cuales la edad 
	es b~sica para la aplicación de la ley.) 
	CONSIDERACIONES GENERALES 
	Los elementos de juicio que tomamos en cuenta o sean los caracteres somá- 
	ticos fundamentales y más comunes a nuestro juicio (aunque desde luego, 
	consideramos que hay otros también importantes pero que aqu1 no los toma- 
	no sernos Otiles para el fin perseguido, como es la mi- 
	norta y mayor1a de edad); creo que.deberros analizarlos uno a uno para in- 
	dicar cual es su importancia como elemento de juicio y mas o menos en que 
	porcentaje tienen repercusión o, influencia y en que sujetos se considera 
	que tienen mayor relevancia, desde luego para apl icar la ley, nuestro ob- 
	jetivo primordial. 
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	caracteres o par~metros, como TALLA. PESO. CARACTERES SEXUALES SECUN~ 
	lOS Y 105 de la DENTlCION, los anal izaremos detenidamente para estable- 
	como ya antes dijimos, su importancia o incidencia, más que todo pre- 
	encíal o estad1stica. en los pocos casos ana1izados para sacar conc1u- 
	es, 
	Las personas ana1izadas pertenecen a 105 distintos estratos 50- 
	La edad tiene su mayor importancia al hacer nuestras observaciones 
	1 elemento humano, porque de ah1 es que hemos sacado va1 ¡osas concJu- 
	es comparativas y con referencia a nuestro medio. ya que las tablas de 
	as; son hechas en base al estudio efectuado en e1ementos mas desarro- 
	05 por raz6n de biotipo o mejor dicho por herencia dependiente de su 
	e descendenc ¡a. 
	Como puede observarse, yo solamente extract~ los da- 
	referentes a la edad que me interesa o sean de 105 12 a 18 años, ya 
	iolamente hasta esa edad existen datos en ¡as distintas tablas. 
	Los 
	; aqu1 asentados de la tésis del Dr. Mejicano nos complacen, pues se 
	le ya antes hub.o una preocupación o estudio de esta 1ndole, aunque 
	con otro objetivo como es el de 1a higiene escolar y estudios sani- 
	s y de nutrici6n. 
	tabla que también va incluida contempla casos hasta IQs 14 años, pero 
	'datos son de la mayor importancia puesto que nos permiten hacer jui- 
	~ comparaciOn entre las distintas ~pocas. 
	~ -~-~- 
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	20. 
	COIOO en nuestro trabajo y casos experimentados queda constancia, nosotros 
	llevamos los casos hasta los 22 años (de 12 a 22 años), por ser estos los 
	11mites de edad que nos interesa para juzgar o informar en solicitud le- 
	galo que van a servir para un determinado juicio. 
	"Establecer la talla en un cuerpo completo no es problema diftcil, 
	siempre que la medie iOn se haga tomando todas las precauciones para evi- 
	tar errores, para lo cuaJ se debe colocar el cuerpo en una superficie 11- 
	sa, ver que no haya desviación de la columna, torsi6n del cuello o flexiOn 
	de los miembros inferiores y entonces ya se puede proceder mediante una 
	regla con escala métrica a determinar la ta11a exacta de1 cuerpo IILec. Med. 
	Forense del Dr. Arturo Carri 110. 
	Año 1973. 
	Esto es aplicab1e esencialmente para el cadáver y se usa sistema.ticamente 
	en Ia.s autopsias y con más validéz en las médico - legales. 
	A nosot ros, 
	como nuestro prob1ema es con los vivos y para completar identificación, 
	nos interesa más hacer uso de1 método de Berthillón o berthillonismo 
	por eso emp1eamos de preferencia la toesa o cartabón. 
	En otro parrafo del mismo libro, dice: 
	UPara determinar 1a edad, se debe 
	tomar en consideración, fuera de lo ya descrito. la talla, para 10 cual 
	tablas que determinen segCm 1a talla la edad proximada del indi- 
	Aqu1 cabe incluir las tablas de ta1la y no hacemos uso de las ta- 
	'¡uetellet Rol Jet y otros a que hace referencia el libro del Dr. 
