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MORFOMETRIA GEOMETRICA APLICADA AL ESTUDIO
DE LA DEFORMACION CEFALICA INTENCIONAL

Jorge Alfredo Gomez-Valdés
Josefina Bautista Martinez
Arturo Romano Pacheco

Direccion de Antropologia Fisica, INAH

RESUMEN

La deformacién cefdlica intencional fue una practica muy difundida en Mesoa-
mérica, en casi todos sus periodos. Varios investigadores se han interesado en
este tema desde diversos enfoques. Los efectos de esta prdctica en el craneo-
cerebral son muy evidentes, en antropologia fisica se han analizado sus conse-
cuencias en distintas regiones craneo-faciales, base y mandibula.

En este trabajo se analizan los posibles efectos de la deformacion cefdlica en la
morfologia craneal generalizada, utilizando morfometria geométrica, con el
objetivo de revalorar las consecuencias directas en las distintas estructuras
anatémicas del craneo.

Se estudiaron craneos con deformacién tabular y anular, se consideraron las
variantes erecta y oblicua, y se compararon cuantitativa y graficamente con ca-
sos no deformados.

Los resultados permiten comparar y enriquecer nuestros resultados con los ob-
tenidos anteriormente, ademas de conocer los alcances de la morfometria geo-
métrica en el estudio de la deformacion cefalica intencional.

PALABRAS CLAVE: deformacién cefdlica intencional, morfometria geométrica,
craneologia.

Estudios de Antropologia Bioldgica, xi: 117-134, México, 2007, ISSN 1405-5066



118 J. A. GOMEZ-V.,]. BAUTISTA M. Y A. ROMANO P.

ABSTRACT

The intentional cephalic deformation was a practice that was much diffused in
Mesoamerica, in almost all its periods. Some investigators have been interested
in these topics in several views. The effects of this cranial practice are very
evident, in physical anthropology they have analyzed their effects in facial, base
and jaw skull regions. In this work we analyzed the possible effects of the cephalic
deformation in the generalized skull morphology utilizing geometric morpho-
metric, with the objective to reevaluate the direct consequences in the different
anatomical structures of the skull. We analyzed a few skulls with tabulare and
circular deformation; considering the erect and oblique variants and they were
compared quantitative and graphically with cases without deformation. The
results permit us to compare and to enrich our results previously obtained,
besides knowing the importance of geometry morphometrics in the study of the
intentional cephalic deformation.

KEYWORDS: intentional cephalic deformation, morphometric geometry, craneology.

INTRODUCCION

La deformacioén cefdlica intencional (DCI) fue una practica cultural
que se utilizé para modificar la forma de la cabeza. La DCI se lograba
mediante la compresion de la cabeza de los recién nacidos aprove-
chando su plasticidad. En un caso se aplicaban dos planos compresores
(uno por delante y otro por detras de la cabeza), asi se obtenian formas
de compresion antero-posterior con una expansion lateral notable;
para lograr este tipo de deformacion se conocen dos medios: cunas y
aparatos cefalicos. En otro caso se envolvia la cabeza con bandas estre-
chamente ajustadas, con esto se conseguian formas mas bien redon-
deadas con expansion superior (Romano 1974).

A partir de los relatos de cronistas como Las Casas, Landa, Torque-
maday Lopez de Gomara, se sabe como y quiénes eran los encargados
de realizar esta practica. Las madres o las parteras colocaban al infante
en una cunay le sujetaban la cabeza, o bien usaban distintos tipos de
aparatos que producian la modificacion (Bautista 2001).

En Mesoamérica existe evidencia de craneos deformados desde
épocas tempranas, esta documentado un ejemplo de la cueva del Tex-
cal, Valsequillo, Puebla, correspondiente al periodo Formativo (Roma-
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no 1972, 1996), fechado en 7480+55 aC (Gonzdlez et al. 2003). Las for-
mas mds antiguas corresponden a tabular erecta, mientras que la obli-
cua es ligeramente mads tardia (Romano 1996).

