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RESUMO

O forame jugular (FJ) € considerado uma grande abertura irregular localizada na parte posterior
da sutura occipitomastdidea entre o processo jugular do 0sso occipital e a fossa jugular; por ele
passa uma serie de estruturas importantes: a veia jugular interna, 0s nervos cranianos
glossofaringeo, vago, acessorio e eventualmente o seio petroso inferior, 0 que evidencia a
importancia clinica de se entender a anatomia desse forame bem como as relacdes e possiveis
complicagOes de suas estruturas. Dessa forma, nosso objetivo foi realizar a analise morfoldgica
e morfométrica do FJ em cranios humanos, comparando os didmetros anteroposterior (AP) e
médio-lateral (ML) entre os sexos. Foram selecionados de forma aleatdria 104 cranios humanos
do acervo do Laboratorio de anatomia da Universidade Federal de Mato Groso do Sul - Trés
Lagoas, sendo divididos em 52 cranios masculinos e 52 cranios femininos. A mensuracéo foi
realizada utilizando-se um paquimetro analégico 6” da marca zaas precision. Avaliou-se a
morfometria do FJ no sentido AP e ML. Foi usado o software GraphPad Prism, versdo 6.01,
inicialmente aplicando conceitos de estatistica descritiva e posteriormente o teste t de Studant
para averiguar se existem diferencas entre os FJ no mesmo cranio ou quando comparamos 0S
géneros. Foi pesquisada a presenca de septacdo 6ssea completa e incompleta. Nossos resultados
mostram que o didmetro médio de todos os FJ, em ambos 0s sexos, no eixo AP foi de 9,30 mm
no lado direito e 8,45 mm no esquerdo e no eixo ML foi 13,73 mm do lado direito e 13,72 mm
do esquerdo; evidenciando uma tendéncia do FJ ser maior no didmetro AP direito. Nenhum
destes dados foi estatisticamente significante, exceto quando comparada a lateralidade do
didametro AP dentro do grupo de cranios femininos, em que se obteve maior medida do lado
direito 9,33 mm P <0,05. Notamos um aspecto oval do FJ ao longo do eixo médio-lateral. O FJ
é uma estrutura importante para o estudo da base do cranio devido a sua diversificada anatomia
relacBes entre suas estruturas neurovasculares e seu variado aspecto e tamanho, logo
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compreender e estudar tal estrutura atrai a atengdo de muitos neurocirurgides e especialistas da
area.

Palavras-chave: Forame, Jugular, Créanio.

ABSTRACT

The jugular foramen (FJ) is considered a large irregular opening located in the posterior part of
the occipitomastoid suture between the jugular process of the occipital bone and the jugular
fossa; it passes through a series of important structures: the internal jugular vein, the
glossopharyngeal, vagus, accessory cranial nerves and eventually the inferior petrous sinus,
which highlights the clinical importance of understanding the anatomy of this foramen as well
as the relationships and possible complications of their structures. Thus, our objective was to
perform the morphological and morphometric analysis of the FJ in human skulls, comparing
the anteroposterior (AP) and mid-lateral (ML) diameters among the sexes. 104 human skulls
were randomly selected from the collection of the Anatomy Laboratory of the Federal
University of Mato Groso do Sul - Trés Lagoas, being divided into 52 male skulls and 52 female
skulls. Measurement was performed using a 6”” analog zaas precision caliper. The morphometry
of the FJ in the AP and ML directions was evaluated. GraphPad Prism software, version 6.01
was used, initially applying concepts of descriptive statistics and later Studant's t test to find out
if there are differences among the FJ in the same skull or when comparing the genders. The
presence of complete and incomplete bone septation was investigated. Our results show that the
average diameter of all FJs, in both sexes, on the AP axis was 9.30 mm on the right side and
8.45 mm on the left and on the ML axis it was 13.73 mm on the right side and 13 72 mm from
the left; showing a tendency for the FJ to be greater in the right AP diameter. None of these data
were statistically significant, except when comparing the laterality of the AP diameter within
the group of female skulls, in which the largest measure of the right side was obtained 9.33 mm
P <0.05. We noticed an oval aspect of the FJ along the mid-lateral axis. The FJ is an important
structure for the study of the skull base due to its diversified anatomical relationships between
its neurovascular structures and its varied aspect and size, so understanding and studying this
structure attracts the attention of many neurosurgeons and specialists in the field.