	Hora., pues como el mismo nos hace ver son hechas en franceses y ese tipo 
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	se ajusta muy poco al nuestro. 
	Hago la observación porque me pareció me- 
	jor usar la tab1a de ~ontang y Reynolds que creo se ajusta un poco más en 
	sus medidas (sobre todo por su Desviación Standard - D. S. -), a 10 nues- 
	tro y aan ~s las del Dr. Mejicano, guatemalteco, la cual Clnicamente ado- 
	Ieee para nuestro interés de1 defecto de estar incompleta en la edad es- 
	tudiada. 
	Sin embargo en los pocos casos anal izados, es decir de 1as eda- 
	des con las cuales nosotros podemos hacer parang6n, nos dan la clave de 
	lo que corresponde al medio nuestro y por eso cumple una funciOn sumamen- 
	te interesante. 
	TABLA DE TALLA PARA LA I NFANC lA. 
	{Sontang y Reyne1ds} 
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	TALLA de la tabla en cent1metros obtenida en las Escuelas PObllcas de la 
	Ciudad de Guatemala, por el Dr. Mejicano. 
	del Dr. Mejicano fue hecho en niños desde 3 a 14 años de edad, 
	tanto parél talla como para el peso, aunque nosotros solamente reproduci- 
	en este tema nos interesa. 
	con 1a ta11a, el peso tiene papel importante para poder juz- 
	de 105 distintos sujetos, pero cabe hacer la observaciOn 
	de 
	todo tiene significado para establecer el estado pondera! del 
	individuo, ya que un sujeto más alto o más bajo en peso, dá apreciablemen- 
	de su grado de nutrici6n; influye en el peso también y cabe 
	señalar. además de 105 años en que todo sujeto gana peso, la 
	hc.rmonal o su desarreglo y en el cua1 las glandulas establecen su 
	natural ó patológico y e1 cua1 muchas veces esta muy lejos del 
	de cual9uier médico, contandose entre el los también los especja- 
	listas o e,ndocrinó10gos. 
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	Para este parametro tambi~n existen tablas, que como ya antes dije nos son 
	muy Cltiles y es sobre la báscula que nosotros obtuvimos nuestros t~rminos 
	de comparaci6n. 
	He aqu1 las tablas de Sontang y Reyno1ds y de Mej ¡cano. 
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	lELAS PUBLICAS DE LA CIUDAD DE GUIITEMALA. 
	Por e1 Dr. Mejicano. 
	1: Deseo acJarar que las tablas de1 Dr. Rafael Mejicano en su Tésis 
	de graduaciOn, esUn desde 105 3 años y que de ellas tomamos és- 
	taso 
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	CARACTERES SEXUALES SECUNDAR 105. 
	11 Algunos par~metros de crecimiento difieren en los niños y niñas desde 
	la primera infancia. 
	Por término medio los niños son mayores que la5,ni- 
	ñas desde el nacimiento al per1ada prepubescente y sus dientes caducos 
	brotan un poco m~s pronto.u 
	l' Por el contrario, el brote de la dentición 
	permanente, otra caractertstica del crecimiento de la fase de preadoles- 
	cencia, es ~s prec6z en las niñas que en 105 niños. 11 
	10¡ro este párrafo como patrOn de comparación y de aclaración para los otros 
	aspectos "generales entre niños y niñas, por la circunstancia de que en la 
	evolución natural, caso generalmente en la preadolescencia los niños son 
	superados en 105 cambios ponderales por las niñas y es hasta en la edad del 
	desarrollo y sobre todo en .su plenitud en que vue1ven a ocupar 105 varones 
	su predominio natural y en que todo su organismo se hace presente con sus 
	caracteres SOlná ti cos acaba 1 i dad. 
	Volviendo a los Caracteres Sexuales, dice Ne1son: 
	liLas cambios sexuales 
	secundarios /T'Js precoces observados en 105 niños consisten en el mayor vo- 
	lumen de los test1culos y del escroto, seguido de un aumento en el tamaño 
	del pene. 
