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RESUMEN

Objetivo. Determinar los criterios clinicos aplicados por médicos legistas, para la
determinacion de la edad adulta en el Distrito Federal (Coordinaciones
Territoriales de Procuracidn de Justicia Gustavo A. Madero y Cuauhtemoc).
Material y métodos. Se realizé un estudio transversal, descriptivo y prospectivo
durante el periodo de mayo a julio de 2008, encuestando a médicos legistas de las
Coordinaciones Territoriales de Procuracién de Justicia Gustavo A. Madero y
Cuauhtemoc. Se incluyeron todos aquellos médicos legistas adscritos al area de
medicina legal de dichas Coordinaciones Territoriales, excluyéndose a aquellos
que pertenecieran a otra zona, que se encontraran cubriendo periodos
vacacionales, incapacidades o que no desearan patrticipar en el estudio.
Resultados. Se realizaron un total de 43 encuestas a médicos legistas, 30 de
ellos pertenecientes a Gustavo A. Madero y 13 a Cuauhtemoc. Las respuestas
obtenidas de la encuesta mostraron que la aplicacion de los criterios de la Escala
de Tanner para la determinacién de la Edad adulta en torno a los 18 afnos es
incompleta. De 7 criterios marcados en dicha escala, 23 médicos legistas (53%)
aplican solo un criterio, 8 (18.5%) aplican 4 criterios, 8 (18.5%) aplican 5 criterios,
2 (5%) aplican 3 criterios y 2 (5%) aplican 6 criterios.

Conclusiones. El no aplicar los criterios de la escala de Tanner para la
determinacion de la edad adulta médico legal, representa deficiencias en el
diagnostico de la misma, por ello, la necesidad de homologar criterios, o realizar
un Manual de Procedimientos de Medicina Legal, para su determinacion, para
llevar a cabo de manera sistematica una adecuada exploracién fisica, una
descripcion completa y con ello un diagnéstico de edad clinica probable los mas
certero posible, es de gran importancia. Mantener una educacion médica continua
fortalecerd el conocimiento que el médico legista aplica a diario.

Palabras clave. Edad clinica medico legal, Escala de Tanner, edad adulta, edad
Osea, edad dental.



INTRODUCCION

La identificacién Médico Legal se define como aquellos procedimientos realizados
mediante el método cientifico bioldégico sobre personas vivas o fallecidas,
cadaveres completos o restos parciales, involucrados en un proceso judicial, con
el objeto de establecer su identidad, siempre que ésta sea aceptada por el juez.
Identificar a una persona es determinar mediante los rasgos o0 un conjunto de
cualidades que la distinguen entre un grupo en especifico. Esto tiene una enorme
importancia en la medicina legal, llegando en ocasiones a centrarse el problema
judicial exclusivamente en tal identificacion (1, 2). En los casos que no existe una
identificacion o documentos que acrediten la edad de un individuo infractor, se
solicita de manera rutinaria al servicio de Medicina Legal, que se realice el examen
meédico pertinente para acreditar la edad cronoldgica aproximada del supuesto
menor. En primera instancia se utiliz6 la antropometria basados en las tablas de
Quetelet o Sampé, las cuales correlacionaban la talla, la edad y el sexo (1-4), sin
embargo hoy dia no se apegan a lo necesario para la determinacion de la edad en
un individuo. En Espana, al no disponer de documentacién que permita acreditar
la identidad de un supuesto menor se solicita la valoracion por parte de los
Institutos de Medicina Legal, para intentar determinar la edad aproximada del
mismo (3). En el afo 2000, el Arbeitsgemeinschaft flr Forensische
Altersdiagnostik der Deutschen Gesellschaft fiir Rechtsmedizin (Grupo de Estudio
Aleman para la Estimacién Forense de la Edad) publicé sus guias para las
estimaciones forenses de la edad cronol6gica sobre individuos vivos sometidos a
procedimientos criminales. Estas guias recomendaban, para la determinacién de
la mayoria o minoria de edad penal (18 afos) en sujetos vivos, la practica de las
siguientes pruebas: 1. Examen fisico., 2. Examen radiografico de la mano
izquierda, 3. Examen externo del estado de denticién y radiografia dental y 4.
Examen radiografico de regién cervical solo en casos que se deseara saber si el
individuo es mayor o menor de 21 anos (3).

El examen fisico completo debera contener peso y talla, aplicacion de la escala de
Tanner-White-House de maduracién sexual y el interrogatorio intencionado para
determinar alteraciones del desarrollo son indispensables en el examen medico
legal para la determinacion de la edad adulta.