Keywords: foramen, jugular, skull.

1 INTRODUCAO

O forame jugular (FJ) é considerado uma grande abertura ou hiato irregular localizado
na parte posterior da sutura occipitomastdidea entre o processo jugular do 0sso occipital e a
fossa jugular da parte petrosa do osso temporal, que permite a passagem da a veia jugular interna
(VJI, dos nervos cranianos glossofaringeo (1X) vago (X) e acessorio (XI), dentre outras
estruturas variaveis em frequéncia, como o seio petroso inferior (DE FREITAS, Carlos Alberto
Ferreira et al., 2009). Isso evidencia a importancia clinica de se entender a anatomia desse
forame bem como suas relagdes, morfometria e possiveis complicacdes caso haja lesdo de suas

estruturas (Figura 1).
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Figura 1. Vista inferior da base do cranio. As setas em branco apontam os forames jugulares, em contorno
vermelho o céndilo occipital. Legenda: FM: forame magno.
1 i

Fonte: dos autores. Fotografia obtida do acervo do laboratério de anatomia humana da Universidade federal de
Mato Grosso do Sul, campus de Trés Lagoas-MS.

A este forame estéo relacionados tumores glomicos, schwannomas, lesdes metastaticas
e processos inflamatorios que podem comprometer suas estruturas. Foram ainda relatadas
variacdes em relacdo a forma, diametro (anteroposterior e medio-lateral) em um mesmo crénio
e diferengas relacionadas ao géne¢ro, a raca e a dominancii: de lateralidade (ISHWARKUMAR,
S.; NAIDOO et al., 2015). Isso demonstra a relevancia de se compreender as variacdes
anatdmicas, mensuracdes e incidéncias de estruturas no FJ para se ter um aperfeicoado
conhecimento anatémico dessa estrutura.

Devido a esses varios tumores afetarem as estruturas adjacentes ao FJ, como glomus
jugular, muitas vezes necessita-se de abordagem microcirdrgica para acessar essa regido. Ao
invadir esse forame, eles tendem a modificar sua arquitetura. Logo, a visualizacdo anatbmica
do FJ na presenca dessas patologias ¢ melindrosa (DAS, S.S et al., 2016).

Devido a grande complexidade anatémica desse forame, volvem-se delicados e de dificil
execucdo os procedimentos cirurgicos nele realizados. Com o avanco tecnolégico dos métodos
de diagnostico e a evolucdo de técnicas cirdrgicas e microcirdrgicas, abordagens no forame
jugular estdo sendo feitas com mais frequéncia. (DE FREITAS, Carlos Alberto Ferreira et al.,
v. 6, p. 9-11, 2009.). Assim, é grande importancia o estudo detalhado dessa estrutura para a
abordagem clinica e cirdrgica.

Uma das diversas formas de analisar esse forame é realizar sua morfometria medindo-
se 0 didmetro sagital (anteroposterior), o diametro transversal (médio-lateral) tanto no interior

como no exterior da base do cranio. Ainda podem ser comensurados em estudos distancias entre
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o forame jugular e o processo mastoide, forame magno, vomer, condilo occipital e processos
pterigoides medial e lateral. ISHWARKUMAR et al., 2015).

Para fazer essas mensuragdes foram encontrados na literatura a utilizacdo de
instrumentos como o paquimetro digital e o analdgico por diversos autores (Pereira, G. A.M. et
al., 2010; OSUNWOKE, E. A. et al., 2012; S. Ishwarkumar et al.2015; Kothari, S, 2017).

E de suma importancia o entendimento de forma delineada das estruturas anatdmicas do
cranio e sua incidéncia no ser humano pelos anatomistas e médicos clinicos/cirurgides para sua
pratica profissional (GODAS, et al., 2020).

Logo, é de grande valor fazer um estudo que faca a analise morfolégica e morfométrica
deste forame em crénios humanos secos dos géneros feminino e masculino na regido centro-

oeste do Brasil.