	Casi la tercera parte de los niños presentan una clara tumefac- 
	cciOn de las mamas, frecuentemente unilateral, y por lo coman con un peque- 
	ño, ya veces hipersensible abultamiento del tejido localizado en la parte 
	Puede persistir durante varios meses, 
	Los 
	central y detrc1s del pez6n. 
	--- 
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	24. 
	ellos pubiano, axi1ar y facial aparecen en el citado orden: 
	un discreto 
	recimiento del vello pubiano se produce ya casi coincidiendo con la pri- 
	mera hipertrofia de los test1cuJos y el pene; se tornan más oscuros y mas 
	oensamente pigmentados en el plazo de un año, y durante 105 dos o tres años 
	siguientes se va rizando y ocupando mayor extensi6n, hasta alcanzar la dis- 
	ribuciOn del adul to. 
	En general el vello axilar aparece unos dos años 
	espul!s del pubiano, junto con el facial. 
	El cambio de voz se verifica 
	gradualmente, empezando en 1a primera fase de la pubertad y las poluciones 
	nocturnas acaecen por primera vez alrededor de un año más tarde del comien- 
	o de 105 cambios sexuales secundarios. 
	Existe cierta incertidumbre sobre 
	1 roomento en que emp i ezan a produc irse unos espermatozo ¡des comp I etamente 
	alidos; en los varones puede existir una infertilidad relativa hasta los 
	5 o 16 años o más. 
	En las niñas los cambios sexuales secundarios de la pubertad comienzan por 
	~rmino medio dos años antes que en los niños. 
	Se produce un aumento en 
	a anchura de la pelvis poco después del establecimiento de la secreción 
	e estrógenos, siendo mas pronunciada durante el año de crecimiento mas 
	El primer signo manifiesto de pubertad es 
	por lo general, el desarrollo de las mamas. 
	En algunos casos el vello 
	p'ubiano aparecer~ primero, incluso hasta un año antes; es raro que el de- 
	de las gl~ndulas mamarias o del vello pubiano se anticipe a la 
	verdadera en cierto número de años (telarqu1a prematura o pubar- 
	El vello axilar aparece aproximadamente un año después que el pu- 
	,iano. A la vez que se produce el desarrollo mamario se verifican cambios 
	-~ 
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	en la mucosa vaginal, ast como en la acidéz: y en el establecimiento del 
	bacilo de D"óderlein como f)ora predominante. 
	Poco después del estable- 
	cimiento de la secreción de estrOgenos se comprueba un aumento en 1a an- 
	hura de la pélvis. 
	Unos dos años después de presentarse 105 primeros cambios puberales evi- 
	dentes en las glándulas mamarias, es probable que se produzca la menar- 
	uta, esta va comunmente precedida por un flujo vaginal claro, regular- 
	mente recidivante. 
	En los primeros meses no son ¡nfrecuentes algunas 
	irregularidades, el salto de una regla o la existencia de cierta irre- 
	ógica, y, por lo general. en el primer año después de la menarquTa. 
	las irreguJaridades después de este tiempo estaran mas o menos re.acio- 
	nadas con factores sanitarios generales, tales como nutriciOn, fatiga o 
	tensiones emocionales que con anomal1as endOcrinas o g1andulares prima- 
	rias. 
	Tanto en los varones como en las hembras el orden en que se pro- 
	üucen 105 fen6menos de la adolescencia esta sujeto a cierta variedad. 
	En los niños el ambito temporal de comienzo generalmente aceptable es de 
	os 10 a los 14- años, y en las niñas trae como consecuencia que aunque 
	arones son ge,1eralmente más a Itos que 1as hembras durante los primeros 
	1 años de la vida, entre 10s 11 y 105 13 suelen ser mas bajos. 
	En 1as 
	iñas 1a maxima aceleraciOn en e1 crecimiento fTsico se produce poco antes 
	e la menarqu1.], por término medio a1rededor de los 13 años, oscilando de 
	-- 
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	26. 
