
RESTOS HUMANOS PROCEDENTES DE LAS
EXCAVACIONES DE CHINChERO (CUZCO).

por Tito A. Varela

¡ as excavacirnies llevadas a cabo por los proÍesoíes don
José \lcina don Manuel Ballesteros durante los afios 1968
y 1969 crí la localidad de Chinchero (provincia de Urumbarra-
ha, I)epartaniente de Cuzco) suministraron una serie dc restos
ciscos qUe 50>1 objeto del pí-esente estudio. Parte de estos restos

cr. r -espo rid crí a etiterra ni iemítes que e ití píezatí cii el afmo 1 540
y [creí un arr alrededor dc 1.600, pero existen otros círterra—
tI> ietitrJs itiás tu rd ios (Aleinia, 1970)

1 =tríía tír pum- e de lcs iíídi viduos sr in p robablenien te iii—

digerías, pero ex mste ta. rííbiétr la pos ibili ciad de que aIgutios
eníernaní ¡erutes foesen de españoles. Cotíviene señalar que la
prí Li laci ón a cttu a] cíe Ch mí ehere se treltive dentro del cci tu—
piej(i n-uci¿> 1 y culttr rul Quechua.

re] tic i óír dcl iii a ten al se tmiu est ra crí el etna ciro n (uní ero 1
¡ a. serie, ce mo ji tiede o bserva rs-e tío es nurtuerosa, x acl ermí á s
c¡uecla disní iii ti ida a. efectcis estadísticos, dadcí que algumios
e amicos estatí cíe fermn ací os. Eti etí a rito a Iris liii esos It> rgcís
río sc lía ce u] i st i ríe i ó ni emí cl eita do cita dro cutre derechos e

zqti je ecl os. La técnica ci oc se cuí plea cmi la mt medida” es ltí
cíe Madin.
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CUADRO NUMERO 1

Relación de los restos óseos procedentes-de Chinchero.

TOTAL ADULTOS JUVENILES

Cráneos 24 20 4
Fémures 23 23 [ —

Tibias 16 12 4
Húmeros.. 17 17 —

Cúbitos 7 7
Radios 8 8 —

Descripción individual de los ejemplares.

S.I.A. Cráneo completo. Piezas dentarias conservadas
y en buen estado. Adulto masciilínoNornia superior: Ovoide
largo, atendiendo al sistenía taxonóníico cíe Sergi. ]ienocigico.
Sttturas sin osificar, excepto la zona Cm y la región obélica.-
Norma lateral: Arcos superciliares poco desarrollados. Fi-ente
inclinada. Ligero aplanamiento postcíbelico, ptcr¿oti cern. su
turas esfenoparietal. Apófisis níastoides grandes.-Nornria pos-
terior: Domiforme. Sutura lamhdática cotí un hueso wor-
imano y otro apical. Jígeiu 1)lagiocefalia, producida post-
níortem.

SIR. Cráneo sin la maíidibtmla. Reabsorción dc alvéolos
por cuida de piezas dentarías. Fuerte abrasión dentaria .Adnlto
masculino..Nornía superior: Ovoide Fenocigia. Solamente
sínostosis en la región oi)élica.-Norma lateral : Arcos supeí-
ciliares poco mareados. Frente muy inclinad a y uplananímem-
lo postobélico, ambas caracteristicas influidas por la deFom-
mación étnica. Región del pteí-iótm con sutura esfenopavictul.
Apófisis mastoides grandes.-Nornia posterior: Dorniforune.
Suttírtí lttrnbdática. extraord i nariamemite complicada, presen-
tande huesos woimianos y tío típica

1 grande que li¿tsttt cierto
punto podría consideiaísc un hueso inca1 propium.

Cráneo con deformación tabular obliena, segán la clasi-
ficación de Líííbelloni.

s.i.C. Crámíco sin la mandíbula - Pieza.s dentarias com-
pletas y en buen estado. Masculino madoro.-Norma superior:
Ovoide. Fenocígiccí. Suturas ]¿trnbdátiea y sagital practica-
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tuente oid iteradtts. la. coronal srio en la zona Cm— Norní a la-
tecal Arcos supe ciiiares tipo 2. Freuí u muí ux it ncli tu ti da y

íal-i etales d dc, rttí ades por ci ectc)s de itt cíe fornir ¿inióti etuí ‘ca.

