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Resumo

Quer na area da antropologia forense, quer na area de bioarqueologia, a diagnose
sexual é um dos parametros com maior relevo nas analises efetuadas. O presente estudo,
tem como objetivo a anélise métrica do dimorfismo sexual de cinco medidas na escapula,
de uma amostra da populacéo portuguesa. Baseia-se em estudos similares, desenvolvidos
em outras populagbes (entre eles: Dabbs et al.,, 2010; Papaiannous et al., 2012). Em
analise estdo o comprimento e largura maximos (CM e LM, respetivamente), o
comprimento da espinha escapular (CEE) e a altura e largura da cavidade glendide (ACG

e LCG, respetivamente).

A amostra representativa da populacdo portuguesa é composta por 235 individuos
adultos de ambos os sexos (113 mulheres e 122 homens), provenientes de trés colecbes
esqueléticas identificadas portuguesas: CEI/XXI (Cole¢édo de Esqueletos Identificados do
Século XXI), CEIE (Colecdo de Esqueletos Identificados de Evora), CEIUC (Colecéo de
Esqueletos Identificados da Universidade de Coimbra). Para este estudo, apenas foram
consideradas escépulas sem evidéncia de patologia e/ou trauma ante mortem, em bom

estado de preservacéo e de individuos adultos.

Os dados foram analisados por estatistica descritiva, inferencial e preditiva. Foi
também analisada a percentagem de dimorfismo sexual (%DS) de cada medida,
verificando-se que as medidas com maior percentagem de dimorfismo sexual integram a
cavidade glenéide. Foram analisados o0s pontos de cisdo de cada medida. Foram
desenvolvidas equagtes de regressao tendo em conta as medidas analisadas. As mesmas

apresentam valores gerais compreendidos entre os 86,6% e os 89,5%.

A amostra foi também analisada por Probabilistic Neural Network modificada por
Tomand e Schober (2001). Esta analise permitiu obter modelos preditivos, com niveis de
significancia a atingir valores de 90,72%. Os modelos obtidos através deste método, foram

validados através de leave-one-out jackknife re-sampling.

Palavras-Chave: CEI/XXI, CEIE, CEIUC, perfil biolégico, bioarqueologia,

antropologia forense.



Abstract

Whether in the field of forensic anthropology or in Bioarchaeology area, sexual
diagnosis is one of the parameters with greater emphasis on the analysis performed. The
aim of this study is the metric analysis of sexual dimorphism of five measures in the
scapula from a sample of the Portuguese population. It is based on similar studies carried
out in other populations (including: Dabbs et al., 2010; Papaiannous et al., 2012).

In analysis are the length and maximum width (CM and LM, respectively), the
length of the scapular spine (EEC) and the height and width of the glenoid cavity (ACG and
LCG, respectively). The sample in study is constituted of 235 adults of both sexes (113
women and 122 men) from three Portuguese identified skeletal collections: CEI/ XXI
(Skeletons Collection identified the XXI Century), CEIE (Collection of Skeletons identified
Evora) CEIUC (Skeletons Collection identified the University of Coimbra). For this study
only were considered scapulas with no evidence of pathology and / or ante-mortem trauma,
in good state of preservation and from adults.

The data were analysed using descriptive, inferential and predictive statistics. We
also analysed the percentage of sexual dimorphism (% DS) of each measure, verifying that
the measures with the highest percentage of sexual dimorphism are part of the glenoid
cavity. The points of division of each measure were analysed. Regression equations were
developed taking into account the measures assessed. These have values comprised
between 86.6% and 89.5%. The sample was also analysed by Probabilistic Neural Network
modified Tomand and Schober (2001). This analysis yielded predictive models, with
significance levels reaching values of 90.72%. The models obtained by this method were

validated by leave-one-out jackknife re-sampling.

Key-Words: CEI/XXI, CEIE, CEIUC, biological profile, bioarchaeology, forensic

anthropology.
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1. Introducéo

1.1. Objetivos

A escolha do tema da andlise métrica do dimorfismo sexual na escapula da
populagédo portuguesa, tem por base a presente necessidade de desenvolvimento de
novos métodos e da validacdo de métodos antigos na populacdo atual, como por
exemplo Maresh (1970), Silva (1995), Wasterlain (2000). Esta necessidade de novos
métodos verifica-se devido as alteracdes que a tendéncia secular tem na sociedade
(Iscan e Steyn, 2013). A tendéncia secular é tangente a uma alteragéo do estilo de
vida da populacdo, como por exemplo, alteragcbes alimentares, efeito de
medicamentos (por exemplo: antimicrobianos) (iscan e Steyn, 2013). Este estudo tem

assim como objetivo:

1. Avaliar o dimorfismo sexual da escapula na populacdo portuguesa, atraves
do estudo de colec¢des osteoldgicas identificadas: Colecdo de Esqueletos
Identificados Século XXI (CEI/XXI), Colecdo de Esqueletos Identificados de
Evora (CEIE), Colecdo de Esqueletos ldentificados da Universidade de
Coimbra (CEIUC).

2. Desenvolver um método que permita efetuar a diagnose sexual de

individuos néo identificados através da sua escapula.

1.2. Antropologia Forense

1.2.1. Objetivos e Defini¢éo

Os objetivos basicos da Antropologia Forense (AF) séo a identificacdo de um
individuo (vivo ou cadaver) e o auxilio ao patologista na pericia médico-legal de restos
cadaveéricos em avancados estados de decomposicdo (como por exemplo corpos
esqueletizados, saponificados, mumificados, fragmentos dsseos, entre outros) (Cunha

e Cattaneo, 2006; Cattaneo, 2007).
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N&o existe um consenso quanto a uma definicdo especifica para ‘Antropologia
Forense’, sendo ao longo dos anos propostas varias definicdes por especialistas na
area. Como pode ser visto na Tabela 1.1, onde se encontram descritas algumas das
propostas para definicbes de Antropologia Forense, as definicbes carecem da
complexidade que caracteriza a atuagdo desta disciplina. Esta falta de uma definicdo
adequada para esta disciplina cientifica leva a enormes discrepancias nas formacgdes

base das pessoas que praticam Antropologia Forense (Cunha e Cattaneo, 2006).

Tabela 1.1. Evolugao das propostas para a definigdo de ‘Antropologia Forense’ (adaptado de
iscan e Steyn, 2013).

Ano  Autor Descricdo da definicdo de Antropologia

1979 Stewart Ramo da antropologia fisica, que com propdésitos forenses, lida com a
identificacdo de restos humanos, mais ou menos esqueletizados, que se

sabem ser, ou sédo suspeitos de se tratarem de restos humanos.

1988 scan Area multidisciplinar que combina a antropologia fisica, arqueologia e

outras areas, incluindo odontologia forense, patologia e criminalistica.

2007 Cattaneo A aplicacdo da antropologia fisica a um contexto forense.

2008 Dirkmaat Disciplina cientifica, com foco na vida, na morte e no ‘pds-vida’ de um
individuo, refletido primeiramente nos seus restos esqueléticos e no

contexto fisico e forense em que se encontram colocados.

1.2.2. Parametros de Perfil Bioldgico

A analise em AF baseia-se na estimativa do perfil biol6gico do individuo. O
perfil biolégico de um individuo baseia-se em quatro parédmetros bésicos:
Ancestralidade, Sexo, Idade e Estatura (SWGANTH, 2010a). A sua analise deve de
seguir uma ordem, devido a influencia que certos parametros tém sobre outros e cujos
métodos variam consoante a sua estimativa.

Em individuos ndo adultos, apenas é estimada a sua idade a morte, uma vez
gue ndo tendo atingindo a maturidade, muitos dos caracteres em analise ainda estdo
em desenvolvimento. A andlise de parametros como o0 sexo e a ancestralidade pode-

se recorrer a analise genética do individuo (SWGANTH, 2010b). A estatura ndo deve
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de ser calculada uma vez que se o individuo estd em crescimento, ndo sendo o
resultado obtido significativo (SWGANTH, 2012b).

Em individuos adultos a sua ordem deve de ser Ancestralidade, Sexo (tendo
conferido previamente ndo se tratar de um nao-adulto), Idade e Estatura. Em termos
da idade, alguns dos métodos, sdo influenciados pelo sexo do individuo (iscan et
al.,1984, 1985; Lovejoy, 1985; Suchey-Brooks, 1990). No que diz respeito a estatura, a
mesma € influenciada pela ancestralidade e pelo sexo do individuo devendo assim ser
0 ultimo elemento do perfil biolégico do individuo a ser analisado de modo a nao
incorrer em erro na sua analise (SWGANTH, 2012b).

Em todos estes parametros existe erro associado, sendo o mesmo variavel
com o método aplicado. Encontra-se na Tabela 1.2. alguns dos métodos associados

aos respetivos parametros (SWGANTH, 2013b).

1.2.2.1. Ancestralidade

A andlise deste parametro baseia-se nas evidéncias de afinidade populacional
presentes num individuo e que o incluam num dos trés grandes grupos populacionais:

Africanos, Asiaticos e Europeus (SWGANTH, 2013a).

Para esta analise podemos recorrer a métodos morfolégicos (Hefner, 2009;
L’Abbé et al., 2011; SWGANTH, 2013a) e métodos métricos (SWGANTH, 2013a;

Navega et al., 2015), aplicados sobretudo ao cranio.

1.2.2.2. Sexo

A base para a analise deste parametro baseia-se na existéncia de dimorfismo
sexual morfologico ou métrico, entre homens e mulheres (SWGANTH, 2010b).

Este caracter apenas deve de ser analisado em individuos adultos, tendo em
conta que o dimorfismo sexual ndo estd completo durante o crescimento (SWGANTH,
2010Db).

O tema do dimorfismo sexual sera abordado mais detalhadamente adiante.
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1.2.2.3. I[dade a morte

A andlise deste parametro, baseia-se no padrdo de crescimento e
desenvolvimento do esqueleto (até aproximadamente aos 30 anos, incluindo a
erupcdo e desenvolvimento dentarios) (Maresh, 1970; Schaefer et al., 2009) e apds o
termino deste periodo em alteracdes degenerativas (iscan et al., 1984, 1985; Lovejoy,

1985; Suchey-Brooks, 1990; Lamendin et al., 1992; Rougé-Maillard, et al., 2009).

Podem ser utilizados métodos métricos (medigéo das diafises de ossos longos
em fetos [Carneiro, 2016]) ou morfologicos (fusdo epifise/diafise; erupcdo e
desenvolvimento dentério; alteracdo de superficies articulares) (iscan et al., 1984,
1985; Lovejoy, 1985; Suchey-Brooks, 1990; Rougé-Maillard et al., 2009; Schaefer et
al., 2009). Deve de ser sempre efetuada uma confrontacdo entre a idade 0ssea e a
idade dentaria do individuo sempre que possivel, uma vez que os dentes sdo menos
afetados pelo stresse ambiental em comparacdo com o restante esqueleto (iscan e

Steyn, 2013).

Em termos de resultados obtidos, o que se obtém é um intervalo etario onde o
individuo se encontra e ndo uma idade especifica, sendo que com o aumento da
idade, a precisdo e a distancia de intervalo etario também aumentam (SWGANTH,

2013c).

A andlise deste critério obtém como resultado uma idade biolégica e ndo uma
idade cronoldgica. A precisdo da estimativa deste método, diminui com o aumento

daidade (SWGANTH, 2013c).
1.2.2.4. Estatura

ApOs a estimativa de todos os outros parametros biolégicos, procede-se a uma
aproximacao da estatura do individuo, através da medi¢cdo dos ossos longos, sempre
tendo em conta o seu sexo e afinidade populacional. Este método ndo deve de ser

aplicado em ossos com evidéncia de patologia (por exemplo: osteomalacia, trauma
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ante mortem), uma vez que as medidas a analisar ficam comprometidas,
apresentando assim resultados errados. O resultado obtido nesta analise deve de ser
sempre acompanhado pelo correspondente a margem de erro associada ao método

utilizado (SWGATH, 2012b).

Tabela 1.2. Exemplos de métodos aplicados em AF de acordo com a sua tipologia e
pardmetro a analisar, tendo em especial atencdo a métodos baseados na populacdo

portuguesa (*).

Métrico Morfoldgico
Sexo Uytterschaut, 1986; Bruistra e Ubelaker, 1994;
Silva, 1995;* Bruzek, 2002;
Wasterlain, 2000;*
Murail et al., 2005;
Idade iscan et al., 1984, 1985; Rougé-Maillard et al., 2009;*

Lovejoy, 1985;
Suchey-Brooks, 1990;

Cardoso, 2008;*
Coquerigniot e Weaver, 2007;*

Lamendin et al., 1992;
Carneiro, 2016;*

Ancestralidade Navega et al., 2015; Hefner, 2009;

L’Abbé et al., 2011;

Estatura Mendonca, 2000;*

. Néo Aplicavel
Cordeiro, 2009;*

1.3. Dimorfismo e Diaghose Sexual

Antes de mais, importa definir e distinguir dimorfismo sexual de diagnose
sexual. Dimorfismo sexual € a conotagdo atribuida as diferencas dimensionais e
morfoldgicas entre o sexo masculino e feminino (Allen et al., 1987; iscan, 2005). O fato
destas alteracGes apenas se registarem na idade adulta, indica que muitos desses
efeitos sdo resultado de eventos hormonais ocorridos durante a adolescéncia (Beach,
1978). Diagnose sexual é a aplicacdo de métodos desenvolvidos com base em
diferencas morfolégicas e/ou métricas de caracteristicas sexualmente dimorficas para

a estimativa do sexo de um individuo.
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1.3.1. Dimorfismo sexual no esqueleto humano

As divergéncias (morfolégicas e/ou métricas) entre sexos, podem ser
observadas no esqueleto humano (Loth e iscan, 2000). O dimorfismo sexual abrange
todas as popula¢des, embora apresente também uma variabilidade intra-populacional
(Eveleth, 1975; Bennett. 1981; Frayer e Wolpoff, 1985; Walker, 2008). Exemplo desta
variabilidade inter e intra-populacional sdo os resultados de varios estudos ao nivel de
caracteristicas cranianas (Franklin et al., 2005; Kranioti et al., 2008; Spradley e Jantz,
2011; Ogawa et al., 2013; Dillon, 2014). Em termos gerais, os individuos do sexo
masculino apresentam um maior comprimento maximo e didmetro dos 0ssos longos
em comparagcdo com individuos do sexo feminino (Frayer e Wolpoff, 1985; Green e
Curnoe, 2009). Tal deve-se a um aumento da robustez e das inser¢ces musculares
verificadas no sexo masculino (Wiczak, 1998; Scheuer, 2002; Green e Curnoe, 2009).
E também notada uma maior estabilidade por parte do sexo feminino ao stresse
ambiental, sendo que a mesma deriva de uma evolucdo do sistema enddcrino
feminino, provocada pelas exigéncias nutricionais, metabdlicas e fisiol6gicas que a
gravidez e a amamentacao tém sobre a mulher (Stini, 1982; Wolf e Gray, 1982; Buffa

et al., 2001).