La maduracion de los caracteres sexuales secundarios suele cuantificarse en base
al sistema de Tanner, en el cual se valoran los parametros de desarrollo de vello
axilar, vello pubiano, desarrollo de genitales externos, espermaquia o menarquia, y
caracteristicas de la voz, y en mujeres ademas, el desarrollo mamario (3, 5).

El estudio radioldgico de los huesos y los dientes puede ser de gran ayuda para el
Médico Forense, cuando se trata de valorar el desarrollo fisico desde el
nacimiento hasta la edad adulta para diagnosticar la edad cronoldgica de un
individuo vivo o un cadaver. La madurez esquelética del individuo se denomina
edad ésea. Existen variaciones que afectan la madurez ésea que deben ser
considerados por el Médico Legista en el diagnéstico por edad. La fusién de la
epifisis de los huesos sirve de comparacién en el diagnostico forense como dato
comparativo de edad cronoldgica y edad 6sea (6, 7).

La edad dental es determinada con base en los estadios del desarrollo de la
denticiébn y los fendbmenos que suceden después de su madurez, puede
determinarse por los cambios que ocurren a través de toda la vida. El método de



Moorrees, es usado para personas desde los 4.7 hasta los 20.7 anos, se
caracteriza por catorce estadios de desarrollo dental, en los cuales segun
representacion grafica hecha por el mismo autor en 1963, se deben ubicar cada
uno de los dientes examinados. Haciendo hincapié que la formacion dental se
puede dividir en tres grandes etapas de formacion dental: formaciéon coronal,
formacién radicular y cierre apical (8). El método de Demirjian y Goldstein de
1973, estd basado en la observacién de radiografias panoramicas tomadas a
personas sub adultas de origen francocanadiense y determinan valores segun los
diferentes estadios (de la A a la H) de maduracién dental. Estos métodos tienen
tablas establecidas en base al desarrollo dentario y de acuerdo a la puntuacion
obtenida sera la edad del individuo en estudio (8). Dentro de la etapa de la
segunda denticion, los terceros molares brotan y empiezan su calcificacion entre
los 18 y 25 anos de edad (4), la radiologia es necesaria para evaluar el estado de
calcificacion de la raiz. Cuando no existe la erupcion del tercer molar, puede
posponerse, lo cual no lo hace un parametro seguro como referencia (9). La
presencia de dientes impactados nos quiere decir que el individuo es menor de 17
anos, por lo que es recomendable la toma de rayos X para evaluar el estado de
calcificacion del mismo, y asi dar una adecuada estimacion de la edad. (6, 9, 10).
Hay que tomar en cuenta los factores que favorecen la erupcién temprana o no
erupcién del tercer molar, puesto que aproximadamente el 40% de las personas
presenta ausencia congénita del mismo, el 60% de las personas que si lo poseen,
la mitad lo presenta como pieza retenida no erupcionada, cuando existe una
elevada incidencia de caries, con la subsiguiente perdida de los dientes primarios,
la denticién definitiva puede aparecer precozmente, en los trastornos endocrinos,
digestivos 0 una dieta inadecuada, se producen erupciones tardias y el Sindrome
de Down se acomparna de un notable retraso de la erupcidn dental.(11)

La estimacién aproximada en torno a los 18 anos, ha presentado una demanda
creciente en México por parte de las autoridades judiciales hacia el Servicio de
Medicina Legal debido a los altos indices de delincuencia en menores y adultos
jovenes. El médico legista juega un papel importante para la determinacién de la
edad del individuo implicado en un delito, marcado en los articulos 220 al 228 del
Cédigo Federal de Procedimientos Penales. El Articulo 234 del mismo cddigo nos
dice que “los peritos practicaran todas las operaciones y experimentos que su
ciencia o arte les sugiera y expresaran los hechos y circunstancias que sirvan de
fundamento a su opinion” (12), sin embargo no se realizan, pues la imperiosa
necesidad por parte de la autoridad por determinar si el infractor es menor o mayor
de 18 anos, debido al tiempo tan corto con el que cuenta para orientar la
investigacion hacia un menor o adulto infractor, hace que el médico legista aplique
solo el examen clinico. Valorar los parametros utilizados por los médicos legistas
para la determinacion de la edad adulta es de gran relevancia por el hecho de que
en nuestro pais no se cuenta con la instancia para realizar el estudio completo
para la determinacion de la edad de un individuo, por lo tanto se debe de llevar a
cabo una exploracién clinica completa para poder fundamentar una conclusién tan
importante. Esto se convierte en una responsabilidad mayuscula ante dicha
peticién por parte de las autoridades judiciales, por ello es una obligaciéon conocer
y aplicar todos los parametros para su completa y correcta realizacion, esto
contribuird a la adecuada aplicacion de la ley.



