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Resumen
Introducción: En los últimos años, la odontología forense ha adquirido una 
creciente importancia en el ámbito legal, desempeñando un papel desta-
cado en la identificación de individuos.
Objetivo: Llevar a cabo una comparación de los patrones queiloscópicos 
entre padres e hijos en la ciudad de Tarapoto durante el año 2022.
Material y método: Se trabajó con un total de 96 familias, cada una com-
puesta por al menos un progenitor y un hijo o hija. Se procedió a tomar 
impresiones de las huellas labiales de los participantes, y posteriormente 
se realizaron análisis de los patrones queiloscópicos utilizando las clasi-
ficaciones de Suzuki y Tsuchihashi, así como la clasificación de Renaud.
Resultados: Se observó que a la prueba de Suzuki y Tsuchihashi el 63.5% 
presentan al menos dos características similares y en la prueba de Re-
naud el 56.3% también presentan al menos dos características similares de 
padres a hijos, pero no se aprecia relación estadísticamente significativa 
(p=0.782). Los patrones queiloscópicos, tampoco guardan relación con la 
edad y el sexo en padres e hijos (p>0.05).
Conclusión: Los patrones queiloscópicos de padres a hijos de Tarapoto, a 
la prueba de Suzuki-Tsuchihashi y Renaud, los hijos presentaron dos pa-
trones queiloscópicos similares con sus padres, pero sin relación estadís-
ticamente significativa.

Abstract
Introduction: In recent years, forensic dentistry has acquired increa-
sing importance in the legal field, playing a prominent role in the iden-
tification of individuals.
Objective: Carry out a comparison of cheiloscopic patterns between 
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parents and children in the city of Tarapoto during the year 2022.
Material and method: We worked with a total of 96 families, each com-
posed of at least one parent and one son or daughter. Impressions of 
the participants’ l ip prints were taken, and analysis of the cheiloscopic 
patterns was subsequently carried out using the Suzuki and Tsuchi-
hashi classifications, as well as the Renaud classification.
Results: It was observed that in the Suzuki and Tsuchihashi test, 63.5% 
present at least two similar characteristics and in the Renaud test, 
56.3% also present at least two similar characteristics from parents to 
children, but no statistically significant relationship is seen (p=0.782). 
Cheiloscopic patterns are also not related to age and sex in parents 
and children (p>0.05).
Conclusion: The cheiloscopic patterns from parents to children of Ta-
rapoto, in the Suzuki-Tsuchihashi and Renaud test, the children pre-
sented two similar cheiloscopic patterns with their parents, but wi-
thout a statistically significant relationship.

INTRODUCCIÓN 

La odontología forense, en la actualidad, des-
empeña un papel crucial en la identificación de 
personas en contextos legales, respaldada por 
avances tecnológicos y técnicos (1). A nivel glo-
bal, el aumento de la criminalidad ha generado 
preocupación social, destacando la importancia 
de métodos efectivos de identificación (2). Aun-
que históricamente se han utilizado registros 
dentales (3), en la actualidad, aproximadamente 
el 80% de las identificaciones posteriores a una 
catástrofe se logran a través de las rugas palati-
nas y la queiloscopía (4).

La queiloscopía, que analiza las impresiones de 
surcos labiales mediante impresiones labiales, 
se considera única, aunque puede presentar si-
militudes entre familiares, lo que facilita la iden-
tificación en ausencia de otros medios (5). La in-
formación biométrica se rige por la identificación 
o reconocimiento sea positivo o negativo, subra-
yando la necesidad de estandarizar las impresio-
nes labiales en el proceso de identificación (6).

Los patrones labiales, estables y únicos incluso 
entre gemelos idénticos, muestran similitudes 
en familias, lo que sugiere la posibilidad de es-
tablecer un banco de impresiones labiales antes 
y después de la muerte para la identificación 
de personas (7). La queiloscopía, se centra en 
la identificación a través de las huellas labiales, 
analizando rasgos como fisuras, comisuras y gro-
sor, utilizando las impresiones labiales visibles 
cuando entran en contacto con una superficie 
(8); y en el ámbito criminal forense desempeña 

un papel crucial al identificar huellas en lugares 
donde se ha cometido un delito, contribuyendo 
a la identificación de personas involucradas (9).