Las dos variantes representadas desde el Formativo hasta el Pos-
clasico son la tabular erecta y la tabular oblicua. De ellas, la erecta fue
la mas frecuente en todos los periodos de la época prehispdnica y la
oblicua alcanza su auge en el periodo Clasico. Esta practica decae con-
siderablemente en el momento posterior al desbordamiento hispanico
(conquista en 1521).

En todas las culturas de Mesoamérica se han encontrado craneos
con evidencia de DCI. En general, hay una gran dispersion de los tipos,
variantes y grados en las distintas areas culturales; sin embargo, varios
autores han encontrado que algunas de las variantes se presentan con
mayor frecuencia en ciertos grupos; a pesar de ello, el tipo tabular so-
bresale en todas las regiones mesoamericanas. En el altiplano central,
occidente, golfo y norte fue muy frecuente la variante erecta, mientras
que en el drea maya la oblicua tiene mayor representacion (sobre todo
en el Posclasico). En Mesoamérica se han reportado escasos ejemplos,
de éstos se tiene uno erecto proveniente de la region maya y dos obli-
cuos procedentes del occidente (Romano 1974 1996; Bautista 2004).

Hay gran diversidad temadtica y lineas de investigacion en lo to-
cante al estudio de la DCI, ejemplo de ello son: a) descripciones de la
DCIeninventarios de series osteologicas; b) sistemas parala clasificacion
de la DCI; ¢) discusiones a cerca del simbolismo de la DCI; d) distri-
bucién cronolégicay temporal de la DCI; y e) implicaciones anatomo-
funcionales de la DCI, entre otros.

Desde los primeros estudios craneales en América se busco crear
una metodologia para clasificar la DCI. Dembo e Imbelloni (1938) pro-
ponen un sistema basado en tipos (tabulares y anulares), variedades
(erectos y oblicuos), formas (plano lambdica, etcétera) y grados (mo-
derado, ligero y marcado).

Respecto alas razones para deformarse la cabeza o su simbolismo
hay diversas opiniones, algunas citadas en la bibliografia antropolégica
larefieren como una practicade identidad, embellecimiento, religion,
estratificacion social, etcétera. La misma dispersion de esta practica
hace suponer que tanto temporal como regionalmente las causas de-
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bieron variar; sin embargo, las técnicas para realizarla son mas o menos
las mismas.

Diversosinvestigadores han discutido acerca de las consecuencias
anatomo-funcionales de la DCI. O’Loghlin (1996) considera la posibi-
lidad de que haya tenido efectos neurofuncionales. Otros autores se
han interesado por los cambios inducidos en diversas estructuras oseas,
como el tercio superior y medio craneo facial (6rbitas y cavidad nasal)
(Limén de Brown y Bautista 1988, 1992; Brown-Limoén et al. 1997,
Bautista et al. 2000), el maxilar y la mandibula (Cheverud y Midkiff
1992, Teramoto y Pompa 2005), la base del craneo y porcion facial
(McNeill y Newton 1965, Anton 1989, Cheverud et al. 1992). Ademas,
se ha podido observar que afecta sensiblemente las suturas craneales
y la expresividad de algunos caracteres no métricos o epigenéticos
(Ossenberg 1970, Gottlieb 1978, Pucciareli 1978, Koingsberg et al.
1993, White 1994, O’Loughlin 1996, O’Loughlin 2004).

El objetivo general de este trabajo es valorar los efectos de la mo-
dificacion de la forma normal del neuro-craneo en la regién facial y
base del craneo, asi como observar sus implicaciones en distintas re-
giones craneales. Consideramos que es una prdctica que afecta la di-
reccionalidad del crecimiento y desarrollo craneo-facial de manera
generalizada; sin embargo, podemos mantener como hipoétesis que las
consecuencias morfologicas no debieron ser tan severas; tomando en
cuenta su gran difusion, no se puede comprometer la funcionalidad
anatomica. Dicho de manera general, una practica cultural en términos
de la poblacion total, no puede representar altos costos biologicos (morfo-
anatémico funcional).