2 OBJETIVO

O objetivo deste estudo foi realizar a andlise morfométrica e morfolégica do forame
jugular em cranios humanos, comparando os diametros antero-posterior (AP) e médio-lateral
(ML), a frequéncia de septacao 0ssea total (completa) ou parcial (incompleta) assim como suas

diferencas entre os géneros feminino e masculino.

3 MATERIAIS E METODOS

Para este estudo, foram selecionados 104 cranios humanos do acervo do Laboratorio de
Anatomia da Universidade Federal do Mato Grosso do Sul — Campus de Trés lagoas — MS.
Deste total 52 cranios correspondiam ao género masculino e 52 ao género feminino.

Os cranios foram limpos levando em consideracdo padrGes rigorosos e técnicas
laboratoriais para que se evite qualquer exposicdo e contato de microrganismos com o
pesquisador (CALABRIA, Kenia Cristina, et al, 2020). Ap6s a limpeza de todos os cranios, foi
realizado a mensuracédo do forame jugular (FJ) no sentido antero-posterior (AP) e médio-lateral
(ML), de ambos os lados. Todas as mensuragdes foram realizadas pela vista inferior da parte
externa da base do crénio.

A classificacdo dos cranios, de acordo com o género, foi realizada com base nas
caracteristicas anatémicas prevalentes seguindo padrBes antropométricos comprovados na
literatura para a sexagem cranial (J.P. Vanrell, 2009). Esta classificacdo foi realizada por trés

técnicos devidamente treinados e capacitados. Os acidentes anatémicos utilizados como
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pardmetros para a sexagem cranial foram fronte, glabela, apo6fises mastoides e o condilo
occipital, conforme trabalhos prévios ja publicados (De Lima Godas, A, et all. 2020).

Para a mensuragdo do FJ no sentido AP e ML foi utilizado um paquimetro analogico 6”
da marca Zaas Precision . Na analise visual do FJ foi investigado a presenca de septo 0sseo, e
quando presente se ele era completo ou parcial (incompleto (figura 2).

Figura 2. Etapas metodologicas empregadas no presente trabalho. Em A: fotografia em vista lateral de um
exemplar de crénio masculino, em B: exemplar de crénio feminino. Em C: fotografia da base do cranio com
exemplos da mensuracdo anteroposterior (AP); em D: mensuracdo mediolateral (ML) do forame jugular.

104 cranios

1

Sexagem craniana

& A

Anteroposterior (AP) Méedio-lateral (ML)

Fonte: dos autores. Fotografia obtida do acervo do laboratério de anatomia humana da Universidade federal de
Mato Grosso do Sul, campus de Trés Lagoas-MS.

Os dados foram analisados de forma descritiva e analitica, com a utilizacdo do Excel e
do software GraphPad Prism, versdo 6.01, adotando-se um nivel de significancia de alfa =
0,05%.
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4 RESULTADOS

Apos analise do forame jugular (FJ) dos 104 cranios podemos destacar que na amostra
estudada sua morfologia ndo é homogénea. O FJ apresentou septo 6sseo que poderia dividir o
forame em duas partes (septo completo - SC) ou ndo (septo incompleto - SI), destacamos que
estes constituem 4,32% dos FJ (nove), destes, 0,96% (2) possuem SC e 3,36% (sete forames)
sdo SP ou incompleto (Figura 3). A presenca de septo bilateralmente (FJ esquerdo e direito) foi
encontrada em apenas um cranio feminino.

A presenca de septacdo 6ssea ndo foi fator de exclusdo para a analise morfométrica do
FJ, entretanto foram excluidos da analise final cinco forames, sendo 3 masculinos (2 do lado
esquerdo e 1 lado direito) e dois femininos ambos do lado esquerdo, por apresentarem
morfologia de aspecto irregular, incompativel com o método adotado de mensuracao.

Figura 3. Fotografia de base cranio, em destaque dentro do circulo vermelho o forame jugular. Exemplos de FJ
com septo incompleto (A) e completo (B), apontados pelas respectivas setas. Legendas: CO condilo occipital, CA:
canal carotideo.

Fonte: dos autores. Fotografia obtida do acervo do laboratério de anatomia humana da Universidade federal de
Mato Grosso do Sul, campus de Trés Lagoas-MS.