1 >tdr ómí noii stí Luí-a ts fen ti r ictal Apó]r sis niastt) cies e in
seicí ciii es nruscu itt u-es míertí u a les partí ti ti va ion.—No rtn ti pr iste
sic,! I.)ormníIormtm.’ tutu u zícn.ísa<.ie. Presernia detocrnuc¿iorr tubular
obí íctr¿n -

S.fJi). (ir{urieo sin niittritlíliniltt 1 re¡-t~ detitajias comuser—
x’arj¿rs. Xl, (díreulr¿i ) Xi¡ izgítíen dr> x 1 (izqnuierd¿t) - Fe—
ruretuirno rniadtr ro.—N ruina supe.íiot : (ix timde cottr..í. C~iptozigico-

Mr iii las cci reí it’ =sagital siueste íd r Neepto la. zontí (l~
la solctia í¿tnímhriática presenta ob]in í íd u ~tdaíiieritc la zomia
Ii.—Níii’lihí lairi¿íl : Nas¿ule— poco ~¿rJicrrtes.(‘ mr ec de arcos
~tifiereiIiaFes. [nr-tite -ceta alía. l’cr-IiI ~-ta uIt] curvilíneo
-uní tun ligero ¿r [iltinianiiiemilo pristolíelice. Pu í non < en sutuía

eslenrípa ricial, Ajiófisis iiiastoides pec~ueita a ],ecttr de. trído
a pOUí en eI]a.s. a riernás de cii =1oc<iipii¿i.l.~ioi rin prisleris.n’

fÁ,rniít. Ca rr’c.e de boesos worrír [¿uros.Non rna aiite.smr.,r
(Si-hita> nutrí’ írides y iecl{iíicleadas—. Nariz aruba. E5íi5 ca—
i-¿uetcrístir¿ts ~ 1 iii dc unía srtpíresttr ti¡itilrmgía niiediterntttiea
eoríío pa necia jiudící a siniple visía.

(Ji-!— 41-! u i trir:ru lijen cminíserxaclo a exerupcíoui dic
peídici¿í tic srr>t tnír u un zííiíba~- 1-egiones dcl plerión y cmi el
iiasiuir’.-.ipital cmi rl h~csies.fenoides. así nonio perdidas tire
u me» <-mí partes ~urpenom <it u tít hita derecha 5’ en el parietal
dci nuií-?niru lado. l’cuiiciriuiri mdtmlto.—Nrírni¿r SiupeiLuul : Ovoide
cel-trí. (riptozígíce. Esí ido prir o avairzado de la Sitiostosis
y- ‘ <íi Mmii piecisiorí ]iu~r pi’ drd de sustauicía. De toch.s fet-—
unas nos vi ceo mí bici ni nitro rduho.—Nom-¡mía ]=utt’r-¿ul: Ineuíte.
1 íger¿tnnmeníte neiiritndla ~ iheniib udtí. Ca rece de ajees su
cii ‘¿uit 11 pi riguitttismrn y ti l)ltnrioceipitti ha se xcii ae.eiittíados
fiel Ir dr ( u mli idiOlí étmííc¿r .— Neinía poster-icí : í)omi Irirriie. Huc
50.5 nrO imílalios ti annilios Indos ck la sutííu¿ lambci¿ítica.

inico c iii defo rru ¿te i (iii 1 tmbtí lar cíblr cutí poccí acusa ci ¿t.

Cli 1 1( ¡6. Ciático síu iostro. Hay- pérdida cíe stís-
ttínc u a cii c 1 1)0 FirS.tzt 1 i zd¡ui icido 1’ dii lii ptt ute basal del e raneo.
Carece de ¡irunidllar] a. Jttt;íen uno ad u lio. -?\ Oitii ti u poner Ovoi-
de. Sólr í <N iste sinr st osí s ¡itt rcial cíe la í-egi ó rí 1bé] ica . N oTnia

1 titera 1: Can-cee de a retís su peri íi ales. 1 rente ahínííbtíd a. Per-
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fil sagital curvilíneo sin aplananíiento postobélico. Apófisis
mastoides pequeñas.-Nornia posterior: Domiformne. Huesos
wormianos y un hueso apical grande y bipartido que casi
podía toníarse ecimo tmn hmresrí incal bipartitu ni.