Recientes investigaciones confirman la singula-
ridad de las huellas labiales, estableciendo si-
militudes con las huellas dactilares (10), y está 
ganando importancia a nivel internacional (11). 
La queiloscopía divide a los labios en cuatro ti-
pos según su dimensión: delgados y claros, me-
dianos (redondeados y de 8-10 mm de grosor), 
gruesos (voluminosos y abultados, con cordón 
labial marcado), y mixtos (labio inferior grueso 
y labio superior delgado, común en orientales) 
(12). Las comisuras de los labios se clasifican en 
horizontales, elevadas o deprimidas según su 
posición (13). Los pliegues y surcos de la muco-
sa labial dan forma a las impresiones, siendo es-
tables y fáciles de identificar (14). Se diferencian 
las huellas visibles y latentes (15). En resumen, 
las huellas de los labios son únicas, permanen-
tes y generalmente invariables (16-19).

La literatura científica aborda la herencia de pa-
trones queiloscópicos de padres a hijos. Chan-
drakala et al. (20) encontraron similitudes en al 
menos un cuadrante de huellas labiales entre 
padres e hijos en 30 familias. Priyadharshini et 
al. (21) vincularon huellas dactilares y labiales 
en 200 individuos de 20 familias, respaldando 
su utilidad en la identificación familiar. Tanoli 
et al. (22) concluyeron que las huellas labiales 
son eficaces para identificar familias al deter-
minar los tipos más comunes en 216 personas 
de 54 familias. Sosiawan et al. (23) hallaron una 
relación entre el patrón labial de padres a hijos 
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en 105 personas de 25 familias, considerando el 
grupo sanguíneo. Tanoli et al. (24) identificaron 
patrones similares entre familias en al menos un 
cuadrante en 216 personas de 54 familias. Anan-
da et al. (25) exploraron diferencias en huellas 
labiales en 50 familias, destacando que esta 
área está en desarrollo. Loganadan et al. (26) 
sugirieron una mayor heredabilidad del patrón 
tipo I’ de madres a hijos. Estos antecedentes 
respaldan la relevancia de investigar patrones 
queiloscópicos entre padres e hijos en la Ama-
zonía peruana para la identificación familiar.

En la clasificación de huellas labiales, se em-
plean diversas metodologías. La clasificación de 
Suzuki y Tsuchihashi abarca cinco tipos, donde 
el tipo I muestra surcos verticales completos, 
el tipo I’ surcos verticales incompletos, el tipo II 
surcos bifurcados, el tipo III surcos entrecruza-
dos en forma de “X”, el tipo IV surcos reticulados 
con múltiples cruces y el tipo V incluye surcos 
diferentes que no se ajustan a las categorías an-
teriores (27,28). Martín Santos propone otra cla-
sificación, dividiendo las huellas en simples y 
compuestas, según tengan una o más caracte-
rísticas diferentes (29,30). La clasificación de Re-
naud define 10 tipos de huellas en cada cuadran-
te, como vertical completo, vertical incompleto, 
bifurcación completa, bifurcación incompleta, 
rama de árbol completa, rama de árbol incom-
pleta, retícula, intersección en “x”, horizontal y 
otras formas (31,32). La clasificación de Afchar 
Bayat se centra en figuras y pliegues labiales, 
con categorías como tipo A1, A2, B, C, D y E (33).

La identificación de personas se basa en ca-
racterísticas físicas, psicológicas o funcionales 
únicas. La queiloscopía destaca como un mé-
todo menos invasivo y económico para la iden-
tificación de individuos involucrados en delitos 
(34,35). Consideramos necesaria la generación 
de nuevos conocimientos con datos estadís-
ticos relevantes en la comparación de los pa-
trones queiloscópicos de padres e hijos en la 
Amazonía peruana. Usando la clasificación de 
Suzuki- Tsuchihashi y Renaud para conocer los 
patrones queiloscópicos de los pacientes, se 
buscó ayudar a la comunidad odontológica en 
general a ingresar un poco más al ámbito foren-
se, pudiendo colaborar en caso de ser necesario 
para identificar a las personas por medio de la 
queilofagia en base a impresiones de padres e 
hijos y facilitar el acceso a información científi-
ca actualizada al respecto. Por lo anteriormente 
expuesto se formuló el objetivo de comparar los 

patrones queiloscópicos de padres e hijos que 
acuden a un Centro de Salud en la ciudad de 
Tarapoto durante el 2022.

