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THE ASSESSMENT OF THE AESTHETIC DAMAGE OF SCARS BY VARIOUS
CORONERS FROM DIFFERENT INSTITUTES OF LEGAL MEDICINE

RODES LLORET FH1, SANCHEZ NAVAS LD2, PASTOR BRAVO M3, CANETE DE SILVA Z4, BORRAS
ROCHER F5, DORADO FERNANDEZ EG6.

RESUMEN

Una de las actividades de mayor importancia en la medicina forense practica es la valoracién del dafio corporal. Dentro de la misma, en
ocasiones, el médico forense se enfrenta a la dificil tarea de tener que valorar el dafio o perjuicio estético que ocasionan cicatrices
resultantes de agentes externos, valoraciéon no exenta de un gran componente de subjetividad. Presentamos un estudio de la valoracion
que de cuatro cicatrices, resultantes de sendos accidentes de trafico, han efectuado médicos forenses de los Institutos de Medicina Legal
de Catalufia, Alicante y Galicia siguiendo las reglas de utilizacién de la tabla VI del Sistema para la valoracién de los dafios y perjuicios
causados a las personas en accidentes de circulacion (RD Legislativo 8/2004).Se ha utilizado una metodologia descriptiva (medidas de
tendencia central, de dispersion y de forma) y un analisis estadistico con pruebas no paramétricas. Se han obtenido puntuaciones medias
en el Instituto de Medicina Legal de Catalufia en las cuatro cicatrices sometidas a valoracién inferiores a las del Instituto de Medicina Legal
de Alicante y del Instituto de Medicina Legal de Galicia. No se han encontrado diferencias entre las medidas de tendencia central en las
valoraciones efectuadas por los médicos forenses de los tres Institutos de Medicina Legal al nivel de significacion utilizado de o. =0.05 para
los casos By C mientras que para los casos A y D se han hallado diferencias estadisticamente significativas entre las medianas de las
valoraciones efectuadas por los médicos forenses de los IML de Catalufia, Alicante y Galicia.

PALABRAS CLAVE: Dafio estético, médico forense, valoracién del dafio corporal

ABSTRACT:

One of the most important activities in forensic practice is the assessment of bodily harm. Within this field, the medical examiner sometimes
faces the difficult task of having to assess damage or disfigurement resulting from scars caused by external agents. This assessment is not
without a large element of subjectivity. We present a study of the assessment of four scars, from two separate traffic accidents, carried out
by coroners from the Institute of Legal Medicine of Catalonia, Alicante and Galicia following the rules of Table VI using the System for
assessing the damages caused to people in road accidents (RDL 8/2004). We used a descriptive methodology (measures of central
tendency, dispersion and form) and statistical analysis with nonparametric tests. Mean scores were obtained at the Institute of Legal
Medicine of Catalonia in the four inferior valuation of scars at the Legal Medicine Institute of Alicante and the Institute of Legal Medicine of
Gallicia. No differences were found between measures of central tendency of assessments by medical examiners of the three Institutes of
Legal Medicine at the significance level of o = 0.05 used for cases B and C while for cases A and D statistically significant differences
between the medians of the assessments made by the medical examiner of the Institute of Legal Medicine of Catalonia, Alicante and
Gallicia have been found.

KEY WORDS: Aesthetic damage, coroner, assessment of bodily harm.

1.INTRODUCCION. los elementos que forman parte del mismo; por
ello intentar conceptuar el dafio a las personas
1.1.Daiio corporal. es un objetivo dificil[1].
Establecer una definicion o concepto de
dafio corporal es ciertamente complicado. El La reparacion del dafo producido sera

bien dafiado, ya sea la vida, la salud o la finalmente determinada por el tribunal o el juez
integridad fisica y psiquica, es competente mediante la aportacion de datos
extraordinariamente complejo, siendo muchos objetivos sobre el dafio existente facilitados por

1 Médico Forense. Jefe de Servicio de clinica médico forense. Instituto de Medicina Legal de Alicante.

2 Médico traumatologo. Hospital Universitario de San Juan de Alicante.

3 Médico forense. Instituto de Medicina Legal de Alicante. Profesora Asociada de la Universidad de Alicante
4 Abogada.

5 Profesortitular de universidad. Universidad Miguel Hernandez de Elche.

6 Meédico forense. Profesor asociado de la Facultad de Medicina de la Universidad Complutense de Madrid.
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profesionales meédicos que actuan como
peritos[1].

Rige, en nuestro pais, el principio de que la
reparacion del dafio causado a las personas
supone el resarcimiento integro de todos los
dafiosy perjuicios que la misma sufra[2].

Existe una estrecha relacion entre la accién
penaly la accion civil[3].

El Codigo Penal[4] recoge en su articulo 109:

"La ejecucion de un hecho descrito por la Ley
como delito o falta obliga a reparar, en los
términos previstos en las Leyes, los dafios y
perjuicios por él causados”.

El Codigo Civil[5] sefiala en su articulo 1902:

"El que por accion u omision causa dafio a
otro, interviniendo culpa o negligencia esta
obligado a reparar el dafio causado”.

Como vemos, la existencia de una lesion
corporal a consecuencia de un acto doloso o
culposo, da origen a la obligacién de reparar el
dafio causado para compensar el perjuicio fisico
y econoémico que la lesion haya podido causar
en el sujeto. Es decir, ademas de la sancion
penal, el autor del dano debe responder
civilmente por el perjuicio ocasionado[3].

1.2.Dano estético.

El concepto de dafo estético hace referencia
a la pérdida de belleza o de atraccién de una
personal6].

