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INTRODUCCION Y JUSTIFICACION

Desde la antiguedad, el hombre se ha caracterizado por su
capacidad para admirar la belleza y plasmarla en pinturas,
relieves y esculturas, Una parte muy importante de esta
admiracion se ha enfocado hacia el hombre misimo y en especial
hacia la mujer. En las culturas primitivas el concepto de helleza
en la mujer estaba dado por la presencia de los organos sexuales
secundarios (senos y caderas), los cuales resaltaban en sus pinturas
y esculturas, sin dar importancia a la fisonomia de la cara. Fue
hasta las culturas Egipcia y Griega donde encontramos una

atencion especial a la fisonomia del rostro, que persiste hasta
nuestros dias.(1)

La cara es la parte mas variable del cuerpo. Permite distinguir
entre razas, grupos étnicos, sexos e incluso entre miembros de
una familia. La variabilidad estd manifestada por las diferentes
medidas y formas de las caracteristicas individuales y ain mas

por la relacion de unas con otras.(2)

Sabemos que el concepto de bhelleza ha cambiado en las
diferentes épocas y culturas, aunque algunos canones de belleza
han persistida por largo tiempo; camo sucedid con los cinones de

belleza Grecolatina que fueron rescatados y renovados por los
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artistas del Renacimiento y han perdurado hasta nuestros dias
por medio de sus pinturas y esculturas.

Aunque dichos canones de helleza tuvieron gran influencia sobre
los cirujanos plasticos de este siglo; como se demuestra por la
gran cantidad de literatura sobre ello; en la actualidad estos han
perdido vigencia ya que se ha demostrade por estudios
antropométricos que las mujeres bhellas de nuestro tiempo ho se
apegan a ellos.(2-5) Sin embargo, el concepto de helleza
femenina tiende cada vez mds a ser universal debido a la
influencia de los medios masivos de comunicacién, cumpliendo
con lo referido por algunos autores ; que para ser considerada de
gran belleza una cara debe ser muy familiar para ser reconocida
ptblicamente como en la antiguedad lo fue la realeza y
actualmente las artistas de cine y modelos.(6-8) De esta gran
influencia que ejercen los medios masivos de comunicacion
tenemos que el concepto de belleza femenina tiende a
universalizarse en la figura de la mujer blanca caucdsica

norteamericana o en la mujer indoeuropea.(8) fig. 1.

La belleza es un concepto muy subjetivo, dificil de explicar, facil
de sentir y suceptible de cultivar, Desde el punto de vista de la
cirugia plastica, algunos autores la definen como la presencia de
orden, simetria y armonia de cada una de las partes vy de éstas

con el todo. (9) En un esfuerzo por objetivizar el concepto de
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belleza de la cara, las cualidades de armonia, disarmonia o
desproporcion pueden ser determinadas cuantitativamente. (2-
10).

Desde hace siglos la Antropologia ha desarroliado métodos de
estudio cuantitativos precisos como es la Antropometria, la cual
se basa en mediciones sobre puntos o marcas naturales
bien delimitadas y constantes generalmente sobre planos oseos,
pero no se le dié la importancia debida en medicina, sino hasta
hace unas décadas(2), con el desarrollo de las técnicas de cirugia
craneofacial que ha desarrollado mediciones de tejidos blandos
en forma directa y donde junto con la cefalometria que realiza
mediciones oseas sobre una radiografia estandarizada, ocupa un
fugar muy importante. A partir de esto se han desarrollado gran
cantidad de métodos relacionados con las mediciones
craneofaciales tanto en planos dseos como:en tejidos blandos,
como son: la fotogrametria, xerogrametria, bioestereometiia
(11,12), el barrido con laser y la sensibilidad remota, todos ellos
con el fin de facilitar el diagnostico y planteamiento quirtrgico
preoperatorio, asi como el control postoperatorio. Sin embargo,
la Antropometria continua siendo e método mas utilizado por su

sencilléz, economia y confiabilidad.(13) fig. 2 y 3.