5 MENSURACAO DO FORAME JUGULAR
Para a analise morfométrica foram avaliados 98 forames jugulares masculinos e 102
femininos. O quadro 1 e o grafico 1 apresentam a média e o desvio padrdo das mensuracées em

ambos 0s sexos (n=200 forames).
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Quadro 1: resultado da soma total e das médias de todos os FJ analisados, em ambos 0s sexos.

LADO SOMA TOTAL MEDIA
LADO ESQUERDO - AP 845,42 mm 8,45 mm £1,79mm
LADO ESQUERDO - ML 1358,9 mm 13,72 mm + 1,86
LADO DIREITO - AP 957,95 mm 9,30 mm £ 2,0
LADO DIREITO - ML 1.400 mm 13,73 mm + 2,57

Gréfico 1: resultados de média e desvio padréo entre 0s grupos.

FJ MASC vs FEM
50

40

301

20 .|-
T T

104

o--

Estratificando-se as mensuragdes pelo sexo, ndo foi observada diferenca significativa em
relacdo a média dos didmetros AP e ML do FJ entre os dois grupos, como mostra o quadro 2,

apos a aplicacdo do teste t de Studen, adotando-se um nivel de significancia de alfa = 0,05%.

Quadro 2. Comparagao da média dos diametros AP e ML do FJ entre os géneros feminino e masculino.

LADO Feminino Masculino Valor de P
LADO ESQUERDO — AP | 8,37 mm 8,53 mm 0,67
LADO ESQUERDO - ML | 16,53 mm 13,99 mm 0,41
LADO DIREITO - AP 9,33 mm 9,27 mm 0,88
LADO DIREITO - ML 14,95 mm 14,05 mm 0,58

Adicionalmente foram comparadas as médias do diametro AP e ML vs lado direito e

esquerdo no grupo masculino e no grupo feminino, como é mostrado nos quadros 3 e 4
respectivamente.
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Quadro 3. Compara¢do da média dos diametros AP e ML do FJ no grupo masculino entre os lados direito e

esquerdo no mesmo cranio.

Diametro Lado direito Lado esquerdo Valor de P
AP 9,27 mm 8,53 mm 0,06
ML 14.05 mm 13,99 mm 0,89

Quadro 4. Comparacdo da média dos diametros AP e ML do FJ no grupo feminino entre os lados direito e esquerdo

No mesmo cranio.

Diametro Lado direito Lado esquerdo Valor de P
AP 9,33 mm 8,37 mm 0,01
ML 14.95 mm 16,53 mm 0,64

Procedeu-se a comparacao entre as médias com a aplicacdo do teste t de Student, com a
observacdo de uma irregularidade no didmetro AP entre o lado esquerdo e direito nos dois
grupos. No grupo masculino, mesmo sem diferenca significativa (p=0,06), foi observado uma
tendéncia aparente de que o didmetro AP do lado direito seja maior que o diametro AP do lado
esquerdo. Resultado semelhante foi evidenciado no grupo feminino, onde foi observada
diferenca significativa entre as médias de didmetro AP do lado direito e esquerdo (p=0,01). A

médias e desvio padrdo dos grupos foram representadas no grafico 3.

Grafico 3: resultado do teste t apos comparacgao da distancia AP em crénios femininos.
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6 DISCUSSAO

Considerando o forame jugular (FJ) uma estrutura importante para o estudo da base do
cranio devido a sua complexa anatomia, as relagdes entre as estruturas neurovasculares que o
atravessam, seu variado aspecto e tamanho, assim como a relevancia de sua abordagem
microcirdrgica em certas condi¢des clinicas, compreender e estudar tal estrutura chama atencao
de muitos neurocirurgides, anatomistas e outros especialistas da area.

Desse modo, a compreensao desses aspectos anatdmicos é de suma importancia para o
entendimento e abordagem cirdrgica das chamadas anomalias do bulbo jugular, como tumores
glomicos e lesdes adjacentes, 0s quais estdo associados com o FJ e a proximidade com as
estruturas que passam por ele, como a veia jugular interna (\VJI), os nervos glossofaringeo, vago
e acessorio, entre outras (GUPTA, C. et al. 2014).