Los valores estéticos bello, feo, elegante,
hermoso, horrendo, gracioso, guapo, etc., y los
juicios de valor correspondientes estan en la
totalidad de la vida humana, no solo en los
momentos en que se afronta la contemplacion
de una obra de arte, sin ir mas lejos en una
pequeia parte de la conflictividad cotidiana
entre compafias de seguros o ante los
tribunales[7].

En este sentido, Dalligand et al[8] afirman
que "no debemos perder de vista que el perjuicio

estético no es solo la deformidad que afea la
fisionomia o el aspecto de la victima, sino, y de
manera primordial, las repercusiones
psicolégicas que la alteracion estética ha
producido en el sujeto”.

Para Medina[9] el perjuicio estético arguye
un quebranto de la propia imagen fisica. Cuando
se debe a la actuacion injusta de otro, es el
resultado de la violacion del derecho que toda
persona tiene a su propia imagen fisionémica.
Su consistencia radica, no en una belleza
tornada en fealdad, sino en una alteracion
significativa del aspecto que ofrecia el lesionado
antes de sufrir el hecho dafoso. Afade este
autor que han de tomarse con mucha
prevencion algunas opiniones en el sentido de
que no constituye dafo estético cualquier
alteracion morfoldgica, "porque una pequefa
cicatrizpuede hermosear".

Este autor recoge una sentencia de un
Juzgado de Primera Instancia que, abordé el
resarcimiento por un abultamiento en la parte
superior del muslo derecho de una joven. La
lesionada reclamd una suma proxima a los
cuatro millones de las antiguas pesetas y el
juzgador fijo la indemnizacién en 423.760 con
base en el siguiente fundamento:

La cicatriz... es apreciable, pero no en la
intensidad y con la importancia que le atribuye la
demanda. Es detectable ligeramente en las
cuatro fotos..., pero... es preciso un examen
detalloso y atento del muslo, circunstancia que
no es posible efectuar con cierta asiduidad, dada
la zona anatémica que las personas de sexo
femenino suelen mantener... resguardada.
Unicamente, en caso de encontrarse en traje de
bafio seria apreciable, siempre que el
observador repare en detalles, o cuando
mostrase su cuerpo en la intimidad; y, dadas las
caracteristicas de esos momentos, tampoco se
suele reparar, excesivamente, en detalles tan
minuasculos. Es mas, siendo la belleza y el
atractivo de la persona cuestion tan subjetiva, la
ligera curvatura y redondez que adquiere el
muslo derecho en su parte superior pudiera,
para algunas personas, llegar a constituir
elemento de atraccion. Por ello, tampoco cabe
una afirmacion categérica que lleve a calificarla
de malformacioén, pues también, para
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determinados canones de belleza, la curvatura
femenina es elogiosa. Es por ello que el perjuicio
estético, aun estimando que puede ser objetivo y
que la actora tiene derecho a que su cuerpo se
muestre como era antes del evento, debe ser
calificado como leve, asignandole 4 puntos, con
el factor de correccion del 10%, calculando el
punto, seguin Baremo, en 96.309 ptas.

1.3.El dano estético en la

espanola.

legislacion

Sianalizamos el concepto de dafio estético (o
de deformidad) en el Derecho, hay que tener
presente el ambito del mismo en el que nos
encontramos, ya que la acepcion de este término
esdistinta en el Derecho Penal, Civil, Social, etc.

Como sefala Medina[9], el concepto juridico-
penal del perjuicio estético (asociado
tradicionalmente al de deformidad) y el concepto
juridico-civil son netamente diferentes, pues,
mientras el primero se configura de forma
abstracta y objetiva, el segundo se configura,
personalizadamente, de forma concreta y
subjetiva, atendiendo, entre otros elementos, a
la propia vivencia del lesionado.

El concepto juridico-penal de la deformidad -
continua afirmando este autor- al que se
reconduce la alteracion estética, ha servido,
tradicionalmente, sélo para la insercién de las
lesiones en el correspondiente tipo penal,
mientras que el concepto de perjuicio estético,
como concepto civil, sirve para medir sus
consecuencias deficitarias y por tanto, para
determinar el resarcimiento pertinente.

Criado[6] sefiala que la deformidad, citada en
el Codigo Penal® en los articulos 149y 150, es el
término equivalente al perjuicio estético en
Derecho Civil.

Articulo 149. Cédigo Penal.

1. El que causara a otro, por cualquier medio
o procedimiento, la pérdida o la inutilidad de un
organo o miembro principal, o de un sentido, la
impotencia, la esterilidad, una grave deformidad,
0 una grave enfermedad somatica o psiquica,

sera castigado con la pena de prision de seis a
doce afios.

2. El que causara a otro una mutilacion
genital en cualquiera de sus manifestaciones
sera castigado con la pena de prisién de seis a
doce afios.

Si la victima fuera menor o incapaz, sera
aplicable la pena de inhabilitacion especial para
el gjercicio de la patria potestad, tutela, curatela,
guarda o acogimiento por tiempo de cuatro a
diez afnos, si el juez lo estima adecuado al interés
del menoroincapaz.

Articulo 150. Cédigo Penal.

El que causare a otro la pérdida o la inutilidad
de un o6rgano o miembro no principal, o la
deformidad, sera castigado con la pena de
prision de tres a seis afnos.

Gisbert Calabuig[10] opina que fueron
razones de politica criminal las que dieron lugar
a la creacion de una pena especial para cierto
tipo de delitos (politicos, amorosos) que
perseguian, intencionadamente, la finalidad de
desfigurar la cara de la victima. Continda
afirmando este autor que esta caracteristica
forma de delincuencia merecié el mayor rigor en
SuU persecucion, aunque se exigia que la
deformidad recayera sobre la cara en sentido
amplio, excluyendo solo a las zonas que
quedaran cubiertas por el cabello.