CII-1-=IC-1C. Cráneocori pérdida de sustanicia en ambos
lados del pterión ~ crí la parte basal. Falta el esplacnocráneo
y la mandíbula. Femenino adulto.-Nornía superior : Ovoide.
Sinostosis parcial sólo de la región obélica.-Nornía lateíal
Arcos superciliares poco níancados. Frente tnuy inclinada.
Aplanamiento postobélico. Occipucio prominente. Apófisis
mastoides grandes pal-a una mujer, apoyando sobre ellas.
Norma posterior: Domnifornie cori rina ligeía caren¿í. Diversos
huesos worríimanos.

Graneo cotí una posilile deformación tabular oblícua poco
acusada.

CH-1-AC-i-d. Cráneo cii buen estado. Hay pérdida de
sostanei a en la parte basal x en la ptíite izqtmierdtí de ítí zona
ptérica. Falta de mnandíbola y algunas piezas dentarias. Fe-
menino sen il.-Normtí superior : Ovoide con tendenci ti a Birsoi-
de. Fenocígico.-Norma latetal: Ausencia dc arcos supercilia-
res. Jtí frente, eí prognatismo x el aplan a iníemute postcnbelicc
se ven acentuados por Ja dcfrr.nnnación étnica . inserciones y
apófisis mastoides débiles.-.Nrurnntn posteiior : Dom ifornie. Pa-
recen existir huesos wormiaíros, pero cl grado avanzado de
la sinostosis impide hacer un dignóstico claro.

Cráneo comí deformación tabular erecta en un grado poco
acentuado.

(JH1AC-1 e. Bóveda sin frontal y sin níandíbula. In-
dividuo probablemente nitnscínlitío y adolto.-Noíma lateral
Perfil sagital etírvilineo con aplananuíento pesíobélico.Apó
fisis tnastoides ncírm ales. 1 nsercioííes mirsetila res débiles-N nr-
ma posterior : Doní iforíííe. Ca rece de huesos worniiarics.

CH-ii-Aa. E>’t. 1. Crtineo en buen estado; pero falta ci
temporal izquierdo, el esplaenecráneo y la palte basal. Carece
de níandíbulas. Femenino adulto.-Norma superior: Ovoide.
Suturas sin osificar excepto la zona Cm y la región obélica.-
Norma lateral: Ausencia de arcos superciliares. Frente recta
y abombada. Perfil sagital curvilíneo . Aplanamiento post-
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obélico . Apófisis niastoides grandes para una iiiujer. N ertina
posterior: Domilormne. Inserciones mttsculaTes débiles.

CHI1-R. Est. 1. Cráneoen buen estado. Pérdida de sos
tamícia en la orbita i-iquieida. Piezas denta rías con> pletas Y en

bucmi esttt do de eetíscrvacióní. Mttseulitío tid tilto. Nrir¡ti a. su—
peri r r : Ox-ruicle, con ] igera tendencia pentagonoide. letiocigice.
Simiestr isis de la regí ón ohelic. n x cíe ítn porción Cm.- Ni erina la
ter¿nl -. Atusencia nc arcos ‘-opurciliares. Frente recttt y a Ita.
Su t tu ra esfenopa rietal ci r la it grotí del ptcrión. Perfil sagital
cu.rv ilírico sin ti p latíaitíicrílo postobé.l ico. leseicíones reusen -

lares débiles \ pófisis riiastoídes robustas; pero ecu-tas, a pr>-
xanicl o el eráí reo sobre les condiles-Norma posterior : Dorni-
lev tu e. Si u huesc)s wc)rln itínos.

(‘11.11-E sí 12 rz. C rauco incompleto. talt el esplaetio-
crttuneo y pa te basal. Presenttt perdida cíe sinsta micra en el

mita]. ¡ a uní ami drbu la p reseril ti pérdidtt cíe todas las preza s
den t tirias. Nl ¿iseulitie nitu duro. -N rí irn a su perre r : Ovoide coto.
El esta d ti ci e sinestosrs a.b¿irea la niaycuria dc las síu tu ras coro—
na.1 y sagíttui.-\drma latera>: Frente inclímiacia. Planoceipíl¿íl
etí raete rí stíco. A pó lisis mztsteides grancíes .—N r rmna poste r r r ir
Diimilo nne. 1 ‘roto bertnncia rícci pital exter ría basítinte marcada.
i tu sereion es iii useu lares ptítentes. Ca rece cíe huesos wormíí u líos.