Devido o seio sagital superior drenar para o seio transverso direito, o didmetro do FJ
direito possivelmente é maior que o esquerdo, seu formato e dimensédo estdo correlacionados
ao tamanho da veia jugular interna e a existéncia do bulbo superior da veia jugular, sendo que
no embrido humano com cerca de 8 semanas ja € notoria a diferenca no tamanho da VJI direita
e esquerda, que possivelmente advém da distinta forma de desenvolvimento das veias
braquiocefalicas esquerda e direita (STANDRING, S. Gray H, 2008). Estes aspectos
embrioldgicos da formacgédo dos vasos cranianos podem explicar as diferentes morfologias e
morfometrias encontradas nos diversos estudos presentes na literatura, além de possiveis
variacdes genéticas em populacgdes distintas.

Estudos que compararam o FJ de diferentes grupos étnicos e diferentes locais do mundo,
ao realizar a morfometria pelo aspecto exocraniano evidenciaram divergéncias entre as
populacdes, isso ratifica a relevancia de se fazer esse tipo de estudo e comparar com outras
populacdes, seja de outros paises, regides, estados e até mesmo municipios (DAS, S. et al. 2016;
PEREIRA, G. et al. 2010).

Um estudo realizado com a populacdo adulta indiana a respeito da analise morfoldgica
e a morfométrica do FJ mostrou uma significativa diferenca entre o didametro medio,
considerando ambos 0s sexos, antero-posterior (AP) direito (9,37mm) e esquerdo (6,88mm), ja
a média do didmetro medio-lateral (ML) a divergéncia foi de 13,72mm no lado direito e
13,07mm no esquerdo, ndo sendo significativo estatisticamente; isso demonstra um formato
oval no sentido médio-lateral (largura) do FJ nessa populacdo (DAS, S. et al. 2016). Um estudo
brasileiro com cranios da populagdo da regido sul do Brasil mostrou medidas semelhantes ao

presente estudo ao analisar os diametros AP e ML do FJ em ambos o0s grupos sendo 8,65 mm
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no AP esquerdo e 9,21 mm no direito, com significado estatistico, sendo o lado direito maior
nesse diametro; no ML esquerdo 15,86 mm e 15,82 mm no direito, dados que corroboram com
os resultados identificados neste estudo também relatou, na comparacdo dos géneros,
independente do lado, didmetro ML significativamente maior em cranios masculinos (16,16
mm) contra 15,00 mm nos femininos. Quando comparou os lados do didmetro AP de cranios
masculinos, encontrou diferenca significativa, sendo maiores as medidas do lado direito, 9,33
mm contra 8,65 mm do lado esquerdo (PEREIRA, G. et al. 2010). Nosso estudo, com amostras
de cranios da regido centro-oeste, mostrou que o diametro médio de todos os FJ, em ambos 0s
géneros, no eixo AP foi de 9,30 mm no lado direito e 8,45 mm no esquerdo e no eixo ML foi
13,73mm do lado direito e 13,72 mm do esquerdo, propondo uma area maior do FJ do lado
direito, porém ao comparar as divergéncias de lateralidade, entre os grupos (géneros), nao
encontramos diferencas significativas, ao passo que comparando dentro do mesmo grupo,
encontramos variagao estatisticamente maior nos crénios de individuos femininos, sendo o eixo
AP do lado direito (9,33 mm) maior que o esquerdo (8,37 mm). Adicionalmente, foi observado
um aspecto oval do FJ ao longo do eixo médio-lateral em ambos os grupos.

As médias dos diametros AP e ML do FJ identificadas neste estudo, s&o semelhantes as
médias encontradas por (DAS, Sushant S. et al, 2016), considerando todos 0s cranios,
independente do género, tendo o AP direito 9,37 mm e o esquerdo 6,88 mm, o ML direito 13,72
mm e o esquerdo 13,07 mm, demonstrando também um aspecto maior deste forame no eixo
médio-lateral. Esses parametros analisados ndo foram significativos estatisticamente, exceto o
eixo AP, que foi maior no lado direito.

