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ОПРЕДЕЛЕНИЕ ВЕРОЯТНОГО ПРИЖИЗНЕННОГО ТИПА 
ТЕЛОСЛОЖЕНИЯ МУЖЧИН ПО ОСТЕОМЕТРИЧЕСКИМ 
ПРИЗНАКАМ СКЕЛЕТИРОВАННЫХ КЛЮЧИЦ

А. В. Смирнов*, Д. В. Сундуков

ФГАОУ ВО «Российский университет дружбы народов», 
Москва, Российская Федерация

Аннотация. Одной из важнейших задач, с которой сталкивается судебно-медицинский эксперт при прове-
дении экспертизы идентификации личности по костным останкам, является установление групповых приз-
наков, к числу которых относится тип телосложения. В настоящей статье впервые показана возможность 
диагностики прижизненного типа телосложения мужчин при экспертизе скелетированных останков.

Цель исследования. Разработка диагностических математико-статистических моделей, позволяющих рекон-
струировать предполагаемый прижизненный тип телосложения у мужчин по остеометрическим признакам 
скелетированных ключиц.

Материал и методы. В исследование вошли данные, полученные при измерении ключиц из остеологического 
собрания кафедры антропологии МГУ им. М. В. Ломоносова (62 скелета взрослых мужчин) по расширенной 
программе 15 признаков, которые затем были обработаны в программе StatSoft STATISTICA 10 с помощью 
многомерного дискриминантного анализа (МДА) в пошаговом варианте.

Результаты. В ходе исследования получены диагностические модели, позволяющие восстанавливать при-
жизненный тип телосложения (грудной, брюшной, мускульный) по изолированным ключицам с точностью 
от 62,9 до 79 %. Индивиды грудного и мускульного типа телосложения при использовании предлагаемой ме-
тодики идентифицируются лучше (точность корректной классификации составила 90 %), брюшного — менее 
точно (41–58,8 %). Вероятность отнесения экспертного случая к конкретному типу телосложения определяется 
согласно значению статистической функции Pl, что позволяет значительно повысить степень объективности 
исследования. Полученные диагностические модели тестировались на костяках из собрания Музея антрополо-
гии и этнографии РАН им. Петра Великого (Кунсткамера). В ходе верификации было обнаружено, что факти-
ческая степень точности метода совпадает с расчетной и составляет 80 %.

Ключевые слова: судебно-медицинская экспертиза скелетированных останков, тип телосложения, остеоме-
трия, ключица, многомерный пошаговый дискриминантный анализ, диагностические модели
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Abstract. One of the major challenges faced by a forensic medical expert when performing the examination of bone 
remains for the purposes of personal identification is the determination of group characteristics, which include the 
person’s body type. The present study focuses on a new method for determining the intravitam body type when 
considering skeletonised remains. 

Aim. To develop diagnostic mathematico-statistical models that allow the intravitam body type in men to be 
determined, drawing on the osteometric characteristics of skeletonised clavicles.

Material and methods. We studied clavicles from the osteological collection held at the Department of Anthropology, 
Lomonosov Moscow State University (62 adult male skeletons) according to the expanded osteometric program 
(15 characteristics). The obtained data were processed by StatSoft STATISTICA 10 using multivariate stepwise 
discriminant analysis (MDA). 