Apesar da existéncia de dimorfismo sexual permitir a distingdo entre sexos, a
diagnose sexual € por vezes mais complicada devido a existéncia de uma zona de
sobreposicdo sexual, onde a caracteristica em andlise apresenta uma morfologia
intermédia. Nestes casos a diagnose sexual apresenta um menor grau de

assertividade (iscan e Steyn, 2013).

Ao nivel do esqueleto humano, destacam-se duas zonas bastante dimorficas:
0s coxae e o cranio (Ferembach et al., 1980; Bruisktra e Ubelaker, 1994). De forma
geral, a cintura pélvica feminina é mais baixa, larga e com um maior angulo subpubico
em comparagdo com a masculina (Bruzek, 2002), como pode ser observado na Figura
1.1 Ao nivel do cranio, os aspetos analisados, baseiam-se numa maior robustez no
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sexo masculino (iscan e Steyn, 2013). As diferencas ndo sdo apenas morfoldgicas,
existindo métodos métricos para varios 0ssos, como coxal (Murail et al., 2005); cranio
(Uytterschaut, 1986); umero e fémur (Wasterlain, 2000), talus e calcaneo (Silva, 1995;

Wasterlain, 2000), entre outros.

Figura 1.1. Vista anterior da cintura pélvica de um individuo do sexo masculino (A) e de um

individuo do sexo feminino (B), com destaque para o angulo subpubico. (Adaptado de iscan
e Steyn, 2013:148).

1.4. Escapula

1.4.1. Descricdo anatdbmica da escapula

A escapula é um osso par, chato, com uma forma triangular, que apresenta
basicamente duas superficies: posterior ou dorsal e anterior ou ventral. Da sua
morfologia salientam-se as seguintes estruturas: processo coracoide, a fossa supra-
escapular, a cavidade glendide, o tubérculo supra-glendéide, o tubérculo infra-glendide,
espinha escapular, processo acromial (ou acromio), fossa supra-espinhosa e fossa

infra-espinhosa (White et al., 2012), as quais se encontram assinaladas na Figura 1.2.

1.4.2. Localizagdo anatdmica da escépula

A escapula localiza-se posteriormente a grelha costal, formando assim a parte
posterior da cintura escapular (sendo a cintura escapular ainda composta pela
clavicula, a nivel anterior, que articula com a escapula através da apofise acromial). A

escapula articula ainda com a cabeca do Umero, através da cavidade glendide,
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permitindo assim os movimentos do membro superior, como rotagao lateral e medial,

flexdo e extensao, aducéo e abduc¢ao (Musculino, 2006).

Figura 1.2. Descricdo Anatomica da escapula, onde se encontram assinalados detalhes

morfolégicos. Legenda: (A) vista posterior da escapula direita; (B) vista lateral da escapula
direita; (c) vista anterior da escapula; (1) Fossa Supra-espinhosa; (2) Espinha Escapular; (3)
Acrémio ou Processo Acromial; (4) Fossa infra-espinhosa; (5) Margem Lateral; (6) Angulo
Inferior; (7) Tubérculo Supra-glenoide; (8) Fossa (ou cavidade) glenéide; (9) Tubérculo Infra-
glendide; (10) Processo Coracoide; (11) Chanfradura (ou foramen) escapular; (12) Margem
Superior; (13) Angulo Superior; (14) Margem Medial; (15) Fossa Sub-escapular.(Adaptado de
White et al., 2012:166-168).

1.4.3. Crescimento da escapula

A sua ossificacdo deriva de dois centros de ossificacdo primarios (localizados
no corpo escapular e processo coracoide) e de sete (ou mais) centros de ossificagdo
secundarios (sendo trés destes associados ao processo coracoide; um ao acrémio; um
com o glendide inferior; um com o angulo inferior; e um (ou mais) com a fronteira
medial (White et al., 2012). Os diferentes estados de fuséo, desde a vida intrauterina a

maturacao completa da escépula, encontram-se na Tabela 1.3.
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Tabela 1.3. Evolucdo do crescimento da escépula, intrauterino (idade expressa em semanas) e
apos o nascimento (idade expressa em anos) [Adaptado de Schaefer et al., 2009: 164].

Pré-Natal (Semanas)

7-8 Surgem os centros de ossificacdo primarios;

12-14 Grande parte do corpo da escapula, ja apresenta uma morfologia semelhante ao
adulto;

Nascimento Maioria do corpo da escapula ja se encontra ossificado, a excecdo do acrémio,
processo coracoide, fronteira medial, &ngulo inferior e massa glendide ainda séo
cartilaginosos;

1 Inicio da ossificacao do coracoide;

3 Reconhecimento do coracoide como um centro de ossificacao distinto;

8-10 Aparecimento do centro sub-coracoide;

13-16 Inicio da fus&o do coracoide e sub-coracéide ao corpo da escapula;
Aparecimento de epifises no rebordo glendide, angulo e &pice coracoide e
acromio;

16-18 Fus&o completa entre o coracoide, sub-coracoide, corpo da escapula e glendide;
Aparecimento de ilhas epifisarias ao longo da fronteira medial e da epifise no
angulo inferior;

Até aos 20 Fusdo completa da epifise acromial; **

Até aos 23 Fusdo completa do angulo inferior e ao longo da fronteira medial, completando

assim a fusado de todas as epifises escapulares e atingindo a forma adulta.

** Note-se que em alguns casos pode nao ocorrer a fusdo do acrémio durante a idade adulta (o
que pode ser utilizado como caracter discreto para identificacdo).

1.4.4. Utilizacdo da escépula para diagnose sexual

Desde meados dos anos 1950 que comegaram a surgir estudos acerca do

dimorfismo sexual da escapula. Em 1956, Bainbridge e Genoves foram dos primeiros

grupos de investigadores a desenvolver um estudo acerca do dimorfismo sexual na

escéapula utilizando critérios morfologicos e métricos (iscan e Steyn, 2013). Para além

deste estudo, também Hanihara em 1959 desenvolveu um estudo acerca do

dimorfismo métrico da escapula para a populacdo japonesa, com uma assertividade

de 97% (Giles, 1970). Ao longo dos anos varios grupos de investigagao, realizaram

estudos nesta area (lordanidis,1961; Penning e Muller, 1988; Di Vella et al., 1994,

Murphy, 2002). Mais recentemente, desde 2010, é notado um relativo aumento nos

estudos acerca do dimorfismo sexual da escapula, especifico para uma determinada
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populacdo, de modo a proceder a criacdo de um método de diagnose especifico para
a mesma (Dabbs et al., 2010; Scholtz et al., 2010; Papaiannous et al., 2012; Giurazza
et al., 2013; Paulis e Samra, 2015; Torimitsu et al., 2016; Hudson et al., 2016). Estes
estudos recorrem quer a métodos diretos, como a tomada direta das medidas no 0sso,
como a métodos imagioldgicos, isto €, obtencdo da medida através da analise métrica
em exames imagioldégicos (por exemplo com recurso a Tomografia Axial

Computorizada - TAC). Todos estes estudos apresentam assertividade acima de 90%,

como pode ser visto na Tabela 1.4.

Tabela 1.4. Diferentes estudos populacionais, sobre o dimorfismo sexual da escapula e

respetivos valores de assertividade.

Estudo Populacdo Imagiologia Medidas Assertividade
Penning e Miller,1988 “Alemanha NA - >90%
. i CM; LM; CMA; CMC,;
Di Vella et al., 1994 Italia NA 90-95%
DMAC; ACG; LCG

Murphy, 2002 Polinésia NA ACG; LCG 95-97.7%
Estados i . )

Dabbs e Moore-Jansen, 23 medidas (inclusive 91.3-95.7%
Unidos da NA

2010 . as em estudo)
Ameérica

Scholtz et al., 2010 Africa do Sul Fotografia 21 landmarks 91-95%

Papaioannou et al., ) _ )
) 8 medidas (inclusive as
2012; Grécia NA 95.1-97%
em estudo)

Giurazza et al., 2013;

Itélia TAC CLE; CTE 85-89%
Paulis e Samra, 2015; .
Egipto TAC CLE; CTE 91%
Torimitsu et al., 2016; CM; LM; CEE; ACG;
Japéo TAC 93.1-94.5%
LCG
Hudson et al., 2016 México NA ACG; LCG 88.7-91.1%

** Informagao retirada de iscan e Steyn, 2013.

Legenda: NA — ndo aplicavel; TAC- Tomografia Axial Computorizada; CM- comprimento maximo
escapular; LM-largura maxima escapular; CEE- comprimento da espinha escapular; CTE-
Comprimento Transverso da Escapula; CLE- Comprimento Longitudinal da Escapula; ACG — altura

da cavidade glendide; LCG- largura da cavidade glendide;
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2. Material & Métodos
2.1. Material Osteolégico

A amostra em estudo € composta por 235 individuos, provenientes de trés
colecbes osteoldgicas portuguesas: Colecdo de Esqueletos ldentificados do Século
XXI (CEI/XXI), Colecdo de Esqueletos ldentificados de Evora (CEIE) e Colecdo de
Esqueletos Identificados da Universidade de Coimbra (CEIUC). No seu conjunto a
amostra é composta por 113 individuos do sexo feminino e 122 individuos do sexo
masculino. Os individuos do sexo feminino apresentam idades compreendidas entre
0s 17 e 0s 99 anos, com média de 67,04 anos e um desvio-padrdo de 20,01 anos. Os
individuos do sexo masculino apresentam idades entre os 18 e 94 anos, com uma
média de 62,94 anos e um desvio-padrao de 20,39 anos, tal como pode ser visto ha

Tabela 2.1.

Tabela 2.1. Distribuicao etaria e do numero de individuos utilizados em estudo, de acordo com

a colecdo osteoldgica de origem.

CEI/XXI CEIE CEIUC Total

Idade** Idade** Idade** Idade**

X DP X DP X DP X DP

Feminino 50 81,18 12,24 33 63,82 19,15 30 47 16,6 113 67,04 21,01

Masculino 55 71,5 17,80 37 66,69 1849 30 44,4 16,46 122 62,94 20,39

Total 105 75,47 16,27 70 6575 18,43 60 45,7 16,44 235 64,93 20,77

** Para consultar os valores minimos e maximos, ver a caracterizacdo etaria da amostra

localizada em ‘2.1.1. Critérios de Selecao das Amostras’.

Legenda: n- numero de individuos; X- Média; DP- Desvio-padrio

2.1.1. Colecéao de Esqueletos Identificados do Século XXI — CEI-XXI

A Colecdo de Esqueletos Identificados do Século XXI € a colecdo osteoldgica
portuguesa mais recente e resulta de um protocolo de colaboracdo entre o
Departamento de Ciéncias da Vida da Universidade de Coimbra e a Camara Municipal

de Santarém (responsavel legal pelo Cemitério dos Capuchos), criado no ano de 2009.
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Os restos esqueléticos que compdem esta colecdo sdo restos mortais esqueletizados,
individualizados e identificados. O acesso a informac¢des como registo de inumacgéo e
exumacdao e certiddo de 6bito de cada individuo, permitem o conhecimento de dados
como o sexo, a idade & morte, a naturalidade, a data do ébito, a referéncia ao coval e

a data de exumacdao (Ferreira et al., 2014).

Esta colecao encontra-se em crescimento, contando a data de 18 de abril de 2016
com cerca de 247 individuos. No entanto, os Ultimos dados publicados referem que é
composta por 159 esqueletos, de ambos 0s sexos, cujas datas de ébito se localizam
entre os anos de 1995 e 2008, tendo ocorrido a sua exumagao entre os anos de 1999
e 2013 (Ferreira et al.,.2014). Em 2014, o sexo feminino representava 53,5% dos
individuos desta coleg&o, sendo que os individuos masculinos representavam 46,5%.
Em termos de idade, o individuo mais novo apresenta uma idade de 25 anos,
enquanto o mais idoso 95 anos. Os individuos do sexo feminino apresentam uma
média de idades de 81,84 anos (50-99 anos), com um desvio-padrao de 10,99 anos,
enquanto os individuos do sexo masculino apresentam uma média de idade de

71,11anos (25-95 anos), com um desvio-padréo de 18,23 anos (Ferreira et al., 2014).

2.1.2. Colecao de Esqueletos Identificados de Evora - CEIE

A Colecdo de Esqueletos Identificados de Evora, resulta de um protocolo de
colaboracdo entre a Universidade de Evora e a Camara Municipal de Evora
(responsavel legal pelo Cemitério do Convento dos Remédios e pelo Cemitério do

Espinheiro), que teve inicio no ano de 1997.

N&o existem dados publicados acerca desta cole¢édo, no entanto através de dados
fornecidos pela Prof. Doutora Maria Teresa Fernandes, responsavel pela colecéo,
sabe-se que a mesma € composta por 160 restos esqueléticos, onde 44% sdo do sexo
masculino e 56% do sexo feminino. Em termos etarios € composta por 8 individuos

ndo-adultos (com idades compreendidas entre os 3 e 18 anos) e 152 individuos
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adultos (onde a idade mais avancada é de 91 anos). A média de idade a morte dos
individuos adultos é de 64 anos com um desvio padrdo (DP de 17anos, sendo que 0s
homens apresentam uma média de idade a morte de 66,8 anos (com DP de 15,5

anos), e as mulheres de 61,4 anos (com um DP de 18,6 anos).
2.1.3. Colecéo de Esqueletos ldentificados da Universidade de Coimbra - CEIUC

A Colecdo de Esqueletos Identificados da Universidade de Coimbra,
anteriormente designada por Colecdo de Esqueletos Identificado do Museu
Antropoldgico da Universidade de Coimbra (CEIMA), é composta por 505 individuos
(265 individuos do sexo masculino e 239 do sexo feminino), provenientes de
exumacdes do cemitério da Conchada (Cunha e Wasterlain, 2007). Os individuos
presentes nesta colecdo faleceram entre os anos de 1904 e 1938 (Cunha e
Wasterlain, 2007). E composta por 45 individuos ndo adultos (18 individuos do sexo
masculino e 27 individuos do sexo feminino, com idades entre os 7 e 0s 19 anos) e por
460 individuos adultos, onde a idade maxima observada é de 96 anos (Cunha e
Wasterlain, 2007). Esta colecéo € constituida maioritariamente por individuos nascidos
em Portugal, encontrando-se presentes 9 individuos que apresentam locais de
nascimento como Africa, Espanha ou Brasil (Cunha e Wasterlain, 2007), sendo que

nenhum dos mesmos foi utilizado neste estudo.