Desaparecida, practicamente, esta forma
especial de delito, se ha mantenido el concepto
de deformidad como resultado directamente
provocado, es decir, como lesion intencional,
aunque el actual contexto penal distingue entre
la "grave deformidad" (articulo 149) y la
"deformidad" (articulo 150)[11].

Para Castellano[11] se entiende por
deformidad: "toda alteracién permanente vy
visible, de cualquier parte del cuerpo”. Segun
esta autora la deformidad lleva implicita la
pérdida de la forma normal, de la disposicion
armonica de las partes del cuerpo y del ritmo por
el que se rigen sus movimientos. Por lo tanto
continua afirmando- se originara deformidad alli
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donde una alteracion rompa la armonia natural
anatomica y/o funcional a nivel dinamico.

En el ambito del Derecho Civil, el dafio
estético es un perjuicio extrapatrimonial y se
podria definir como: "la disminucién o pérdida de
la atraccion o belleza del lesionado debido a las
alteraciones anatémicas o funcionales
causadas por el hecho lesivo del que hay que
responder civilmente”[6].

En el resto de areas del Derecho no viene
reflejado de forma especifica el dafo estético, y
por lo tanto, no se valora la pérdida de belleza
como bien de la persona en sentido estricto’.
Esto no quiere decir que, en ocasiones, no sean
objeto de valoracion determinadas alteraciones
estéticas si afectan a la competencia propia del
ambito de que se trate; por ejemplo, en el
Derecho Social, una cicatriz se podra valorar
como una lesién permanente no invalidante en
funcion de su repercusion sobre la capacidad
laboral de la persona.

Es muy elevada la actividad pericial que
desarrollan los médicos forenses, en su trabajo
diario, con lesionados que presentan cicatrices
en el proceso final de sus lesiones.

El Real Decreto Legislativo 8/2004, de 29 de
octubre por el que se aprueba el texto refundido
de la Ley sobre responsabilidad civil y seguro en
la circulacién de vehiculos a motor[12] recoge en
su anexo el Sistema para la valoracion de los
dafos y perjuicios causados a las personas en
accidentes de circulacién, cuya tabla VI
(clasificacion y valoracion de secuelas) se
desglosa en ocho capitulos, con uno especial
para el perjuicio estético, estableciendo también
seis grados del mismo.

Segun estadisticas del Instituto de Medicina
Legal de Alicante (IMLA), en el afo 2009, se
valoraron en la sede central de Alicante 846
lesionados que presentaron cicatrices a la
curacion o estabilizacion de sus lesiones. Esto

supone un 5.13% del total de los
reconocimientos.
En 2008, fueron 704 los lesionados

valorados, entre otras cosas por el perjuicio

estético que ocasionaban sus cicatrices (un
7.85% del total de reconocimientos).

La valoracién de este tipo de perjuicio
estético (al igual que el resto) presenta un gran
componente subjetivo, de forma que si esta
tarea fuera realizada siempre por el mismo
médico forense, habria, por lo menos, una
unidad de criterio en la apreciacion de la
"fealdad" o "pérdida de atraccion" que ocasiona
una cicatriz. Pero esto, habitualmente no es asi.

Presentamos un estudio de la valoracion del
perjuicio estético por cicatrices que han
efectuado médicos forenses de diferentes
Institutos de Medicina Legal de Espania.

2.0BJETIVOS.

Se plantea como objetivo del presente
trabajo de investigacién el comprobar si la
valoracién que del perjuicio estético por
cicatrices (siguiendo el RD Legislativo 8/2004)
realizan los médicos forenses encuestados del
Instituto de Medicina Legal de Alicante (IMLA),
Instituto de Medicina Legal de Catalufia (IMLC) e
Instituto de Medicina Legal de Galicia (IMELGA)
es similar o existen diferencias estadisticamente
significativas.

3.MATERIALY METODO.

El material utilizado ha consistido en cuatro
imagenes de lesionados/as que han sufrido un
accidente de trafico, y a quienes tras la
curacion/estabilizaciéon de sus lesiones les han
quedado cicatrices en diferentes localizaciones
corporales.

Se ha elaborado una encuesta que recogia,
por una parte las cuatro fotografias objeto de
valoracion, denominadas casoA, caso B, caso C
y caso D, con una breve descripcion del
lesionado/ay de las circunstancias del accidente
sufrido, asi como las caracteristicas de la cicatriz
y por otra, unas normas basicas para la
cumplimentacion totalmente andénima de la
encuesta.
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3.1Descripcion de los casos sometidos a
estudio

3.1.1.CASOA

Se trata de una mujer, de 25 anos,
dependienta de una tienda de
electrodomeésticos, que sufre un accidente de
trafico por colisién frontal con otro turismo. El
cinturén de seguridad, en contacto directo con la
piel, le ocasiona una importante abrasion
longitudinal en el térax.

Es atendida en un servicio de urgencias
hospitalario, donde se le diagnostica una
"dermoabrasion en térax". Se trata mediante
desinfeccion, cura local y tratamiento
farmacoldégico. Precisa, con posterioridad, curas
periédicas en su Centro de Salud hasta la
curacion de la abrasion.

La sanidad médico forense estimé ftreinta
dias de curacion, todos ellos impeditivos para
sus ocupaciones habituales, quedando como
secuela una marca de color blanquecino de 21 x
4 cm. en el térax siguiendo el trayecto del
cinturén de seguridad (imagen 1).