Results. We have developed diagnostic models allowing the intravitam body type (ectomorph, mesomorph and 
endomorph) to be determined on the basis of skeletonised clavicles with an accuracy of 62.9–79 %. Using the proposed 
models, a more accurate determination of ectomorphs and mesomorphs (90 %) than endomorphs (41–58.8 %) 
is observed. In order to increase the objectiveness of the expert’s conclusion, we used function Pl showing the 
probability of correct body type classification in every single case. 
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The diagnostic models were successfully verified using the skeletal samples held at the Peter the Great Museum 
of Anthropology and Ethnography, with the maximum accuracy level reaching 80 %.
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Установление основных групповых признаков личности 
(пол, возраст, расово-этническая принадлежность, длина 
тела) по костным останкам представляет собой актуаль-
ную проблему современной судебно-медицинской практи-
ки [1–5]. Являясь неотъемлемой частью биологического 
профиля личности, перечисленные признаки достаточно 
хорошо изучены антропологами и судебными медиками 
и, при хорошей сохранности костного материала, могут 
быть определены с высокой степенью точности. Гораздо 
сложнее обстоит дело с особенностями соматического 
развития человека, к которым помимо общей длины 
тела и отдельных его сегментов относят тип телосложе-
ния, массивность скелетной системы, массу тела. При 
описании мужских типов телосложения (соматотипов) 
в нашей стране используют схему В. В. Бунака, который 
выделяет три основных (грудной, мускульный, брюшной) 
и четыре промежуточных (грудно-мускульный, мускуль-
но-грудной, мускульно-брюшной и брюшно-мускульный) 
типа. Эта схема ориентирована в основном на описание 
жировой и мышечной систем организма. Степень же 
развития скелета может определяться при изучении его 
общих габаритных размеров, включающих продольные 
размеры конечностей и корпуса, диаметр плеч и таза, 
показатель поперечной массивности мыщелков длинных 
костей. Впервые принципиальная возможность уста-
новления прижизненного типа телосложения мужчин 
при изучении массивности скелета с помощью метода 
главных компонент была обнаружена М. А. Григорьевой 
(Колодиевой)1. Одним из недостатков этой работы явля-
лось то обстоятельство, что диагностика телосложения 
носила в значительной степени субъективный характер. 
В ходе дальнейшего изучения взаимосвязей между мас-
сивностью скелета и типами телосложения у мужчин 
были разработаны методики, позволяющие восстанав-
ливать тип телосложения непосредственно по остеоме-
трическим признакам стопы, длинных трубчатых костей 
верхних и нижних конечностей, ребер, а для объекти-
визации формы экспертных выводов стал применяться 
многомерный дискриминантный анализ с оценкой по-
лученных результатов по функции Pl [6]. В зарубежной 
литературе подобных исследований, насколько нам из-
вестно, не проводилось, а из соматических параметров 
наибольшее внимание уделялось методикам определения 
прижизненной массы тела по костным останкам [7, 8].

◊ ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ
Цель исследования заключалась в разработке мето-

да определения прижизненного типа телосложения по 
остеометрическим признакам скелетированных ключиц 
с использованием многомерного дискриминантного ана-
лиза и оценкой полученных результатов по функции Pl.

1 Колодиева М. А. Массивность скелета как конституциональный 
признак у мужчин: Дис. … канд. биол. наук. М., 1990. 250 с.

◊ МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ
В работе использован остеологический материал скелет-

ной коллекции «КА», хранящейся на кафедре антрополо-
гии биологического факультета МГУ им. М. В. Ломоносова 
(русские, середина XX века), а также индивидуальные 
данные по скелетной серии МАЭ 5896 из Музея антро-
пологии и этнографии РАН им. Петра Великого (ингуши, 
XX век), выбранной нами в качестве группы верификации. 
Исследованию подлежали правые ключицы от 60 индиви-
дов. Остеометрическая программа исследования ключиц 
включает 15 признаков:

СLМ-1. Наибольшая длина ключицы: расстояние между 
наиболее медиально расположенной точкой грудинного 
конца ключицы и наиболее латерально расположенной 
точкой ее плечевого конца.

СLМ-2. Прямая длина диафиза по заднему краю: 
прямое расстояние между наиболее медиальной точкой 
плечевого конца на заднем крае и наиболее дорзальной 
точкой эпифиза.

СLМ-3. Длина диафиза по задней поверхности: длина 
по поверхности заднего края кости от наиболее меди-
альной точки плечевого конца до наиболее дорзальной 
точки эпифиза.

