Dos nuevas técnicas de medicion angular
en los huesos largos humanos
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GONIOMETRO DE TORSION

La determinacién del angulo de
torsion en el humero, fémur y ti-
bia humanos es un proceso que no
resulta siempre sencillo, naciendo
la dificultad de la propia defini-
cion de la medida, puesto que, co-
mo bien es sabido, se trata del
angulo que forman los ejes de am-
bas articulaciones proximal y dis-
tal, no existiendo puntos de refe-
rencia sulicientemente precisos en-
tre los cuales deban situarse estos
ejes. A esta primera dificultad ana-
témica, hay que unir la propia de
la técnica de medicién en la que
habitualmente se emplea el para-
lelografo, instrumento que por ser
bien conocido omitimos describir
minuciosamente, pero si debemos
decir que la medicion se realiza
de un modo indirecto mediante
provecciones graficas de los ejes
antes mencionados (MARTIN, 1957).

Con ¢l objeto de minimizar las
posibles inexactitudes derivadas

de la propia complejidad del pa-
ralelégrafo, asi como de dar ma-
yor rapidez v comodidad al pro-
ceso de medida, hemos disefiado
el sencillo dispositivo que s¢ pue-
de observar en la figura 1. En pri-
mer lugar, debemos fijar uno de
los dos ejes, de manera que debe
quedar paralelo al planc horizon-
tal o estar contenido en él, como
sucede en el caso del fémur para
el cual fue concebido inicialmente
el «goniémetro de torsién». Para
el fémur y el humero, se fijan los
ejes de la articulacion inferior y
para la tibia el de la superior, si-
tuandose el hueso en posicién ho-
rizontal. Un hilo negro que parte
del plano horizontal tiene en el
otro extremo un iman que recorre
la escala graduada, de manera que
debe conseguirse que dicho hilo
pase por el eje de la otra articu-
lactén. De este modo, la medicidn
se realiza directamente.

Debemos hacer constar que, de-
bido a las dificultades arriba ex-
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presadas, los valores encontrados
para el angulo de torsion, ya sea
por un método u otro, deben ser
considerados, segin nuestra opi-
nion, como aproximados.

GONIOMETRO TIBIAL

Los angulos de retroversion e
inclinacién de la tibia, se definen
como «los angulos formados por
el plano de la superficie articular
superior medial (platillo tibial in-
terno) v las perpendiculares a los
ejes anatémico y mecanico de la
tibia», respectivamente. Se des-
prende de la definicién, que son
cinco las rectas que deben consi-
derarse para medir estos dos an-
gulos y, habitualmente, se proyec-
tan en un papel milimetrado los
puntos de referencia mediante un
didgrafo o un paralelégrafo, mi-
diéndose luego los angulos con un
transportador.

Para simplificar de alguna ma-
nera la medicion de estos dos an-
gulos, hemos disefiado el disposi-
tivo de la figura 2, que consiste en
proyectar en el espacio una linea
que siga la direccion general del
platillo tibial interno, asi como los
gjes anatdémico v mecdnico de la
tibia, mediante sendos hilos ne-
gros bien tirantes, de modo que
un transportador situado al efecto
nos mide directamente los dngu-
los « v # de la figura 3, tal que
i=a-90yr=90—§6

En nuestra opinién, los resulta-
dos que obtenemos con esta téc-
nica nos parecen por lo menos tan
exactos v rigurosos como los con-
seguidos por los métodos tradicio-
nales.
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Fig. 3
i=aAngulo de inclinacién
r=4angule de retroversién
d=4angule de divergencia d=r—i

BIBLIOGRAFIA

MARTIN, R.. LeArbuch der Anthropo-
logie. Gustav Fischer Verlag. Vol I,
pp. 304-305. 1957.

OLvIER, G.: Pratigue Antropologigue.
Vigot Paris, pp. 202-250. 1960.