Imagen 1. Caso A

3.1.2.CASOB.

Se trata de un hombre, de 42 aios, albanil de
profesion, que sufre un accidente de trafico
mientras ocupa la posicion de copiloto de un
turismo por colision lateral con otro turismo. Al
romperse el cristal de la ventana de la puerta, un
fragmento le provoca una herida frontal derecha
anivel supraciliar.

Es atendido en un servicio de urgencias
hospitalario, donde se le diagnostica una
"herida incisa irregular en sien derecha". Se trata
mediante desinfeccion, sutura con agrafes y
tratamiento farmacolégico. Precisa curas
periédicas en su Centro de Salud hasta la
cicatrizacion completa de la herida.

La sanidad médico forense estimo veintiun
dias de curacion, catorce de ellos impeditivos
para sus ocupaciones habituales, quedando
como secuela unacicatrizde 7 cm. (imagen 2).

Imagen 2. Caso B
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3.1.3.CASOC.

Se trata de un hombre, de 19 afos,
estudiante universitario, que sufre un accidente
de trafico mientras conduce su motocicleta al
colisionar con un turismo. Se golpea el pie
izquierdo (calzado con zapatillas de playa) con
un fragmento de la chapa del turismo que le
produce una herida irregular en la regién anterior
del pie.

Es atendido en un servicio de urgencias
hospitalario, donde se le diagnostica una
"herida inciso contusa en dorso del pie
izquierdo". Se trata mediante desinfeccion,
sutura con hilo de seda y tratamiento
farmacoldégico. Precisa curas periédicas en su
Centro de Salud hasta la cicatrizacion completa
delaherida.

La sanidad médico forense estim6 sesenta
dias de curacion, todos ellos impeditivos para
sus ocupaciones habituales, quedando como
secuela una cicatriz queloide e hiperpigmentada
de 14 cm. (imagen 3).

Imagen 3. Caso C

3.1.4.CASOD.

Se trata de un hombre, de 23 afos, repartidor
de pizzas a domicilio, que sufre un accidente de
trafico mientras conduce su motocicleta al
colisionar levemente con un turismo y caer al
suelo. En la caida se produce una abrasion con
el asfalto en la cara posterior del antebrazo
derecho, cerca del codo, que cura dejando una
zona hipercromica de 2 x4 cm (imagen 4).

Es atendido en un servicio de urgencias
hospitalario, donde se le diagnostica una
"dermoabrasiéon en codo derecho”. Se ftrata
mediante desinfeccién y tratamiento
farmacologico. No precisa de asistencia
facultativa posterior, realizandose curas locales
élmismo durante varios dias.

La sanidad médico forense estimé siete dias
de curacion, ninguno de ellos impeditivo para
sus ocupaciones habituales, quedando como
secuela unazona hipercromicade2x4cm.enla
cara posterior del antebrazo derecho.

Imagen 4. Caso D
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3.2.Descripcion de la encuesta.

Se explicaba que "se trata de valorar (y
puntuar) el perjuicio estético que ocasionan, a
su juicio, las cicatrices resultantes de sendos
accidentes de trafico en los cuatro casos,
siguiendo las reglas de utilizacion de la tabla VI
del Sistema para la valoracion de los dafios y
perjuicios causados a las personas en
accidentes de circulacién y que
fundamentalmente son:

4. La puntuacion adjudicada al perjuicio
estético es la expresion de un porcentaje de
menoscabo permanente del patrimonio estético
de la persona.

50 puntos corresponden a un porcentaje del
100 por cien.

8. Ni la edad ni el sexo de la persona
lesionada se tendran en cuenta como
parametros de medicion de la intensidad del
perjuicio estético.

9. La puntuacién adjudicada al perjuicio
estético no incluye la ponderaciéon de Ia
incidencia que este tenga sobre las
actividades del lesionado (profesionales y
extraprofesionales), cuyo especifico perjuicio
se ha de valorar a través del factor de
correccion de laincapacidad permanente.”

Se concluia resaltando que se trata de
valorar el perjuicio estético que ocasiona cada
cicatriz en el patrimonio estético de la persona,
siendo la minima puntuacién de 0 puntos y la
maxima de 50 puntos (que corresponde a un
menoscabo del 100% del patrimonio estético de
la persona).

La encuesta se dirigio a médicos forenses
del IMLA, IMLC e IMELGA.

Se encuestd a los médicos forenses del
IMLA via correo electrénico o personalmente.
Cumplimentaron la encuesta 34 médicos
forenses.

Asimismo, se remitié la encuesta por correo
electronico a médicos forenses del IMLC,
devolviendo la encuesta 12 médicos forenses y

del IMELGA, obteniendo 7 encuestas
cumplimentadas. En total se recabaron 53
encuestas.

3.3. Método.

Se ha recogido la puntuacion otorgada por
cada médico forense a los cuatro casos, tanto
de forma numérica como categorizada en uno
de los 7 grados de perjuicio estético que recoge
el Real Decreto Legislativo 8/2004[12],
afiadiendo uno mas cuando la puntuacion
otorgada era de 0 puntos (no perjuicio estético),
quedando de estaforma:

1. No perjuicio estético: 0 puntos

2. Ligero: 1-6 puntos

3. Moderado: 7-12 puntos.

4. Medio: 13-18 puntos.

5. Importante: 19-24 puntos.

6. Bastante importante: 25-30 puntos.
7. Importantisimo: 31-50 puntos.

METODO ESTADISTICO.

Para el anélisis estadistico, se ha utilizado el
paquete Statitstical Package for Social
Sciencies 14.0 para Windows (SPSS).