MATERIAL Y MÉTODOS

Se realizó una investigación básica no experi-
mental y de campo, con un diseño descriptivo 
correlacional, prospectivo y transversal. La po-
blación estuvo conformada por las familias que 
se atienden en el Centro de Salud Morales de 
la ciudad de Tarapoto que asciende a 128 fami-
lias, con una muestra de 96 familias obtenido 
por fórmula de muestra finita, compuesta de al 
menos un padre y un hijo(a). Se aplicó un mues-
treo probabilístico.

La técnica empleada fue la observación y los 
instrumentos utilizados fueron la clasificación de 
Suzuki- Tsuchihashi y la de Renaud, los cuales ya 
se han utilizado en un estudio previo.20 La ficha 
de recolección de datos; estuvo conformada por 
dos partes: La primera obtuvo datos demográ-
ficos de las familias participantes para determi-
nar el sexo y la edad. La segunda consistió en la 
obtención de una huella labial para el registro y 
posterior análisis (Figura 1), en donde se conside-
raron la forma de los labios, la distribución de los 
surcos y las características de cada cuadrante, 
en base a la clasificación de Suzuki-Tsuchihashi 
y de Renaud. Cada familia fue evaluada por se-
parado padres e hijos, para tratar de buscar una 
posible relación entre las huellas labiales.

Figura 1. Huella labial que simula la Clasificación 
de Suzuki y Tsuchihashi
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El abordaje de los pacientes se realizó en la 
sala de espera del consultorio del servicio de 
odontología y se les explicó los objetivos y los 
procedimientos del proyecto; entregando a 
cada paciente interesado en participar con su 
hi jo(a) ,  una hoja con el Consentimiento Infor-
mado que fue f irmado por el apoderado.

Luego se procedió a pintar los labios de los 
pacientes con un lápiz labial empleando una 
brocha descartable, y se solicitó a los pacien-
tes dejar una huella en el recuadro de la f icha, 
la cual fue protegida con cinta adhesiva trans-
parente gruesa evitando que se distorsione o 
manche la superficie;  para su posterior eva-
luación en un t iempo no mayor a 5 minutos por 
paciente.

Se catalogaron las huellas siguiendo la cla-
sif icación de Suzuki y Tsuchihashi,  indicando 
como tipo I  si  presentaron surcos verticales 
completos, t ipo I’ con surcos verticales incom-
pletos; t ipo I I  con bifurcaciones ramificadas, 
t ipo I I I  con surcos entre cruzados; de t ipo IV 
si  presentaron surcos como redes y t ipo V con 
más de una combinación (Figura 2) .  Por últ imo, 
se empleó también la clasif icación de Renaud 
(Figura 3) ,  dividiendo el labio en cuadrantes, 
en los cuales se asignó un valor en letras so-
bre el t ipo de huella se indicó como vertical 
completo (A),  vert ical incompleto (B) ;  bifurca-
ción completa (C),  bifurcación incompleta (D) ; 
rama de árbol completa (E) ;  rama de árbol in-
completa (F) ;  retícula (G) ;  intersección en x (H); 
horizontal ( I )  y otras formas (J) . 31 Posteriormen-

Figura 3. Clasificación de Renaud. Clasificación de Renaud: huella vertical completo (A), vertical 
incompleto (B); bifurcación completa (C), bifurcación incompleta (D); rama de árbol completa (E); 
rama de árbol incompleta (F); retícula (G); intersección en x (H); horizontal (I) y otras formas (J).

Figura 2. Clasificación de Suzuki y Tsuchihashi. Clasificación Suzuki y Tsuchihashi: I surcos verticales completos, I’ con 
surcos verticales incompletos, II con bifurcaciones ramificadas, III surcos entrecruzados; IV surcos como redes, V más 
de una combinación.
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te los datos fueron tabulados en una hoja Excel 
para su procesamiento.

La información recopilada representa una dis-
tribución desconocida, el cual no sigue un cri-
terio paramétrico, por lo cual se optó por em-
plear pruebas no paramétricas y así establecer 
la comparación entre las huellas labiales de los 
padres con respecto a la de sus hijos. Para este 
fin se aplicaron las pruebas de chi cuadrado de 
Pearson, la prueba exacta de Fisher y la prueba 
de Wilcoxon, a fin de demostrar la comparación 
de los porcentajes obtenidos de las huellas de 
los padreas y si existe relación con las huellas 
de sus hijos. Para la descripción de las diferen-
tes clasificaciones de las huellas labiales de 
padres e hijos se emplearon tablas de distribu-
ción en porcentajes por ser datos descriptivos. 
Todos los datos fueron analizados con un nivel 
de confianza del 95%.