	En los niños el máximo aumento se produce en un punto, 
	con respecto al comienzo de los cambios puberales, no tan bien definido 
	y que suele encontrarse dos años después del primer cambio. ti 
	Agregar algunos aspectos más definidos sobre este parámetro es pretender 
	que consideramos que 10 que antes se describe y que trata 
	nuestro parecer la Pediatrta de Nelson y Col.. es lo funda- 
	mental y básico para establecer todo lo referente a la edad. 
	En otros 
	libros que consultamos, el tema es tratado mas superficialmente por 10 
	cual no cumplen a cabal ¡dad con nuestro interé.s, por lo cual no abunda- 
	mos en referencias y censu! tas y luego que también impl ¡carta- hacer de 
	nuestro tema un volumen y desde luego no es ese nuestro objetivo. 
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	27. 
	DENT I e I ON: 
	En todo nuestro trabajo se observa un reca Icami ento a lo que pode/OCls 11a- 
	mar identificación estomatolOgica o de la DenticiÓn, desde luego que 50- 
	bre eso tiene el mayor fundamento nuestra estadfstica y solamente que a 
	decir verdad no hacemos más que prolongar el estudio pedi~trico a la edad 
	que pericialmente se podr1a llamar de responsabilidad legal. 
	El Dr. Carrillo en sus lecciones de Medicina Forense, nos dice: 
	"En la 
	identificación estomatolOgica la base es el arcograma, que contiene las 
	medidas de cada una de las arcadas dentarias. 
	Considero que para completar la identidad por este método, convendrfa agre- 
	fotografta. la descripci6n y molde de cada una de las arcadas den- 
	y lo~ trabajos de obturaciones y prótesis. 
	los OdontOlogos tienen archivos de este tipo, los cuales han sido muy Clti- 
	les en diferentes oportunidades, para la identificaciOn de cadaveres en 
	accidentes colectivos, en los cuales las v1ctirnas son numerosas y los cuer- 
	pos sumamente desfigurados, como ocurre en accidentes de tren, de autobu- 
	se5 extraurb¿nos, en movimientos armados y en los incendios; en estos ca- 
	505 la identificaciOn casi es solo factible a través de los arcogramas, ya 
	que gran parte del cuerpo humano ha sido destruido o semidestruido. pero 
	en cambio, las piezas dentarias muy resistentes a los traurnatismos y el 
	fuego, pueden permanecer en condiciones bastante satisfactorias como para 
	permitir identificar a las v1ctimas. de acuerdo con los arcogramas. 
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	Corro complemento a los arcogramas de1 Dr. Armando LOpez de León, guatemal- 
	teca, ideO el estudio de las rugosidades palatinas, (representado por el 
	rugograma), las cuales comparO a las huellas dactilares; el método se basa 
	en las rugosidades que se encuentran en la bóveda palatina 6sea y que su 
	autor las describió y clasificO: en simples y compuestas, a las primeras 
	las subdividió en rectas, curvas, angulares, circulares y ondulatorias y 
	a las segundas las considerO estar formadas por dos o mAs simples, y las 
	denominO por nOmero, segOn el nCimero de sus componentes. 
	Este método ha 
	sido usado por 105 brasiJeños quienes han ideado 10 que se llama ficha ru- 
	goscOpica palatina. 
	No cabe duda que el método tiene fundamento y que la 
	varjabil idad de las figuras permite la individual izaciOn de los sujetos, 
	pero tiene el inconveniente de ser poco practico y de necesitar un archi- 
	vo sumamente grande." 
	Hago referencia a este método por considerarl0 de mucha importan-cia, ya 
	guatemalteco y se ve que por ser de gran importancia ha sido 
	adoptado por forenses bras ¡leños, aOn cuando su autor 1 e perd i6 la fé y 
	desistió de él con el tiempo¡ asf como éste, existen otros métodos que 
	importancia como la poroscopia que es un refuerzo de la dactilos- 
	la fotograf1a que es básica en criminoJogfa, as! como el biotipo 
	gran conveniencia para identificar sisternliticamente al indivi- 
	duo y donde Viola, Pende, Sheldon, Kretschmer y OtoJenghi y otros que pa- 
	ra 105 distintos archivos de investigaci6n dejaron sus val iosos estudios 
	legados a la posteridad. 