Se harealizado un analisis descriptivo de las
diferentes variables sometidas a estudio, a
través de las frecuencias de distribucion vy
medidas descriptivas de cada una de ellas. Se
ha utilizado un nivel de significacion (o) de 0.05.
Ademas, en funcién de las variables sometidas
a estudio, se han utilizado diferentes pruebas
estadisticas no paramétricas.

Como medidas descriptivas se han
empleado medidas de tendencia central
(media, mediana, moda, minimo y maximo),
medidas de dispersion (rango o recorrido,
variancia y desviacion estandar) y medidas de
forma (asimetriay curtosis)[13].

Recogemos, a continuacion, una breve
descripcion de cada una de estas medidas.
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Medidas de tendencia central
centralizacion o de posicion):

(de

Media aritmética: Es la medida de tendencia
central mas conocida. Es la medida descriptiva
que se asocia al concepto popular de
"promedio”". Se obtiene sumando todos los
valores en una poblacién o muestra y dividiendo
el valor obtenido entre el nUumero de valores que
se sumaron.

Mediana: Llamaremos mediana al valor de
la variable tal que el nimero de datos de la
muestra que quedan a su izquierda (valores
mas pequefos) es igual al niumero de datos que
quedan ala derecha (valores mas grandes).

La mediana de un conjunto finito de valores
es aquel valor que lo divide en dos partes
iguales. Si se ordenan todos los datos, de
menor a mayor, la mediana es el valor que
ocupa la posicién central: Si el nimero de
valores es impar, la mediana sera el valor que
esta en medio, si el nUmero de datos es par, la
mediana serala media de los dos centrales.

Moda: Es el valor de la variable que presenta
mayor frecuencia absoluta[13]. Si existen
varios valores que presentan la misma
frecuencia maxima, entonces la variable es
plurimodal.

Medidas de dispersion: describen la mayor o
menor dispersion de las medidas de la muestra.

Rango o recorrido: es la diferencia que
existe entre el valor mas grande que toma la
variable y el mas pequefo.

Varianza: Se llama varianza de una variable
a la suma de las diferencias de cada valor
respecto de la media, elevadas al cuadrado y
dividido por el numero de datos muestrales.

Mide la dispersion con respecto a la
diseminacion de los valores en torno a su
media. Dado que esta medida se expresa en
unidades cuadradas, no es una medida de
dispersion apropiada cuando se desea
expresar este concepto en término de unidades
originales. Para ello, se aconseja utilizar la

desviacion estandar.

Desviacion estandar o desviacion tipica: es
la raiz cuadrada de la variancia. Para conocer
con detalle un conjunto de datos, no basta con
conocer las medidas de tendencia central, sino
que necesitamos conocer también la
desviacion que presentan los datos en su
distribucion respecto de la media aritmética de
dicha distribucién, con objeto de tener una
vision de los mismos mas acorde con larealidad
al momento de describirlos e interpretarlos para
la toma de decisiones La desviacion estandar
de un conjunto de datos es una medida de
cuanto se desvian los datos de su media. Es
una medida de dispersion usada en estadistica
que nos dice cuanto tienden a alejarse los
valores concretos del promedio en una
distribucion.

MEDIDAS DE FORMA (DISTRIBUCION).

Las medidas de forma o de distribucion nos
permiten identificar la forma en que se separan
o aglomeran los valores de acuerdo a su
representacion grafica. Estas medidas
describen la manera como los datos tienden a
reunirse de acuerdo con la frecuencia con que
se hallen dentro de la informacién. Su utilidad
radica en la posibilidad de identificar las
caracteristicas de la distribucion sin necesidad
de generar el grafico.

Se han utilizado, en el presente trabajo de
investigacion, como medidas de forma, la
asimetriayla curtosis.

La asimetria nos permite identificar si los
datos se distribuyen de forma uniforme
alrededor del punto central (media aritmética).
La asimetria presenta tres estados diferentes,
cada uno de los cuales define de forma concisa
como estan distribuidos los datos respecto al
eje de asimetria (grafico 1).

Cuando el coeficiente de asimetria esta
incluido en el intervalo [-2x error tipico de
asimetria, +2x error tipico de asimetria]
consideraremos que los datos siguen una
distribucion simétrica. Si esta por encima de
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ese intervalo se considerara que hay una
asimetria positiva 0 a derechas y si esta por
debajo, una asimetria negativa o a izquierdas.

Dicho de otra forma:

Se dice que la asimetria es positiva 0 a
derechas cuando la mayoria de los datos se
encuentran por encima del valor de la media
aritmética. En este caso, la"cola" a la derecha
de la media es mas larga que la de la izquierda,
es decir, hay valores mas separados de la
media a la derecha.

La curva es simétrica cuando se distribuyen
aproximadamente la misma cantidad de
valores en ambos lados de la media.

Se conoce como asimetria negativa o a
izquierdas cuando la mayor cantidad de datos
se aglomeran en los valores menores que la
media. En este caso, la "cola" a la izquierda de
la media es mas larga que la de la derecha, es
decir, hay valores mas separados de la media a
laizquierda.

1 1 &
Hli'l:i'l-rﬂr l l“m.,,h Media }[{,diil I Media
Mediana Mediana Mediana
Mada
Asimefrica hacia Simetrica Asimetrica hacia

la Equerda |a derecha

Grafico 1. Formas de distribucion de los datos segun
la asimetria

La curtosis, (también llamada medida de
apuntamiento o de concentracion central) es
una medida de la forma de la distribucion y
estudia la mayor o menor concentracion de
frecuencias alrededor de la media y en la zona
central de la distribucion.