RESULTADOS

Se realizó una investigación descriptiva corre-
lacional en el Centro de Salud Morales en Tara-
poto, a una muestra de 96 familias, util izando 
las clasificaciones de huellas labiales de Suzu-
ki-Tsuchihashi y de Renaud. Se tomaron mues-
tras de padres e hijos, evaluando posibles rela-
ciones entre las huellas y se usaron pruebas no 
paramétricas como la correlación de Spearman 
y el chi cuadrado de Pearson para comparar los 
porcentajes de huellas entre padres e hijos.

La concordancia de los patrones quei loscó-
picos entre padres e hi jos se evaluó ut i l izan-
do las clasif icaciones de Suzuki-Tsuchihashi 
y Renaud,  cuyos resultados se presentan en 
la Tabla 1 .  Para determinar s i  hubo una dife-
rencia s ignif icat iva en la concordancia de los 
patrones quei loscópicos entre los dos méto-
dos de clasif icación.  ,  se ut i l izó la prueba de 
Wilcoxon,  adecuada para comparar muestras 
relacionadas con datos no paramétr icos.  Los 
resultados indican que no se encontró dife-
rencia estadíst icamente s ignif icat iva entre 
ambas pruebas,  con un valor de p de 0,782, 
lo que sugiere que no existe diferencia sus-
tancial en la clasif icación de los patrones 
quei loscópicos entre los métodos de Suzu-
ki-Tsuchihashi  y Renaud.  Respecto a patrones 
quei loscópicos s imilares,  se observó que,  se-
gún la clasif icación de Suzuki-Tsuchihashi ,  el 
63,5% de los padres compart ían dos patrones 
s imilares con sus hi jos .  En la clasif icación de 
Renaud, el 56,3% de los padres presentaban 
dos patrones s imilares con sus hi jos,  y el 5 ,2% 
compart ía tres patrones s imilares con sus hi-
jos .  Estos hal lazgos resaltan la coherencia en 
la concordancia de los patrones quei loscópi-
cos entre padres e hi jos,  independientemente 
del método de clasif icación ut i l izado.

En la Tabla 2 se muestra la relación de los pa-
trones quei loscópicos clasif icados por Suzu-
ki-Tsuchihashi  y Renaud entre padres e hi jos 
según el sexo.  En el caso de los padres,  se 
ut i l izó la prueba exacta de Fisher para eva-
luar la relación entre los patrones quei los-
cópicos y el sexo.  Los resultados muestran 

 - 85

Tabla 1. Comparación entre los patrones queiloscópicos de padres e hijos, Tarapoto 2022.

Patrones similares
Pruebas queiloscópicas

Suzuki y Tsuchihashi, n (%) Renaud, n(%) p*

0 9 (9.4) 12 (12.5)

0.782

1 26 (27.1) 25 (26)

2 61 (63.5) 54 (56.3)

3 0 (0) 5 (5.2)

Total de familias 96 (100) 96 (100)

Fuente: Datos del estudio. Prueba de Wilcoxon
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que ninguno de los patrones quei loscópicos 
presenta una relación estadíst icamente s igni-
f icat iva con el sexo,  ya que todos los valores 
de p son mayores a 0,05.

Sin embargo,  al anal izar la relación entre los 
patrones quei loscópicos de los niños y su 
sexo,  se encontró que los patrones Tipo I  y 
I’  de la clasif icación de Suzuki-Tsuchihashi  y 
los patrones Tipo A y H de la clasif icación de 
Renaud sí  presentan una relación estadíst ica. 

.  s ignif icat ivo con el sexo,  con valores de p 
infer iores a 0,05.  Esto indica que existen di-
ferencias s ignif icat ivas en la distr ibución de 
estos patrones quei loscópicos entre niños y 
niñas.  En detal le,  los patrones Suzuki-Tsuchi-
hashi  Tipo I  y Renaud Tipo A muestran s ig-
nif icancia con valores de p de 0,002 y 0,003 
respect ivamente,  mientras que los patrones 
Suzuki-Tsuchihashi  Tipo I’  y Renaud Tipo H 
muestran s ignif icancia con valores p de p de 
0,024 y 0,035 respect ivamente.