El cirujano plastico se caracteriza por poseer un concepto de

belieza definido, sensibilidad para percibirla y destacarla, sin

- 03 -



embargo, aunque esta capacidad puede cultivarse y desarrollarse,
para los cirujanos plasticos jovenes es de gran utilidad contar
con una guia ohjetiva acerca de las caracteristicas de la belleza

femenina, para asl facilitar su trabajo,

En Norteamérica existen estudios antropométricos de tejidos
blandos faciales enfocados a tratar de objetivizar la belleza de
las mujeres blancas caucdasicas como es el estudio de Farkas.(2) .
En México contamos con estudios antropométricos de segmentos
faciales como son el estudio de la narfz mestiza del Dr. Ortiz-
Monasterio (14) y el estudio de perfiloplastia del Dr. Gonzélez
Ulloa (15), sin embargo no se cuenta coh un estudio
antropométrico facial completo gue haga patentes las
caracteristicas de la belleza femenina mexicana y sus
diferencias o semejanzas con las descritas en la literatura

internacional.
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OBJETIVO

Realizar el analisis de las medidas, angulos y proporciones
faciales de mujeres mestizas mexicanas consideradas bellas y
comparar los resuitados obtenidos con los reportados en la

literatura internacional para otros grupos étnicos (Farkas).
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MATERIAL Y METODO

El grupo estudiado consistid en dos subgrupos de mujeres
mestizas mexicanas de 17 a 30 aflos de edad, con una media de
20.8 afos, sin cirugias faciales previas, sanas y sin problemas de
oclusion. Se consideré como mestizas mexicanas a aquellas que
cumplian con los criterios de arraigo de Garcfa Férnandez (16),
investigando su ancestrologia hasta la cuarta generacion. El
primer subgrupo estuvo constituido por 30 mujeres consideradas
atractivas por consenso general, de profesion modelos, El
segundo subgrupo estuvo constituido por 30 mujeres normales
escogidas al azar entre personal de hospitales, empleadas de

oficina y estudiantes.

Se realizaron mediciones directas sobre las caras de las 60
mujeres por el mismo investigador, considerando 12 puntos
antropométricos para las mediciones verticales (triquion,
glabela, nasion, pronasal, subnasal, labio superior, estomion,
labio inferior, sublabial, gnation, suprauricular y subauricular ),
ocho puntos para las mediciones horizontales (frontatemparal,
cigomatico, gonion, endacanto, exacanto, maxilofrontal, alar y
chiquion ) y cuatro puntos para las mediciones sagitales
(endacanto, sellion, subnasal y pronasal ). Con lo que se

determinaron treinta y dos medidas lineales (18 verticales, 12
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horizontales y dos sagitales ), con un calibrador tipo vernier y un
compas antropométrico, determinando ademas dos angulos, el
nasolabial y el nasofrontal. Con el objeto de conocer la calidad de
la relacion entre las medidas lineales, ( entre un area y areas
diferentes ) se calcularon a partir de las medidas lineales 24

indices de proporcién facial. fig. 2 y 3.

Tambien se realizé a las 60 mujeres estudio fotografico de perfil
izquierdo, donde se calcularon diez inclinaciones faciales
utilizando el plano de Frankfort para determinar la vertical a 90°
a partir de la cual se midieron las inclinaciones con un
goniometro, una inclinacion fue tomada como 0° si los puntos que
definian el contorno se localizaban en la misma vertical que la
dibujada de la linea de Frankfort, la inclinacion de la frente se
consideré positiva cuando protiuia v negativa cuando se aplanaba
hacia atras, todas las demas inclinaciones fueron consideradas
negativas si el punto inferior se localizaba posterior a la linea
vertical,

Se calculd el promedio y la desviacion estandar (SD) de cada
medicion. Las diferencias entre los grupos de mediciones fueron
establecidas utilizando la prueba t de student (t). Se realizdé un
Analisis de varianza de una via comparando los promedios y
desviaciones estandar reportados por FarKas (2) para mujeres

atractivas con el grupo de mujeres atractivas mexicanas.
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Figura 2






RESULTADOS

De las 32 medidas lineales, unicamente en dos medidas, una
vertical y otra sagital, existio diferencia estadisticamente
significativa entre los dos subgrupos estudiados. La altura
mandibular (estomion a gnation) fue mayor en el subgrupo de
mujeres normales con respecto al grupo de mujeres atractivas
(p=0.048).

La protrusion de la punta nasal fué mayor en el grupo de mujeres
atractivas con respecto al grupo de mujeres normaies ( p= 0.01 ).
Mediante el analisis de varianza de una via se realizd la
comparacion del grupo de mujeres mexicanas consideradas
atractivas con el grupo de mujeres blancas caucasicas atractivas
estudiado por Farkas (2) y se encaontro diferencia
estadisticamente significativa en siete medidas verticales de
las 16 comparadas: La altura de la frente extendida ( tr-n ) fue
mayor en las mujeres atractivas mexicanas que en las mujeres
atractivas norteamericanas, la altura del perfil alto ( tr-prn )
fue mayor en las mujeres atractivas mexicanas que en el grupo
de Farkas. La altura total de la cara (tr-gn ) fue en promedio mayor
para las mujeres atractivas mexicanas que para el grupo de
Farkas, asi como también fue mayor la altura de la cara alta ( n-
sto ) para las mujeres atractivas mexicanas que para el grupo de

Farkas. En la altura del perfil bajo ( prn-gn) y en la altura del
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mentén (sl-gn) la diferencia se invirtio siendo mayor el promedio
en las norteamericanas atractivas que en las mexicanas
atractivas. fig. 4 y 5.