MATERIAL Y METODO

Se realizd un estudio de tipo observacional, descriptivo, transversal y prospectivo,
se investigaron los criterios clinicos que aplican los médicos legistas de la
Secretaria de Salud del Distrito Federal para la determinacion de la edad adulta.

El universo de trabajo fue la poblacion de médicos legistas pertenecientes a las
Coordinaciones Territoriales de Procuracion de Justicia de las Delegaciones
Gustavo A. Madero y Cuahtemoc, ubicados en el espacio destinado para medicina
legal, adscritos a los turnos matutino, vespertino, nocturno y fin de semana, en el
periodo comprendido de mayo a julio de 2008.

Se incluyeron todos los médicos legistas adscritos a dichas Coordinaciones
Territoriales de Procuracién de Justicia, se excluyeron a todos aquellos médicos
legistas que no pertenecieran a las mismas, a los médicos que cubrieran periodos
vacacionales o de incapacidad, y a los médicos no estuvieran dispuestos a realizar
el estudio.

Las variables son edad del médico, sexo, tipo de formacién académica,
experiencia laboral en medicina legal, cursos de actualizacion médica, y turno en
el cual labora; y para fin del estudio, los criterios de Tanner: vello axilar, vello facial
(hombres), vello pubico, desarrollo de genitales externos, desarrollo mamario
(mujeres), menarquia o espermaquia, cambio en el timbre de voz y tercer molar.

En el estudio se recolectaron datos mediante un instrumento de trabajo
(cuestionario), en el cual se registraron los datos generales del médico legista,
ademas de contener reactivos de respuesta abierta y opcion multiple; se otorgo el
tiempo necesario para la resolucién de todos los reactivos. Se designé un niumero
consecutivo a cada cuestionario, tomando como criterio la edad, registrandolo en
una base de datos.

Los datos obtenidos se procesaron en un programa de coémputo de tipo hoja de
calculo Excel de Office XP. Se dividio al total de médicos en 7 grupos utilizando la
formula de T de Sturges.

Para elaborar las tablas descriptivas de frecuencia simple y gréficas tipo pastel y
barras para cada categoria a estudiar, se utilizé el programa Microsoft Word.

Por las caracteristicas del estudio se considera una investigacién sin riesgo. Se
respetaron en todo momento los aspectos éticos y de bioseguridad.



RESULTADOS

Se entrevistaron 43 meédicos legistas en total, de los cuales 28 (65.1%) fueron del
sexo femenino, y 15 (34.9%) fueron del sexo masculino, en una proporcion de
1.8:1, una edad promedio de 43.1 afios, una desviacion estandar de 8.7 y un
rango de 30 a 58 afios.

Con una experiencia laboral promedio de 12.5 afios, una desviacion estandar de
8.08, y unrango de 1 a 30.

De los médicos entrevistados 10 (23.2%) laboran en el turno matutino, 13 (30.2%)
en el turno vespertino, 6 (14%) en el turno nocturno y 14 (32.6%) el fin de semana.

El tipo de formacion académica en Medicina Legal, 30 (69.7%) refirieron ser
especialistas en Medicina Legal, , 9 (21%) obtuvieron su titulo mediante un curso
de Medicina Legal y 4 (9.3%) por medio de un Diplomado.

De los 43 meédicos entrevistados, 18 (41.8%) no cuentan con cursos de
actualizacion en los ultimos 3 afios, y 25 (58.2%) cuentan con un curso como
minimo en el mismo lapso de tiempo. Promediando 1.4 cursos por médico legista,
conunrango de 1 ab.

El cuestionario arroj6 los siguientes datos: de los 43 médicos legistas
entrevistados, 39 (91%) refiere utilizar los criterios de la escala de Tanner para la
determinacion de la edad adulta, 2 (5%) refieren no utilizar ninguna escala, 1 (2%)
utiliza los criterios de Sampé y Quetelet y 1 (2%) utiliza otros criterios (tabla 2,
gréfico 6).