	~--- 
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	Deseo dejar aclarado y ya lo dije antes, estos métodos tienen vital impor- 
	tanda en la identif!caciOn de cad.1veres y en accidentes colectivos y des- 
	de luego muy poca y relativa en el tema que a nosotros nos interesa. 
	En su 1 ibro el Dr. Carri 110 y en el capftulo de la determinaciOn de la 
	edad, nos dice: 
	liLa salida de las piezas dentarias es un elemento muy ¡m- 
	portan te para establecer la edad, la cual se realiza en el orden de fre- 
	cuencia siguiente: 
	a los 6 - 7 meses aparecen los incisivos medianos in- 
	ferioresj alas 8 - 9 meses aparecen los incisivos medianos superiores; 
	después 105 incisivos laterales superiores y por Oltimo a los 12 meses los 
	incisivos laterales inferiores; de los 14 a los 15 meses aparecen las pri- 
	meras premolares inferiores; entre los 18 meses y los 2 años aparecen los 
	4 caninos y a bs 2 años y medio los segundos pre-molares inferiores y su- 
	periores; a los 6 años hace su erupción la primera gran molar, esta es per- 
	manente, en cambio todas las demás piezas comienzan a caerse a los 7 años 
	en el mismo orden en que sal ieron y renov.§ndose la dentición que es comple- 
	ta a los 14 años, con excepci6n de la tercera gran molar o muela del jui- 
	c,io que puede apar~cer de los 18 a 10s 25 años, o aQn no hacer su erupción 
	en caso de estar impactada.1I 
	Del libro Lecciones de Medicina Forense y 
	Toxicologta - Ano 1973. 
	--~--- 
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	30. 
	los dientes permanentes expresada en años. 
	Distribución por 
	Tab la 11 J. 
	Mand1bula Inferior 
	- S. 
	cima de las desviaciones standard recién expuestas. que no cabe menos que acha- 
	car a la mala nutrición de estos niños 105 retardos. 
	Se considera como un 
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	31. 
	libro Examen del Niño - Dr. Manuel Antonio GlrOn. 
	stntoma de raquitismo larvado el retardo en la erupciOn dentaria. 11 
	Del 
	Otro p~rrafo de dicho 1 ibro. dice: 
	11 Niños que sobrepasan el año y aOo no 
	tienen su primer diente son frecuentes de verse. y es por eso que hay que 
	interrogar cuidadosamente 105 antecedentes dietéticos de estos nenes.tI 
	"E! estado de nutriciOn de una madre hipotrOfica y poi icarenciada y conde- 
	nadas posteriormente a una al imentación no l.1ctea inadecuada, sean faci! pre- 
	5a de mClltiples s1ndromes carenciales e hipotrofia y un raquitisroo larvado 
	que se manifiesta por retrazo de 1a reupciOn dentaria. es una de las tantas 
	conseculmcias lógicas de 1a mala al imentaciOn en nuestro pafs.1I 
	Pediatr'la Ne1son - Vaughan - Me. Kay. 
	Tomo I - 1970-71. 
	Tabla 2 - 4. 
	CRONOLOGIA DE LA DENTICION HUMANA 
	DIENTES PRIMARIOS O DE LECHE 
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	tado de la carta preparada por P. K. Losh, quien radiografi6 los maxilares de 
	00 niños de Boston en 1942, de 1a U. DentaJ de Harvard. 
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	33. 
	H I P O T E S I S 
	l. 
	En Guatema1a se utilizan valores de Juzgamiento y 
	Determinaci6n de Edad 
	que no son 
	adecuados a la 
	poblaci6n. 
	2. 
	El desarrollo f1sico de 105 guatema1tecos es menor 
	al que presentan los anglo-sajones. 
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	34. 
	ELEMENTOS QUE EMPLEAMOS: 
	El elemento fundamenta): 
	a) 
	Elementos varios de clientela particular. 