СLМ-4. Расстояние изгиба диафиза ключицы: рас-
стояние от стернального конца ключицы до наиболее 
выступающей вперед точки ее диафиза. Размер берется 
параллельно наибольшей длине ключицы (С1М-1).

СLМ-5. Окружность ключицы: периметр ключицы 
в середине диафиза, место измерения определяется как 
половина наибольшей длины ключицы.

СLМ-6. Наибольший диаметр ключицы: эмпириче-
ски определяемый максимальный размер в середине 
диафиза кости.

СLМ-6A. Сагиттальный диаметр ключицы: прямое 
расстояние между передним и задним краями середины 
диафиза ключицы.

СLМ-7. Наименьший диаметр ключицы: эмпирически 
определяемый минимальный размер в середине диафиза.

СLМ-7A. Вертикальный диаметр ключицы (толщина 
ключицы): расстояние между краниальной и каудальной 
поверхностями середины тела ключицы.

СLМ-8. Высота изгиба диафиза ключицы: высота наи-
более выдвинутой вперед точки переднего края диафиза 
ключицы над прямой, соединяющей наиболее отодвину-
тые назад точки грудинного и плечевого концов ключицы 
на ее заднем крае.

СLМ-8A. Глубина изгиба грудинного конца: проек-
ционное расстояние от наиболее глубокой точки изгиба 
грудинного конца к касательной, проходящей через вер-
шину изгиба плечевого конца и задний край грудинного.

СLМ-9. Высота изгиба акромиального конца ключи-
цы: высота наиболее выдвинутой вперед точки переднего 
края акромиального конца ключицы над прямой, соеди-
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няющей наиболее отодвинутые назад точки грудинного 
и плечевого концов кости на ее заднем крае.

СLМ-9A. Глубина, изгиба плечевого конца: проек-
ционное расстояние от наиболее глубокой точки изгиба 
плечевого конца к касательной, проходящей через верши-
ну изгиба грудинного конца и передний край плечевого.

СLМ-10. Длина дельтовидной шероховатости: прямое 
расстояние от наиболее передней точки акромиального 
конца ключицы до наиболее медиальной точки ее дель-
товидной шероховатости.

СLМ-11. Ширина плечевого конца ключицы: проек-
ционное расстояние между наиболее выступающими 
точками вентрального и дорзального краев плечевого 
конца ключицы.

Остеометрические измерения проводились с ис-
пользованием стандартного штангенциркуля, остеоме-
трической доски и миллиметровых лент по методикам 
Р. Мартина и В. П. Алексеева с дополнениями и уточне-
ниями Е. Л. Воронцовой. Биометрическая обработка дан-
ных проведена с использованием пакета компьютерных 
программ StatSoft STATISTICA 10 и Microsoft Excel 2007.

◊ РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ
В результате проведенного исследования были получе-

ны девять моделей с различными наборами переменных 
(расширенным и редуцированными), позволяющими 
восстанавливать предполагаемый прижизненный тип 
телосложения (грудной — Г, мускульный — М, брюш-
ной — Б) у мужчин по остеометрическим признакам изо-
лированных ключиц с точностью от 62,9 до 79 %. Данные 
модели представлены в таблицах 1–3. Расчетная точность 
их составила: 79,0 % — для моделей 1 (15 остеометриче-
ских признаков) и 3 (13 признаков), 77,4 % — для модели 
4 (12 признаков), 75,8 % — для модели 5 (11 признаков), 
72,5 % — для модели 6 (10 признаков), 74,1 % — для мо-
делей 2 (14 признаков) и 7 (9 признаков), 67,7 % — для 
модели 8 (8 признаков), 62,9 % (7 признаков).

Индивиды грудного и мускульного типа телосложения 
при использовании предлагаемой методики идентифи-

цируются лучше (точность корректной классификации 
составила 90 %), брюшного — менее точно (41–58,8 %).