En cuanto al nimero de criterios utilizados de la escala de Tanner, 32 (74%)
refieren utilizar todos, 7 (16%) utilizar 5 de los 7 criterios, 2 (5%) 4 de los 7 criterios
y 2 (5%) solo 3.

En el uso de términos utilizados para la descripcion del certificado de edad clinica
probable, 31(72%) conocen el vocablo bozo y 12 (28%), ignoran su significado.

En el manejo adecuado de los criterios de la escala de Tanner, de dos
descripciones para determinar la edad de dos individuos (un varén y una mujer),
12 (28%) no determinaron la edad correcta, 22 (51%) obtuvieron un acierto, y 9
(21%) obtuvieron dos aciertos.

En cuanto a la edad que los médicos legistas consideran mas frecuente la
erupcion del tercer molar, 25 (58%) coincidieron que se presenta entre los 18 y 25
afnos, 4 (9%) entre los 17 y 25 afios, 4 (9%) entre los 16 y 25 afios, 2 (5%) entre
los 15y 22 afios y 8 (19%) entre los 17 y 19 afios.

Los estados o patologias que interrogan principalmente, por considerar que
alteran el desarrollo y crecimiento, 19 (45%) investigan antecedentes de
desnutricion, 8 (19%) refieren no realizar interrogatorio, 7 (16%) indagan sobre



embarazos previos, 6 (14%) sobre enfermedades enddcrinas, 1 (2%) sobre
ingesta de medicamentos, 1 (2%) sobre fracturas de cartilago de crecimiento y 1
(2%) acerca de enfermedades éseas.

Y finalmente en cuanto al apoyo diagnostico en caso de duda, 11 (26%) no lo
consideran necesario, 11 (25%) solicitarian un estudio radiolégico, 10 (23%) una
valoracion por Odontologia Forense, 5 (12%) una junta de peritos, 2 (5%) a
Ortopedia, 2 (5%) a Pediatria, 1 (2%) en base a una opinién de un médico experto
y 1 (2%) a Antropologia Forense.

Ya en la descripcion de dos individuos, un varén y una mujer, de 7 criterios
marcados en la escala, 23 (53%) médicos legistas aplican 1 criterio, 8 (18.5%) 4
criterios, 8 (18.5%) 5 criterios, 2 (5%) 3 criterios y 2 (5%) 6 criterios.

DISCUSION

El presente estudio muestra las caracteristicas de la poblacion de médicos
legistas, acerca de la aplicacion de los criterios clinicos para determinar la edad en
torno a los 18 afios (edad adulta médico legal).

Con base en los resultados obtenidos se observa que 4 de cada 10 médicos
legistas no cuenta con cursos de actualizacion.

El Articulo 234 del Cédigo Federal de Procedimientos Penales nos dice que “los
peritos practicaran todas las operaciones y experimentos que su ciencia o arte les
sugiera y expresaran los hechos y circunstancias que sirvan de fundamento a su
opinion” (12), y a pesar que se recomienda el examen clinico, el estudio
radiolégico de mano izquierda y el estudio radiolégico-dental para un diagnostico
certero (3), una parte de los médicos legistas entrevistados no consideran
necesario el uso de exadmenes paraclinicos. Otra parte solicitaria valoracion por
otro tipo de servicio como Pediatria, Ortopedia, Antropologia, etc., lo cual no es
recomendable de primera instancia.

En el manejo de terminologia médico legal, referente a la descripcion para
determinar la edad clinica, 3 de cada diez médicos legistas tienen un concepto
inadecuado de ciertos términos, lo cual de entrada es preocupante.

La aplicacion completa de la escala de Tanner es el método de eleccién para
determinar la edad de un individuo que se encuentre en torno a los 18 afos (3),
corroborado por la respuesta de los médicos legistas, puesto que 9 de cada 10
refieren utilizarla en el examen clinico, y sin embargo el resto de los médicos,
utilizan quiza sin saberlo criterios de dicha escala. Sin embargo la aplicacion de
los criterios de Tanner se realiz6 de manera incompleta en el 100% de los
médicos legistas entrevistados, utilizando la mitad de los entrevistados solo la
erupcion del tercer molar, lo que no justifica un diagndstico de edad clinica
probable por la variabilidad de presentacion de dicho parametro (11). El uso de los
criterios no es uniforme de un médico legista a otro.



El desconocimiento de la escala de Tanner suele ser la causa para no estudias
todos sus criterios, los resultados de nuestro estudio, puesto que solo 2 de cada
10 médicos entrevistados manejaron de manera satisfactoria la escala en las
descripciones planteadas.