En ia allura del labio superior (sn-sto) sin embargo, la diferencia fue
ampliamente significativa con un promedio mayor para las

mexicanas atractivas en relacion con las norteamericanas
atractivas. ( tabla 1).

En las mediadas horizontales se encontrd diferencia significativa
en un 66% de las medidas comparadas ( 8 de 12 ): en el ancho
biocular ( ex-ex ) el promedio fue mayor para el grupo de
mexicanas atractivas sobre el grupo de Farkas con una diferenica
ampliamente significativa ( p= 0.000 ) , en el ancho de la frente
(ft-ft ) y de la cara ( zy-zy ) el promedio fue mayor para el grupo
de mexicanas atractivas sobre el grupo de Farkas en contraste
con el ancho mandibular (go-go) donde el grupo de mexicanas tuvo
un promedio mayor, En el ancho de la rafz nasal, asi como en el
ancho de la boca, el grupo de Farkas presentd un promedio mayor
al gupo de mujeres mexicansa atractivas, al igual que en el arco
del bermelion superlor y el bermelion inferior, fig. 6.

En cuanto a las medidas sagitales hubo diferncia ampliamente
significativa en las dos medidas comparadas: profundidad de la ralz

nasal (en-m')con un promedio menor para las mexicanas atractivas
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y la protrusion de la punta nasal ( sn-prn ) con un promedio menor

para el grupo de Farkas. (tabla 1) fig. 7.

En las inclinaciones hubo diferencia estadisticamente
significativa en 80% ( 8 de 10 ) de las mediciones comparadas; la
inclinacién frontal fue mayor en las modelos mexicanas que en el
grupo de Farkas. La inclinacion de la linea-inferior de la cara
(snpg) y de la linea del tercio inferior ( li-pg ) en promedio fue
menor para el grupo de mexicanas atractivas comparado con las

norteamericanas atractivas. ( tabla 2 ). fig. 8.

La linea del menton ( sl-pg ) presentd una mayor inclinacion para
el grupo de Farkas comparado con las mexicanas atractivas. La
inclinacion del puente nasal ( n-prn ) y del labio superior ( sn-ls
) fue mayor para el grupo de mexicanas atractivas en relacién al
grupo de Farkas. La inclinacion del labio inferior ( li-sl ) y del
eje longitudinal de la oreja también presentaron diferencias
significativas siendo mayores para el grupo de Farkas ( tabla 2 ).
fig. 9y 10.

En los indices de proporcion estudiados, también se encontréd
diferencia estadisticamente significativa en 50% de ellos ( 12 de
24 ) . El indice de proporcion frontal ( tr-n X 100 / ft-ft ) fue

mayor en las modelos mexicanas que en el grupo de Farkas.
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Fueron también mayores el indice de proporcion facial ( n-gn X
100 / zy-zy ) v el indice de proporcion de la cara alta ( n-sto X
100/ zy-zy ) para las modelos mexicanas. Ef fndice mandibular (sto-
gn X 100 / go-go ) y el intercantal { en-en X 100 / ex-ex ) fueron

menores para el grupo mexicano en comparacion al de Farkas.

El resto de los indices con diferencias estadisticamente
significativas; mandibulofacial ( go-go X 100 / zy-zy ),
mandibulofrntal ( go-go x 100 / ft-ft ), de la punta nasal (sn-prn
X 100 / al-al ), lahio superior-boca (sn-sto X 100 / ch-ch),
contorno del bermelion superior ( ¢ch - ch X 100 / ch - Is - ¢ch },
nasolabial ( sn-sto X 100/ n-sn), y e auricular ( pra - pa X
100 / sa-sha ) fueron mayores para el grupo de mexicanas

atractivas en relacion al grupo de Farkas. ( tabla 3 ).
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TABLA 1.

