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RESUMEN

Introduccidn: La queiloscopia es una técnica auxiliar de identificacion humana basada en los
surcos, el grosor y la comisura de los labios; sin embargo, existen pocos datos sobre su
distribucion en adolescentes peruanos. Objetivo: Determinar la prevalencia de las
caracteristicas queiloscépicas, segun la clasificacion de Suzuki y Tsuchihashi, en estudiantes
de la I.LE. La Convencion, Cusco, 2025. Material y métodos: Estudio cuantitativo, no
experimental, transversal y descriptivo. Mediante muestreo no probabilistico por
conveniencia se evaluo a 260 estudiantes de 15 a 17 afios (153 mujeres y 107 varones). Las
impresiones labiales se obtuvieron con lapiz labial sobre una etiqueta adhesiva y se
analizaron con lupa en una ficha queilografica (Kappa interexaminador = 0.742). Se aplico
estadistica descriptiva y la prueba chi-cuadrado de Pearson (SPSS 25). Resultados:
Predominaron el surco tipo | (31.9%) y el tipo 1l (22.3%), el grosor grueso (33.8%) vy la
comisura horizontal (46.2%). Segun el sexo, el tipo | fue més frecuente en mujeres (38.6%)
y el tipo 11 en varones (42.1%) (p < 0.001); el grosor medio predomino en mujeres (39.9%)
y el grueso en varones (48.6%) (p < 0.001). La comisura segun el sexo (p = 0.478) y las tres
variables segun la edad no mostraron diferencias significativas. Por cuadrante, el tipo 1l
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predomind en el primero y el segundo (30.8% y 26.9%) y el tipo | en el tercero y el cuarto
(39.2% y 40.8%). Conclusion: Los surcos tipo | y Il fueron los mas prevalentes y los seis
tipos se presentaron en los cuatro cuadrantes. El tipo de surco y el grosor labial difirieron
segun el sexo, por lo que estos datos constituyen una base local de referencia para la
identificacion humana.

Palabras clave: Queiloscopia; Huellas labiales; Grosor labial; Comisura labial; Odontologia
forense. Segun DeCS.

ABSTRACT

Introduction: Cheiloscopy is an auxiliary technique for human identification based on the
grooves, thickness, and commissures of the lips; however, data on their distribution among
Peruvian adolescents are scarce. Objective: To determine the prevalence of cheiloscopic
characteristics, according to the Suzuki and Tsuchihashi classification, in students at I.E. La
Convencién, Cusco, 2025. Material and methods: A quantitative, non-experimental, cross-
sectional, descriptive study. Using non-probability convenience sampling, 260 students aged
15 to 17 years (153 females and 107 males) were evaluated. Lip prints were obtained with
lipstick on an adhesive label and analyzed with a magnifying lens on a cheilographic record
form (inter-examiner Kappa = 0.742). Descriptive statistics and Pearson’s chi-square test
were applied (SPSS 25). Results: Type | (31.9%) and type 1l (22.3%) grooves, thick lips
(33.8%), and horizontal commissures (46.2%) predominated. By sex, type | was more
frequent in females (38.6%) and type 111 in males (42.1%) (p < 0.001); medium lip thickness
predominated in females (39.9%) and thick lips in males (48.6%) (p < 0.001). Commissure
by sex (p = 0.478) and the three variables by age showed no significant differences. By
quadrant, type Il predominated in the first and second (30.8% and 26.9%) and type I in the
third and fourth (39.2% and 40.8%). Conclusion: Type | and Il grooves were the most
prevalent, and all six types appeared in the four quadrants. Groove type and lip thickness
differed by sex, so these data provide a local reference baseline for human identification.

Key words: Cheiloscopy; Lip prints; Lip thickness; Lip commissure; Forensic odontology.
According to MeSH.