Cuando la morfologiase estudia particularmente y no en conjunto
pueden detectarse los efectos del ambiente, en este caso los del cambio
enladireccionalidad del crecimiento de la porcion craneo-cerebral en
el resto del craneo.

Para el andlisis se emple6 morfometria geométrica, que es un
conjunto de métodos para la adquisicion, procesamiento y analisis de
variables morfolégicas, reteniendo toda la informacién geométrica que
contienen. Como técnica, sintetiza el analisis de estructuras morfo-
logicas, la estadistica multivariada y la reconstruccion de estructuras
(Slice 2005), haciendo factible el estudio de la formay el tamano mor-
folégico conjuntamente en un espacio bi o tridimensional.
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MATERIALES

Se analizaron seis craneos mesoamericanos deformados en grado
severoyse compararon con dos ejemplos no deformados. Se estudiaron
cuatro craneos del tipo tabular; uno procedente de Palenque, Chiapas,
que corresponde a un adulto, femenino y presenta la variante oblicua;
con la variante erecta se utilizé un craneo de sexo femenino del sitio
de Las Banquetas y otro de sexo masculino de la Angostura, ambos del
estado de Chiapas, y el cuarto caso procede de Cholula, Puebla, corres-
pondiente al sexo masculino. Del tipo anular se analiz6 un ejemplar
delsitio E1 Pajon, Chiapas, de sexo masculino correspondiente a la va-
riante erecta, y otro del occidente de México, de sexo masculino con
la variante oblicua (cuadro 1, figura 1). De los craneos sin deformar se
utilizé uno de Tlatilco, de sexo masculino, y otro del norte de México
(Chihuahua), de sexo femenino (cuadro 1). Para el analisis se agru-
paron los craneos sin diferenciar el sexo.

Todos los ejemplos pertenecen a la época prehispanica del area
de Mesoamérica.

METODO

Para cada craneo se colecté un total de 78 puntos craneométricos con
el digitalizador Microscribe G2X, de Inmersion Corporation. El marco
de referencia se establecio de acuerdo con tres puntos craneométricos

Figura 1. Vista de cuatro craneos incluidos en el analisis. Norma lateral izquierda.
a) Las Banquetas, b) Palenque, c) Pajon y d) occidente.
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Cuadrol
Craneos incluidos en el analisis

Craneo Entidad Deformacién Sexo Edad

Pajon Chiapas Anular erecta Masculino Adulto
Occidente Occidente Anular oblicua ~ Masculino Adulto
Palenque Chiapas Tabular oblicua Femenino Adulto
Banquetas Chiapas Tabular erecta Femenino Adulto
Cholula Puebla Tabular erecta Masculino Adulto
Angostura Chiapas Tabular erecta Masculino Adulto
Tlatilco Estado de México Sin deformar Masculino Adulto
Cueva del Coyote Coahuila Sin deformar Femenino Adulto

En el caso del ejemplar del occidente se desconoce su entidad de procedencia.

fijos sagitales (Gonzalez-José y Gonzalez-Martin 2004). Los datos del
sistema de coordenadas (X, Y e Z) de cada uno de los puntos craneo-
meétricos obtenidos fueron recibidos en crudo en el programa Excel de
Windows. La mayoria de los puntos craneométricos utilizados se esta-
blecieron apegados a los acuerdos internacionales que son referidos
por diversos autores (Kherumian 1949, Romano 1956, Comas 1967,
White 2000); ademas, se incluyeron otros que han sido empleados en
morfometriageométrica (Gonzalez-José y Gonzalez-Martin 2004) (cua-
dro 2). Todos los puntos craneométricos considerados corresponden
a puntos definidos a partir de referentes anatémicos y se encuentran
respaldados, ya sea por la interseccion de alguna sutura o por la an-
chura o altura de alguna estructura 6sea.