Для работы с этими моделями исследователю необхо-
димо подставить значения измеренных им переменных, 
а также той или иной константы в уравнения и решить их. 
Например, уравнение для расчета дискриминантной функ-
ции (Y) для грудного типа телосложения по шестой модели, 
записанное в привычной строчной форме, будет иметь вид:

Y
Г
 = CLM-2 × 0,814 + CLM-3 × (-0,087) + CLM-4 × 0,458 

… + (-144,235).

Наибольшее значение функции определяет искомый 
тип телосложения. Вероятность отнесения экспертного 
случая к конкретному типу определяется согласно зна-
чению функции Pl = 1 / (1 + e-l) по величине l. Для это-
го нужно выбрать максимальное из трех полученных 
значений дискриминантной функции и вычесть из него 
наиболее близкое к нему меньшее. Полученная разница 
будет соответствовать величине l, зная которую, можно 
определить уровень достоверности решения по таблице 
значений функции Pl (см. табл. 4). Формы экспертных 
выводов предполагают три варианта:

1) решение достоверное, если 1,0 > Pl ≥ 0,95;
2) решение вероятное, если 0,95 > Pl ≥ 0,75;
3) отказ от решения, если Pl < 0,75.
Таким образом, на первом этапе исследования прово-

дится остеометрия костного образца и расчет значений 
трех дискриминантных функций с выбором наибольшего 
из них, предположительно соответствующего прижизнен-
ному типу телосложения; на втором — расчет величины 
l, определение по ней функции Pl и оценка достоверности 
полученного результата.

Различия средних величин остеометрических призна-
ков для трех выделенных типов телосложения оценива-
ли попарно с помощью t-критерия Стьюдента (p ≤ 0,05).

При сравнении грудного и мускульного типов зна-
чения t-критерия оказались достоверно значимы для 
следующих признаков: CLM-1 (наибольшая длина клю-
чицы), CLM-2 (прямая длина диафиза по заднему краю), 

Таблица 1. Дискриминантные функции для определения типа телосложения по ключицам, модели 1–3
Table 1. Discriminant functions for determining body type by clavicles, models 1–3

Признак

Модель 1 Модель 2 Модель 3

Типы телосложения

Г М Б Г М Б Г М Б

CLM-1 3,428 3,564 3,454 - - - - - -

CLM-2 -2,768 -3,472 -2,790 0,394 -0,185 0,397 0,912 0,316 0,886

CLM-3 0,433 0,998 0,344 -0,007 0,540 -0,100 -0,258 0,298 -0,337

CLM-4 0,649 0,527 0,588 0,893 0,781 0,835 0,559 0,458 0,519

CLM-5 -0,983 -0,695 -1,136 -0,935 -0,644 -1,087 0,160 0,414 -0,053

CLM-6 -6,283 -6,305 -5,455 -5,201 -5,179 -4,364 -1,916 -2,006 -1,262

CLM-6A 3,954 4,010 3,165 2,210 2,197 1,408 0,143 0,199 -0,546

CLM-7 0,094 0,616 1,254 -0,163 0,348 0,995 4,045 4,414 4,969

CLM-7A 6,136 5,734 5,629 8,800 8,503 8,312 - - -

CLM-8 2,087 1,798 2,407 3,096 2,847 3,423 1,294 1,106 1,721

CLM-8A -0,257 -0,351 -0,606 -0,665 -0,775 -1,017 1,158 0,987 0,706

CLM-9 0,295 0,362 0,553 0,053 0,111 0,310 0,749 0,783 0,967

CLM-9A 4,180 3,735 3,808 2,887 2,391 2,505 1,189 0,750 0,901

CLM-10 0,717 0,825 0,865 1,564 1,705 1,718 0,860 1,024 1,053

CLM-11 0,917 0,549 0,732 1,476 1,130 1,295 1,107 0,773 0,946

Константа -213,836 -208,423 -210,358 -174,066 -165,444 -169,974 -150,036 -143,008 -148,531