INTRODUCCION

La identificacion humana es una necesidad permanente en el ambito forense, que exige téc-
nicas precisas y fiables. En este contexto, la queiloscopia se ha consolidado como una técnica
auxiliar que estudia la morfologia de los labios a través de las huellas labiales'?. Estas pueden
hallarse en la escena de delitos, en especial los de naturaleza sexual, tanto sobre la piel de la
victima como en objetos como vasos, y pueden ser visibles o latentes, pues los labios estan
cubiertos de forma natural por saliva, sudor y otras sustancias que dejan rastro sobre las su-
perficies®. Pese a ello, en numerosos casos de violencia sexual, sobre todo cuando las victi-
mas son menores, no se alcanza una condena por falta de pruebas?, y el abuso sexual infantil
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afecta a ambos sexos y suele ser cometido por personas del entorno cercano de la victima®.
Parte de esta problematica se atribuye al desconocimiento de las huellas labiales y a su reco-
leccion y procesamiento deficientes, por la escasa articulacion entre los peritos odont6logos
y las instituciones policiales®; cada huella omitida supone perder un vinculo directo entre el
sospechoso y la escena del delito.

Los surcos labiales son pliegues de la zona rosada del labio, también denominada zona de
Klein’, cuyo origen se remonta al desarrollo embrionario®®. Se caracterizan por ser perennes,
inmutables, individuales y clasificables, requisitos que comparten con las huellas dactilares®.
En 1971, Suzuki y Tsuchihashi propusieron un sistema que los clasifica en seis tipos: | (lineas
verticales completas), I’ (verticales incompletas), 1l (ramificadas en Y), 11 (entrecruzadas en
X), IV (reticulares) y V (indeterminadas), que se aplica a cada cuadrante del labio®. A este
analisis se suman el grosor del bermellon y la posicion de las comisuras, rasgos complemen-
tarios que pueden variar con la edad?.

La frecuencia de estos rasgos varia segun la poblacion, el sexo y el método empleado. Se ha
descrito predominio del tipo | en India y Nepal'®*?, del tipo 1l en México'® y del tipo IV en
un poblado rural de Piura®. En el Per(, los antecedentes revisados corresponden sobre todo
a adultos*8, con un estudio en menores de un centro juvenil de Apurimac?’, y no se identi-
ficd ninguno realizado en escolares de la provincia de La Convencién. Ademas, pocas inves-
tigaciones describen en conjunto el surco, el grosor y la comisura labial. Por ello, el objetivo
de este estudio fue determinar la prevalencia de las caracteristicas queiloscopicas (surco, gro-
sor y comisura labial), segun la clasificacion de Suzuki y Tsuchihashi, en estudiantes de 15
a 17 afios de la I.E. La Convencion, Cusco, 2025, y describir su distribucion segun el sexo,
la edad y el cuadrante labial.

METODO

Se realiz6 un estudio cuantitativo, no experimental, transversal y descriptivo®. La poblacion
estuvo conformada por 800 adolescentes de 15 a 17 afios de la I.E. La Convencién. El tamafio
de la muestra se calcul6 con la formula para poblacion finita (N = 800; Z = 1.96, para un
nivel de confianza de 95%; p = 0.5; d = 0.05), lo que resulto en 260 estudiantes. Se utilizé
muestreo no probabilistico por conveniencia entre los estudiantes de 4.° y 5.° grado (9 aulas),
a partir de la némina de matriculados del periodo lectivo.