Comparacidn de moedides lincales de wmujeres
atractivas mexleanas y
mujeres atractivas norteamerlicanas ***

MEDIDAS VERTICALES PROMEDIO PROMEDIO  VALOR DE
MAM* MAN** P
Altura de la frente extendida (tr-n) 6.52 6.19 0.028
Altura del perfil alto  (tr-prm) 10.94 10,40 0.012
Altura total de la cara (tr-gn) 17.65 17.19 0.027
Altura de la cara alta (n-sto) 7.1 6.91 0.004
Altura del perfil bajo (pr-gn) 7.87 8.21 0.019
Altura del labio superior  (sh-sto) 2.19 2.00 0.000
Altura del mentéon (sl-gn) 2.50 2.80 0.000
MEDIDAS HORIZONTALES PROMEDIO PROMEDIO VALOR DE
MAM* MAN** P
Ancho de la frente (ft-ft) 10.73 1117 0.000
Ancho de la cara (zy-zy) 12.21 12.88 0.000
Ancho mandibular  (go-go) 10.31 9.45 0.000
Ancho blocular {ex-ex) 9.33 8.79 0.000
Ancho nasal (mf-mf) 1.65 .1.89 0.000
Ancho de la boca (ch-ch) 4.75 5.09 0.000
Arco del bermellén sup. (ch-is-ch) 6.37 7.19 0.000
Arco del bermellén inf, (ch-li-ch) 5.98 6.40 0.000

continua en la slgulente pagina...
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TABLA 1. continuacion...

MEDIDAS SAGITALES PROMEDIO PROMEDIO
MAM* MAN**

Profundidad de la raiz

nasal (en-m') 1.29 1.47

Protrusion de la punta

nasal (sn-prn) 2.13 1,93

*MAM = Mujeres atractivas mexicanas (promedio en cm.)

VALOR DE
P

0.000

0.000

**MAN = Mujeres atractivas norteamericanas (Farkas) (promedio en cm.)

hhkd = Se presentan unicamente los resultados con significancia estadistica
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TABLA 2.

Comparaclén de Inclinaclones faclales
de mujeres atractlvas mexlcanas y
mujeres atractivas norteamericanas **+*

INCLINACION PROMEDIO PROMEDIO  VALOR DE
MAM* MAN** p
Frontal (aprox. tr-g) - 14.8° -6.0° 0.000
Linea inferior de la cara (sn-pg) -9.6° -12.4° 0.004
Del tercio inferior  (li-pg) -13.1° -19.0° 0.000
Linea del menton (sl-pg) +7.8° +13.2° 0.002
Del puente nasal (n-prn) +32.9° +30.8° 0.045
Lablo superior (sn-ls) +5.4° +1.8° 0.044
Labio inferior  (li-sl) -42.0° -51.2° 0.000
Eje longitudinal de oreja (sa-sba) -10.5° -17.9° 0.000

*MAM = Mujeres atractivas mexicanas
**MAN = Mujeres atractivas norteamericanas (Farkas)

*** o Sepresentan unicamente los resultados con significancia estadistica
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TABLA 3.

Comparacion de lndices de proporclones
faclales de mujeres airactivas mexlcanasy
y mujeres atractivas norteamericanas ***

INDICE DE PROPQORCION PROMEDIO PROMEDIO  VALOR DE
MAM?* MAN** p
Frowd (tr - nX 100/1t- ft) 60.23 55.50 0.000
Fadd (n- nX100/2y- zy) 93.04 86.60 0.000
Cradta (n-stoX 100/2y- 2y) 58.28 53.70 0.000
Mandbula (sto g1X100/g> ) 42.09 46.20 0.000
Mandbuldadd (g @X100/2y- zy) 84.60 73.40 0.000
Madbuldrowd (g goX 100/4t- ft) 96.22 84.70 0.000
Intg'cntd (av enX100/ex- ex) 3395 3640 0.000
Puntanasd (s prnX100/d-4d) 69.30 62.20 0.000
Labiosuperia boca (s stoX 100/dv ch) 46,08 3940 0.000
Bemdltsupaia (dr hX100/drls-dh)  74.65 7080 0000
Nasdabid (s stoX100/n-sn) 43.14 39.50 0002
duriadar (pra paX100/sa- stx) 5342 33.40 0.000

*MAM = Mujeres atractivas mexicanas
**MAN = Mujeres atractivas norteamericanas (Farkas)

¥k = Se presentan unicamente los resultados con significancia estadistica
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DISCUSION

En el andlisis de las medidas lineales entre los dos subgrupos de
mujeres mestizas mexicanas encontramos que no hay gran
diferencia entre ellos, ya que solo dos de las 32 medidas tomadas
presentaron diferencia estadisticamente significativa con una
p<0.05, aunque si encantramas mayores diferencias en los indices
de proporciones, lo cual confirma lo afirmado por Farkas (2) v
Ohmori (17) entre otras, que la presencia de la belleza esta
determinada por la relacién armonica de las 'partes y no por las

medidas entre si.