(2111-SaL. 2 u. Es’t.1 . (2 ático crin un fiagmnento de ma ii-
díbír itt. Ftílta el es.pl¿teminrcitimiee x- la parte btisal. Mascín l¡nc
niaclníie. Nrírtiía 5u1)erIr>r : Elipsoide dtrdcmse pu estar ~d~0

1=

clclnírriitido {>r>stuiioiteun. lenocígico. 1 ~s sti[rri¿.ís sttgittí] x’ ce—
reníal práct ¡ca.uiente íe¿u.bsorbidas. 1w sun tu u-ti la un bdáti ea rííux-
conír pl i ea da. y ha st¿í rite cerradí a en su pa. ntc izquierda - .N ormn tt

la.t er¿n 1: A lees supercilia. res débiles. Frente buí ida . Perfil Sa-
g~ttíi cnn rvilirirnru cori ligero apl¿uíítnníie¡íte post<íbelice. Apofisis
iii trst>> i cl r ts pec¡u.r cinas pani un xa ron a sí cern ru las insere ¡one~
ni osee] ¿u ¡-es. - Nr>rin a posterior i)oumiíform e. II tieso apu al

(hJíÍI-Sub. 2 u. [Itt. 1 - Caleta crin mí ntttidibui la. Ph ¡a~ den
t¿u rna s erimil plet a s x- bien cc,nservadas - Feníetí i río tid o Ito N e r rna
super ¡rmr : Ovo ¡cíe. Suturtís abíerttts, excel)t<) ltI /Otitt ( líge
rtumncntc rí hí i teitíd tt.- N ormn a ítí te ni1: Per fil sagittí 1 cítí x nl í neo

sí t apian amuí i eíít o postobélico . Norun ti pe”terior : Dom ifornie.
1 huesos ivo rrnianos y hueso apical ligertítnente desplazado a
la izquierda. 1 rísenciernes musculares débiles.
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CH-JI-SaLt 2 tI. £51. 1. Cráneo cnn buen estado. [‘alta eí
esplaenocráníco y hay pérdida de sustanicia en la paite b¿ts¿tI. La
intuidíbula pí-esenta una reabsorción comupleta cíe, los alvéolos
por pérd id¿í de tocitns ítns piezas dentarias. Masculino ¿nr] tu Ito.-
Norma stípeí-ior Ovoide. Fenricígico. Sinostosis tic la legion

obélictt de la ¡ería Cu.-Noí-íirtt lateral: Arcos superciliares poco
mareado Pl herr ttnl, los pttrictales x la parte sttpericw del
c>ccipítal est nni nr <ny ¿tice tndos por 1 d leí ni ticióti étnictí .5 tu -

aíra fenrip nriettr1 en la región del pteí icíní . Apófisis untís-
totdesor- írides. - Nounía posteni i~r 1k r fil d oííi i forní e nitív
acusado pot electos, de Li (le (ovínaunon Carece de. huesos
woion a nos x lis íiisercíoíles niusculat e omí ti c)rniitiles.

Crá nico cori defomu ¿u. i orn ir buíar obli cina.
011-lI. ti. E.u. 1. Ci tuco bien ecumnservado, sólo presenta

pérdiltí a tic sus [¿tríeitt cii 1 í pi it basttl. Ctnrece de mii a.mndibt.¡ Itt
y tiemne en buemí esta do x c c)minplet~is las piezas demitaria s. Fe-
rn.ettinr adulto —Nrrn na it pen u ni Ovcí ide. rití rto lenocí a tao.
Estado de siniostosi s pero ax u II ido, sólo está pttrcittlnienr te
c0uiítcracla ltn re’i óna o] re] nc n (u rmíía lateitíl : Ausencia de
alcos superciliares. Fremíte -n lar, inelitíada. Su [ura esfeuropa-
metal cuí la íegimSrí del J)ten tirar Lígertn planoccipittt] ia qtne
ptiede. ser provocada por nr ui~t posible (le Formación étnica. \ pó-
lisis níastoides pequeñas Non níí í

1)osteiioi Doinifornie. [Irte-
sos xvorrniatnos.

Cráneo cori posible defornitición taliular oblíena l)oco
¿tensada.