Точность корректной 
классификации, %

88,0 50,0 52,9 84,0 75,0 58,8 88,0 85,0 58,8
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Таблица 2. Дискриминантные функции для определения типа телосложения по ключицам, модели 4–6
Table 2. Discriminant functions for determining body type by clavicles, models 4–6

Признак

Модель 4 Модель 5 Модель 6

Типы телосложения

Г М Б Г М Б Г М Б

CLM-1 - - - - - - - - -

CLM-2 0,942 0,347 0,905 0,807 0,201 0,753 0,814 0,216 0,729

CLM-3 -0,306 0,248 -0,368 -0,080 0,493 -0,112 -0,087 0,477 -0,088

CLM-4 0,558 0,458 0,519 0,455 0,346 0,402 0,458 0,352 0,393

CLM-5 -0,432 -0,206 -0,443 0,464 0,766 0,573 0,484 0,811 0,503

CLM-6A -0,714 -0,698 -1,110 0,064 0,146 -0,228 - - -

CLM-7 4,862 5,270 5,508 - - - - - -

CLM-8 1,366 1,182 1,769 0,989 0,773 1,341 0,999 0,795 1,306

CLM-8A 1,181 1,011 0,721 1,402 1,251 0,971 1,396 1,236 0,994

CLM-9 0,748 0,782 0,966 0,835 0,877 1,065 0,834 0,875 1,068

CLM-9A 1,151 0,710 0,876 1,214 0,779 0,947 1,209 0,766 0,967

CLM-10 0,834 0,998 1,036 0,555 0,695 0,720 0,554 0,693 0,723

CLM-11 1,125 0,792 0,958 1,201 0,875 1,044 1,201 0,874 1,046

Конст-та -149,456 -142,372 -148,279 -144,237 -136,241 -141,582 -144,235 -136,230 -141,555

Точность корректной 
классификации, %

88,0 85,0 52,9 88,0 85,0 47,0 84,0 85,0 41,1

Таблица 3. Дискриминантные функции для определения типа телосложения по ключицам, модели 7–9
Table 3. Discriminant functions for determining body type by clavicles, models 7–9

Признак

Модель 7 Модель 8 Модель 9

Типы телосложения

Г М Б Г М Б Г М Б

CLM-2 1,220 0,528 1,078 0,777 0,136 0,762 0,309 -0,211 0,361

CLM-3 -0,237 0,362 -0,216 0,217 0,763 0,108 0,558 1,016 0,400

CLM-5 0,536 0,851 0,547 0,482 0,803 0,508 0,868 1,088 0,839

CLM-8 1,003 0,799 1,310 1,757 1,465 1,848 1,910 1,578 1,979

CLM-8A 1,411 1,247 1,007 - - - - - -

CLM-9 0,640 0,726 0,902 0,297 0,422 0,657 0,854 0,835 1,134

CLM-9A 1,098 0,681 0,872 1,349 0,903 1,051 0,989 0,637 0,743

CLM-10 0,479 0,635 0,659 0,495 0,649 0,670 0,563 0,699 0,728

CLM-11 1,114 0,807 0,971 1,236 0,915 1,058 - - -

Константа -141,746 -134,761 -139,716 -139,625 -133,104 -138,635 -135,331 -130,750 -135,489

Точность корректной 
классификации, %

88,0 80,0 41,0 68,0 80,0 52,9 68,0 70,0 47,0

Таблица 4. Значения функции Pl по величине l
Table 4. Values of the function Pl for the variable l