En la comparacion realizada entre el subgrupo de mujeres
mexicanas atractivas { 30 individuos ) y el grupo de mujeres
blancas caucdasicas atractivas de Farkas (34 individuos) basados
en sus promedios y desviaciones estandar encontramos que se
presentaran diferencias estadisticamente significativas en 20 de
las 32 medidas lineales tomadas, que aunque en milimetros no

son muy aparentes, se hacen manifiestas en el analisis

estadistico.

Del analisis en conjunto de las medidas verticales encontramos
que la porcidn superior de la cara , el tercio medio facial y el

labio superior son de mayores proporciones verticales en las
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mexicanas atractivas que en el grupo de Farkas. Al contrario el
perfil bajo y el menton son de mayores proporciones en el grupo

de Farkas que en las mexicanas atractivas. fig. 11y 12.

En las medidas horizontales encontramos que la cara de las
americanas es mas ancha en su porcién superior (frente y
cigomas) que la de las mexicanas y al contrario la cara de las
mexicanas es mas ancha en su diametro higonial que la cara de
las americanas. Un hallazgo que llama la atencion es el hecho de
que no hay diferencias en las medidas intercantales ni en la
hendidura palpelyral, pero si en el anchio biocular (ex-ex) lo cual
podemos interpretar como un signo de una cara mas convexa en
las americanas y mas plana en sentido sagital para las
mexicanas. También encontramos que la ralz nasal es mas
angosta y plana en las mujeres mexicanas atractivas que en las
americanas, lo que es muy importante, ya que este es un punto
muy notorio y puede cambiar totalmente el aspecto del tercio
medio facial, este hecho o poedemos relacionar también con la
presencia de una mayor inclinacion de! dorso nasal en relacion a

la vertical, fig. 13y 14,

En las inclinaciones de la cara podemos notar la tendencia de una
mayor protrusion bimaxilar en las mujeres mexicanas,

manifiesta por una mayor inclinacion del labio superior (sn-ls) y
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lineas del tercio inferior (li-pg) e inferior de la cara (sn-pg) mas
rectas, en contraste con la proyeccion del mentén y labio inferior
mas inclinados en las americanas, que nos indica una mayor
proyeccion del menton en forma independiente de la proyeccion

mandibular. fig. 15.

En el andlisis de los indices de proporciones, encontramos
diferencias significativas en aquellos con relacion directa a las
medidas que tuvieron diferencias importantes, por ejemplo el
indice frontal, el mandibular, el facial y el mandibulofacial, sin
embargo, llama la atencion que otros indices se compensaron al
presentar diferencias significativas en las dos medidas que los
componen, como son el indice de la raiz nasal, el del puente nasal
y el indice nasal, en los cuales no hubo diferencias significativas

con los presentados por el grupo de Farkas. fig. 16.
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CONCLUSIONES

No existen diferencias significativas importantes en los grupos
de mujeres mexicanas mestizas estudiados, en cuanto a las
medidas lineales tomadas, pero si en cuanto a la interrelacion de
las mismas, manifiesta por indices de praporciones diferentes en
las mujeres consideradas atractivas con respecto al grupo

control.

Existen diferencias ampliamente significativas en las medidas
lineales, inclinaciones e indices de proporcion, entre el grupo de
mujeres atractivas mexicanas en relacion al grupo de mujeres

atractivas blancas caucdsiocas presentado por Farkas.

Aunque el concepto de belleza tiende a ser universal por la gran
influencia de los medios masivos de comunicacion, no debemos
perder nuestra idiosincrasia ni olvidar nuestros origenes étnicos
para no cometer herrores como lo hicieron los japoneses al
tratar de emular los estandares de belleza occidentales en sus
mujeres, produciendo las llamadas “Seikeibijin (17) (belleza

quirtrgica) totalmente artificiales y faltas de naturalidad.

La necesidad de una guia objetiva sobre la belleza femenina

para los cirujanos plasticos jovenes e inexpertos es real, pero
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debe adecuarse a los rasgos de nuestras mujeres mexicanas
bellas, por eso debe realizarse un estudio antropométrico

nacional a gran escala para obtener nuestros propios rangos de
normalidad.
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