2.2. Métodos

2.2.1. Critérios de Selecdo das Amostras

Para a realizacdo deste estudo, foram selecionados individuos adultos, cuja
escapula esquerda se encontrasse bem preservada e sem evidéncias de
traumatismos e/ou outras lesdes. Nas figuras 2.1 e 2.2, podem ser vistos exemplos de
individuos excluidos da andlise, por ndo se incluirem nos critérios. O numero de
individuos correspondente a cada cole¢cdo como a caracterizacdo da faixa etaria pode

ser observado na Tabela 2.1, apresentada anteriormente.
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Analise métrica do dimorfismo sexual da populagéo portuguesa

Figura 2.1. — Escapula esquerda com evidéncias de crescimentos 6sseos (localizados no
acrémio e cavidade glenodide), do individuo CEI/XXI_92. A- vista da superficie posterior da
escéapula esquerda, com foco nos dois crescimentos dsseos identificados; B- vista superior
da escapula esquerda, com especial foco para o crescimento ésseo localizado no acrémio;

C- Vista lateral da escapula esquerda com foco no crescimento dsseo localizado na cavidade

Figura 2.2. Escépula direita com evidéncias de alteragbes na superficie articular da

cavidade, do individuo CEI/XXI_159. A- vista da superficie posterior da escapula direita,

onde é notada uma ma preservacao 0ssea; B- vista lateral da escapula direita, com especial
foco para a labiagdo, eburnacdo e porosidade na cavidade glendide. Apesar da lesdo estar

apenas representada na imagem pelo lado direito a mesma € bilateral.
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2.2.2. Medidas Escapulares

Tendo em conta a morfologia da escapula, foram selecionadas cinco medidas
que se encontram representadas esquematicamente na figura 2.3 e descritas na
Tabela 2.2. Estas medidas foram baseadas em estudos similares efetuados em outras
populagbes (Papaioannou et al., 2012; Paulis e Samra, 2015; Torimitsu et al., 2016;
Hudson et al, 2016). As medidas em estudo foram registadas com t4bua
osteométrica (no caso do comprimento maximo da escapula (CM) e com craveira

digital (restantes medidas no estudo).

Figura 2.3. — Esquema das medidas envolvidas no estudo, no individuo CEI/XXI_162. A-
vista da superficie posterior da escapula esquerda, estando representado o comprimento
maximo (CM), a largura maxima (LM) da escapula e o comprimento da espinha escapular,
CEE; B- vista da superficie lateral da escapula esquerda, com especial foco para a cavidade
glendide onde se encontram representadas a altura e largura da cavidade glendide, ACG E

LCG, respetivamente.
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Tabela 2.2. Descricdo das medidas da escapula, envolvidas no estudo [Adaptado de

Papaioannou et al., 2012].

CM: Comprimento

Méaximo da Escapula

Distancia maxima entre o ponto mais superior do angulo superior e
0 ponto mais inferior do angulo inferior.

Instrumento aconselhado: Tabua Osteométrica.

LM: Largura Maxima da

Escéapula

Desde o ponto médio da fronteira dorsal da cavidade glendide, até
ao final do axis espinhal na fronteira vertebral.

Instrumento aconselhado: Craveira.

CEE: Comprimento da

Espinha Escapular

Desde a margem medial da escipula no eixo espinhoso até ao
ponto mais lateral na espinha da escapula.

Instrumento aconselhado: Craveira ou compasso

ACG: Altura da Cavidade

Glendide

Distancia méxima desde a margem superior da proeminéncia
glendide até a margem inferior da proeminéncia glenéide — sem
incluir nem o tubérculo supra-glenéide nem o tubérculo infra
glendide.

Instrumento aconselhado: Craveira.

LCG: Largura da

Cavidade Glenéide

Distdncia maxima entre a medida da cavidade glendide,
perpendicular ao eixo da altura da cavidade glendide.

Instrumento aconselhado: Craveira.

No que se refere as observagfes realizadas, foi inicialmente tido em conta um

periodo de treino inicial com a duracado de cerca de um més, que consistiu na pratica

da medicdo das medidas em estudo. ApOs este periodo deu-se inicio a primeira

observacdo, que consistiu na observacdo e registo das medidas em estudo
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provenientes de escapulas de individuos, que obedecem aos critérios de selecao
anteriormente descritos sendo, no entanto desconhecido o0 seu sexo a altura da
observacdo. Apds cerca de trés semanas, com 0 objetivo de calcular o erro intra-
observador, foi realizada uma segunda observagdo, onde foram observados e
registadas as medidas em estudo de 14,04% dos individuos da amostra total. Uma
terceira observacéo foi realizada pela Prof. Dra. Maria Teresa Ferreira, de forma a se

proceder ao calculo do erro inter-observador. Os individuos utilizados no céalculo do

erro intra e inter observador pertencem a CEI/XXI.

2.3. Erros intra e inter-observador

De modo a proceder ao calculo do Erro Técnico de Medicdo (ETM) (Ulijazek e
Kerr, 1999; Perini et al., 2009; Gama et al., 2015; Pinto, 2015), quer intra-observador,

quer inter-observador, utilizaram-se as formulas apresentadas na Tabela 2.3.

Tabela 2.3. — Formulas mateméticas para o célculo do erro intra e inter-observador. Ulijazek e
Kerr (1999, paginas 167-168), Perini et al., (2009, paginas 82-83).

ETM %ETM R
(Férmula 1) (Férmula 2) (Férmula 3)
Férmula Matematica ETM= [E %ETM= 22 % 100 R=1- (ETMZ)
2N X DP2
Unidade nao
Unidades de medida Mm atribuida;

Valores entre 0-1;

. Ulijazek e Kerr, 1999  Ulijazek e Kerr, 1999 .
Referéncias o o Ulijazek e Kerr, 1999
Perini et al., 2009 Perini et al., 2009

Legenda: ETM- erro técnico de medigdo absoluto; %ETM - erro técnico de medicao relativo; R-
coeficiente de eficacia; ZD? - somatério da diferenca entre observacdes; N ao nimero de

individuos observado; X — média da variavel; DP - desvio-padrao.

Relativamente ao erro inter-observador, foram comparadas as observacoes de

31 individuos escolhidos aleatoriamente (correspondendo a 13,19% da amostra total),
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sendo efetuada a comparacao entre a primeira observacéo realizada para o estudo e a
observacdo efetuada por um observador distinto, nomeadamente a Prof. Dra. Maria

Teresa Ferreira.
2.4. Percentagem do Dimorfismo Sexual

Foi analisada a percentagem do dimorfismo sexual de cada medida em analise.

Para tal foi utilizada a seguinte formula:

MX —FX
%DS :T x 100

(Férmula 4)

Onde MX é a média masculina e FX é a média feminina (Wasterlain, 2000). De
acordo com Wasterlain (2000) quando a aplicagdo desta formula resulta em valores

superiores a 10% considera-se um dimorfismo sexual muito forte.
2.5. Ponto de Ciséo

Foram analisados os pontos de cisdo de cada medida em analise. Os pontos
de cisdo permitem a inferéncia da medida em que os valores superiores a mesma sao
classificados como masculinos, enquanto que os valores inferiores serdo classificados

como femininos. A formula utilizada para esta andlise foi a seguinte:

MX —FX

Ponto de Cisdo = >

(Foérmula 5)

Onde MX é a média masculina e FX é a média feminina (Black, 1978).
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2.6 Andlise Estatistica

De forma a proceder a uma analise das medidas, foi criada uma base de dados
onde se encontram a identificacdo do individuo (colecdo osteoldgica, sexo, idade a
morte) e o registo de cada medida. Esta base de dados foi elaborada no programa

informatico Excel 2016 e pode ser observada na Tabela Al do Apéndice |.

A analise estatistica utilizada nesta investigacdo é dividida em trés grupos:

Estatistica Descritiva, Estatistica Inferencial e Estatistica Preditiva.

2.6.1. Estatistica Descritiva

Em termos de conjunto geral e divisdo por sexos, foram analisados a média
(X), desvio-padrdo (DP), valor minimo (min) e valor maximo (max), de modo a permitir
uma caracterizacdo da amostra utilizada. Foram também analisadas as frequéncias

relativas(Fr) e absolutas(ni) de cada medida em estudo.

2.6.2. Estatistica Inferencial

Relativamente a estatistica inferencial, foram analisados os dados através de t-

tests e ANOVA’s (andlise da variancia).

De forma a avaliar a significancia estatistica entre as diferentes cole¢des de
origem do material osteoldgico, os dados foram analisados através de um Teste T

(Teste do x? de Pearson), através da utilizacdo do software IBM SPSS (versdo 23).

De modo a analisar a variancia entre sexos, procedeu-se a andlise da variancia
(ANOVA), o que permite assim analisar o valor da variancia (isto €, a soma dos erros)
total, explicado pelo método (Sum of Squares do modelo) e o valor da variancia total
gue nao é explicado pelo método (Sum of Squares de Residuais). Note-se que
relativamente ao Sum of Squares, quanto maior a amostra, maior sera o seu valor.

Pode também ser analisada a média da variacdo (dentro da populacdo, através da
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divisdo dos Sum of Squares pelos graus de liberdade) explicada e ndo explicada pelo
método (Mean of Squares do modelo e residuais, respetivamente). Através do F value,
€ analisada a relacéo entre variacéo explicada pelo modelo e a variacao explicada por
fatores ndo sisteméticos , quando este valor € inferior a 1, representa um efeito néo
significante, enquanto que se se apresentar superior a 1, indica neste um efeito
significante desse parametro, no entanto, ndo distingue se esse efeito apresenta um
valor suficientemente elevado para ser fruto do acaso, sendo que para tal, procede-se
a comparacao do valor obtido com os valores criticos da F-distribuition (Field, 2009:
804-807), com os mesmos graus de liberdade, pelo que se o valor obtido for superior
ao valor critico, indica que o mesmo reflete o efeito da variavel. (Field, 2009). Para
além dos fatores da variancia descritos anteriormente, foi também analisada a
significancia estatistica de cada parametro (Sexo, Origem e a relagdo entre sexo e
origem), utilizando as seguintes hipéteses nulas (Ho) e hipéteses alternativas (Ha),

tendo em conta o parametro a analisar:

a) Sexo:

Ho= N&o existem diferencas entre 0s sexos.

H.= existem diferencas entre sexos.

b) Origem do material 6sseo:

Ho= N&o existem diferencas entre as diferentes fontes do material

0sseo.

H.= existem diferencas entre as diferentes fontes do material 6sseo.

c) Sexo em relacdo & fonte:

Ho= N&o hé diferencas entre o sexo e origem da sua amostra.

H. = existem diferencas entre sexo e origem da amostra.
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De modo a obter uma maior precisao de resultados, foi selecionado como nivel
de significancia (a) o valor 0.01. Com isto, se o nivel de significAncia obtido na analise

for inferior a 0.01, rejeita-se a hipétese nula (Ho).

Esta analise foi efetuada com recurso ao software R.
2.6.3. Estatistica Preditiva
2.6.3.1. Equacédo de Regresséo

Relativamente a equacdo de regressao, foi utilizada uma regresséao logistica
binaria, uma vez que a mesma aceita valores quantitativos ou valores categoéricos
(Field, 2009), o se adequa ao objetivo deste estudo: prever a que sexo (dois grupos
categéricos) pertence determinado individuo, tendo em conta os valores de cinco
medidas distintas. Como meétodo de andlise foi selecionado o Forward racio de
verossimilhancas (ou likelihood ratio). Neste método stepwise, a entrada de uma
variavel independente no modelo, baseia-se na significAncia da estatistica ‘Score’ e a
remocdo da mesma, baseia-se na significancia do teste do racio de verosimilhancas,
neste caso especifico, na estimativa do valor maximo parcial estimado pelo mesmo
teste (Field, 2009). Esta analise foi efetuada com recurso ao software IBM SPSS
(versédo 23). Este método levard a obtencdo de duas equacbes especificas para a

estimativa da diagnose sexual na escapula, baseadas nas seguintes férmulas:

Logit(t)=Valor da constante + Bx

(Foérmula 6)

Onde x é o valor da medida efetuada, o valor constante e o valor de B
(coeficiente de regressado estimado). O valor de corte desta equacdo € de O, isto é,
guando o resultado obtido for um valor positivo classifica-se como individuo do sexo
masculino, se for um valor negativo, classifica-se como individuo do sexo feminino. E

obtida também uma equacao baseada na seguinte formula:
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1
7I_1_|_e—(valor da constante+bx)

(Férmula 7)

Na equacdo acima representada, o valor de corte desta equacéo é de 0,5, ou
seja, quando o resultado for superior a 0,5 classifica-se como individuo do sexo
masculino, e quando inferior a 0,5 como individuo do sexo feminino, sendo que quanto
mais préximo de 0, maior a probabilidade de ser do sexo feminino e quanto mais

proximo de 1, maior a probabilidade de ser do sexo masculino.

2.6.3.2. Probabilistic Neural Network

Ao nivel da estatistica preditiva os dados foram sujeitos a andlise através de
Probabilistic Neural Network (PNN) de Specht, modificado por Tomand (Tomand e
Schober, 2001). Quando foram analisadas duas ou mais medidas em conjunto 0s
dados foram projetados utilizando Andlise Linear Descriminante (Linear Descriminant

Analisis- LDA). Esta andlise foi efetuada com recurso ao software R.

Os modelos obtidos foram validados através de validagdo-cruzada leave-one-

out Jackknife re-sampling.

Esta previsto o desenvolvimento de uma aplicacéo online para a estimativa do
sexo através da escapula na populagado portuguesa, com base nos resultados obtidos
neste estudo. O desenvolvimento da mesma € resultado da colaboragcdo com o

estudante de doutoramento David Navega, que integra a equipa do Laboratério de

Antropologia Forense da UC.
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3. Resultados

3.1 Erro Intra e Inter-Observador

De forma a proceder ao calculo do erro técnico de medicdo, associado ao
mesmo observador, foram realizadas duas observa¢des com um intervalo de cerca de
3 semanas. Os dados utilizados no calculo do erro intra e inter observador, podem ser
vistos nas Tabela A2a e Tabela A2b, em apéndice. Foram aplicadas as férmulas

referidas na Tabela 2.3. e obtidos os resultados que se seguem.

3.1.1. Erro Intra-Observador

Relativamente ao erro intra-observador, foram efetuadas duas observacdes de
todas as medidas envolvidas no estudo, de 14,04% dos individuos que compdem a
amostra, sendo que o N analisado na segunda observacéo variou entre 30 e 33, como
se pode ver na Tabela 3.1. A variacdo do numero de N deve-se aos diferentes estados
de preservacdo em que se encontram o0s 0ssos, devido a acao de fatores tafonémicos,

0 que por vezes ndo permite a analise de determinadas medidas.

Tabela 3.1. — Resultados estatisticos do célculo do Erro Técnico de Medicdo Absoluto e

Relativo (ETM e %ETM) e do Coeficiente de Eficacia (R), relativos ao mesmo observador.

N ETM (mm) %ETM R
CM 32 1,0109 0,6945 0,9934
LM 30 0,4639 0,4704 0,9966
CEE 30 0,8739 0,6655 0,9925
ACG 33 0,6501 1,9706 0,9519
LCG 33 0,7666 3,247 0,8865

Legenda: N- nimero amostras observaveis; CM- comprimento maximo da escapula; LM-
largura maxima da escapula; CEE- comprimento da espinha escapular; ACG- altura da
cavidade glenéide; LCG- largura da cavidade glendide. Note-se que o ETM esta representado

em mm, 0 %TEM ndo tem unidade definida e o R representa um valor entre 0 e 1.