O FJ é subdividido em trés compartimentos: dois venosos e um compartimento neural
ou intra-jugular (Junior, S.P.R, 2012). Desse modo, é de grande valia entender a relacdo entre
estas estruturas e a frequéncia de sua possivel compartimentalizacdo por septo fibroso ou 6sseo
com o proposito de melhor se realizar sua abordagem microcirurgica, minimizando erros pelo
desconhecimento de variagdes anatbmicas. Um estudo com cranios humanos relatou a presenca
de FJ septado em 26% dos forames (13 espécimes) e septacdo bilateral em apenas dois
(RHOTON, J. R. et al, 2000).

Em nosso estudo, a presenca do septo 0sseo foi identificada como septo unilateral ou
bilateral, corroborando com os achados de (IDOWU, O. E., 2004), que também descreveram
esses achados, com prevaléncia similar a identificada neste estudo.

Um estudo conduzido por (PEREIRA, G. A. M. et al., 2010), com avaliacdo

morfométrica de 111 cranios, identificou a presenca de septacdo em dois espécimes, sendo um
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com septo 6sseo completo bilateral e outro, incompleto em ambos os lados, corroborando com
0s achados neste estudo, apesar de usar amostras diferentes quanto ao sexo; pode-se relacionar
essa semelhanca de estudos de regibes tdo diferentes com a miscigenacdo da populagdo do
Brasil com origem em diversos povos e culturas dando um carater afrodescendente e de
miscigenacao a populacéo.

Outro estudo destaca que em homens ha um maior comprimento maximo no aspecto
exocraniano no eixo AP do FJ em relagdo as mulheres, sugerindo uma menor area do FJ direito
em mulheres indianas, o que pode vir a ser um fator de risco nos casos de tumores que invadem
este forame comprimirem as estruturas neurovasculares que por ali transitam, evidenciando a
importancia dos neurocirurgides conhecerem essas diferengas na morfometria do FJ entre os
géneros em determinadas populacdes a fim de obter uma abordagem cirdrgica mais eficaz
(DAS, Sushant S. et al, 2016).

Demais comparagdes entre nossa metodologia, resultados e a literatura podem ser

observadas a seguir no quadro 4.

Quadro 4. Medidas do diametro AP e ML do FJ aspecto exocraniano e compara¢do com outros autores.

AUTOR/ANO

METODO-  Medida do
Forame jugular

RESULTADOS/S
LATERALIDADE
Diimetro do FJ

RESULTADOS/
LATERALIDADE
Diimetro do FJ

DIREITO (mm)

ESQUERDO
(mm)

Presente estudo,
2019
Pais — Brasil

Mensuragic com paguimetro
analégico 67 da marca Zaasx
Precision avaliando a
morfometria do FJ no sentido
antero-posterior e médic-lateral.
Obzervou-ze presenca de zepto
completo ou parcial
(incompleto) e regularidade do
FJ por analize visual.

Meédia Total (todos os
crinios, H ¢ M)

AP: 93

ML: 13,73

Média Total (todos
o5 crinios, H ¢ M)
AP: 845

ML: 13,72

DAS, 5. et al. 2016

Pais- India

Paquimetro Digital:
comprimente maximo (AP) e
largura maxima (ML),

Analize estatistica: teste do qui-
quadrado e teste t de Student no
programa SP3S versdo 23

H- AP: 9.14-14.96

X=10,77
MI:8.31-18.18

H=13.69

M- AP: 4.84-10.97

X=797
ML:12.24-14.63

X=1375

Meédia Total (todos os
crianios, H ¢ M)
AP:9.37

ML:13.72

H- AP: 5.099.77
X=7.29

ML: 10.18-
15.25 X=12,73
M- AP: 4.36-8.41
X=647

ML: 10.47-16.4
X=1342

Média Total (todos
o5 crinios, H ¢ M)
AP: 6,28

ML: 13,07
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GUPTA. C et al.
2014.
Pais — India

Pardmetros  estudados: Lado,
digmetro latero-medial,
didmetro anteroposterior (A-F).
drea do forame  jugular,
zeptagBes, prezencga do domo,
largura e profundidade da foszza
jugular.  Pardmetros  foram
medidos usando o paquimetro e
o escalonador.

A analise estatistica de todos os
pardmetros fod realizada vsando
o IBM BSPSS Statistics para
Windows versdao 200, EUA
Comparou-s2  os  parimetros
dirzito e esquerdo.