La unidad de analisis fue la impresion labial de cada estudiante. Se incluy6 a estudiantes de
15 a 17 afos, de ambos sexos, matriculados en la institucion, cuyo tutor o apoderado firmé
el consentimiento informado y que aceptaron participar mediante el asentimiento informado.
Se excluyo a quienes no desearon colaborar, a quienes faltaron el dia de la evaluacion y a
quienes presentaron lesiones labiales activas, secuelas de lesiones orales en los labios o mal-
formaciones geneticas o adquiridas.
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La variable de estudio fue la queiloscopia, con sus dimensiones surco, grosor y comisura
labial; el sexo (femenino o masculino) y la edad en afios cumplidos (15, 16 0 17) se conside-
raron variables de categorizacion. Se emple6 la observacion directa de las impresiones labia-
les, recolectadas personalmente por la investigadora, mediante una ficha queilografica to-
mada de Chango®® y elaborada originalmente por Carbajal®°. La ficha fue validada por juicio
de expertos y su confiabilidad se estim6 en una muestra piloto de 15 sujetos (alfa de Cronbach
= 0.864). La calibracion se realizé mediante evaluacion interexaminador con un especialista
en odontologia forense sobre 30 casos validos, con un indice Kappa de Cohen de 0.742 (con-
cordancia sustancial).

Se coordino previamente con el director de la institucion y se entregd el consentimiento in-
formado a los tutores, con explicacion oral y escrita del proyecto. Para el registro se siguio
un protocolo de ligera presién de los labios, en posicion natural, con un movimiento de un
lado hacia el opuesto®: se seco la humedad de los labios, se aplicd lapiz labial cosmético con
un hisopo descartable por participante, se presionaron suavemente los labios sobre una eti-
gueta multiusos blanca rectangular (10.16 x 5.08 cm) y esta se fijo en el recuadro de la ficha
queilografica; finalmente, se retiraron los restos de lapiz labial con una toallita hmeda.

Con una lupa, se dividié cada impresion en cuatro cuadrantes (PQ1 a PQ4) mediante un eje
vertical que atraviesa el tubérculo labial y un eje transversal que pasa por debajo de este, y
se registro el tipo de surco de cada cuadrante segiin Suzuki y Tsuchihashi®. El patron predo-
minante de cada participante fue el tipo que mas se repitié en su queilograma. EIl grosor labial
se midié con una regla milimetrada desde el borde superior al inferior del bermelldn y se
clasifico como delgado (menos de 8 mm), medio (8 a 10 mm), grueso (més de 10 mm) o
mixto?223; la comisura se clasificd como abatida, horizontal o elevada segiin su posicion res-
pecto de la linea horizontal trazada en el punto de contacto de los labios?.

Los datos se procesaron en SPSS version 25 mediante estadistica descriptiva (tablas de fre-
cuencia y tablas cruzadas). Para explorar la asociacion de cada caracteristica con el sexo y la
edad se aplico la prueba chi-cuadrado de Pearson, con un nivel de significacion de 0.05, y se
calcul6 la V de Cramér como medida del tamafio del efecto; los tipos IV y V se agruparon
en estas pruebas porque presentaban frecuencias esperadas menores de 5. Los porcentajes de
las tablas por sexo y por edad se calcularon sobre el total de cada grupo. El estudio se desa-
rroll6 conforme a la Declaracion de Helsinki?* y a la Ley 29733 de proteccion de datos per-
sonales?, con la autorizacion del director de la institucion, el consentimiento informado de
los padres o apoderados, el asentimiento de los estudiantes y la garantia de anonimato y con-
fidencialidad de los datos.

RESULTADOS
Se analizaron 260 impresiones labiales de estudiantes de 15 a 17 afios, de los cuales 153

(58.8%) eran mujeres y 107 (41.2%), varones; el 50.8% tenia 16 afios, el 29.6% 17 afios y el
19.6% 15 afios. Los resultados se presentan en las Tablas 1 a 8.EI surco labial tipo I fue el
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mas frecuente en el conjunto de la muestra, seguido del tipo Il; los dos tipos reunieron el
54.2% de los casos (Tabla 1).