Como observado na Tabela 3.1., o ETM (erro técnico de medi¢do) apresenta
um valor maximo de 1.0109 mm, com o coeficiente de Eficiéncia (R) a variar entre
0,8865 e 0,9966 (Tabela 3.1.), pelo que como o valor de R néo se afasta muito de 1,
podemos confirmar a eficiéncia na replicabilidade das medidas quanto ao mesmo
observador. Tendo em conta estes valores, nao excluimos nenhuma medida do estudo

e podemos avancgar para o calculo do erro inter-observador.

3.1.2. Erro Inter-Observador

Relativamente ao erro inter-observador, foi efetuada a comparacdo entre
observacdes de todas as medidas envolvidas no estudo, realizadas por dois
observadores distintos. O numero de individuos utilizado para o célculo do erro inter-
observador equivale a 13,19% da amostra total em estudo, sendo que todas as pecas
Gsseas analisadas no calculo deste erro séo provenientes apenas da CEI/XXI. Para o
calculo do erro inter-observador, foram utilizadas as féormulas presentes na Tabela 2.

3.

Tabela 3.2. — Resultados estatisticos do célculo do Erro Técnico de Medi¢cdo Absoluto e

Relativo (ETM e %ETM) e do Coeficiente de Eficacia (R), relativos ao erro inter-observador.

N ETM (mm) %ETM R
CM 31 2,2288 1,5344 0,9643
LM 31 4,6672 4,7262 0,6904
CEE 31 1,2294 0,9364 0,9856
ACG 31 0,8161 2,4556 0,9039
LCG 31 0,8343 3,5144 0,8581

Legenda: N- nimero amostras observaveis; CM- comprimento maximo da escapula; LM-
largura maxima da escapula; CEE- comprimento da espinha escapular; ACG- altura da
cavidade glendéide; LCG- largura da cavidade glendide. Note-se que o ETM esta representado

em mm, o0 %TEM nédo tem unidade definida e o R representa um valor entre O e 1.

Como observado na Tabela 3.2, o ETM, apresenta um valor maximo de 4,6672

mm, com um valor de eficiéncia (R), bastante préximo de 1, a variar entre os valores



de 0.9039 e 0.9856, com excecao da largura maxima (LM) com um R de 0.6904 e da
largura da cavidade glendide (LCG) com 0.8581, no entanto nenhum destes valores
inviabiliza a eficiéncia das medicbes. Com estes resultados verifica-se assim a
eficiéncia da replicabilidade das medidas em estudo por observadores, ndo se
excluindo nenhuma do mesmo, 0 que permite avancgar para a analise estatistica dos

dados obtidos.

3.2. Dimorfismo Sexual e Pontos de Cisao

Foram calculados a percentagem de dimorfismo sexual (%DS) e os pontos de
cisdo de cada medida, recorrendo as respetivas formulas (férmula 4 e férmula 5,
respetivamente). Foi também calcula da a percentagem de classificagdo correta
(%CC) relativa ao ponto de cisdo de cada medida. Os calculos para a aplicacdo desta

formula foram efetuados manualmente. Os resultados encontram-se na Tabela 3.3.

Tabela 3.3. Percentagem de Dimorfismo Sexual (%DS), para as medidas em andlise na

amostra em estudo.

_ _ Ponto %CC
X X _
%D S** de Cisao
masculina feminina Masculino Feminino Total
(mm)

CM 1542612 1392491 07316 14676 80,23 8043 80,34
LM 103,5635 0504394 82264 2930 76,04 87,23 81,58
CEE 137,006 125428 84507 13122 76,14 8571 e
ACG 3540697 3162455 106827  So-°2 83,61 83,64 83,62
LCG 2550099 2229505 12,8793 2994 89,26 84,68 87,07

** Quando %DS >10, considera-se forte dimorfismo sexual

Legenda: X- Média; %DS- indice de dimorfismo sexual; %CC- percentagem de classificacdo
correta; CM- comprimento maximo; LM- largura maxima; CEE- comprimento da espinha

escapular; ACG- altura da cavidade glendide; LCG- largura da cavidade glenoide.




Como se pode ver na Tabela 3.3, as medidas que apresentam maior
dimorfismo sexual sdo a ACG e LCG, que apresentam valores de 10,6827% e
12,8793%, respetivamente. Estes valores (%DS>10%) sdo indicativos de um
dimorfismo sexual bastante forte (Wasterlain, 2000). Relativamente aos pontos de
cisdo, apenas nha LCG o sexo masculino apresenta uma maior percentagem de
classificacdo correta, apresentando as restantes medidas (CM, LM, CEE, ACG)

maiores valores de percentagem de classificacdo correta relativos ao sexo feminino.

3.3. Estatistica Descritiva

3.3.1 Estatistica Descritiva da origem da amostra

Como se pode ver na Tabela A3b, em apéndice, foi efetuada uma analise aos
dados, onde é avaliada a média, o desvio-padrdo (DP), a amplitude interquartil (IQR),

o coeficiente de variagdo (CV), a obliquidade e a curtose, o W e p-value.

Segundo a analise descritiva da amostra, tendo em conta 0 seu sexo e colec¢ao
de origem, é possivel verificar valores bastante proximos nas medidas em estudo,
dentro de cada sexo, mesmo apresentando diferentes cole¢Bes de origem. Os valores
da assimetria, sugerem gque estamos perante uma distribuicdo bicaudal, uma vez que
guando o valor da assimetria € inferior a 0, indica-nos que a distribuicdo apresenta
uma causa a tender para a esquerda, enquanto que se esse valor for superior a 0, a
cauda tende para a direita. Ao analisar a curtose, podemos concluir que a curva de
distribuicdo é leptocurtica, ou seja apresenta uma curva de distribuicdo mais alta e

estreita em comparacao a curva de distribuicdo normal.

3.3.2. Andlise das medidas

Foi realizada a analise das medidas, tendo em conta a sua frequéncia absoluta
(ni) e relativa (Fr), dentro de cada colegcdo e no geral. Os resultados desta andlise

encontram-se na Tabela A3a em apéndice.



A andlise descritiva efetuada a amostra, tendo em conta o sexo, a idade a
morte e as medidas sob estudo, pode ser vista na Tabela 3.4. Para esta analise foram
analisados a média (X), o desvio-padrdo (DP), o valor minimo e o valor maximo. Esta
andlise ndo faz a distincdo entre as cole¢des de origem das pecas 0sseas (CEI/XXI,

CEIE ou CEIUC).

Tabela 3.4. — Descricdo da idade e medidas da amostra em estudo, tendo em conta o sexo.

N Média (X)** DP** Min Max
M F M F M F M F M F
Idade 120 113 62,942 67,035 20,388 21,011 18 17 94 99
CM 86 92 154,261 139,250 9,447 10,279 130 118 182 177
LM 96 94 103,564 95,044 5,321 6,037 9165 804 117.56 123.26

CEE 88 91 137,006 125,428 8,085 7,821 116.3 108.78 154.7 162.57

ACG 122 110 35,407 31,625 2,057 1,962 29.75 27.19 41.18 39.6

LCG 121 111 25,591 22,295 1,648 1,750 20.47 1757 29.93 28.17

** \Valor arredondado a 3 casas decimais.

Legenda: M- Masculino; F- Feminino; n- nimero de individuos; X-Média; DP- Desvio-Padrio;
Min-Valor Minimo; Max- Valor Maximo; CM-Comprimento Maximo da Escapula; LM- Largura
Méaxima da Escépula; CEE- Comprimento da Espinha Escapular; ACG- Altura da Cavidade

Glendide; LCG- Largura da Cavidade Glenéide.

A anadlise da Tabela 3.4, permite-nos verificar a existéncia de diferen¢a do valor
médio das medidas em estudo, tendo em conta o sexo, sendo que os valores de
desvio padrdo ndo se dispersam muito da média, tendo em conta a dimensdo. No
entanto, o intervalo de idades dos dois sexos é bastante amplo, tal como expresso
pelo desvio-padrédo. Este intervalo de idades amplo é devido as cole¢bes em estudo

apresentarem uma maior representatividade de idades avancadas.

A dispersdo de cada medida em analise, tendo em conta 0 sexo, pode ser
visualizada nas Figuras 3.1 a 3.5. Estes gréficos de dispersao permitem observar o

valor da medida em analise de cada individuo, o que permite a visualizacao do tipo de
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aglomeracdo que os valores apresentam (se S80 muito ou pouco dispersos),
permitindo-nos visualizar valores atipicos (outliers). Pode também ser observada a
distribuicdo da média e desvio-padrdo das mesmas nas Figuras 3.6 a 3.10. Esta

analise foi efetuada com recurso ao software Excel 2016.
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Figura 3.1. Distribui¢céo dos resultados da analise do comprimento maximo da escépula (CM),

tendo em conta o sexo.
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Figura 3.2. Distribuicdo dos resultados da analise da largura maxima da escapula (LM), tendo

em conta o sexo.
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Figura 3.3. Distribuicdo dos resultados da andlise do comprimento da espinha escapular (CEE)

da escapula, tendo em conta o sexo.
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Figura 3.4. Distribuicdo dos resultados da andlise da altura da cavidade glenéide (ACG), tendo

em conta o sexo.
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Figura 3.5. Distribuicdo dos resultados da analise da largura da cavidade glendide (LCG),

tendo em conta o sexo.
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Figura 3.6. Distribuicdo da média e desvio-padrdo do comprimento maximo da escépula (CM),

B Masculino HFeminino

tendo em conta o sexo.
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Figura 3.7. Distribuicdo da média e desvio-padrdo da largura maxima da escapula (LM), tendo

em conta o sexo.
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Figura 3.8. Distribuicdo da média e desvio-padrdo do comprimento da espinha escapular

(CEE), tendo em conta o sexo.
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Figura 3.9. Distribuicdo da média e desvio-padrao da altura da cavidade glendéide (ACG), tendo
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em conta o sexo.
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Figura 3.10. Distribuicdo da média e desvio-padrao da largura da cavidade glendide (LCG),

tendo em conta o sexo.

3.4. Estatistica Inferencial

3.4.1. ANOVA

Através da andlise da variancia efetuada por ANOVA, obtiveram-se os

resultados observaveis na tabela 3.5.

Tabela 3.5. Resultados obtidos através da andlise da variancia (ANOVA) para cada medida em

estudo.
o] SumSq MeanSq Fvalue p-value**
Sexo 1 10017,175 10017,175. 103,1428 0
oM Origem 2 371,9724  185,9862 1,915 0,1505
Sexo/Orige
m 123,1595 61,5797 0,6341 0,5317
Residual 172 16704,56 97,1195 NA NA
Sexo 1 3447,343 3447,373 110,036 0
Origem 2 204,6984 102,3492 3,2669 0,0403
LM Sexo/Orige
m 86,8463 43,4231 1,386 0,2527
Residual 184 5764,578 31,3292 NA NA
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Tabela 3.5. Resultados obtidos através da analise da variancia (ANOVA) para cada medida em

estudo.
Sexo 1 5997,057 5997,057 97,9224 0
Origem 2 456,6803 228,3401 3,7284 0,026
CEE Sexo/Orige
" 83,0755 41,5378 0,6782 0,5089
Residual 173 10595,03 61,243 NA NA
Sexo 1 827,5694 827,5694 207,3814 O
Origem 2 21,6646 10,8323 2,7145 0,0684
ACG Sexo/Orige
n 3,6423 1,8212 0,4564 0,6342
Residual 226 901,8682 3,9906 NA NA
Sexo 1 628,8987 628,8987 215,972 0
Origem 2 8,5439 4,272 1,467 0,2328
LCG Sexo/Orige
" 1,8663 0,9332 0,3205 0,7261
Residual 226 658,0996 2,9119 NA NA
** p<0.01

Legenda: gl- graus de liberdade; Sumsg- Sum of Squares; Meansg- Mean of Squares; Fvalue—
Valor de F; CM-Comprimento Maximo da Escépula; LM- Largura Maxima da Escéapula; CEE-
Comprimento da Espinha Escapular; ACG- Altura da Cavidade Glendide; LCG- Largura da
Cavidade Glendide; NA- N&o Aplicével.

Segundo os dados do Fvalue, a variavel ‘Sexo’ apresenta valores superiores a
1, em todas as medidas em estudo. Ao se comparar os valores com os valores criticos
da F-distribution (para p <0.01 e p<0.05), verificou-se que os valores do Fvalue eram
superiores aos valores criticos da F-distribution, o que reflete um efeito da variavel. O
mesmo € indicado com a andlise da hip6tese nula. Assim, em andlise ao teste de
hipétese e o nivel de significAncia obtido através da analise ANOVA, observavel na

Tabela 3.6, verificamos que:

a) Sexo: Rejeita-se a Ho, aceitando-se a hipdtese alternativa, ou seja, 0s

dados apresentam significancia estatistica.



b) Origem do material: N&o rejeitamos a Ho, ou seja, aparentemente ndo ha
significancia estatistica relativamente as diferentes cole¢cdes de origem do
material analisado.

c) Relacdo entre 0 sexo e a origem do material: Nao rejeitamos a Ho,
aparentemente ndo existe significancia estatistica entre o sexo e a origem

do material.

Como rejeitamos a Ho relativamente a analise do sexo e de forma a analisar o
erro de tipo |, isto é, a hipétese de termos rejeitado a Ho quando na realidade a mesma
€ verdadeira, foram aplicados ao mesmo testes t probabilisticos, avaliando a
probabilidade de se avaliar sexo/origem, e este poder pertencer a outro grupo de

sexo/origem, tendo em conta as diferentes medidas em analise.

3.4.2. Testet

Os resultados obtidos através da aplicagdo do Teste T (Teste do x?), de modo
a avaliar significancia estatistica da origem do material osteolégico, podem ser

observados na Tabela 3.6.

Tabela 3.6. Resultados obtidos através do teste do x?, onde é avaliada a significancia da
colecdo de origem do material osteoldgico.

Medida Valor gl SignificAncia*
CM Q-quadrado de Pearson 110.862 112 0,531
Razéo de Verossimilhanca 115.798 112 0,384
N° casos validos 178
LM Q-quadrado de Pearson 367,930 370 0,521
Razéo de Verossimilhanca 387,967 370 0,250
N° casos validos 190
CEE Q-quadrado de Pearson 344,253 344 0,486
Razéo de Verossimilhanca 358.583 344 0,283
N° casos validos 179
ACG Q-quadrado de Pearson 387.611 398 0,636
Razéo de Verossimilhanca 429.995 398 0,130
N° casos validos 232
LCG Q-quadrado de Pearson 424.881 408 0,272
Razéo de Verossimilhanca 460.860 408 0,036
N° casos validos 232
*p<0.01

Legenda: gl- graus de liberdade; Sumsg- Sum of Squares; Meansq- Mean of Squares; Fvalue—
Valor de F; CM-Comprimento Maximo da Escéapula; LM- Largura Maxima da Escépula; CEE-
Comprimento da Espinha Escapular; ACG- Altura da Cavidade Glendide; LCG- Largura da
Cavidade Glenoide; NA- Nao Aplicavel.