Fuente: Datos del estudio. Prueba exacta de Fisher.

Tabla 2. Patrones queiloscópicos de los padres e hijos(as) según sexo, Tarapoto 2022.

         Padres                     Hijos (as)

Suzuki- Tsuchihashi Masculino

n (%)

Femenino

n (%)

p* Masculino

n (%)

Femenino

n (%)

p*

Tipo I 9 (3.9) 36 (37.1) 0.074 12 (12.5) 32 (33.3) 0.002

Tipo I’ 14 (14.4) 28 (28.9) 0.665 24 (25) 17 (17.4) 0.024

Tipo II 11 (11.3) 31 (32) 0.512 12 (12.5) 24 (25) 0.093

Tipo III 11 (11.3) 25 (25.8) 1 16 (16.7) 10 (10.4) 0.064

Tipo IV 11 (11.3) 20 (20.6) 0.478 17 (17.7) 16 (16.7) 0.391

Tipo V 9 (9.3) 16 (16.5) 0.456 9 (9.4) 11 (11.5) 1

Renaud n (%) n (%) p* n (%) n (%) p*

Tipo A 9 (9.3) 35 (36.1) 0.077 11 (11.5) 30 (31.3) 0.003

Tipo B 14 (14.4) 28 (28.9) 0.655 22 (22.9) 17 (17.7) 0.064

Tipo C 10 (10.3) 25 (25.8) 1 10 (10.4) 20 (20.8) 0.184

Tipo D 4 (4.1) 10 (10.3) 1 3 (3.1) 5 (5.2) 0.727

Tipo E 1 (1) 2 (2.1) 1 0 (0) 2 (2.1) 0.5

Tipo F 0 (0) 1 (1) 1 2 (2.1) 2 (2.1) 1

Tipo G 10 (10.3) 19 (19.6) 0.629 16 (16.7) 15 (15.6) 0.386

Tipo H 10 (10.3) 26 (26.8) 0.82 16 (16.7) 9 (9.4) 0.035

Tipo I 2 (2.1) 5 (5.2) 1 2 (2.1) 0 (0) 0.198

Tipo J 9 (9.3) 16 (16.5) 0.456 9 (9.4) 12 (12.5) 1
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Fuente: Datos del estudio. Prueba de Chi2.

En la Tabla 3 se muestra la relación de los pa-
trones quei loscópicos clasif icados por Suzu-
ki-Tsuchihashi  y Renaud con la edad de los 
padres y los hi jos .  Para los padres,  se ut i l i-
zó la prueba de Chi-cuadrado para evaluar la 
relación entre los patrones quei loscópicos y 
la edad.  Los resultados indican que ninguno 
de los patrones quei loscópicos presenta una 
relación estadíst icamente s ignif icat iva con la 
edad de los padres,  ya que todos los valores 
de p son mayores a 0,05.

En cuanto a la relación entre los patrones 
quei loscópicos de los niños y su edad,  se en-
contraron diferencias estadíst icamente s ig-
nif icat ivas para los patrones Tipo A y Tipo F 
según la clasif icación de Renaud, con valores 
de p infer iores a 0,05.  Específ icamente,  el pa-
trón Tipo A mostró un valor de p de 0,006 y el 
patrón Tipo F un valor de p de 0,031,  lo que 
indica que existe una distr ibución s ignif ica-
t ivamente diferente de estos patrones entre 
los grupos de edad anal izados.

Tabla 3. Patrones queiloscópicos de los hijos(as) según edad, Tarapoto 2022.