Tabla 1. Prevalencia de las caracteristicas queiloscopicas, segun la clasificacion de Suzuki 'y
Tsuchihashi, en los estudiantes de la I.E. La Convencidn, Cusco - 2025

Caracteristica Tipo Frecuencia Por(coe/(r:)taje
Surco labial I 83 31.9
r 43 16.5
1 58 22.3
Il 55 21.2
v 17 6.5
\Y/ 4 15
Total 260 100.0
Grosor labial Delgado 27 104
Medio 85 32.7
Grueso 88 33.8
Mixto 60 23.1
Total 260 100.0
;Z:n's”ra - orizontal 120 46.2
Abatido 113 43.5
Elevado 27 104
Total 260 100.0

Fuente: Elaboracion propia a partir de la ficha queilogréfica.

Nota: EIl surco labial tipo | (31.9%) fue el mas frecuente y el tipo V (1.5%), el menos
frecuente. Segun el grosor labial predomind el tipo grueso (33.8%) y, segln la comisura, el
tipo horizontal (46.2%). Segun el sexo, el patron queiloscépico difirié de forma significativa:
en las mujeres predomind el tipo | y en los varones el tipo Il (Tabla 2). Segan la edad, el
tipo | fue el mas frecuente en los tres grupos, sin diferencias significativas (Tabla 3).

Tabla 2. Prevalencia del patron queiloscopico de los surcos labiales, segun la clasificacion
de Suzuki y Tsuchihashi, por sexo
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Patron queiloscépico

Femenino (n = 153)

Masculino (n = 107)

Total (n = 260)

N° % N° % N° %
I 59 38.6 24 22.4 83 31.9
r 31 20.3 12 11.2 43 16.5
I 44 28.8 14 13.1 58 22.3
Il 10 6.5 45 42.1 55 21.2
v 7 4.6 10 9.3 17 6.5
\Y 2 13 2 1.9 4 15
Total 153 100.0 107 100.0 260 100.0

Fuente: Elaboracion propia a partir de la ficha queilografica.

Nota: En el sexo femenino predomind el patrén queiloscopico tipo | (38,6 %), seguido del
tipo 11 (28,8 %). En el sexo masculino, el patron méas frecuente fue el tipo Il (42,1 %),
seguido del tipo | (22,4 %). Los patrones IV y V presentaron menores frecuencias en ambos
sexos. La prueba de chi-cuadrado evidencio diferencias estadisticamente significativas en la
distribucion de los patrones queiloscopicos segun el sexo (2 = 54,95; gl = 4; p < 0,001). El
valor de V de Cramér (0,46) indicd una asociacion de magnitud moderada entre el sexo y el
patrén queiloscopico.

Tabla 3. Prevalencia del patron queiloscopico de los surcos labiales, segun la clasificacion

de Suzuki y Tsuchihashi, por edad

Patron queilos-

15 afios (n = 51)

16 afos (n = 132)

17 afios (n = 77)

Total

copico

N° % N° % N° % N° %
| 18 35.3 37 28.0 28 36.4 83 319
r 8 15.7 26 19.7 9 11.7 43 16.5
1 11 21.6 33 25.0 14 18.2 58 22.3
11 11 21.6 27 20.5 17 221 55 21.2
v 3 5.9 7 5.3 7 9.1 17 6.5
\Y% 0 0.0 2 15 2 2.6 4 15
Total 51 100.0 132 100.0 77 100.0 260 100.0

Fuente: Elaboracion propia a partir de la ficha queilogréfica.

Nota: El tipo | fue el patron predominante en cada grupo etario (35.3%, 28.0% y 36.4%,
respectivamente), sin diferencias significativas segin la edad (x> = 6.10; gl = 8; p = 0.636;
V de Cramér = 0.11), con los tipos IV y V agrupados.

Por cuadrante, el tipo 1l fue el mas frecuente en el primero y el segundo, y el tipo I en el

tercero y el cuarto; los seis tipos se registraron en los cuatro cuadrantes (Tabla 4).
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Tabla 4. Prevalencia del tipo de surco labial, segun la clasificacion de Suzuki y Tsuchihashi,
por cuadrantes

Tipo de surco

abial PQ1 PQ2 PQ3 PQ4

N° % N° % N° % N° %
| 54 20.8 56 215 102 39.2 106 408
r 43 16.5 48 185 43 16.5 38 14.6
I 80 30.8 70 26.9 48 185 45 17.3
i 49 18.8 61 235 38 14.6 46 17.7
\Y; 26 10.0 14 5.4 16 6.2 14 5.4
v 8 3.1 11 42 13 5.0 11 42
Total 260 100.0 260 100.0 260 100.0 260 100.0

Fuente: Elaboracion propia a partir de la ficha queilografica.