3.5. Estatistica Preditiva

3.5.1. Equacéao de regressao

Os dados foram analisados segundo o método Forward: racio de
verossimilhancas (likelihood ratio). Tendo em conta a andlise preditiva efetuadaos

resultados obtidos podem ser observados nas tabelas 3.7 a 3.10.

Tabela 3.7. Analise preditiva dos dados por regresséo logistica binaria através do método

forward (r4cio de verossimilhancas), tendo em consideracéo todas as medidas em estudo.

Varidveis na equacéo

95% C.I. para
B E.P. Wald al Sig. Exp(B) EXP(B)

Inferior Superior

Passo LCG 0,938 0,137 46,714 1 0,000 2,554 1,952 3,342
1@ Constante -22,535 3,289 46,938 1 0,000 0,000

ACG 0,516 0,167 9,491 1 0,002 1,675 1,206 2,325
:basso LCG 0,548 0,169 10,460 1 0,001 1,730 1,241 2411

Constante -30,491 4,804 40,289 1 0,000 0,000

LM 0,134 0,060 5,057 1 0,025 1,144 1,017 1,285
Passo ACG 0,436 0,173 6,389 1 0,011 1547 1,103 2,170
3¢ LCG 0,377 0,186 4,100 1 0,043 1,458 1,012 2,101

Constante -37,018 6,061 37,302 1 0,000 0,000

Nota: a. Variavel inserida no passo 1: LCG; b. Variavel inserida no passo 2: ACG; c. Variavel

inserida no passo 3: LM.

Legenda: LM- Largura Maxima; ACG- Altura da cavidade glenéide; LCG- largura da cavidade
glendide; B- coeficiente de regresséo estimado; E.P.- erro-padrdo; Wald- avalia a contribui¢éo
dos preditores; gl- graus de liberdade; Sig- significancia; Exp (B)- racio de probabilidades; C.I-

Intervalo de confianga.




Tabela 3.8. Assertividade dos resultados obtidos relativos a todas as medidas em estudo.

Tabela de Classificacéo

Predito
SEXO

Observado Feminino Masculino  Assertividade (%)

Passo 1 SEXO Feminino 69 13 84,1
Masculino 10 61 85,9

Total (%) 85,0

Passo 2 SEXO Feminino 73 9 89,0
Masculino 14 57 80,3

Total (%) 85,0

Passo 3 SEXO Feminino 76 6 92,7
Masculino 10 61 85,9

Total (%) 89,5

Tabela 3.9. Andlise preditiva dos dados por regressao logistica binaria através do método

forward (r4cio de verossimilhangas), tendo em consideracdo apenas as medidas referentes a

cavidade glendide.

Variaveis na equacgao

95% C.I. para

B EP. Wald gl Sig. Exp(B) EXP(B)
Inferior Superior
Passo LCG 0,983 0,118 69,619 1 0,000 2,673 0,983 0,118
12 Constante -23,427 2,822 68,940 1 0,000 0,000 -23,427 2,822
ACG 0,591 0,139 18,038 1 0,000 1,806 0,591 0,139
:basso LCG 0,572 0,141 16,359 1 0,000 1,772 0,572 0,141
Constante -33,351 4,275 60,865 1 0,000 0,000 -33,351 4,275

Nota: a. Variavel inserida no passo 1: LCG; b. Variavel inserida no passo 2: ACG.

Legenda: LM- Largura Maxima; ACG- Altura da cavidade glendide; LCG- largura da cavidade

glendide; B- coeficiente de regressédo estimado; E.P.- erro-padrao; Wald- avalia a contribuicéo

dos preditores; gl- graus de liberdade; Sig- significancia; Exp (B)- racio de probabilidades; C.I-

Intervalo de confianca.




Tabela 3.10. Assertividade dos resultados obtidos, relativos as medidas da cavidade glendide.

Tabela de Classificacao®

Predito
SEXO

Observado Feminino Masculino  Assertividade (%)

Passo 1 SEXO Feminino 91 19 82,7
Masculino 13 108 89,3

Total (%) 86,1

Passo 2 SEXO Feminino 95 15 86,4
Masculino 16 105 86,8

Total (%) 86,6

Este método foi aplicado para dois conjuntos distintos de medidas: [CM, LM
CEE, ACG LCG] e [ACG, LCG]. A percentagem de assertividade, relativa ao conjunto
de todas as medidas apresenta percentagens de assertividade para o sexo feminino e
masculino sdo de 92,7% e 85,9%, como pode ser observado na tabela 3.8. Note-se
que apesar de selecionadas todas as medidas, o resultado final apenas apresenta as
mais relevantes tendo em conta o0 processamento estatistico. Relativamente ao
segundo conjunto, as percentagens de assertividade para o sexo feminino e masculino
sdo de 86,4% e 86,8%, apresentando no geral uma assertividade de 86,6%. Os
resultados referentes ao célculo das varidveis e da assertividade destas medidas
podem ser consultados nas tabelas 3.9 e 3.10, respetivamente.

A aplicacdo deste método leva a criacdo de equacdes, com base nas seguintes

féormulas:

Logit()=Valor da constante + bx

(Foérmula 6)

Onde x é o valor da medida efetuada e o valor constante e de b (coeficiente de
regressao estimado). O valor de corte desta equacdo é de O, isto €, quando o
resultado obtido for um valor positivo classifica-se como masculino, se for um valor

negativo, classifica-se como sexo feminino.



1
n—l +e—(valor da constante+bx)

(Férmula 7)

O valor de corte desta equacéo € de 0,5, isto é, quando o resultado for superior

a 0,5 classifica-se como masculino e quando inferior a 0,5 como sexo feminino.

Aplicando as formulas anteriores aos resultados obtidos, observaveis nas

tabelas 3.7 e 3.9, obtém-se as seguintes equacdes regresséo (Tabela 3.11).

Tabela 3.11. Equacdes de regressdo, com respetivo ponto de corte e assertividade.

Medidas Ponto de
Equacdes de regresséao Assertividade
iniciais Corte
CM, Lo °
Logit(®)=- 37,018 + (0,134 x LM) + (0,436 x ACG)
<0-F
LM, -
+ (0,377 x LCG) S0- M Feminino
CEE, 92,7%
ACG, Masculino 85,9%
o 1 0,5
LCG T[_1+e—( — 37,018 + (0,134 x LM) + (0,436 X ACG) + (0,377 X LCG)) [0:0.5] - F
[0,51]-M
0
Logit(®)= - 33,351 + (0,591 x ACG)+ (0,572 x LCG) Feminino
ACG <0-F
>0- M 86,4%
LCG
Masculino 86,8%
0,5
1
n_1+e_( -33,351+(0,591xACG) +(0,572x LCG) [0;0,5] - F

[0,5:1] - M




3.5.2. Probabilistic Neural Network

Como nédo se registam diferencas significativas em termos da colecdo de
origem das amostras, os dados utilizados nas analises preditiva sdo analisados sem
fazer distincdo a sua origem, utilizando assim uma amostragem total de 235

individuos.

A aplicagdo de PNN de Specht modificada por Tomand e Schober, obteve
resultados de assertividade entre 0,8 e 0,89, que podem ser vistos na Tabela 3.11.
Quanto & analise da concordéancia da classificagdo entre dois ou mais observadores,
recorreu-se ao coeficiente de Cohen (Kappa), que segundo a andlise efetuada
apresenta uma concordancia substancial, com valores entre 0,6 e 0,79. Dos modelos
originados, o sexo feminino apresenta um maior nivel de significAncia para a
conjugacédo das medidas: CM, CEE, LCG, sendo o mesmo de 90,72%. Por outro lado,
o maior nivel de significAncia para o sexo masculino, registou-se na conjugacao das
medidas CEE, ACG, com um valor de 88,9%. Para mais detalhes acerca do

funcionamento deste método, consultar Tomand e Schober (2001).

Os modelos obtidos através da PNN, foram validados através de leave-one-out

jackknife re-sampling.



Tabela 3.12. Analise de dados através de Probabilistic Neural Network de Specht modificado

por Tomand (Tomand e Schober, 2001).

Ascertividade Kappa Feminino Masculino
DP Significancia DP Significancia

CM 0,805 0,61 0,82 0,7961 0,79 0,8144
LM 0,805 0,61 0,87 0,7699 0,74 0,8506
CEE 08 0,6 0.8 0.8 0.8 0.8
ACG 0,83 0,66 0,83 0,83 0,83 0,83
LCG 0,87 0,74 0,84 0,8936 0,9 0,8491
CM, LM 0,84 0,68 0,84 0,84 0,84 0,84
CM, CEE 0,85 07 0,85 0,85 0,85 0,85
CM, ACG 0,88 0,76 0,87 0,8878 0,89 0,8725
CM,LCG 0,885 0,77 0,87 0,8969 0,9 0,8738
LM,CEE 0,82 0,64 0,84 0,8077 0.8 0,8333
LM, ACG 0,87 0,74 0,86 0,8776 0,88 0,8627
LM, LCG 0,89 0,78 0,88 0,898 0,9 0,8824
CEE,ACG 0,885 0,77 0,89 0,8812 0,88 0,889
CEE, LCG 0,88 0,76 0,87 0,8878 0,89 0,8725
ACG,LCG 0,885 0,7 0,88 0,8889 0,89 0,8812
CM,LM,CEE 0,855 0,71 0,85 0,8586 0,86 0,8515
CM, LM, ACG 0,88 0,76 0,86 0,8958 0,9 0,8654
CM, LM, LCG 0,89 0,78 0,87 0,9062 0,91 0,875
CM,CEEACG 0,87 0,74 0,86 0,8776 0,88 0,8627
CM,CEELCG 0,895 0,79 0,88 0,9072 0,91 0,8835
CM, ACG,LCG 0,875 0,75 0,87 0,8788 0,88 08713
LM, CEE,ACG 0,88 0,76 0,87 0,8878 0,89 0,8725
LM, CEE, LCG 0,885 0,77 0,88 0,8889 0,89 0,8812
LM, ACG,LCG 0,88 0,76 0,87 0,8878 0,89 0,8725
f(fg ACG, 0,88 0,76 0,89 0,8725 0,87 0,8878
EZéLM' CEE 0,885 0,77 0,86 0,9053 0,91 0,8667
f('\:"éLM' CEE 089 0,78 0,88 0,898 0,9 0,8824
(L:(“:"(';LM' ACG 0,875 0,75 0,87 0,8788 088 08713
f(“:"(';CEE' ACG 0,885 0,77 0,88 0,8889 0,89 0,8812
t“c"(';CEE' ACG 088 0,76 0,87 0,8878 0,89 0,8725
CM, LM, CEE,

A 0,885 0,77 0,88 0,8889 0,89 0,8812

Legenda: Kappa- Coeficiente de Cohen’s; DP- desvio-padrdo; CM- comprimento maximo; LM-
largura maxima; CEE- comprimento da espinha escapular; ACG- altura da cavidade glendide;
LCG- largura da cavidade glendide.




4. Discusséao

A criacdo de novos métodos de andlise da diagnose sexual, € uma
probleméatica atual. No entanto para a criagcdo destes mesmos métodos, é necessario
um conhecimento prévio do dimorfismo na populacdo especifica onde se pretende
aplicar o método. Este fator deve-se ao padrdo do dimorfismo sexual apresentar
variacdes quer a nivel intra-populacional, quer a nivel inter-populacional.

Tendo em conta esta necessidade, surgiu o tema para a presente dissertacdo
acerca do dimorfismo sexual da escapula na populacdo portuguesa. Para tal, foram
selecionados um total de 235 individuos (122 do sexo masculino e 113 do sexo
feminino) provenientes de trés colegBes osteologicas portuguesas distintas e
analisadas foram analisadas cinco medidas escapulares. Todos estes individuos
cumpriam os critérios de selecdo. Antes de mais, é importante clarificar que na
escapula podem ser identificados alguns caracteres identificativos, um dos quais a hao
fusdo do acromio. Todos os individuos analisados apresentavam a escapula com a
fusdo completa de todos os componentes, pelo que, caso se apligue este método a
uma escépula que apresente a ndo fusdo do acromio a medida relacionada com o
mesmo, ou seja, 0 comprimento da espinha escapular (CEE), ndo deve ser avaliada,
uma vez que esta alteracdo néo foi estudada.

Antes de avancar com a andlise estatistica da amostra, foram analisados 0s
erros intra e inter-observador calculados por este estudo apresentam na sua grande
maioria, um coeficiente de eficiéncia (R) muito proximo de 1, o que permite a
continuacdo do estudo com os dados obtidos. Os valores mais baixos de R, podem ser
derivados, por exemplo, ao uso de diferentes instrumentos de medig&o, por parte dos
dois observadores, uma vez que por razdes praticas foi utilizado um objeto de medicdo
diferente.

A andlise da frequéncia de cada medida em estudo, permitiu verificar uma
heterogeneidade no nimero de amostras a analisar em cada medida. Esta distin¢cao

dos valores das frequéncias das diferentes medidas em andlise, na prética, relaciona-



se com a destruicéo de locais-chave para a andlise de cada medida. E verificada uma
menor frequéncia no comprimento maximo (CM) e no Comprimento da Espinha
Escapular (CEE) e uma maior frequéncia das medidas relacionadas com a cavidade
glendide (ACG e LCG). Um dos fatores que justifica estas divergéncias nas
frequéncias das medidas, relaciona-se com a anatomia da peca 0ssea: o fato da
cavidade glendide se localizar numa zona articular, o que a coloca num
constrangimento mecéanico (0 que a torna mais protegida pelos tecidos moles,
envolvidos na articulagéo), assim como o fato da espessura do corpo da escapula, ser
reduzida (White et al., 2012). A anatomia, influencia assim a suscetibilidade do osso a
acao tafonémica. A agéo tafondmica em si, atua através da a¢do do meio ambiente no
0sso durante a decomposi¢do, ou até mesmo, danos provocados durante 0 processo
de exumacdo (Loe e Cox, 2005). A associacdo destes fatores anatémicos e
tafondmicos justifica e coincide com os valores das diferentes frequéncias das

medidas em andlise.

Tendo em conta estudo similares desenvolvidos para outras populacdes
(Papaioannou et al., 2012; Hudson et al., 2016; Torimitsu et al., 2016), a priori ja seria

de esperar a existéncia de dimorfismo sexual ao nivel métrico da escapula.

Os dados foram analisados através de estatistica descritiva, onde através do
calculo da média, desvio-padrao, valor minio, valor maximo, entre outros, foi possivel
observar uma diferenca nas medias de cada medida, tendo em conta o sexo, nas trés

colecdes de origem.