                       Edad (Padres)                      Edad (Hijos)

Suzuki- 
Tsuchi-
hashi

Menor de 
40 años

De 40 a 
50 años

Mayor de 50 
años

p*

Menor de 
11 años

De 12 a 18 
años

Mayor de 
18 años

p*

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)

Tipo I 3 (3.1) 2 (2.1) 1 (1) 0.898 11 (11.5) 31 (32.3) 2 (2.1) 0.092

Tipo I’ 22 (22.9) 15 (15.6) 5 (5.2) 0.789 6 (6.3) 28 (29.2) 7 (7.3) 0.224

Tipo II 24 (25) 15 (15.6) 3 (3.1) 0.284 9 (9.4) 25 (26) 2 (2.1) 0.272

Tipo III 17 (17.7) 13 (13.5) 5 (5.2) 0.791 4 (4.2) 18 (18.8) 4 (4.2) 0.608

Tipo IV 13 (13.5) 12 (12.5) 6 (6.3) 0.227 8 (8.3) 20 (20.8) 5 (5.2) 0.739

Tipo V 11 (11.5) 13 (13.5) 1 (1) 0.209 4 (4.2) 15 (15.6) 1 (1) 0.469

Renaud n (%) n (%) n (%) p* n (%) n (%) n (%) p*

Tipo A 24 (25) 16 (16.7) 3 (3.1) 0.329 11 (11.5) 30 (31.3) 0 (0) 0.006

Tipo B 22 (22.9) 15 (15.6) 5 (5.2) 0.789 5 (5.2) 27 (28.1) 7 (7.3) 0.125

Tipo C 18 (18.8) 15 (15.6) 2 (2.1) 0.406 7 (7.3) 21 (21.9) 2 (2.1) 0.507

Tipo D 10 (10.4) 3 (3.1) 1 (1) 0.19 2 (2.1) 5 (5.2) 1 (1) 0.974

Tipo E 2 (2.1) 1 (1) 0 (0) 0.747 0 (0) 2 (2.1) 0 (0) 0.586

Tipo F 1 (1) 0 (0) 0 (0) 0.591 3 (3.1) 1 (1) 0 (0) 0.031

Tipo G 11 (11.5) 12 (12.5) 6 (6.3) 0.125 6 (6.3) 20 (20.8) 5 (5.2) 0.732

Tipo H 17 (17.7) 13 (13.5) 5 (5.2) 0.791 5 (5.2) 16 (16.7) 4 (4.2) 0.819

Tipo I 3 (3.1) 2 (2.1) 1 (1) 0.898 1 (1) 1 (1) 0 (0) 0.586

Tipo J 11 (11.5) 13 (13.5) 1 (1) 0.209 4 (4.2) 16 (16.7) 1 (1) 0.389
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DISCUSIÓN

Este estudio se propuso comparar los  patro-
nes quei loscópicos entre padres e h i jos  en 
un centro de salud,  encontrando s imi l i tudes 
consistentes con invest igaciones previas , 
como el estudio de Pr iyadharshin i  et  a l .  (5 )  y 
Tanol i  et  a l .  (22 )  S in  embargo,  d i f iere de los 
hal lazgos de Yadava et  a l .  (20)  que ident i f i -
có casos en los  que los  h i jos  no compart ían 
n ingún patrón quei loscópico con sus padres . 
Además,  no respalda la  idea de una predis-
posic ión genét ica femenina para t ransmit i r 
patrones labia les ,  contradic iendo los  resul-
tados de Sosiawan et  a l .  (23 )  A d i ferencia  de 
Anand et  a l .  (25)  que sugir ieron que la  ma-
yor ía  de los  n iños heredan patrones quei los-
cópicos de sus padres ,  este estudio muestra 
s imi l i tudes entre par ientes cercanos,  como 
abuelos y n ietos ,  en lugar de una herencia 
d i recta de padres a  h i jos ,  pos iblemente in-
f lu ida por d iversas generaciones en el mis-
mo poblado.  As imismo,  los  resultados d i f ie-
ren de Loganadan et  a l .  (26)  que informaron 
una al ta  s imi l i tud entre huel las  labia les de 
padres e h i jos ,  cuest ionando la  supuesta 
predisposic ión genét ica de las  mujeres para 
t ransmit i r estos patrones a  sus h i jos ,  espe-
cia lmente a  sus h i jas .

Al re lac ionar los  patrones quei loscópicos 
según el sexo de los  padres ,  se ident i f icó 
una mayor proporc ión del patrón t ipo I  en 
mujeres y del t ipo I’  en varones mediante el 
método Suzuki-Tsuchihashi .  En la  prueba de 
Renaud,  se observó predominantemente el 
patrón A en mujeres y el patrón B en hom-
bres .  Estos resultados contrastan s igni f icat i -
vamente con los  hal lazgos de Pr iyadharshin i 
et  a l .  (21 )  que informaron que el patrón t ipo I I 
fue el más común en mujeres ,  mientras  que, 
en varones,  los  patrones t ipo I  y I I I  tuv ieron 
proporc iones s imi lares .  Las d i ferencias  po-
dr ían atr ibui rse al tamaño de la  muestra  y a 
la  cul tura conservadora del grupo poblacio-
nal estudiado,  que favorece uniones dentro 
de su propio entorno y,  en ocas iones,  entre 
par ientes consanguíneos .