Hay tres tipos de distribuciones segun su
grado de curtosis: mesocurtica, leptocurtica y
platicurtica (grafico 2).

Cuando el coeficiente de curtosis esta
incluido en el intervalo [-2x error tipico de
curtosis, +2x error tipico de curtosis]
consideraremos que se trata de una
distribucion mesocurtica. Si esta por encima de
ese intervalo se considerara que es leptocurtica
y si esta por debajo, platicurtica.

Leptoctrtica Mesoclrtica Platicirtica

Grafico 2. Formas de distribucién de los datos segin
el grado de curtosis

Cuando la distribucién de los datos es
simétrica y mesocurtica, se le denomina curva
normal. Este criterio es de suma importancia ya
que para la mayoria de los procedimientos de la
estadistica de inferencia se requiere que los
datos se distribuyan normalmente.

Como prueba no paramétrica se ha utilizado
la prueba de Kruskal-Wallis (de William Kruskal
y W. Allen Wallis) y sirve para probar si un grupo
de datos proviene de la misma poblacién. Es
una extensién de la prueba U de Mann-Whitney
para 3 o mas grupos. Esta prueba permite
decidir si se puede aceptar la hipétesis nula de
que varias muestras independientes proceden
de la misma poblacién o de poblaciones
idénticas con la misma mediana. Es la prueba
no paramétrica considerada mas potente para
comparar mas de dos variables continuas
independientes

Esta estadistica se calcula de la siguiente
forma: se combinan las muestras y se ordenan
por rangos todas las observaciones de menor a
mayor. A continuacion se obtiene la suma de los
rangos correspondientes a los elementos de
cada muestra y se halla el rango promedio.

Si la hipétesis nula es cierta, es de esperar
que el rango promedio sea aproximadamente
igual para todas las muestras. Cuando estos
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promedios sean muy diferentes es un indicio de
que la hipétesis nula es falsa.

Para la representacion grafica de los
resultados obtenidos se han utilizado diferentes
tipos de gréaficos: gréficos de columnas, de
lineas ydiagramas de caja.

Los diagramas de caja, también llamados
graficos de caja y bigotes, tienen la ventaja de
que permiten identificar la distribucién y la
dispersién de los datos de una variable de
escala. O dicho de otra forma, permiten resumir
el comportamiento y las principales medidas de
una o varias variables de escala en un solo
diagrama (grafico 3).

El diagrama de caja es un grafico basado en
cuartiles, mediante el cual se visualizan un
conjunto de datos. Suministra informacion
sobre los cuartiles primero, segundo o mediana
y tercero y sobre la existencia de valores
atipicos y extremos. Su estructura esta basada
en:

- Una "caja", donde el limite superior
corresponde al valor del tercer cuartil y el
limite inferior al primer cuartil. Dentro de la
caja hay unalinea que representa al valor de
la mediana (segundo cuartil). Los cuartiles
son los tres valores que dividen al conjunto
ordenados en cuatro partes iguales.

- El primer cuartil es el valor por debajo del
cual queda un cuarto (25%) de todos los
valores ordenados

- Elsegundo cuartil se corresponde con la
mediana: es el valor por debajo del cual
queda la mitad (50%) de todos los valores
ordenados

- Eltercer cuartil, es el valor por debajo del
cual quedan las tres cuartas partes (75%) de
los datos.

- Dos brazos, denominadas "bigotes" que
determinan el rango o recorrido del 95% de
los casos.

- Simbolos representativos de los valores
"atipicos" y "extremos". El circulo representa
los valores atipicos, mientras el asterisco
representalos valores extremos.

20+ o]
15 A
H0%
Mediana ——f, |
10+
5
I:::I o -
- 0 — Atipicos
o
o
O« EXIremos — +

Grafico 3. Explicacion del diagrama de cajas

4.RESULTADOS.
4.1.CasoA.

Los estadisticos descriptivos obtenidos en
las encuestas para el caso A, en los tres
Institutos de Medicina Legal se reflejan en la
tabla 1, mientras que el grafico 4 recoge la
distribucion de las puntuaciones.

Destaca la puntuacion media del IMLC
(4.42), inferior aladel IMLA(9.15) y del IMELGA
(8.57). Algo parecido pasa con las medianas (4,
8 y 8 respectivamente), asi como que la
puntuacion maxima otorgada fue de 9 puntos
enel IMLC, 10 en el IMELGA mientras que en el
IMLA fue de 24 puntos. Todo ello, teniendo en
cuenta que la muestra encuestada es diferente
en numero en los tres Institutos.

Analizaremos a continuacién las medidas de
forma o de distribucion: asimetria y curtosis,
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que nos permiten identificar la forma en que se
separan o aglomeran los valores de acuerdo a
su representacion grafica.

En el caso del IMLC se trata de una
distribucion asimétrica hacia la derecha o
positiva lo que traduce que la mayoria de los
datos se encuentran por encima del valor de la
media aritmética (4.42) y mesocurtica.

La distribucion de la puntuacion obtenida en
las encuestas de médicos forenses del IMLA es
también asimétrica hacia la derecha (positiva) y
mesocurtica.

En el caso del IMELGA se trata de una
distribucion simétrica, lo que traduce que la
mayoria de los datos se encuentran cerca del
valor de la media (8.57) y mesocurtica.

Recordar que la asimetria nos permite
identificar si los datos se distribuyen de forma
uniforme alrededor de la media aritmética y que
la curtosis estudia la mayor o menor
concentracion de frecuencias alrededor de la
mediay en la zona central de la distribucion.

El grafico 5 recoge el diagrama de cajas para
el caso A, donde se puede apreciar y comparar
con facilidad la distribucién y dispersion de las
puntuaciones.