Apoés a analise descritiva da amostra, procedeu-se a analise da estatistica
inferencial, através da andlise da variancia (ANOVA), verificou-se que as medidas em
estudo apresentam diferencas estatisticas significantes relativamente ao sexo, no
entanto através da aplicagdo do teste de x2 de Pearson, verificou-se né&o

apresentavam diferencas estatisticas significantes em relacdo as trés colecdes de
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origem. Tendo em conta os resultados acima, foi aplicado um teste t, onde foram
avaliadas as correlagbes entre os diferentes sexos e colecdo de origem. Os valores
correlativos mais baixos entre o0 mesmo sexo, mas com origem nas diferentes
colecdes: a CEI/XXI e a CEIE ou a CEIUC, podem ser explicados pela a acdo da
tendéncia secular, uma vez que os individuos que compdem a CEIE e a CEIUC séo

datados dos séculos XIX e XX, enquanto a CEI/XXI refere-se ao século XXI.

Tendo em conta este fator, de forma a apresentar uma maior
representatividade da populacdo, optou-se por utilizar os dados das trés colecbes

como representantes da populacdo portuguesa.

Tendo em conta os resultados obtidos, procedeu-se a andlise de estatistica
preditiva, para dois conjuntos de medidas: {CM, LM CEE, ACG, LCG} e {ACG, LCG}.
Esta analise consistiu na criagdo de uma equacdo de regressdo logistica binaria,
utiizando o método de stepwise, para cada conjunto acima referido. Obtiveram-se
assim os valores que dao forma a uma equacgéo de regresséo: Logit(z)'= - 37,018 +
(0,134 x LM) + (0436 x ACG) + (0,377 x LCG) ou

1
AT
= +e-(—37,018 + (0,134 X LM) + (0,436 X ACG) + (0,377 X LCG))’

relativas a todas as

medidas em estudo, apresentando as medidas relativas a cavidade glendide as
seguintes equacgfes: Logit(7)= -33,351 +(0,591 x ACG) + (0,572 x LCG) ou

1

Al . .
A = (33351 7 (0591 X ACG) 7 (0572 X LC) )" O sexo feminino apresenta maior

assertividade com valores de 92,7% e o0 sexo masculino apresenta uma assertividade
de 85,9%, relativamente ao conjunto de medidas relativas a cavidade glendide o sexo
feminino apresenta valores de assertividade de 86,4%, enquanto o sexo masculino

apresenta valores de 86,8%.

Probabilistic Neural Networks, modificada por Tomand e Schober, onde os

modelos preditivos obtidos apresentam valores de assertividade entre os 80% e 89%,



sendo que para o sexo feminino, verifica-se uma significancia que varia entre 0os 77%
e 0s 90,72%, sendo estes valores referentes aos modelos preditivos das medidas LM
e ‘CM, CEE, LCG’ respetivamente. A significancia para o sexo masculino encontra-se
entre os 80% e os 88,9%, para os modelos das medidas CEE e ‘CEE, ACG’,
respetivamente. De forma a analisar a concordancia da classificacdo entre
observadores, procedeu-se ao calculo do coeficiente de Cohen’s (Kappa), que para os
modelos criados, apresenta valores entre 0,6 e 0,79, o que nos indica que a
concordancia entre observadores é substancial. Os modelos preditivos obtidos através
desta analise foram validados por leave-one-out jackknife re-sampling. Esta validacdo

permite minimizar o viés, associado aos modelos (SWGANTH, 2012a).

Para além da analise estatistica acima referida, foi também analisada a
percentagem de dimorfismo sexual de cada medida. Através desta analise verificou-se
gue as medidas com maior percentagem de dimorfismo sexual sdo (por ordem
decrescente) LCG, ACG, CM, CEE, LM. Das medidas analisadas apenas a LCG e
ACG apresentam um forte dimorfismo sexual (%DS>10%). A existéncia deste forte
dimorfismo sexual na cavidade glendide, ndo é um algo de espantoso, uma vez que a
mesma interage com a cabeca do Umero, uma estrutura anatémica que apresenta
dimorfismo sexual ao nivel métrico, sendo por vezes utilizada como um dos métodos

de diagnose sexual (Wasterlain, 2000).

Papaioannou e coautores (2012), desenvolveram um estudo sobre o
dimorfismo sexual da escapula e clavicula, na populacdo grega. Tendo apenas em
conta as medidas em comum ao presente estudo, o estudo para a populacdo grega
apresenta uma assertividade entre 86,4% e 90,1% para o sexo masculino e 88,4% e

91,2% para o0 sexo feminino.

Em 2016, Hudson et al., desenvolve um método de diagnose sexual através

das medidas observadas na cavidade glenéide, para a populacdo mexicana. A
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assertividade das formulas que dele resultaram, varia entre 84,2% e 91,1% para o

sexo masculino e 82,9% e 90,8% para o0 sexo feminino.

Torimitsu e colaboradores (2016), desenvolveram um método de diagnose
sexual, através do uso das medidas em estudo, no entanto, obtidas através de
exames imagiolégicos. Obtém niveis de assertividade que variam entre 75,2% e

94,5% para o sexo masculino e de 72,5% a 90,8% para o sexo feminino.

Quando comparados os valores de assertividade das medidas em estudo, para
qualquer dos métodos preditivos utilizados, quer entre si, quer com os valores de
assertividade obtidos em estudos semelhantes, realizados em diferentes populacdes,

verifica-se que se tratam de valores bastante similares e com boa assertividade.

Regra geral existem trés causas principais que podem estar na origem do erro
na estimativa do dimorfismo sexual (Wasterlain, 2000). Estas s&o: Erro na
identificacdo do sexo, podendo sobrestimar ou subestimar as diferencas entre sexos;
erros amostrais de uma origem diferente do sexo, como por exemplo a idade (esta
pode afetar a estimativa do dimorfismo através da agdo da tendéncia secular; ou
alteracbes das dimensdes corporais, relacionadas com o envelhecimento); fatores que
influenciam o dimorfismo sexual e estédo relacionados com a hereditariedade e agéo
que o meio tem sobre o individuo (fatores genotipicos e fenotipicos). Tendo em conta
os tipos de erros acima descritos e no contexto deste estudo, ndo se verificam
problemas relativamente ao erro associado a identificacdo do sexo, uma vez que as
amostras provém de uma colecdo identificada. Quanto a outros fatores amostrais,
como a idade, ndo foi possivel analisar o seu efeito no dimorfismo, devido a
disparidade de grupos etarios dentro das cole¢Bes identificadas (esta é uma
problematica associada as cole¢des, uma vez que reflete 0 aumento da idade média
da populacdo), quanto ao efeito da tendéncia secular, apenas se sabe que esta ndo

apresenta significancia estatistica relativamente ao dimorfismo sexual da escapula,



ndo sendo analisado o efeito que apresenta mesmo assim. Isto é verificado através do
teste de hipotese que se realizou para verificar se existia significancia estatistica entre
as amostras de origem, tendo em conta que 0s nossos dados provem de uma colecdo
do seculo XXI e de duas cole¢des datadas do final do século XIX, inicios do século
XX. Quanto ao erro associado ao genotipo e fenétipo € algo que foge a capacidade de
controlo e andlise do investigador, uma vez que estd associado a questbes

hereditarias e influéncia que o meio teve no individuo durante a sua vida.
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5. Conclusao

5. Concluséo

O conhecimento de variacbes métricas intra e inter-populacionais, neste caso
especifico associadas ao dimorfismo sexual, é cada vez mais essencial para a criacao
ou adaptacao de métodos métricos. Tendo em conta esta necessidade, surgiu o tema
para a presente dissertacdo acerca do dimorfismo sexual da escapula na populacédo
portuguesa. Para tal, foram selecionados um total de 235 individuos (122 do sexo
masculino e 113 do sexo feminino) provenientes de trés colecbes osteoldgicas
portuguesas distintas e analisadas foram analisadas cinco medidas escapulares.
Todos estes individuos cumpriam os critérios de selecdo. Antes de mais, é importante
clarificar que na escapula podem ser identificados alguns caracteres identificativos, um
dos quais a ndo fusdo do acromio. Todos os individuos analisados apresentavam a
escapula com a fusdo completa de todos os componentes, pelo que, caso se aplique
este método a uma escapula que apresente a nao fusdo do acrémio a medida
relacionada com o mesmo, ou seja, 0 comprimento da espinha escapular (CEE) néo

deve ser avaliada, uma vez que esta alteracdo néo foi estudada.

Antes de avancar com a analise estatistica da amostra, foram analisados os
erros intra e inter-observador calculados por este estudo apresentam um coeficiente
de eficiéncia (R) muito préximo de 1, o que permite a continuacdo do estudo com 0s
dados obtidos.

Através das analises efetuadas, foi possivel verificar a existéncia de dimorfismo
sexual nas cinco medidas analisadas na escépula, sendo o mesmo bastante forte nas
medidas que envolvem a cavidade glendide, semelhantes aos obtidos por Wasterlain
(2000) para a cabeca do umero. A aplicacdo de métodos preditivos apresenta bons
valores de assertividade e concordancia entre observadores, o que permite a
utilizacdo dos dados obtidos neste estudo para a criacdo de um método especifico de
diagnose sexual através da escpula na populagdo portuguesa. Salientam-se 0s

resultados obtidos nos modelos preditivos onde a Probabilistic Neural Network



apresenta, valores de assertividade entre os 80% e 89% para o sexo masculino e,
77% e os 90,72% para o sexo feminino, a aplicagcdo deste método preditivo sera
possivel através de uma plataforma online, a divulgar posteriormente. J& as equacdes
de regresséo obtidas neste estudo apresentam valores de assertividade de 86,4% e
92,7% para o sexo feminino e 85,9% e 86,8% para 0 sexo masculino, 0 que em termos
gerais sao niveis de assertividade bastante bons. Neste estudo, verificou-se ainda um
melhor nivel de preservacdo 6ssea ao nivel da cavidade glendide, em comparacao

com as restantes areas gue constituem a escapula.

E relevante salientar a importancia da existéncia e criagdo de colecdes
esqueléticas identificadas, pois sem estas a recolha e analise de dados fiaveis seria

bastante mais ardua e complexa.

Este estudo pode abrir portas a novos outros estudos acerca do tema, como
por exemplo, o estudo de mais medidas escapulares; estudo de diferencas entre a
lateralidade escapular utilizadas na obtencdo da medida; influéncia das alteracdes
térmico-induzidas na escapula; efeito da idade no dimorfismo sexual, através de uma

amostra com uma origem imagiolégica, por exemplo.
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Tabela Al. Base de dados, resultante do estudo da analise das medidas escapulares, numa

amostra da populacéo portuguesa.

Colecéo ID Sexo Idade Medidas

cM LM CEE ACG  LCG
cewuc  “B’C  Feminino 30 142 99,53 13515 34,86 20,36
cewc  “TYC  Feminino 78 142 97,12 126,37 32,44 2513
ceuc  “EF¢  Feminino 40 134 9517 122,12 30,42 19,69
cewc  “EFC Feminino 55 143 100,14 129,07 305 22,62
cewc  “EYC Feminino 80 131 92,31 121,37 32,14 21,18
ceuc ‘B¢ Feminino 35 135 9546 128,43 30,48 21,05
ceuc  “E°  Feminino 74 139 96,91 130,88 31,49 21,87
celuc  “FUC Feminino 65 130 98,51 132,66 30,24 21,84
ceuc ¢ Feminino 47 138 9581 128,04 32,65 22,23
ceuc  “EC Feminino 40 124 92,52 119,84 29,84 20,17
cewc  “EUC  Feminino 30 144 89,27 120,85 32,33 22,46
ceuc ¢ Feminino 75 147,35 989 128,77 35 25,14
ceuc  “EC Feminino 51 128 9505 126,05 33,9 24,51
ceuc  “EU¢  Feminino 65 134 9525 117,25 29,72 22,15
CEuC  “EC  Feminino 29 13806 9557 12836 34,61 2227
cewc 2 Feminino 53 145 98,04 13153 31,94 22,7
cewc  “2UC Feminino 58 142 101,58 134,22 34,09 2332
celuc  “5¢  Feminino 43 129 98,45 1327 32,35 22,46
celuc  “E10¢  Feminino 38 136 9576 122,88 2911 21,38
ceuc  “EUC Feminino 40 152 98,19 1333 3354 2355
celuc  “0N°  Feminino 31 133 9479 127,87 32,7 20,4
cewc  “T°  Feminino 45 141 92,7 126,79 32,01 22,64
ceuc  “5J¢ Feminino 46 142 99,67 128,66 32,14 2413
celuc  “L1)C  Feminino 50 129 92,71 119,36 32,08 23,08
ceiuc ‘¢ Feminino 57 141 9512 120,89 30,45 21,56
ceuc T Feminino 24 128 87,81 117,03 29,35 19,94
celuc U Feminino 47 148 99,44 12444 30,89 22,26
celuc ¢ Feminino 40 133 90,7 119,31 31,19 20,75
ceuc T Feminino 27 131 98,25 129,52 33,17 21,52
cewuc  “EMC Feminino 17 127 92,34 117,7 3258 21,34
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Tabela Al. Base de dados, resultante do estudo da analise das medidas escapulares, numa

amostra da populacéo portuguesa

Colecéo ID Sexo Idade Medidas

cM LM CEE ACG  LCG
celuc  “FYC Masculino 67 144 96,6 130,85 3557 2545
ceiuc B¢ Masculino 30 136 97,66 126,82 31,97 2171
ceuc  “5YC Masculino 67 162 10576 144,68 38,68 284
cewuc  “EC Masculino 60 132 9554 12406 32,52 2325
ceiuc  “EYC Masculino 49 148 100,52 137,57 3591 2451
ceuc  “EYC Masculino 76 141 102,16 13872 34,65 24,63
ceuc  “EVC Masculino 35 152 106,66 141,42 33,66 26,05
celwc  “EYC Masculino 58 156 104,67 1388 3482 264
ceuc  “BF¢ Masculino 33 151 100,79 1283 36 26,83
ceuc  “EC Masculino 27 155 96,16 128,45 38,36 2549
cewc  “EC Masculino 69 155 9567 126,86 36,57 26,54
celuc  “T))° Masculino 45 153 103,62 139,03 3427 225
cEluc  “E1NC Masculno 43 14946 10372 137,35 3401 24,69
ceuc  “EUC Masculino 26 139 98,57 134,54 346 21,53
celuc  “EI¢ Masculino 71 153 99,55 131 3336 24,2
ceuc  “5U¢ Masculino 55 166 11123 146,34 4118 29,93
ceuc  “5U¢ Masculino 36 153 98,07 118,85 3579 24,46
celuc  “L10¢ Masculino 33 182 112,25 152 39,00 2751
ceuc  “E1C¢ Masculino 59 165 106,68 13426 37,12 26,86
ceuc  “ENC Masculino 26 156 103,73 141,87 3855 269
celuc  “L1¢ Masculino 54 154 98,14 126,72 3584 26,66
ceuc  “ELC Masculino 37 163 106,92 137,59 37,3 27,16
ceuc  “TUC Masculino 19 155 97,23 129,05 32,83 23,04
ceuc  “L)C Masculino 46 172 10891  147,3 3959 26,98
celuc  “L1C Masculino 40 150 106,04 142,43 37,07 26,93
ceuc  “TC Masculino 27 155 100,85 133,15 40,35 27,1
ceuc  “L0C Masculino 53 161 107,77 144,14 3724 2506
celuc  “E¢ Masculino 19 147 102,04 13349 3479 2486
ceuc  “EUC Masculino 45 152 104,48 138,64 37,15 26,08
ceuc )¢ Masculino 27 160 98,71 136,51 34,81 23,95
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Tabela Al. Base de dados, resultante do estudo da analise das medidas escapulares, numa