Pl 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9

0, 0,5000 0,525 0,550 0,574 0,599 0,622 0,646 0,668 0,690 0,711

1, 0,7310 0,750 0,768 0,786 0,802 0,818 0,832 0,846 0,858 0,870

2, 0,8810 0,891 0,900 0,909 0,917 0.924 0,931 0,937 0,943 0,948

3, 0,9530 0,957 0,961 0,934 0,968 0,971 0,973 0,976 0,978 0,980

4, 0,9820 0,984 0,985 0,987 0,988 0,989 0,990 0,991 0,992 0,993

5, 0,9933 0,9939 0,9945 0,9950 0,9955 0,9959 0,9963 0,9967 0,9970 0,9990

6, 0,9975 0,9978 0,9980 0,9982 0,9984 0,9986 0,9987 0,9988 0,9989 0,9990

7, 0,9991 0,9992 0,9993 0,9994 0,9994 0,9994 0,9995 0,9995 0,9996 0,9996

8, 0,9996 0,9997 0,9997 0,9997 0,9997 0,9998 0,9998 0,9998 0,9998 0,9998

9, 0,9998 0,9998 0,9999 0,9999 0,9999 0,9999 0,9999 0,9999 0,9999 0,9999
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CLM-5 (окружность ключицы), CLM-6 (наибольший 
диаметр ключицы), CLM-11 (ширина плечевого конца 
ключицы). Абсолютные значения этих признаков боль-
ше у грудного типа, что можно объяснить тенденцией 
к долихоморфии у представителей этого типа телосло-
жения. Несмотря на то что у грудного типа длина ко-
стей в целом больше, чем у мускульного, мускульный 
тип выглядит массивнее за счет больших окружностей 
диафизов и ширины эпифизов.

При сравнении брюшного и мускульного типов 
значения t-критерия оказались достоверно значимы-
ми для признаков CLM-6 (наибольший диаметр клю-
чицы), CLM-6A (сагиттальный диаметр ключицы), 
CLM-7 (наименьший диаметр ключицы), CLM-7A 
(вертикальный диаметр ключицы). Согласно данным, 
полученным на соматическом материале, мускульный 
тип отличается от брюшного большей массивностью 
костной составляющей.

При сравнении брюшного и грудного типов значения 
t-критерия оказались достоверно значимыми для следу-
ющих признаков: CLM-1 (наибольшая длина ключицы), 
CLM-6 (наибольший диаметр ключицы), CLM-6A (сагит-
тальный диаметр ключицы), CLM-7 (наименьший диаметр 
ключицы), CLM-7A (вертикальный диаметр ключицы), 
СLM-11 (ширина плечевого конца ключицы), при этом 
во всех случаях абсолютные значения признаков оказа-
лись больше у брюшного типа.

Полученные диагностические модели тестировались 
на мужских костяках из скелетной серии МАЭ 5896, 
в отношении которых типы телосложения были опре-
делены по длинным трубчатым костям И. М. Синевой 
в 2009 году. В ходе верификации было обнаружено, 
что фактическая степень точности метода совпадает 
с расчетной и составляет 80 %. Данные верификации 
модели номер 1 на скелетном материале МАЭ приве-
дены в таблице 5.

В ходе верификации было обнаружено, что факти-
ческая степень точности метода совпадает с расчетной 
и составляет 80 %.

◊ ЗАКЛЮЧЕНИЕ
В результате проведенного исследовании разрабо-

тана методика определения типа телосложения муж-
чин по ключицам. Методика включает 9 уравнений 
дискриминантных функций с переменным набором 
переменных (остеометрических признаков скелетиро-
ванных ключиц), отличающихся высоким процентом 
правильной классификации (до 80 %) и прошедших 
проверку на остеологическом материале из собраний 
МАЭ. Они позволяют проводить диагностику типа те-
лосложения у мужчин по изолированным ключицам, 
что становится особенно важным при работе с огра-
ниченным набором разрозненных костных элементов 
или их фрагментов.
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индивида
Значения дискриминантных функций Форма
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Примечание: * — отмечены случаи неверного определения типа телосложения.
Note: * — cases of incorrect determination of body type are noted.
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