Ademas de no aplicar la escala de Tanner, el estudio dejo al descubierto que 2 de
cada 10 médicos legistas no interrogan al individuo a estudiar, dejando de lado la
recomendacion de investigar patologias previas que puedan alterar el normal
crecimiento y desarrollo (11).

Las deficiencias en la aplicacion de los criterios clinicos basados en la escala de
Tanner, llevara a una conclusion erronea. Investigar las causas que llevan a los
médicos legistas para no aplicar de forma adecuada la escala de Tanner, es de
gran importancia, corregir las deficiencias mejorara el desempefio de los médicos
legistas en su actuar diario.



CONCLUSIONES

Los resultados obtenidos nos muestran que el manejo por parte de los médicos
legistas de los criterios de la escala de Tanner son deficientes, la necesidad de
homologar criterios, o realizar un Manual de Procedimientos de Medicina Legal, es
de gran relevancia, esto para llevar a cabo de manera sistematica una adecuada
exploracion fisica, una descripcion completa y con ello un diagnéstico de edad
clinica probable méas apegado a la realidad.

Mantener informados y actualizados a los médicos legistas, realizando seminarios,
o conferencias organizados por las autoridades competentes que aborden los
problemas mas frecuentes a los que puede enfrentarse un médico legista al
realizar un examen para determinar la edad clinica probable, ayudaria a unificar
criterios.

Lo anterior fortaleceria el conocimiento y la destreza del médico legista y evitaria
el tramite tan complicado que representa un llamado de las autoridades para
ratificar o rectificar un certificado de edad clinica probable.
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ANEXOS

Tabla 1. Distribuciéon de médicos legistas de acuerdo a la edad.

Intervalos | 30-33a. | 34-37a. | 38-41a. | 42-45a. | 46-49a. | 50-53a. | 54-58a.
No. de 5 12 5 2 11 2 9
médicos

Graéfico 1. Distribucion de médicos legistas de acuerdo a edad.

MEDICOS LEGISTAS (Distribucién nor edad

127

30a33 34a37 38a41 42a45 46a49 50a53 54a58

EDAD

Grafico 2. Distribucion de médicos legistas de acuerdo a sexo.

MEDICOS LEGISTAS (DISTRIRIICION DE AT IERPA Al
SEXO)

MASCULINO
35%

FEMENINO
65%

Gréfico 3. Distribucion de médicos legistas de acuerdo al turno.

DISTRIBUCION DE ACUERDO AL TURNO

MATUTINO
FIN DE SEMANA 239%
33%
NOCTURNO \VESPERTINO
14% 30%




Gréfico 4. Distribucion de médicos legistas de acuerdo al tipo de formacién académica.

DISTRIBUCION DE ACUERDO AL TIPO DE
FORMACION ACADEMICA

DIPLOMADO
9%

CURSO
21%

ESPECIALIDAD
70%

Gréfico 5. Numero de cursos de actualizacion de médicos legistas en los Ultimos 3 afios.

CURSOS DE ACTUALIZACION DE LOS MEDICOS
LEGISTAS EN LOS ULTIMOS 3 ANOS

CUATRO

TRES 7% NINGUNO
12% 42%
DOS UNO
37% 2%
Escala aplicada Médicos
Tanner 39
Sampé y Quetelet 1
Otra 1
Ninguna 2

Gréfico 6. Escala utilizada por médicos legistas para determinar la edad adulta.

ESCALA UTILIZADA POR MEDICOS LEGISTAS
PARA DETERMINAR LA EDAD ADULTA

SAMPE Y OTROS
QUETELET 2%
NINGUNO 2%

5%

TANNER
91%
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Grafico 7. Numero de criterios utilizados por médicos legistas de la escala de Tanner.

NUMERO DE CRITERIOS UTILIZADOS POR
MEDICOS LEGISTAS DE LAESCALADE TANNER

CUA;I'RO CINCO
5% 5%

TRES
16%

SIETE
74%

Grafico 8. Manejo de terminologia por médicos legistas

MANEJO DE TERMINOS POR MEDICOS
LEGISTAS

Si
72%

Grafico 9. Adecuado manejo de la escala de Tanner.

MANEJO DE ESCALA DE TANNER

ACIERTOS ACIERTOS
21% 28%

UN
ACIERTO
51%
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Grafico

Grafico 10. Edad de aparicion del tercer molar referida por médicos legistas.