CH-II. Sut. U. E5t. 1. Cn-~rieo y níamidibul ti crí l)nitti) es-
tado. Faltamí pieztís dení aritís y presetitttn bastante tíbrasr en.
Femiietiitio a clnilto<Noníína superior : Ovoide. Femiocigico. Es-
tado de sinostrísis poco avariza.clo.-Nornia ltítertíl : A reos stiper-
ciliares tipo 1. Frente algo inielinada. ligero aplananíiento
postobcnlico. Sutír rtt esfenop¿iri chi en la región (leí pteí-ión.
tXpó lisis unastoicles pequeñas.- ¡Norma posterior : Dotrí i foririe.
Iluesos cíe iuíscíción muscular clttbiles.

Prescínta umití línerte pitígiocefalia producida, probable-
mente, post-rnorteon.

CHII-V. 1.632. Cránecí cii buen estado. Falta el csplac-
nocráneo y ía niandibula. Feríicnitio madtn¡-o.Nonní a síu perior
Ovoide. Su tura sagital clii [erad a así aonio ía s zonas fa y
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de 1 t~s sutíí ras ecironal y lantnbdática respectivaníente.N raruiitt
lateral : A uscírcití cíe arcos superciliares. Frente recití. Sutura.
esleiiopttríettnl en la region dcl pterión. Perfil sagita.l ctn rvu
límíco etin ligercí aplamíamíetnto postobélico. X pófisis niastriides
btístauí.t e grarí cíes. Nerina posterior : Dorn.í forní íe. Aspecto g rá-

e 1, cxceptr u Ití P Oto bertí nci ti duce i p ittíl ex tcmtl qtu e r’sta mu liv
mntn retití a.

CIIIII-4-E.sLS. Bóxeda. sití frontal y sin niaiirl iliula.
mli vidii ru probti híeminente mn ti sc inlíno y auncí ti e itt rtdl a d tío pite—
de p teisa rse, pttiece qne es ací ultc. N erina lateral : ligero
api ¿.íu ¿ un mii emití> 1iosl he] i er Xpó flsi s mii tisto irles grau des y re-

br r sta s . - N- riitm ti pcisteii or : Domíí lortne. Prescuita lítí esos WOT—
miaMos. lnit’4i5 de illttACiOfl níurscu.Jtnr poco tít ní~ ud ~

ClII<. Cíanico u líocrí estad o, cotí ¿n] gtí u ¿u pcicutía diC
5 tisi arre ití cii l¿t P nr t niqui erda cíe1 espítícmi oc u amir o y en el
ptnre¡al de] nii>mo Y í cíe Ltt mtníí cl jimia el tiutxíl nl pi esemíttnn
pérdida cíe la nnax curia de las piezas dentat í u lir nncnnnrí
nr a cl uno. Noni itt sí qn t i cur : Ox-oid e. Fenocígico Re”tos cíe la
sntt o r¿n uní elóp ietí cas r cern pleta. 5utnira cortintrí o bu ieia.dtt
excepto ití ion u a C~. Sniturtt sagital ecu mpleta excepto 11 ti rr-’giórí
cíe1 4 belir u. Sin í u ra la ni br] ática prácticamente sirirísí custíd a. Non—
ni ¿t later ¿nl: ~1‘od tu el cianecu prcsetita nnmí a. extitio dlintí r i ¿u trtt rus
forní tic i ón ti ch iii r tu itt dele rau ación étnictu., la frente es iii ti \
bu i dti - Existe un ti fu críe coíist riciotn pcustb regní¿it ica , a- í ce nio
u ni ¿ tgr¿ í tu elev¿íci ó u de Iris pa.r~ etales en eí p] ti [ir> stn g íta.l y en
el te nt: no rin el í i cu. . -\ pr> lisis un tnstoi cies pcq itetías. e lnscrcí ouíes
liii tseiil an-rts rielil les.

Cii> uncí> crin clelorunticióuí amular olílictra iiitix tíctusacla.

Es¡ ¡j.ci u.> i~mologieo.

Pti r¿n el clittgr nóstico tipcilógico se al ir’nde, eommno es leu Iiitti tul.
al esí ud ir u de los caracteres ena Ii tttl.i x~>~ y cniaiití ttttiirus iii ¿ rs
repi-rtsenl ¿ttíx-os dic la forma general del cráneo x’ ríe los huesos
largos.