La base de datos original se dividié para obtener conjuntos de
puntos que definen regiones anatémicas. Para la posicion frontal se
diseno un protocolo con una coleccion de 28 puntos craneométricos
que definen basicamente dos componentes anatémicos: orbito-nasaly
zigo-maxilar. En la posicion lateral se emplearon 29 puntos craneomé-
tricos para definir laregion facial (orbito-nasaly zigo-maxilar), glenoi-
deaymastoido-occipital. Por dltimo, parala posicion basal el protocolo
incluy6 21 puntos craneométricos que definen la region zigo-maxilar,
glenoidea, esfeno-basilar y mastoido-occipital (figura 2).

El sistema original de coordenadas de puntos craneométricos se
proces6 mediante el analisis generalizado de Procrustes (GPA), se hizo
un ajuste por medio de Thin-plate spline (TPS) que modifica el area de
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una forma referencia definida por un sistema de coordenadas (X, Y o
Z) de puntos craneométricos hasta corresponder con el darea de otra
forma objetivo (target).

Se emplearon los programas de la serie TPS (7Thin-Plate Spline)
desarrollada por F. James Rholf, del Departamento de Ecologia y
Evoluciéon dela Universidad Estatal de NuevaYork. Conlaherramienta
Relative Warp v1.35 se obtuvieron las variables del cambio uniforme en
XvY, el centroid size,10s partial warpsy relative warps scores, y se obtuvieron
las graficas de los consensos para cada norma (frontal, lateral y basal)
con el modo devectores. Parala comparacion se empleé laherramienta
Thin-plate spline v1.18 de la serie TPS y TwoGroup6 de la serie IMP (In-
tegrated Morphometric Package), esta ultima disenada por H. David Sheets,
del Departamento de Fisica, Canisius College, Buffalo. Se obtuvo el
valor Goodalls F-Test, los grados de libertad (df), el valor P asociadoyla
distancia entre medias de cada grupo.

RESULTADOS

Las graficas consenso de las regiones frontal, lateral izquierda y basal
del conjunto de craneos mediante el modo de vectores muestran lo
siguiente:

Figura 2. Esquema de puntos craneométricos.
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En la norma frontal los puntos que presentan mayor dispersion
son principalmente los que corresponden a la region zigo-maxilar. El
prostion muestra unavariacion importante, aligual que los ectomolares
de ambos lados. En la region nasal hay una variacién considerable y
mas notable en los puntos inferiores como el subespinal y los laterales
maximos de la abertura piriforme. En las 6rbitas la mayor variacion
esta en los puntos inferiores (zygo-orbitales de ambos lados), y en los
frontotemporales de ambos lados la dispersion es igualmente amplia.

Se aprecia que la trayectoria del cambio de cada vector se dirige
longitudinalmente, es decir, hacia inferior y superior, y por otra parte,
los puntos zigomaxilar y jugal de ambos lados tienden principalmente
de manera transversal, es decir, la mayor variacion captada se localiza
en el tercio medio de la cara y en la porcion inferior de éste con la
principal direccién del cambio tendiente hacia abajo (figura 3).

Enlanormalateralizquierda se confirmalavariacion de laregion
maxilar, en donde se presenta una amplia dispersion de los vectores
del prostion y ectomalar; a pesar de ello, en la porcién del tercio supe-
rior hay un cambio no captado en la norma anterior, el cual consiste
en una amplia dispersion de los puntos superiores de las orbitas
(supraorbital y frontomalar orbital), incluida la glabela, pero en di-
reccion antero-posterior.

Por otra parte, los puntos del borde superior del cigomatico (su-
prazygion, radicular y auricular) muestran una amplia variabilidad en
direccion antero posterior. La mayor variacion, en esta norma, se cap-
t6 en las regiones astérica y mastoido-occipital, que retinen a los pun-
tos entomion, asterion, inion y mastoidal, aunque este ultimo junto
con los del meato auditivo externo son de los menos variables. Hay que
agregar que en estasregiones no hay unadireccion definida claramente,
es decir, la mayor variacion se localiza hacia la parte posterior inferior
del crdaneo y en la region maxilar (figura 4).