Además,  los  resultados d i f ieren de Tanol i  et 
a l .  (24)  que señalaron que el patrón t ipo I I  era 
el más común en ambos sexos,  sugir iendo la 
tendencia  de este grupo poblacional a  formar 
parejas  dentro de su entorno cultural para 
preservar las  uniones entre c lanes pakista-

níes.  En contraste,  Sosiawan et al .  (23)  encon-
traron que el patrón t ipo I I  era el más común 
para ambos sexos,  y Anand et al .  (25)  obser-
varon que el patrón t ipo I I I  prevalecía .  Ambos 
estudios sugieren que estos patrones están 
inf luenciados por la combinación genética y 
dependen de las razas o l inajes presentes en 
las poblaciones de la India,  especialmente en 
grupos de bajos recursos económicos.

También,  los  resultados de este estudio d i-
f ieren de los  obtenidos por Loganadan et  a l . 
(26)  cuya invest igación indicó que el patrón 
t ipo I’  era  el más prevalente en ambos se-
xos en Indonesia .  En este caso,  los  autores 
argumentan que la  población estudiada no 
ha exper imentado cambios s igni f icat ivos en 
generaciones rec ientes ,  ya que son comuni-
dades relat ivamente a is ladas que se relac io-
nan pr inc ipalmente entre s í .  Por lo  tanto,  su-
gieren que futuras invest igaciones deber ían 
ampl iarse a  comunidades menos cerradas 
para encontrar una mayor var iac ión en los 
patrones labia les .

Al determinar y relac ionar los  patrones quei-
loscópicos de los  h i jos  según su sexo según 
el método de Suzuki  –  Tsuchihashi ,  se obser-
vó que el patrón t ipo I  es  más f recuente en 
las  h i jas ,  mientras  que el t ipo I’  predomina 
en los  h i jos .  Además,  ut i l izando la  prueba de 
Renaud,  se ident i f icó que el t ipo A es más 
común en las  h i jas  y el t ipo B en los  h i jos .

Estos resultados contrastan s igni f icat iva-
mente con los  hal lazgos de Pr iyadharshin i 
et  a l .  (21 )  que encontraron que el patrón la-
bia l t ipo I I  era  el más f recuente en los  h i jos 
en general ,  especialmente en las  mujeres , 
mientras  que en los  h i jos  varones,  prevalecía 
el t ipo I .  Aunque algunas s imi l i tudes se en-
cuentran en la  información relac ionada con 
los  patrones labia les ,  la  mayor ía  de los  re-
sultados d i f ieren entre ambas invest igacio-
nes .  Esto podr ía  deberse a  las  d i ferencias  en 
la  composic ión y caracter íst icas de los  gru-
pos estudiados,  lo  que sugiere la  inf luencia 
de factores genét icos y cul turales en la  for-
mación de los  patrones quei loscópicos .

Por otro lado,  los  resultados de este estudio 
también contrastan con los  hal lazgos de Ta-
nol i  et  a l .  (24)  que informaron que el patrón 
t ipo I I  predominaba en los  h i jos .  Este patrón 
se observa en invest igaciones que se cen-
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t ran en comunidades conservadoras en sus 
uniones de pareja  y que t ienden a escoger 
parejas  dentro de su mismo entorno cultural . 
Esta  caracter íst ica cultural puede inf lu i r en 
la  heredabi l idad de los  patrones labia les ,  lo 
que sugiere la  necesidad de un estudio más 
exhaust ivo.

As imismo,  Sos iawan et  a l .  (23 )  encontraron 
que el patrón t ipo I’  era  el más común en las 
h i jas ,  mientras  que el t ipo I I  prevalecía  en 
los  h i jos  en proporc iones s imi lares .  Anand et 
a l .  (25)  observaron que el patrón t ipo I I I  era 
el más prevalente tanto en los  h i jos  como 
en las  h i jas .  Ambos grupos de invest igación 
destacaron s imi l i tudes en los  patrones la-
bia les y sugieren un enfoque heredi tar io,  lo 
que subraya la  importancia  de invest igacio-
nes adic ionales ,  pos iblemente comparando 
diversos grupos étn icos en todo el mundo.