Meédin Total (todos os
crinios, H e M)
AP:1122+-2.47
ML: 16,52 = 2,03

Média Total (todos
os crdnios, H e M)
AP: 052 +-1,55
ML: 16,02 =- 2,20

PEEREEIRA, G. et
al. 2010
Pais- Brasil

Parametros analisados: o latero-
medial e o anteroposterior,
medigdes do  forame foram
analizadas e comparadas entre
machos e fBmeas, entre géneros
independentemente de lado, e
entre 03 lados,
independentemente do génerc
da populagio da regido sul do
Brasil. O Paquimetro Mitutoye
foi utilizado para as medigdes.

Analize estatistica: foi realizada
por meio do teste t de Student
para amostraz  pareadas ou
independentes, evidenciando

H- AP: 033

ML16.18

M- AP: 592
MIL: 14,89

Média Tetal (todes os
crinies, H ¢ M)

AP: 921 +-195
ML: 1582 + 287

H- AP: 5.63
ML: 18,14

M- AP: 563
MIL: 15,13

Média Total (todes
os crdnios, H e M)
AP B65+ 137
ML: 15,86 +- 2,64

diferenca significativa quando p
<0,05.

IDOWT, O.E. et
al. 2004.
Pais- Nigeria

MedigBes (diimetros sagital e
transverso) foram obtidas de
uma amostra da  populagio
nigeriana uvsando paguimetro
vernier com uma precisdo de 0,1
mem.

Cada dimensZo foi medida trés
vezes e o valer meédio
registrado.

A andlize doz dados  foi
realizada no SPSS verzdo 11,
Una commparagio daz
dimensdes foi feita vsando o
Student’s teste t. A associagio
entre  continua  variaveis foi
investizada por meio do teste de
Pearson coeficiente de
correlagio. Uma probabilidade

{p) menor gque 005 foi
considerada estatisticamente
significante.

Média Tetal (todos os
crinios, H ¢ M)

AP: 1380

ML: 10,22

Média Total (todos
os crinios, H e M)
AP: 1411
ML:9.37
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ISHWARKUMAR,
S. et al. 2015

-
Oz parimetroz morfométricos
extracraniancs e intracraniancs

Média Total (todes os
crdnios, H e M)

Média Total (todos
o5 crinios, H e M)

Pais — Africa do foram nvestigados (FI- | AP: 12.89 AP: 1212
Sul didgmetro AP e ML). Os dados | ML: 6.43 ML: 339
morfométricos e fatores

demograficos foram analisados
no programa 3PS, versdo 21.0
(8P35Inc., Chicago, Illineis,
EUA). Um valor de p <005 fou
considerade  estatisticamente
sipnificativo.

Medidas  (comprimento e
largura) do forame magne e do

Osunwoke E.A et
al. 2012

Média Total do FJ
{todos o5 crinios, H e

Médin Total do FT
{todos os crdnios,

Pais - Nigeria forame jugular  dos  oszszoz | M) H e M)
occipitaiz  foram  realizadaz | AP: 1376 =236 AP: 1339330
usando vm paguimetro digital. ML:9.34 =2.00 ML:7.54 2217

A anilize estatistica foi feita
utilizando o SP'SS para windows
e teste Z.

Legenda: FJ: forame jugular X= média AP: didmetro anteroposterior, ML: didmetro mediolateral, H:homem, M:
mulher

7 CONCLUSAO

Analisando 0s nossos resultados frente aos nossos objetivos, podemos concluir que, na
amostra estudada, o FJ do lado direito em cranios masculinos aparentemente maiores, porém
ndo significativos estatisticamente. Nossos resultados apontam aspecto morfoldgico e
morfometrico proximo ao encontrado em outros trabalhos com outras populacées, incluindo um
estudo brasileiro. O Unico dado estatisticamente significante encontrado foi um maior diametro
AP do FJ direito em cranios femininos A incidéncia de septacdo 0ssea do FJ, parcial ou total
foi proxima a de outros trabalhos.

O trabalho permite concluir que as variages encontradas provavelmente advém da

diversidade étnica e racial da populacéo brasileira com origem em varios povos.
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