IML IML IML

Catalufia| Alicante |Galicia

N 12 34 7
Media 442 9.15| 8.57
Mediana 4 8 8
Moda 3y4(6,7,8y10 10
Minimo 1 2 7
Maximo 9 24 10
Rango 8 22 3
Varianza 5.720| 27.281| 1.952
Desviacion estandar 2.392 5.223| 1.397
Curtosis -0.174 0.976 | -2.351
Errortipico de curtosis 1.232 0.788| 1.587
Asimetria 0.698 1.056| 0.052
Errortipicode asimetria| 0.637 0.403| 0.794

Tabla 1. Estadisticos descriptivos para el caso A
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Gréfico 4. Distribucion de las puntuaciones. Caso A.

IML CATALUNA
Grafico 5. Diagrama de cajas. Caso A

IML ALICANTE IML GALICIA

4.2.CasoB.

Los diferentes estadisticos descriptivos
obtenidos en las encuestas para el caso B,
vienen recogidos en la tabla 2, mientras que el
grafico 6 refleja, de forma comparativa, la
distribucion de las puntuaciones obtenidas en
los tres Institutos de Medicina Legal.

Destaca la puntuacion media del IMLA
(10.03), superior a las del IMELGA (7.71) y del
IMLC (6.67). Algo parecido pasa con las
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medianas (9, 6y 7 respectivamente).

La puntuaciéon maxima otorgada fue de 13
puntos en el IMLC, 15 en el IMELGAY 25 en el
IMLA.

En el caso del IMLC se trata de una
distribucion simétrica, lo que traduce que la
mayoria de los datos se encuentran cerca del
valor de lamedia (6.67) y mesocurtica.

La distribucion de la puntuacion obtenida en
las encuestas de médicos forenses del IMLA es
asimétrica hacia la derecha (positiva) y
mesocurtica.

En el caso del IMELGA la distribucion es
también asimétrica hacia la derecha (positiva) y
mesocurtica.

El grafico 7 recoge el diagrama de cajas para
el caso B.

IML IML IML

Catalufa | Alicante |Galicia

N 12 34 7
Media 6.67 10.03 7.71
Mediana 7 9 6
Moda 4,7y8 7 6
Minimo 2 3 5
Maximo 13 25 15
Rango 11 22 10
Varianza 10.242 28.029 |12.905
Desviacion estandar 3.200 5.294 | 3.592
Curtosis -0.230 0.842 | 2.821
Errortipico de curtosis 1.232 0.788 | 1.587
Asimetria 0.383 1.046 | 1.805
Errortipico de asimetria 0.637 0.403 | 0.794

Tabla 2. Estadisticos descriptivos para el caso B
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Gréfico 6. Distribucion de las puntuaciones. Caso B
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Grafico 7. Diagrama de cajas. Caso B

4.3.CasoC.

Los estadisticos descriptivos obtenidos en
las encuestas para el caso C, en los tres
Institutos de Medicina Legal se reflejan en la
tabla 3, mientras que el grafico 8 recoge la
distribucion de las puntuaciones obtenidas en
los tres Institutos de Medicina Legal.

En la cicatriz del caso C, es en el IMELGA
donde se recoge una puntuacion media mayor
(9.00), seguido del IMLA(8.91) y del IMLC (6.3).

En el caso del IMLC se trata de una
distribucion simétrica, lo que traduce que la
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mayoria de los datos se encuentran cerca del
valor de la media y mesocurtica.

La distribucion de la puntuacion obtenida en
las encuestas de médicos forenses del IMLA es
asimétrica hacia la derecha (positiva) y
mesocurtica.

En el caso del IMELGA se trata de una
distribucion simétrica y mesocurtica.

El grafico 9 recoge el diagrama de cajas para
el caso C, donde se puede apreciar y comparar
con facilidad, la distribucion y dispersion de las
puntuaciones.

IML IML IML

Catalufa| Alicante| Galicia

N 12 34 7
Media 6.33 8.911 9.00
Mediana 6 7.50 10
Moda 4,6,7y9 10 10
Minimo 1 4 5
Maximo 10 18 13
Rango 9 14 8
Varianza 6.606 14.143| 6.667
Desviacion estandar 2.570 3.761| 2.582
Curtosis 0.161 0.275| 0.186
Errortipico de curtosis 1.232 0.788| 1.587
Asimetria 0.560 0.974| -0.081
Errortipico de asimetria 0.637 0.403| 0.794

Tabla 3. Estadisticos descriptivos para el caso C.
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Gréafico 8. Distribucion de las puntuaciones. Caso C
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Gréfico 9. Diagrama de cajas. Caso C

4.4.CasoD.

Los diferentes estadisticos descriptivos
obtenidos en las encuestas para el caso D,
vienen recogidos en latabla 4.

El grafico 10 refleja, de forma comparativa, la
distribucion de las puntuaciones obtenidas en los
tres Institutos de Medicina Legal.

Destaca la puntuacion media del IMELGA
(3.29), por encima del IMLA (1.85) y del IMLC
(1.08). Algo parecido pasa con las medianas (3, 2
y 1 respectivamente).

La puntuacion maxima otorgada fue de 5
puntos en el IMELGAY en el IMLAy 2 puntos en
el IMLC.

En el caso del IMLC se trata de una
distribucion simeétrica, lo que traduce que la
mayoria de los datos se encuentran cerca del
valor de lamedia y mesocurtica.

La distribucion de la puntuaciéon obtenida en
las encuestas de médicos forenses del IMLA es
asimétrica hacia la derecha (positiva) y
mesocurtica.