En norma basal hay una gran dispersion de los vectores de casi
todos los puntos. En la region mastoido-occipital la variacion es mayor
aunque no muestra direccion precisa del cambio. En la regién esfeno
basilar la dispersion de los puntos también es amplia, sobre todo los
puntos mas sagitales (basion, opistion y eurocondilion de ambos la-
dos); en esta region la direccion del cambio morfolégico tiende an-
tero-posteriormente. En la parte mas posterior de laregion zigo-maxilar
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Figura 3. Variacion de cada uno de los puntos craneométricos visualizada
en norma frontal. Grafica consensus con el modo de vectores de ocho craneos
(seis deformados y dos no deformados) a partir de 28 puntos craneométricos.
Dispersion sin exagerar.

Figura 4. Variaciéon de cada uno de los puntos craneométricos visualizada
en norma lateral izquierda. Grafica consensus con el modo de vectores de ocho
craneos (seis deformados y dos no deformados) a partir de 29 puntos
craneométricos. Dispersion sin exagerar.
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y glenoidea igualmente hay una amplia dispersion tendiente hacia
posterior, lo cual se ve claramente en los puntos alveolares de ambos
lados. En los extremos mas laterales de la region esfeno basilar la di-
reccion del cambio tiende lateral o transversalmente, es decir, existe
una amplia variaciéon en todos los puntos, los mas sagitales tienden
antero-posteriormente mientras que los mas laterales lo hacen trans-
versalmente (figura 5).

Las parrillas de superposicion asociadas con los principales efectos
de cambio debidos a la deformaciéon muestran lo siguiente:

En norma frontal se observa un aumento en altura sobre todo en
las regiones laterales, mientras que en la porciéon media o sagital la al-
tura disminuye; la porcion superior craneo-facial esmasancha contraria
a la inferior. En la norma lateral se aprecia un acortamiento del cra-
neo,aumento en la protrusion, las 6rbitas son mas altas y paralelasylos
cigomaticos estan mas curveados hacia abajo. En la norma basal es mas

Figura 5. Variacion de cada uno de los puntos craneométricos visualizada
en norma basal. Grafica consensus con el modo de vectores de ocho craneos
(seis deformados y dos no deformados) a partir de 21 puntos craneométricos.
Dispersion sin exagerar.
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evidente el acortamiento y ensanchamiento del crdaneo; la porcion
esfeno-basilar participa de manera significativa en ello, aproxima-
damente desde el centro de la base del craneo hay un ensanchamiento
y sagitalmente un alargamiento, pero no en general sino de la parte
media hacia anterior, es decir, una expansion desde basion hasta
prostion.

El testF de Goodalls presenta valores bajos, es decir, las distancias
de Procrustes entre la forma de referenciay la forma objetivo presenta
valores bajos; dicho de otramanera, paraajustar lamorfologia craneo facial
y de la base de un craneo sin deformar hasta la de uno deformado se
requiere un desplazamiento minimo. A su vez, el valor P s6lo presenta
diferencias significativas (P<0.05) en el caso de la norma lateral izquierda,
lo cual no significa que no existan diferencias en las otras dos normas,
sino que por término medio no pueden apreciarse (figura 6).

DISCUSION Y CONSIDERACIONES FINALES

De manera clara se pudieron valorar los efectos influenciados por la
DCI en el redireccionamiento del crecimiento del neuro-craneo en
la facia y base del craneo.

En general, las regiones mas afectadas son la parte media de la
base del craneo y el tercio superior craneo-facial. El1 complejo orbital
muestra un cambio en altura, la porcion superior participa en mayor
magnitud, es decir, en los craneos deformados las o6rbitas tienden a la
hipsiconquia. Respecto a la posicion, las orbitas estan conclinadas, o
sea, hay una disminucién en la pendiente entre el punto supraorbital
y el zigoorbital. De igual manera, el complejo nasal se afect6 en su altu-
ra, pero en sentido inverso, tendiente alaleptorrinia. En el componente
zigo-maxilar, de los ejemplos deformados, se observa una tendencia al
prognatismo.