Nota: En el PQ1y el PQ2 el tipo 1l fue el més frecuente (30.8% y 26.9%, respectivamente),
mientras que en el PQ3 y el PQ4 lo fue el tipo | (39.2% y 40.8%). PQ1-PQ4 = primer,
segundo, tercer y cuarto cuadrante.

El grosor labial difirié de forma significativa segun el sexo: predomind el tipo medio en las
mujeres y el grueso en los varones (Tabla 5). Segun la edad, los tipos medio y grueso fueron
los més frecuentes en los tres grupos, sin diferencias significativas (Tabla 6).

Tabla 5. Prevalencia del tipo de grosor labial, segun la clasificacion de Suzuki y Tsuchihashi,
por sexo

Grosor labial Femenino (n = 153) Masculino (n = 107) Total (n = 260)
N° % N° % N° %
Delgado 22 144 5 4.7 27 10.4
Medio 61 39.9 24 22.4 85 32.7
Grueso 36 23.5 52 48.6 88 33.8
Mixto 34 22.2 26 24.3 60 23.1
Total 153 100.0 107 100.0 260 100.0

Fuente: Elaboracion propia a partir de la ficha queilografica.

Nota: En el sexo femenino predomind el grosor labial medio (39,9 %), seguido del grueso
(23,5 %). En el sexo masculino, el grosor grueso fue el mas frecuente (48,6 %), seguido del
mixto (24,3 %). La prueba de chi-cuadrado evidencio diferencias estadisticamente
significativas en la distribucion del grosor labial segun el sexo (x> =23,38; gl =3; p <0,001).
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El valor de V de Cramér (0,30) indic6 una asociacion de magnitud moderada entre el sexo y
el grosor labial.

Tabla 6. Prevalencia del tipo de grosor labial, segun la clasificacion de Suzuki y Tsuchihashi,
por edad

Grosor labial 15 afios (n = 51) 16 afios (n = 132) 17 afios (n =77) Total

N° % N° % N° % N° %
Delgado 4 7.8 11 8.3 12 15.6 27 104
Medio 17 333 45 34.1 23 29.9 85 327
Grueso 19 373 47 35.6 22 28.6 88 338
Mixto 11 21.6 29 22.0 20 26.0 60 231
Total 51 100.0 132 100.0 77 100.0 260 100.0

Fuente: Elaboracion propia a partir de la ficha queilografica.

Nota: EI grosor grueso fue el méas frecuente en los estudiantes de 15 y 16 afios (37.3% y
35.6%) y el medio en los de 17 anos (29.9%), sin diferencias significativas segun la edad (y*
= 4.46; gl = 6; p = 0.615; V de Cramér = 0.09).

La comisura labial no mostrd diferencias significativas segln el sexo (Tabla 7) ni segun la
edad (Tabla 8): fue horizontal en los estudiantes de 15 y 16 afios y abatida en los de 17 afios.

Tabla 7. Prevalencia del tipo de comisura labial, segun la clasificacion de Suzuki y
Tsuchihashi, por sexo

Comisura labial Femenino (n = 153) Masculino (n = 107) Total (n = 260)
N° % N° % N° %
Horizontal 66 43.1 54 50.5 120 46.2
Abatido 71 46.4 42 39.3 113 435
Elevado 16 10.5 11 10.3 27 10.4
Total 153 100.0 107 100.0 260 100.0

Fuente: Elaboracion propia a partir de la ficha queilografica.