En el caso del IMELGA la distribucion es
simétrica y mesocurtica.

La distribucion y dispersién de las
puntuaciones recabadas por los médicos
forenses de los tres Institutos de Medicina Legal
se puede apreciar en diagrama de cajas
correspondiente (grafico 11).
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IML IML|  IML Las tablas 5 y 6 recogen las puntuaciones
Cataluiia| Alicante|Galicia medias y las medianas de los tres Institutos de
N 12 34 7 Medicina Legal sometidos a encuesta mientras
Media 1.08 1.85| 3.29 que los graficos 12 y 13 muestran estos datos
Mediana 1 2 3 de forma comparativa.
Moda 1 1 2
Minimo 0 0 2
Maximo 2 5 5
Rango 2 5 3 Media Puntuacion | Puntuacion| Puntuacion| Puntuacion
Varianza 0.265 1.220| 1.905 perjuicio | perjuicio | perjuicio | perjuicio
Desviacion estandar 0.515 1.105| 1.380 estético estético | estético estético
Curtosis 2.220 0.833| -2.090 CASOA CASOB | CASOC | CASOD
Errortipico de curtosis 1.232 0.788| 1.587 IML Cataluiia|  4.42 6.67 6.33 1.08
Asimetria 0211 1.024] 0359 |y Alicante | 9.1 10.03 8.91 1.85
Errortipico de asimetria 0.637 0.403| 0.794 IML Galicia 857 771 9.00 399
Tabla 4. Estadisticos descriptivos para el caso D Tabla 5. Puntuaciones medias
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Grafico 10. Distribucién de las puntuaciones. Caso D.
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IML ALICANTE
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Grafico 11. Diagrama de cajas. Caso D.

|—CasoA s Caso B === Caso C —Casonl

Grafico 12. Comparativa de medias.

Media Puntuacion | Puntuacion| Puntuacion | Puntuacion
perjuicio | perjuicio | perjuicio | perjuicio
estético estético | estético estético
CASOA | CASOB | CASOC | CASOD

IML Catalufia 4 7 6 1

IMLAlicante 8 9 7.50 2

IML Galicia 8 6 10 3

Tabla 6. Medianas
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12

10

Grupo N Rango | Estadistico | pvalor
promedio P
CasoA | IMLCatalufa | 12 13.75
IMLAlicante | 34 30.35
IML Galicia 7 3343
TOTAL 53 11.758 0.003
z /___._
CasoB | IMLCatalufia | 12 20.13
Médicos forenses ML M. forenses IML Galicia IMLAlicante | 34 3043
ol At IMLGalicia | 7 | 2214
[t = cos —cmme—cren] TOTAL | 53 4787 _| 0091
Grafico 13. Comparativa de medianas.
CasoC | IMLCatalufa | 12 18.63
IMLAlicante | 34 28.87
. ) » IMLGalicia | 7 32.29
Apllcamo§ a continuacion la prueba de TOTAL 5 4953 0.082
Kruskal-Wallis a los cuatro casos para tratar de
establecer si se puede aceptar_la hlpotes!s nula CasoD | ML Caaira | 12 667
de que varias muestras independientes ,
proceden de la misma poblacién o de IMLAlicante | 34 | 2740
poblaciones idénticas con la misma mediana. IML Galicia | 7 42.79
Si la hipotesis nula es cierta, es de esperar que TOTAL 53 14.394 | 0.001

el rango promedio sea aproximadamente igual
para todas las muestras. Cuando estos
promedios sean muy diferentes es un indicio de
que la hipétesis nula es falsa.

Se obtienen los siguientes resultados (tabla
7).

- Paralos casos A (estadistico U* = 11.758
y p valor = 0.003) y D (estadistico U* =
14.394 y p valor = 0.001) se rechaza la
hipétesis nula, obteniéndose rangos
promedios muy diferentes, pudiéndose
afirmar que existen diferencias
estadisticamente significativas entre las
medianas de las valoraciones efectuadas
por los médicos forenses de los IML de
Catalufia, Alicante y Galicia.

- Paralos casos B (estadistico U*=4.787 y
p valor= 0.091) y C (estadistico U*=4.953 y
p valor= 0.084) se acepta la hipotesis nula
no habiéndose encontrado diferencias entre
las medidas de tendencia central en las
valoraciones efectuadas por los médicos
forenses de los tres IML al nivel de
significacion utilizado de o= 0.05.

Tabla 7. Prueba de Kruskal-Wallis

5.Conclusiones.

1. Las puntuaciones medias obtenidas en el
IMLC en las cuatro cicatrices sometidas a
valoracion han sido inferiores a las del IMLA e
IMELGA.

2. En los casos Ay B la media aritmética del
IMLA es superior aladel IMELGA.

3. En los casos C y D la media aritmética del
IMELGA es superior aladel IMLA.

4. Algo similarocurre con las medianas.

5. Enlostres IML sometidos a encuestay en las
cuatro cicatrices, la distribucién de las
puntuaciones es mesocurtica, mientras que se
ha encontrado simetria en unos casos y
asimetria ala derecha en otros.
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6. La distribucion de los datos corresponde a
una "curva normal" en el IMLC para los casos B,
CyD,yenel IMELGAparaloscasosA,CyD.

7. Los médicos forenses de los IML de Alicante,
Catalunay Galicia han valorado de forma similar
los casos B y C, no habiéndose encontrado

diferencias entre

las medidas de tendencia

central al nivel de significacion utilizado de a =
0.05, mientras que en los casos Ay D si que
existen diferencias estadisticamente
significativas entre las medianas de las
valoraciones efectuadas por los tres colectivos.
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