Es evidente un ensanchamiento de la parte media de la base del
craneo, en donde intervienen claramente las regiones esfeno-basilary
mastoido-occipital. En esta misma norma craneal (basal) se confirma
elaumento en el prognatismo, y se puede observar un aumento sagital
de la longitud a partir de la seccion media de la base del craneo. Este
ensanchamiento del craneo debido a la DCI ha sido reportado por va-
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Figura 6. Superposicion con morfometria geométrica de la variacién de craneos
deformados y no deformados. Parrillas de deformacion (Thin-plate spline)
obtenidas con la superposicion generalizada de Procrustes de la forma
de referencia (consenso de los craneos no deformados) y la forma objetivo
(craneos deformados); normas frontal, lateral izquierda y basal. Se incluyen
los valores del test F de Goodalls, los grados de libertad (df),
el valor de significancia (P) y la distancia entre medias.

rios autores, entendiendo que el aplanamiento, en el caso de los tabu-
lares, restringe el desarrollo del neuro-craneo, lo que da por resultado
un acortamiento en la dimensién antero-posterior y un ensanchamiento
en la dimension medio lateral (Khon et al. 1993, Cheverud y Midkiff
1992, Cheverud et al. 1992).

Anton (1989), al comparar craneos anulares y tabulares, observa
que hay cambios importantes en el craneo facial directamente relacio-
nados con la DCI; muestra un incremento en la altura de las orbitas
causado porla elevacion del borde supraorbital y un desplazamiento con-
trario del borde inferior orbital. Brown-Limon et al. (1997) mencionan
que a causa de la DCI hay una afectacion considerable en las orbitas; siendo
las de los deformados mas altas, menos anchas, mas paralelas y menos
profundas. Ademas de ello, en los casos donde se colocaba el plano
compresor de manera asimétrica se produjeron alteraciones craneo-
faciales semejantes a la plagiocefalia, lo que provocé hipertropia en
bloque debida a una distopia vertical y consecuentemente presencia
de estrabismo.
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En general, se entiende que los efectos de la DCI son resultado de
un reacomodo del crecimiento craneal; sin embargo, existen otras al-
teraciones que mas bien son debidas a efectos compensatorios y al
logro del equilibrio en el crecimiento y desarrollo craneo-facial.

Recordemos que el crecimiento facial progresivo es un fenémeno
diferencial, en el cual cada uno de los muchos componentes madura
antes o después de otros, hasta magnitudes diferentes en regiones dis-
tintasy en una diversidad de direcciones desiguales (Enlow 1992). A su
vez, el crecimiento y desarrollo craneo-facial es un proceso encami-
nado hacia un estado de equilibrio funcional y estructural, el agranda-
miento de laforma geométrica craneo-facial es un proceso acumulativo,
porlo quelamodificacion de su direccionalidad motiva un desequilibrio
en todo el conjunto, que afecta en distinta magnitud las regiones cra-
neales. En el caso de la DCI, considerando que la aplicacion de vectores
deformantes (aparatos, cunas o bandas) se suspendia cuando los in-
fantes comenzaban a caminar, todos los efectos deben ser entendidos
como producto del crecimiento; de ahi que las regiones mayormente
afectadas sean las de temprano desarrollo, como la base del craneo, y
las menos afectadas sean las que se desarrollan posteriormente, como la
craneo-facial.

En resumen, podemos entender que hay cambios causados direc-
tamente por la DCIy otros compensatorios que surgieron en el proceso
de equilibrio morfogenético craneal. Pucciarelli (1978) observa que el
nivel de afectacion provocado por la DCI esta relacionado con la par-
ticipacion funcional de las estructuras; menciona que hay una corre-
lativa estabilidad en las estructuras con menor plasticidad, e identifica
cambios primarios o debidos al remodelamiento de la forma craneo-
cerebral y cambios secundarios o por compensacion en el crecimiento.
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