amostra da populacéo portuguesa

Colecéo ID Sexo Idade Medidas

cM LM CEE ACG  LCG
ceixxi  “FV' Feminino 73 136 92,48 126,76 314 2125
ceixxt  “E%%' Feminino 68 139 NO NO 31,31 21,84
ceixxi  “5%* Feminino 88 128 804 10878 3253 2051
ceixxi  “EX*' Feminino 61 133 92,86 120,84 30,63 20,42
cexxi X Feminino 83 147 96,93 129,95 31,44 22,28
ceixxi  “E%* Feminino 90 153 9579 123,69 30,93 21,9
ceixxi  “EX*! Feminino 50 118 90,12 122,39 28,23 21,63
ceixxi X Feminino 89 170 11559 162,57 3504 27,37
ceixxi  “% Feminino 85 177 12326  NO 3562 28,17
ceixxi  “EXX' Feminino 81 NO 884 11596 32,56 23,42
ceixxi X' Feminino 89 146 97,67 128,29 31,91 20,98
ceixxi  “* Feminino 83 134 87,63 118,36 30,67 20,23
ceixxi  “EX*! Feminino 88 151 95,73 121,47 3201 227
ceixxi X Feminino 76 131 89,98 123,32 31,35 23,91
ceixxi  “EX*! Feminino 80 129 86,14 111,62 30,47 21,75
ceixxi XX Feminino 83 148 105,75 1411 35 24,95
ceixxi XX Feminino 85 129 91,54 122,98 299 2127
ceixxi  “BX" Feminino 78 149 93,36 122,53 33,27 22,39
ceixxi  “00' Feminino 87 158 92,49 127,01 3415 2564
cEixxi  “E0X! Feminino 92 142 97,69 12431 3461 2165
ceixxi  “T0' Feminino 89 143 9571 121,55 29,81 20,05
ceixxi  “T0 Feminino 90 142 101,24 141,32 30,97 22,82
ceixxi 50X Feminino 48 153 95,6 131,19 32,1 24,02
ceixxi  “EPX Feminino 83 139 87,72 12572 27,82 21,39
ceixxi  “T Feminino 76 139 87,9 118,84 3155 2176
ceixxi  “EDX! Feminino 38 146 92,04 126,06 30,95 21,9
ceixxi  “TX' Feminino 77 134 9343 1278 30,32 22,36
ceixxi  “T Feminino 94 141 98,37 1271 NO NO
ceixxi T Feminino 88 129 NO NO 282 2065
ceixxi  “T' Feminino 92 130 NO 11857 3044 216
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Tabela Al. Base de dados, resultante do estudo da analise das medidas escapulares, numa

amostra da populacéo portuguesa

Colecéo ID Sexo Idade Medidas

cM LM CEE ACG  LCG
ceixxi  “TX Feminino 99 131 NO NO 30,03 218
ceixxi  “TX' Feminino 82 142 104,06 142,76 34 25,37
ceixxi  “EPX! Feminino 87 135 97,27 127,83 30,25 22,67
ceixxi  “T' Feminino 82 141 9532 129,05 30,74 218
CEXxi  “EDX! Feminino 95 14934 9758 12339 2884 20,95
ceixxi  “EXX1 Feminino 65 152 972 1311 344 2159
ceixxi  “TX Feminino 97 NO 98,14 127,61 30,42 22,18
cExxi  “EXX' Feminino 86 NO NO NO 31,93 26,17
ceixxi  “TX Feminino 81 143 103,69 1328 3222 2146
ceixxi  “T! Feminino 84 135 9359 12326 3167 2441
ceixxi ST Feminino 79 NO NO NO 31,45 22,04
ceixxi X' Feminino 81 134 932 12372 3426 24,19
ceixxi  “EX! Feminino 84 135 97,98 127,55 2827 21,69
ceixxi 5P Feminino 77 130 94,24 118,29 31,06 21,7
CEixxi 52X Feminino 80 149 95,14 NO 301 23,14
cEixxi 5K Feminino 88 159 95,88 128,93 32,08 21,95
CEIxxl  “5PX! Feminino 87 133 97,77 1309 NO NO
ceixxi XX Feminino 87 143 88,28 122,03 31,12 24,77
ceixxi  “EPX Feminino 92 141 98,3 131,85 32,36 23,33
cEixxi  “EPX! Feminino 62 141 95,78 127,54 3341 2355
ceixxi  “EXX Masculino 61 156 102,8 136,59 3585 26,27
ceixxi  “EX Masculino 88 163 117,56 151,83 3539 26,65
ceixxi XX Masculino 74 151 106,56 123,97 36,09 26,69
ceixxi  “EX* Masculino 74 157 NO NO 34,67 24,62
ceixxi  “EX Masculino 33 160 100,38 136,36 32,6 24,67
ceixxi XX Masculino 75 152 108,3 14251 3505 27,3
ceixxi  “E% Masculino 65 155 111,08 148,05 369 27,41
ceixxi  “E* Masculino 90 NO 111,22 146,63 3567 25,97
ceixxi 5 Masculino 92 NO 96,61 127,73 34,09 24,95
ceixxi  “EX Masculino 34 154 101,76 134,19 32,19 24,31

Pégina | 60



Tabela Al. Base de dados, resultante do estudo da analise das medidas escapulares, numa

amostra da populacéo portuguesa

Colecéo ID Sexo Idade Medidas

cM LM CEE ACG  LCG
ceixxi  “E2X Masculino 72 162 107,97  NO 36,69 28,24
cexxi  “EXX Masculino 84 156 100,25 136,37 33,88 2577
ceixxi  “EXX Masculino 89 163 107,92 149,47 3446 26,57
ceixxi  “E Mascuino 85 151 NO NO 32,82 2521
cexxi  “EXX Masculino 60 167 NO NO 3564 26,2
ceixxi 5 Masculino 67 167 111,7 1454 3678 2471
ceixxi  “E% Masculino 38 NO NO NO 3497 26,11
ceixxi XX Masculino 61 161 109,61 14887 3801 26,19
ceixxi  “*' Masculino 87 144 107,11 143,86 3508 26,35
ceixxi  “EX Masculino 70 146 100,31 133,48 34,44 241
ceixxi  “CUX Masculino 46 154 104,62 138,92 3588 24,62
ceixxi  “T0! Masculino 74 143 NO NO 32,25 24,76
ceixxi  “T Masculino 65 170 113,56  154,7 39,78 29,11
ceixxi  “EX Masculino 31 NO 107,23 136,64 3581 26,77
ceixxi  “T Masculino 92 NO 99,35 137,07 34,64 27,15
ceixxi 0! Masculino 81 NO 10586  NO 37,02 26,74
ceixxi  “E0X Masculino 2 164 108,71 147,63 36,66 28,87
CEixxi 0! Masculino 82 NO 102,11 137,57 39,67 26,99
ceixxi  “T Masculino 60 148 91,65 123,26 3593 25,83
cEixxi  “EXX! Masculino 29 161 101,29 13852 3514 2587
ceixxi  “E Masculino 66 167 101,15 137,57 37,76 2586
ceixxi  “IX' Masculino 69 NO 105 141 34 25
ceixxi T Masculino 67 139 9332 1215 29,75 20,47
ceixxi  “E0X Masculino 45 138 97,25 132,79 3491 2547
ceixxi  “TR Masculino 94 157 104,72 142,72 3436 24,96
ceixxi TP Masculino 67 146 98,1 13346 31,65 22,36
ceixxi  “T' Masculino 82 138 111,28 141,05 3236 25,11
ceixxi ‘T Masculino 89 130 944 127,31 31,68 22,28
CEixxi TP Masculino 87 NO 110,65 146,31 3531 24,73
ceixxi  “T' Masculino 27 156 NO NO 3524 2482
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Tabela Al. Base de dados, resultante do estudo da analise das medidas escapulares, numa

amostra da populacéo portuguesa

Colecéo ID Sexo Idade Medidas
cM LM CEE ACG  LCG
ceixxi  “EX Masculino 76 152 98,19 129,12 3496 2161
ceixxi  “EDX! Masculino 71 168 106,05 1409 3508 2588
ceixxi  “T! Masculino 65 156 11577 151,04 3578 26,47
ceixxi  “TP! Masculino 87 166 10458 1163 369 26,82
cExXxi  “E0X Masculino 74 145 100,64 136,03 348 26,57
ceEixxi P! Masculino 92 143 NO NO 3538 24,48
ceixxi  “EPX Masculino 58 149 101,87 136,98 32,65 24,68
ceixxi  “EP Masculino 64 156 107,59 14526 3539 2518
ceixxi  “EX Masculino 74 142 NO NO 3459 264
ceixxi  “EPX Masculino 81 NO NO NO 332 2481
ceixxi  “EX Masculino 76 167 11051 14524 39,77 27,58
CEixxi  “EXX! Masculino 69 165 10328  NO 37,07 2755
ceixxi X Masculino 92 164 106,15 136,88 3629 26,29
CEixxi  “SPX! Masculino 85 166 NO NO 347 27,24
ceixxi S Masculino 74 153 111,78 1468 32,85 26,25
CEIE CEE4 Feminino 48 NO 98,13 127,66 33,62 24,8
CEIE  “I)F  Feminino 88 NO NO NO 2719 214
CEIE  “LF  Feminino 64 NO NO NO 2984 20,72
CElE  “5F  Feminino 81 NO 859 111,28 28,82 17,57
CElE  E®  Feminino 59 NO NO NO 32,58 2549
CElE  “TF  Feminino 45 NO NO NO 355 2314
cElE 7 Feminino 81 NO NO NO 30,79 19,58
CElE  “ZF  Feminino 80 NO 97,1 12599 32,14 221
CElE  “)F  Feminino 76 NO NO NO 2879 1951
cele  “HF Feminino 74 NO NO NO 32,19 234
CEIE  “T)F  Feminino 84 11842 8409 111,23 3048 20,94
CElE 5 Feminino 60 173 110,7 14821 396 27,22
cele  “5F  Feminino 70 NO NO NO 30,74 22,14
cele  “EF Feminino 49 NO 95,6 NO NO 23,68
CElE  “5F  Feminino 87 NO 88,12 116,24 32,34 22,29
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Tabela Al. Base de dados, resultante do estudo da analise das medidas escapulares, numa

amostra da populacéo portuguesa

Colecéo ID Sexo Idade Medidas

cM LM CEE ACG  LCG
cele G5 Feminino 63 132 91,93 122,96 34,62 22,12
ceie  SF  Feminno 89 127 9515 117,95 31,67 22,55
CElE G Feminno 47 12998 8841 11853 2938 2252
cele G  Feminno 18 NO 85,71 NO 2889 19,3
CEE  if  Feminno 75 NO NO NO 3082 21,2
CElE  S55  Feminino 81 147 92,67 123,96 32,5 24,09
cele % Feminino 62 1447 9843 12325 3145 2117
cele  5F  Feminno 23 136 87,55 118,67 30,98 20,54
CElE G55 Feminino 49 133 NO NO 305 21,92
cele G55 Feminno 77 NO NO NO 31,89 22,76
ceie  S5F  Feminino 23 130 94,05 118,72 30,48 19,63
CElE  C5< Feminino 66 13804 922 127,24 3324 2212
cele S5 Feminino 56 143 90,54 121,46 32,71 2311
ceie ST Feminino 86 NO NO NO 3021 21,15
ceie L Feminino 78 139 90,98 1188 31,33 22,19
cEle ST Feminino 49 13603 9076 12066 27,63 2053
cele  F Feminino 61 133 NO NO 31,29 22,34
cele S5 Feminino 57 137 93,8 121,04 3248 22,26
CEIE CEIE1 Masculino 153 103,05 141,91 37,11 2648
CEIE CEIE2 Masculino 62 NO 33,94 2563
CEIE CEE3 Masculno 79 NO 9588 131,22 37,31 28,32
CEIE  “IIF  Masculino 70 NO 106,36 141,23 36,27 26,8
CElE 5  Masculino 86 NO NO NO 38,36 27,15
CEIE  “Z)F  Masculno 75 NO NO NO 34,93 26,68
CEIE  “T)F  Masculno 18 NO NO NO 36,32 2345
CEIE  “5F  Masculino 82 NO NO NO 3543 24,05
CElE . Masculino 79 NO NO NO 36,44 27,73
CEIE T Masculino 62 NO 10596 133,46 3476 24,48
CElE  ©5F  Masculno 78 NO NO NO 35,84 248
CEIE  “5F  Masculino 85 NO NO NO 3335 23,13
CElE  EIF  Masculino 89 NO 98,08 126,07 30,33 2544
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Tabela Al. Base de dados, resultante do estudo da analise das medidas escapulares, numa
amostra da populacéo portuguesa

Colecéo ID Sexo Idade Medidas

cM LM CEE ACG  LCG
CElE  “5F  Masculino 89 NO NO NO 3429 2566
CEEE  5F  Masculino 69 NO NO NO 3424 244
cele T Masculino 29 NO 100,68 1327 32,34 22,14
cele  “EF Masculino 71 158 111,54 151,38 38,42
CElE  “5F  Masculino 60 NO NO NO 37,64 26,59
CEE 5  Masculino o1 NO NO NO 36,9 2781
cele  SF  Masculno 73 NO 107,22  NO 36,14 26,82
cele  GF  Masculno 84 NO 98,03 NO 32,15 24,92
CElE  SF  Mascuino 83 147 98 1275 3568 2461
cele ¥ Mascuino 53 NO NO NO 33,38 25,63
ceie Sy Masculino 49 149 10452 137,02 3436 24,68
CElE  $55 Masculno 84 NO 104,64 13595 3581 25,39
cele  S5F  Masculno 76 151 109,23 13562 37 26,38
cele  SF Masculino 74 160 102,15 NO 3751 2568
CElE  S5&  Masculino 49 NO 101,14  NO 3439 24,3
cele  5F  Mascuino 46 157 103,81 133,61 34,06 2522
CElE  5¢ Masculino 52 NO NO NO 34,55 2473
cElE  $5¢  Masculino 50 NO 97,06 1287 3441 22,69
cele  S5F  Masculino 37 156 NO NO 3418 2482
cele S Masculino 61 142 NO NO 3594 2558
CElE G55 Masculino 62 156 98,52 NO 3544 24,06
ceEle  SF  Masculno 64 152 100,69 136,22 3462 25,63
CEIE  Gir Masculino 72 NO 101,16 131,16 3589 26,06
CElE  GSF  Masculno 88 NO 10588 134,11 3579 2854

Legenda: ID- identificacdo do individuo dentro da sua colecao de origem; CEIUC- Colecédo de
Esqueletos Identificados da Universidade de Coimbra; CEIE- Colecdo de Esqueletos
Identificados de Evora; CEI/XXI- Colecdo de Esqueletos ldentificados do Século XXI; CM-
comprimento maximo; LM- largura méaxima; CEE- comprimento da espinha escapular; ACG-

altura da cavidade glendide; LCG- largura da cavidade glendide; NO — N&o observavel.
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Tabela A2a. Dados utilizados no calculo do erro intra-observador.