E ni Iris cti¿iclres u ¿ini eros 2 y 3 tiptírecen ] rus valores mdi—
vidruules los prcmn-iedios de ]a.s dos series. mii mi scnmli¡ía x fe-
níenir, ti - A pesar del reducido número de ejcuí u-es de que
corísttnn ltís drus scries, podeníris decir que se tr¿íta de un ecun-
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junto bastante homogéneo y definido. El análisis de anibos
cuadros, permite afirmar que, dentro del natural dimomfistno
sexual, el comíjunto responde a utras rnistnas características
métricas. 1 ~as mnedidas absolutas son en general pequenas,
excepto la altura y anchura orbitania, que presentau valores
elevados. En cuanto a Jos indices, el cefálico queda incluido
dentro de tuntí baja mesocramit.~a y el aurículo longitudinai de-
nota canrecranea. Los inídices sagital frontal y sagital occipiLal
dan unos valrures l)astauite elevados, Ir> que indica escasa cur-
vaturtí de ambcus huesos, rniemrtras ocurre Ir> ecumítra tnru cori el
sagital parietal.

De todos los ejemir plares esttrdiadrus, ningulírí prcseníttí el
huiesu [mícay srilariíente ti-es iííd ividuos muestran hueso típical,
uno de ellos giande y bipartido. Los huesos womníianrus son
mas frecuentes y sc encuemitrarí en ocho ejemplares.

El cálculo de la estatura se ha realizado por medir> de las
fór-mn alas de Pearscu¡r, crumo se ex presa cuí el cuadro tíuuniere
4. Teniemidru crí cuemíta el íeducidcu núrmíermí de huesrus largos
que coruprune la serie dehemnios tonían con ciertas reservtís los
resultados obteííidos. Según estos valrues, la estatuía es i)aja
t¿í rí tcu en brumo tures ermnio cm mmnoj eres, res rmltatidcu muy semílejamíte
a la obtenida cii tulios grupos quechuas.

Posición. s¿stetna!¿ca. Desgraciadanienite un dispruticíncus
dc turia serie ósea con el stí lícíente peso estadistico que nos
defina la prublaciómí atíd itía. Nu rubstante, en la biblirugra! ua
constiltada ex istetí algunícus tntibtijcus, entre ellos el retm.liza.drí
prw 1 laenckel (1.958) sobre cráneos Mapuches. Fin eturuíbio
lrs estudios cmi el vivo constan cíe series más ni umneícus¿ns. Fe-
rrís (1.921) amnaliza los Queclíu tt (Perú) con u.u total nc 121
inc1 i vid oes, Rotmuntí (1933) estudia los grupos Queclítra. y

A i martí ríe 1 ~r>liviti NT nr> encuentra diferencias signi fictíti vtís
entie elícus, con lc> cual inivttlicla. Irus ti-abajes de Chervimí (1907)
que ha] la diferener tís mmnprurta rites entre amnbos. De trídas for-
mas el pícublemmia rin está ¡-esuieltrí, porque Veilard (1961)
examhnina. los Quecirtia del sor del Titicaca y los Airiía rin de
la altiplanicie enicumitnaííd o a lgu mr tis diferencias. Los A i ííítn
son níenuos braquicéfalos y de estatuía un pruco más elevada
que 1(15 Qmneclíua.

Resu micud¡u el tipo srm ra ti ti eru del príeNo tnnd imící se c¿n rae-
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teriza prw una. esttttu ra que tiende a baja (1,57-1 ,62 ) , etíptí-
cidad craneana reducida, braquicefalia, pero con algunos
focos de mesocefalia, cráneo ligeramente elevado y anchura
bicigrurnática gíande.

f)e tícoerdo con los reslíltadr)s obteni drís cmi ji nestro estudio
no ballamrus diferencias importantes con la tipologia purupia
del pueblo aíídimícu. Umiicamnente sefntt]a unía baja mnesoccftília
y escasa anchura bicigomática en los restos de Chinchero.

Por lo que nespecta mi la posible presencia de eleníentos
raciales aportados por la colonización española, debemos in-
dicar que crí ía serie aqui analizada esto no parece probable,
y a que enutre laus ejerniplares examinados río se lían eíicoiitrttdíu
individuos de clara tipología mcditená¡íetr.

Defor¡naeionesétnicasdci cráneo. Para el dignósticru de
las deformaciones étnicas. se ha toníado corno base la clasi-
ficaciómí de [nube]btu. De acuerdrí con este criterirí, seis era-
neos presentan deformnación tabular obliena y uno defornía-
cíen ¿tnular oblicua. Dentrr) de uíi mismo tipo de deforníacuon
hay casos mucho nuás aceuítuados que otros y esta gradación
río estti cmi ca urreltíci ón ecíní la edad.
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