EDAD DE APARICION DEL TERCER MOLAR
REFERIDA POR LOS MEDICOS LEGISTAS

entre 17y
19a
O,
entre 15y 19%
22a
5%
entre 17y
25a entre 18y
9% 25a
entre 16 y 58%
25a
9%
11. Patologia o estado interrogado por medico legista por alterar el normal crecimiento y de

PRINCIPAL PATOLOGIA O ESTADO INTERROGADO POR MEDICO
LEGISTA POR ALTERAR EL NORMAL CRECIMIENTO Y DESARROLLO
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Grafico 12. Principal método de apoyo en caso de duda diagnéstica.
PRINCIPAL METODO DE APOYO EN CASO DE DUDA
DIAGNOSTICA
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Tabla. Numero de criterios utilizados en cada una de las descripciones expuestas en el cuestionario.

13
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Grafico 13. Nimero de criterios utilizados por médicos legistas en la descripcién de un varén de 18 afios.

NUMERO DE CRITERIOS UTILIZADOS EN
DESCRIPCION DE UN VARON

SEIS
CINCO 5%

19% /

UNO
CUATRO 52%

19%

TRES
5%

Grafico

14. NUimero de criterios utilizados por médicos legistas en la descripcién de una mujer de 1

NUMERO DE CRITERIOS UTILIZADOS EN
DESCRIPCION DE UNA MUJER
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= \
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26%

UNO
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15

INSTRUMENTO DE TRABAJO

Hoja de recoleccion de datos

Edad. _ Sexo. M F ExperienciaLaboral _____ afios

Turno en que labora;  a) Matutino  b) Vespertino  ¢) Nocturno  d) Fin de semana
Formacién en Medicina Legal mediante: a) Especialidad Médica b) Diplomado c) Otro
especificar

Cursos de actualizacion Médico legal: a) no b) si, cuantos

Cuestionario sobre criterios clinicos usados para la determinacién de la edad adulta en Medicina Legal.

INSTRUCCIONES. Responda de manera breve o con la opcién que considere correcta.

1. ¢Enbase a que criterios determina la edad clinica probable en medicina legal?
a) Quetelet b) Sampé c) Tanner d) Solo ay b son correctas ) Ninguna de las anteriores

2. 4 Cuales son los criterios clinicos que usted investiga en la practica del examen médico para determinar la
edad clinica probable?

a) Vello axilar, facial, ptbico y timbre de voz b) Desarrollo de genitales y mamas ¢) Tercer molar d) Menarquia o
espermaquia e) b y ¢ son correctas f) todas las anteriores

3. ¢Qué entiende por bozo?
a) vello en cara lateral de muslos b) tercer molar impactado ¢) primer signo de pubertad femenina d) vello axilar
incipiente e) vello de labio superior

4. En cuanto al desarrollo genital en varones, el crecimiento peneano y testicular escaso, un escroto ligeramente
pigmentado o enrojecido con el inicio de la aparicidn de pliegues, vello largo y pigmentado regularmente en la
base del pene, nos habla de una edad aproximada de:

a) 15+1anfob)13+1afioc) 17+ 1 afio d) 12 + 1 afio e) ninguna de las anteriores

5. Aligual que en el Certificado de edad clinica probable realice la descripcion de las caracteristicas fisicas de un
varén sano de 18 afios, sano, que encontraria al momento del examen médico legal.

6. En cuanto al desarrollo genital y mamario en mujeres, la proyeccion de la areola y pezén para formar un
monticulo por encima del nivel de la piel de la mama, vello pubico largo, rizado y pigmentado, desde labios
mayores hasta por debajo de sinfisis pubiana sin tener base superior, nos habla de una edad aproximada de:

a) 15+1afob)13+1afioc) 17 +1afod) 12 + 1 afio €) ninguna de las anteriores

7. Aligual que en el Certificado de edad clinica probable realice la descripcién de las caracteristicas fisicas de
una mujer de 18 afios, sana, que encontraria al momento del examen médico legal.

8. De acuerdo a la literatura, en que rango de edad se encuentra la aparicion del tercer molar:
a) 17y 19 afios b) 16y 25 afios ¢) 18 y 25 afios d) 17 y 25 afios e) 15y 22 afios

9. Estados patolégicos y no patoldgicos que interroga durante el examen médico legal por su importancia al
alterar el crecimiento y desarrollo de un individuo.

10. En caso de duda diagndstica en cuanto a la edad adulta de un individuo, que recomendacion haria al Ministerio
Publico o instancia que solicite la valoracién, si no se cuenta con documentacién del implicado:
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