12 Observacéo

22 Observacéo

CEIXXI_# CM LM CEE ACG LCG CM LM CEE ACG LCG
CEI/XXI_11 156 102,8 136,59 35,85 26,27 156 103,68 136,92 358 25,97
CEI/XXI_15 163 117,56 151,83 3539 26,65 163 117,29 151,79 3593 24,68
CEI/XXI_65 NO 88,4 115,96 32,56 23,42 NO 88,16 116,06 31,4 23,39
CEI/XXI_68 146 97,67 128,29 31,91 20,98 147 97,71 128,52 32 22,71
CEI/XXI_69 134 87,63 118,36 30,67 20,23 132 87,9 118,61 30,56 20,41
CEI/XXI_71 167 111,7 1454 36,78 24,71 166 111,76 146 375 25,53
CEI/XXI_78 NO NO NO 34,97 26,11 NO NO NO 34,12 25,99
CEI/XXI_80 151 95,73 121,47 32,01 22,7 149 95,75 121,63 32,56 23,89
CEI/XXI_83 161 109,61 148,87 38,01 26,19 161 108,78 151,46 37,97 26,03
CEI/XXI_84 131 89,98 123,32 31,35 2391 131 89,3 123,67 30,71 23,37
CEI/XX1_88 129 86,14 111,62 30,47 21,75 127 8559 111,69 30,15 21,42
CEI/XXI_89 148 105,75 1411 35 24,95 147 105,69 139,27 34,57 26,57
CEI/XXI_90 129 91,54 12298 29,9 21,27 129 915 12294 293 21,72
CEI/XXI_91 149 93,36 122,53 33,27 22,39 148 93,02 122,76 32,2 21,32
CEI/XXI_100 158 92,49 127,01 34,15 25,64 158 92,44 126,08 35,03 23,85
CEI/XXI_101 146 100,31 133,48 34,44 24,1 146 100,3 1334 35 24,8
CEI/XXI_135 167 101,15 137,57 37,76 25,86 166 99,46 136,36 3551 25,33
CEI/XXI_137 125 97,84 131,53 27,11 18,85 125 97,8 132,28 26,57 17,71
CEI/XXI_139 141 98,37 1271 NO NO 138 97,55 127,34 NO NO

CEI/XXI_140 129 NO NO 28,2 20,65 125 NO NO 29,52 20,27
CEI/XXI_145 139 93,32 1215 29,75 2047 139 92,9 123,15 29,38 21,01
CEI/XXI_149 131 NO NO 30,03 21,8 129 NO NO 29,96 21,71
CEI/XXI_150 148 94,64 126,59 29,62 21,74 147 95,37 127,09 30,48 21,14
CEIXXI_154 138 97,25 132,79 3491 2547 138,63 97,59 1333 34,82 26,98
CEI/XXI_155 157 104,72 142,72 34,36 24,96 157 104,64 141,29 34,18 21,45
CEI/XXI_156 146 98,1 133,46 31,65 22,36 144 98,16 133,67 32,3 23,27
CEI/XXI_157 138 111,28 141,05 32,36 25,11 136 110,35 141,66 3537 2548
CEI/XXI_161 142 104,06 142,76 34 25,37 143 106,15 138,3 33,97 24,98
CEI/XX1_162 135 97,27 127,83 30,25 22,67 134 96,87 128,06 29,77 22,23
CEI/XXI_165 156 NO NO 35,24 24,82 154 NO NO 36,73 25,56
CEI/XXI_216 159 95,88 128,93 32,08 21,95 158 96,62 130,79 31,33 22,56
CEI/XXI_225 143 88,28 122,03 31,12 24,77 144 88,38 122,09 31,03 24,96
CEI/XXI_226 167 110,51 145,24 39,77 27,58 166 110,33 146,44 40,4 29,11
CEI/XXI_237 141 95,78 127,54 33,41 23,55 142 95,75 128,75 32,72 23,61

Legenda: CM- comprimento maximo; LM- largura maxima; CEE- comprimento da espinha escapular;

ACG- altura da cavidade glendide; LCG- largura da cavidade glenoide; NO — N&ao observavel.
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Tabela A2b. Dados utilizados no céalculo do erro inter-observador.

Observador: Inés Escoval

Observador: Prof. Teresa Ferreira

CEIXXI_# CM LM CEE ACG LCG CM LM CEE ACG LCG
CEIXXI_11 156 102,8 136,59 35,85 26,27 156 102 136 36,05 26,01
CEI/XXI_15 163 117,56 151,83 35,39 26,65 163 117 148 36,06 25,09
CEI/XXI_16 128 80,4 108,78 32,53 20,51 126 83 109 33,44 21,87
CEI/XXI_35 152 108,3 142,51 35,05 27,3 152 108 140 36,23 26,87
CEI/XXI_68 146 97,67 128,29 31,91 20,98 143 95 126 34,15 22,45
CEI/XXI_69 134 87,63 118,36 30,67 20,23 131 88 120 31,39 21,42
CEI/XXI_71 167 111,7 1454 36,78 24,71 166 113,48 144 38 25,94
CEI/XX1_80 151 95,73 121,47 32,01 227 149 95 121 32,76 22,7
CEI/XXI_83 161 109,61 148,87 38,01 26,19 160 108 148 37,54 26,87
CEI/XXI_84 131 89,98 123,32 31,35 2391 144 88 124 31,52 224
CEI/XX1_88 129 86,14 111,62 30,47 21,75 126 121 110 30,91 21,51
CEI/XXI_89 148 105,75 141,1 35 2495 149 103 138 32,83 25,42
CEI/XXI_90 129 91,54 12298 299 21,27 129 90 122 28,21 21,73
CEI/XXI_91 149 93,36 122,53 33,27 22,39 150 92 121 33,56 21,55
CEI/XXI_98 144 107,11 143,86 35,08 26,35 144 103 141 36,25 25,24
CEI/XXI_100 158 92,49 127,01 34,15 25,64 156 92 126 35,79 24,56
CEI/XXI_101 146 100,31 133,48 34,44 24,1 147 95 131 34,27 25,7
CEI/XXI_128 146 92,04 126,06 30,95 21,9 144 93 124 30,81 23,88
CEI/XXI_130 161 101,29 138,52 35,14 25,87 160 101 137 359 26,76
CEI/XXI_135 167 101,15 137,57 37,76 25,86 164 100 136 37,1 26,28
CEI/XXI_137 125 97,84 131,53 27,11 18,85 124 96 129 27,46 18,74
CEI/XXI_145 139 93,32 1215 29,75 20,47 139 93,55 123,23 31,44 20,69
CEI/XXI_150 148 94,64 126,59 29,62 21,74 145 96,16 125 32,16 22,08
CEI/XXI_154 138 97,25 132,79 34,91 2547 138 97,57 132 3528 27,33
CEI/XXI_155 157 104,72 142,72 34,36 24,96 156 103 141 34,86 23,71
CEI/XXI_156 146 98,1 133,46 31,65 22,36 145 98,18 134 31,54 2391
CEI/XXI_157 138 111,28 141,05 32,36 25,11 138 107 142 34,73 24,56
CEI/XXI_158 130 94,4 127,31 31,68 22,28 132 91 128 30,96 24,08
CEI/XXI_161 142 104,06 142,76 34 25,37 142 103 142 34,46 25,18
CEI/XXI_162 135 97,27 127,83 30,25 22,67 134 94 126 30,71 22,05
CEI/XXI_167 141 95,32 129,05 30,74 21,8 149 95 129 31,92 24,66

Legenda: CM- comprimento maximo; LM- largura maxima; CEE- comprimento da espinha

escapular; ACG- altura da cavidade glendide; LCG- largura da cavidade glenoide.
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Tabela A3a. Tabela de frequéncia de cada medida analisada, tendo em conta cada colec¢éo, sexo e

na sua generalidade.

CEI/XXI CEIE CEIUC Geral
Fr Fr Fr Fr
N n; (%) N ni (%) N n; (%) N n; (%)
CM 46/50 16/33 30/30 92/113
50 46 33 16 30 30 113 92
(92%) (48%) (100%) (81%)
LM 44/50 20/33 30/30 94/113
50 44 33 20 30 30 113 94
(88%) (61%) (100%) (83%)
. CEE 43/50 18/33 30/30 91/113
Feminino 50 43 33 18 30 30 113 91
(86%) (55%) (100%) (81%)
ACG 48/50 32/33 30/30 110/113
50 48 33 32 30 30 113 110
(96%) (97%) (100%) (97%)
LCG 48/50 33/33 30/30 111/113
50 48 33 33 30 30 113 111
(96%) (100%) (100%) (98%)
CM 45/55 11/37 30/30 86/122
55 45 37 11 30 30 122 86
(82%) (30%) (100%) (70%)
LM 45/55 21/37 30/30 96/122
55 45 37 21 30 30 122 96
(82%) (57%) (100%) (79%)
. CEE 42/55 16/37 30/30 88/122
Masculino 55 42 37 16 30 30 122 88
(76%) (43%) (100%) (72%)
ACG 55/55 37/37 30/30 122/122
55 55 37 37 30 30 122 122
(100%) (100%) (100%) (100%)
LCG 55/55 36/37 30/30 121/122
55 55 37 36 30 30 122 121
(100%) (97%) (100%) (99%)
CM 91/105 25/70 60/60 178/235
105 91 70 25 60 60 235 178
(87%) (36%) (100%) (76%)
LM 89/105 41/70 60/60 190/235
105 89 70 41 60 60 235 190
(85%) (59%) (100%) (81%)
CEE 85/105 34/70 60/60 179/235
Total 105 85 70 34 60 60 235 179
(81%) (49%) (100%) (76%)
ACG 103/105 69/70 60/60 232/235
105 70 69 60 60 235 232
(98%) (99%) (100%) (99%)
LCG 103/105 69/70 60/60 232/235
105 103 70 69 60 60 235 232
(98%) (99%) (100%) (99%)

Legenda: N- nimero de amostras total; ni- nUmero de amostras observado (Frequéncia absoluta); Fr-

Frequéncia relativa; CM- Comprimento Maximo; LM- Largura Maxima; CEE- Comprimento da Espinha
Escapular; ACG- Altura da Cavidade Glendide; LCG- Largura da Cavidade Glendide.
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Tabela A3b. Resultados da andlise da estatistica descritiva das medidas, tendo em conta o seu sexo e colegdo de

origem.

N X DP iqr cv min max Assimetria Curtose W  p-value

CM 11 152,818 5,3445 6,5 3,4973 142 160 -0,6033 2,5561 0,9567 0,7295

E LM 21 102552 4,2284 7,36 4,1232 95,88 111,54 0,3068 2,2874 0,9686 0,7024
g CEE 16 134,866 6,1997 5,215 45969 126,07 151,38 1,0677 4,2969 0,9191 0,1634
El IACG 37 35,2843 1,7444 2,03 4,9439 30,33 38,42 -0,4769 3,4004 0,973 0,4958
© LCG 36 254717 1,5101 2,035 15,9286 22,14 28,54 0,0136 2,6974 0,9856 0,911
CM 16 137,323 11,8241 8,5 8,6104 118,42 173 1,5805 6,4729 0,8478 0,0126

_g LM 20 92,591 5,9394 6,925 6,4147 84,09 110,7 11,2625 5,389 0,904 0,049
% CEE 18 121,881 8,0296 5,2175 6,5881 111,23 148,21 1,8599 7,6412 0,8067 0,0019
UmJl IACG 32 31,4591 2,3688 12,0725 7,5299 27,19 39,6 1,116 15,8369 0,9229 0,0249
© LCG 33 21,9842 1,8917 1,82 18,6049 17,57 27,22 10,3346 3,8967 0,9713 0,5177
CM 30 153,915 10,2695 9,405 6,6722 132 182 0,3117 3,8662 0,9667 0,4526

% LM 30 102,357 4,6912 7,7225 4,5832 95,54 112,25 0,3078 2,137 0,9578 0,2725
é CEE 30 135,693 7,6549 11,3225 6,6414 116,85 152 -0,0379 2,5419 0,9893 0,9872
8| IACG 30 36,1217 2,3518 12,6725 6,5107 31,97 41,18 0,2744 12,3723 0,9799 0,8228
8 LCG 30 25522 1,943 24175 7,6129 21,53 29,93 -0,1979 2,8105 0,9704 0,551
CM 30 136,880 7,1313 11 5,2099 124 152 0,1362 2,1195 0,9715 0,5798

.g LM 30 95,769 3,3606 5,17 3,509 87,81 101,58 -0,487 2,6442 0,9625 0,3592
E CEE 30 126,047 5,4413 8,3975 4,3169 117,03 135,15 -0,136 1,835 10,9473 0,1428
g IACG 30 31,9403 1,6323 2,2025 5,1106 29,11 35 0,1413 2,2054 0,9669 0,4575
E)J LCG 30 22,1233 1,4369 1,465 6,4948 19,69 25,14 0,3957 2,6606 0,9675 0,474
CM 45 154,844 9,77 15 6,3095 130 170 -0,4493 2,4282 0,958 0,1027

é LM 45 104,84 5,9022 8,07 5,6298 91,65 117,56 -0,1231 2,5625 0,9901 0,9635
g CEE 42 138,759 8,6957 10,715 6,2668 116,3 154,7 -0,5031 2,9037 0,9701 0,3333
§I IACG 55 35,0996 2,003 1,785 5,7068 29,75 39,78 0,0445 3,5457 0,9705 0,1934
g LCG 55 25,7067 1,6167 1,885 6,2889 20,47 29,11 -0,809 4,569 0,9407 0,0091
CM 46 141,464 11,1442 13,75 7,8777 118 177 0,8957 4,4033 10,9443 0,0284

-% LM 44 95,6645 7,2147 534 75416 80,4 123,26 1,5058 7,3875 0,8688 0,0001
E'Eﬁl CEE 43 126,481 8,8159 6,78 6,9701 108,78 162,57 1,6047 8,2479 0,8668 0,0001
§ IACG 48 31,5375 1,8682 1,9675 5,9239 27,82 3562 0,2222 2,728 0,968 0,2113
E)J LCG 48 22,616 1,8059 1,855 7,9851 20,05 28,17 11,1909 4,0998 0,8958 0,0005

Legenda: N- nimero de amostras; X- Média; DP- Desvio-padrdo; igr — amplitude intra-quartil; CV- coeficiente de
variancia; min — valor minimo; max- valor maximo; Assimetria- assimetria da distribuicdo (também denominada de
Skweness); Curtose- disperséo da distribuicdo da probabilidade (também denominada de Kurtosis); W- Class Width; p-

value- probabilidade de significancia.

Pagina | 68