	Forense. 
	Pesa, para medir el peso ponderaJ. 
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	--- 
	35. 
	PRESENTACION DE DATOS Y 
	ANALISIS OE LOS RESULTADOS 
	Por 10 anteriormente expuesto. 
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	36. 
	TABLA # l. 
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	ota: 
	Hasta aqu1 las edades en que podemos hacer comparación val iéndonos 
	de las tablas arriba mencionadas y que para nuestro caso son las 
	que mas nos interesan. 
	Aclaración: 
	S. y R. = Sontang y Reynolds. 
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	42. 
	HOMBRES 
	TABLA # 7. 
	ESTA TABLA CORRESPONOE A LOS NUMEROS PROMEDIO DE DENTICION EN LOS 257 CASOS 
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	43. 
	HOMBRES 
	TABLA # 8 

	Tables
	Table 1


	page 45
	Images
	Image 1

	Tables
	Table 1


	page 46
	Images
	Image 1

	Titles
	45 
	MUJERES 
	TABLA # 10. 
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	L,6. 
	PRESENTACION DE OATOS y ANALISIS DE LOS RESULTADOS 
	Considero que los resultados obtenidos en la presente investigación 
	cia, y que nos orientan para principiar a conocer el problema inves- 
	tigado y poder continuar en el futuro mejorando el mHoclo utilizado 
	sacar conclusiones mas v~ljdas. 
	Procedemos a efectuar el an:.11515 de los resultados: 
	1) 
	.Analizando las tablas de Talla, encontramos en términos genera- 
	les, que los valores encontrados son inferiores a los que pre- 
	senta Sontang y Reynolds y más elevados que los de R. Mejicano, 
	tanto en hombres como en mujeres. 
	2) 
	Los valores promedio obtenidos no siguen una curva de distribu- 
	clOn ascendente ( tabla 1), sino que en ocasiones descienden 
	105 valores en años subsecuentes; ésto provablemente porque la 
	muestra no fue representativa de un solo grupo social y bien 
	sabido es que la alimentación juega gran papel en el desarrollo 
	pondo estatural. 
	J) 
	los valores de D.S. encontrados son bastante elevados permitien- 
	do con ésto una fluctuaciOn muy grande ( tabla 1). 
	4) 
	Anal izando 1as tablas de Peso ( tablas 2, 4, y 4A ) podemos ob- 
	servar también que los valores encontrados en la presente inves- 
	tigaci6n, son 
	más bajos que los correspondientes a los de S. y R. 
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	y ma s a J tos 
	que los de 
	R. M. 
	tanto en hombres como en muje- 
	res. 
	5) 
	los valores promedio de peso encontrados no siguien una curva 
	de distribuci6n homogenea ( tab1a 2 ). 
	6) 
	Los valores de D. S. encontrados son bastante elevados (tabla 2 ) 
	permitiendo esto una fluctuación más grande. 
	7) 
	Podemos observar 105 datos relacionados con biqote. ve110 axi tar 
	y vello pubiano ( tabla 5 ) en hombres; hasta los 14.5 años es 
	escaso o ausente, en mas del 50%. 
	8) 
	A partir de los 45 años, el vello pubiano en hombres ( tabla 5 ) 
	se encuentra en regular cantidad o abundante, en mas del 50%. 
	9) 
	A partir de los 18 años en hombres ( tabl.a 5 ) el vello axi1ar 
	y el bigote se presenta en regular cantidad o abundante. 
	ID) 
	Se observa que e1 vello axilar en mujeres ( tabla 6 ) se presen- 
	ta en regular cantidad o abundante a partir de 105 18 años, con 
	algunas variantes. 
	11) 
	Se observa que el vello pubiano en mujeres se encuentra en regu- 
	lar cantidad o abundante con algunas pequeñas variantes ( tabla 6) 
	a p~rtir de los 15 años. 
	12) 
	La mayo,r1a de las mujeres presentan mamas formadas a parti r de 
	los 14 años ( tabla 6 ). 