En el caso de Loganadan et  a l .  (26)  encon-
traron que el patrón t ipo I’  era  el más pre-
valente en los  h i jos ,  tanto en hombres como 
en mujeres .  Los autores expl icaron que esto 
se debía  a  que los  indonesios son nat ivos y 
mant ienen una relat iva homogeneidad cultu-
ral ,  lo  que contr ibuye a  la  conservación de la 
genét ica poblacional y resulta  en patrones 
labia les muy s imi lares ,  aunque no necesar ia-
mente idént icos .

Es fundamental destacar que,  a  pesar de 
que este t ipo de estudios no es ampl iamen-
te conocido en el ámbito forense,  posee un 
potencial val ioso tanto en la  resolución de 
casos como en la  ident i f icac ión de posibles 
relac iones fami l iares ,  especialmente entre 
padres e h i jos .  Esto se basa en el anál is is  de 
los  patrones quei loscópicos de los  labios .  S i 
b ien la  prueba de Suzuki  –  Tsuchihashi  es  la 
más ut i l izada,  la  prueba de Renaud también 
demuestra  n iveles s igni f icat ivos de conf ia-
bi l idad,  aunque todavía  no ha alcanzado una 
ampl ia  d i fus ión .

En la  mayor ía  de las  invest igaciones rev isa-
das,  no se aborda la  relac ión entre los  pa-
trones labia les y la  edad de los  indiv iduos . 
S in  embargo,  teór icamente,  las  var iac iones 
naturales en los  labios se l imitan pr inc ipal-
mente al grosor,  que t iende a d isminuir con 
la  edad,  y a  la  pos ic ión de las  comisuras la-
bia les ,  que t ienden a descender después de 
los  40 años .

La recopilación de esta información es relat i-
vamente senci l la y podría ser ut i l izada como 
evidencia en casos legales de paternidad 
cuando no es posible real izar un examen ge-
nét ico convencional .  Además,  este campo de 
estudio está experimentando un crecimiento 
s ignif icat ivo,  lo que subraya la importancia 
de que el personal odontológico esté capa-
citado para l levar a cabo este t ipo de invest i-
gaciones de manera efect iva.

La comunidad con la cual se desarrolló la pre-
sente investigación, si  bien presenta una po-
blación diversa, aun es un poco conservadora 
en cuanto a la elección de sus parejas;  esta 
característ ica es muy similar a otras investi-
gaciones que encontraron resultados diferen-
tes en cuanto al t ipo de patrón queiloscópico 
predominante; ahora se podría plantear como 
premisa que en ciertos grupos étnicos se pue-
den observar similares patrones labiales.

CONCLUSIONES

Existen s imil i tudes en los patrones quei los-
cópicos entre los niños y sus padres,  según 
las clasif icaciones de Suzuki-Tsuchihashi  y 
Renaud.  Para l legar a la conclusión de que 
existen s imil i tudes en los patrones quei los-
cópicos entre padres e hi jos,  pero s in s ignif i-
cación estadíst ica,  y que existen diferencias 
notables según género y edad,  se ut i l izaron 
diversos anál is is  estadíst icos.  Esto incluyó 
la apl icación de la prueba de Wilcoxon para 
comparar la concordancia de patrones entre 
padres e hi jos,  la prueba exacta de Fisher para 
evaluar la relación entre patrones y sexo y la 
prueba de Chi-cuadrado para determinar la 
relación entre patrones.  patrones y edad.  Los 
resultados indicaron que,  aunque se observa-
ron s imil i tudes en los patrones quei loscópi-
cos entre padres e hi jos,  éstas no alcanzaron 
s ignif icación estadíst ica.  Además,  se ident i f i-
caron diferencias s ignif icat ivas en los patro-
nes quei loscópicos según el sexo y la edad 
tanto en padres como en niños.  Estos hal laz-
gos resaltan la complej idad de los factores 
que inf luyen en los patrones quei loscópicos 
y su relación con la herencia y el desarrol lo 
biológico,  lo que subraya la importancia de 
futuras invest igaciones para comprender me-
jor estas relaciones.
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