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	13) 
	14) 
	48. 
	Las tablas 7, 8, 9 Y 10 relativas en dentición en ambos sexos, 
	nos brindan la caracter1stica de que en la mayorta de los ca- 
	50S estudiados presentan erupción de la 2a. molar en ambos ma- 
	xilares y del lado derecho e izquierdo, como caracter1stica 
	genera 1. 
	La reupci6n de la 3a. molar se evidencia en hombres a partir 
	de 105 17 años en un 25%. 
	Se encontró la 3a. mojar inferior 
	izquierda y derecha en hombres. 
	Sin embargo en las mujeres 
	la aparici6n de la 3a. molar, se encontró en un 34% a 105 18.5 
	años. 
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	49. 
	CONS I DERAC I ONES : 
	lo. 
	Que el tema es importante por el alcance social, M~dico y Jur1di- 
	eo que encierra. 
	20. 
	Que es conveniente que el estudio se amplie a mAs casos en cada 
	grupo, para que las conclusiones sean altamente significativas y 
	plenamente ajustadas a la real ¡dad nuestra, ya que éste con 257 
	casos, viene a constituir una muestra a manera de Plan Inicial y 
	nunca podr1a decirse un estudio estad1sticamente significativo. 
	30. 
	Que por los objetivos basicos del estudio, únicamente nos concre- 
	tamos a estudiar sujetos comprendidos entre los 12 - 22 años con 
	el objeto de dar elementos de juicio al Médico legista, para de- 
	terminar la edad de un sujeto, extremo del cual se duda o se 19- 
	nora. 
	Dictámen que sera de mucho valor para el juez, para dec.la- 
	rar a un sujeto inimputable o imputable o bien dec.larar la mino- 
	rfa o mayorfa de edad en casos civiles y determinar con responsa- 
	bilidades civiles a que hubiere lugar en un caso determinado. 
	RECDMENDAC I ONES: 
	a) 
	Que se forme un archivo de tipo médico-legal, para consultar en 
	caso de duda y para que sirva de orlentaciOn en 10 que a edad res- 
	pecta. 
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	b) 
	Creemos también, que este tipo de estudio debe incluirse como un 
	capftu10 especial en Ja ciencia m~dico~forense. para capacitar 
	puestas apropiadas cuando son requeridos a formu1ar un dictamen 
	sobre ciertos sujetos que como requisito especial sean tema 
	de 
	consulta de parte de los jueces competentes. 
	e) 
	Creemos que es conveniente volver a someter a consideración del 
	Congreso y por arttculO5, la nueva legis1aci6n sobre menores, a 
	la cua1 recomendamos que debe darsele la importancia que merece. 
	d) 
	y por óltimo, hacemos constar que nos sentirfamos muy satisfe- 
	Ch05, si en resumen este trabajo Ilenare su objetivo, como 
	10 
	es el de la justa aplicación de la 1ey en los sujetos 
	prob1ema 
	a trav¡~s de una adecuada intervención de1 M~dico legista al 'ca- 
	lificar con precisión¡ basado en parámetros concretos cientffi- 
	camente aceptables y en las estadfsticas y trabajos efectuado~ 
	en nUe~tro pafs. 
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	CONCLUS rON: 
	1. 
	Por todos los datos obtenidos en la presente investi- 
	gaci6n, podemos concluir en que las dos hipótesis son 
	aceptadas, por lo tanto: 
	a) 
	En Guatemala se utilizan valores de Juzgamiento y 
	DeterminaciOn de la 
	edad que no son adecuadas 
	la población. 
	b) 
	El desarrollo ffsico de los guatemaltecos es menor 
	al que presentan 10s anglo-sajones. 
	por ejemplo: 
	(ver referencias en tablas comparativas, 
	es decir 
	entre la tabla de Sontang y Reynolds y los valores 
	nuestros) . 
	2. 
	En los 257 casos estudiados se comprobó que las dos 
	hipOtesis son netamente positivas, que el estudio era 
	I,ecesario y que se ajusta bastante a la real ¡dad nues- 
	tra. 
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