Nota: En el sexo femenino predominé la comisura labial abatida (46,4 %), seguida de la
horizontal (43,1 %). En el sexo masculino, la comisura horizontal fue la mas frecuente
(50,5 %), seguida de la abatida (39,3 %). La comisura elevada present6 frecuencias similares
en ambos sexos, con aproximadamente el 10 % de los casos. No se encontraron diferencias
estadisticamente significativas en la distribucion del tipo de comisura labial segun el sexo
(o = 1,48; gl = 2; p = 0,478). El valor de V de Cramér (0,08) indicd una asociacion de
magnitud muy débil entre ambas variables.
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Tabla 8. Prevalencia del tipo de comisura labial, segun la clasificacion de Suzuki y
Tsuchihashi, por edad

Comisura labial 15 afios (n = 51) 16 afios (n = 132) 17 afios (n = 77) Total

N° % N° % N° % N° %
Horizontal 23 45.1 67 50.8 30 39.0 120 46.2
Abatido 22 43.1 54 40.9 37 48.1 113 435
Elevado 6 11.8 11 8.3 10 13.0 27 104
Total 51 100.0 132 100.0 77 100.0 260 100.0

Fuente: Elaboracion propia a partir de la ficha queilografica.

Nota: La comisura horizontal fue la mas frecuente en los estudiantes de 15y 16 afios (45.1%
y 50.8%) y la abatida en los de 17 afios (48.1%), sin diferencias significativas segun la edad
(x*=3.18; gl =4; p=0.527; V de Cramér = 0.08).

DISCUSION

En esta muestra de 260 estudiantes de 15 a 17 afios, con ligero predominio del sexo femenino
(58.8%), el surco tipo | fue el méas frecuente (31.9%), seguido del tipo 11 (22.3%). Este resul-
tado coincide con el de Rai y Chaulagain en nifios de Nepal'!, el de Chandrakala y col. en
India®? y el de Pydi y col., también en India®°, quienes hallaron el tipo | como patrén predo-
minante. La coincidencia sugiere que los surcos labiales se establecen tempranamente y se
mantienen estables, lo que explicaria su similitud entre poblaciones jovenes'’. En cambio,
difiere de los estudios peruanos de Torres y Yupanqui en Piura, con predominio del tipo V4,
y de Quispe en Cusco, con el tipo 11'®, asi como del de Villa y col. en México, con el tipo
[1'3, Estas discrepancias pueden deberse a diferencias geograficas y poblacionales y, en el
caso de los estudios peruanos, a que evaluaron adultos y no adolescentes'*26,

Segun el sexo, el tipo | fue mas frecuente en las mujeres (38.6%) y el tipo Il en los varones
(42.1%), con una diferencia significativa y una asociacién de magnitud moderada. Condor y
Oseda en Huancayo encontraron el tipo 111 en varones®®, y Garcia en Lima halld los tipos 1 y
I1 en mujerest’; Pydiy col. observaron el tipo | en ambos sexos, aunque con mayor frecuencia
en las mujeres'®, y Mishra y col. también describieron diferencias significativas segun el
sex0?®. Asimismo, la mayor frecuencia de patrones simples en las mujeres y de patrones
complejos o entrecruzados en los varones concuerda con lo descrito por Cuesta y col.?3. En
cambio, Thermadam y col. hallaron predominio de los tipos IV y V en las mujeres y de los
tipos I’ y I en los varones?, discrepancia que puede relacionarse con su poblacion adulta y su
mayor tamafio muestral?’. No se encontraron diferencias segtn la edad, lo que es coherente
con la estabilidad atribuida a los surcos labiales, aunque el rango etario evaluado fue redu-
cido.

Por cuadrantes, el tipo 1l predomind en el primero y el segundo, y el tipo | en el tercero y el
cuarto, lo que concuerda con lo hallado por Mishra y col. en Odisha?® y, en parte, con Villa
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y col., quienes encontraron el tipo 11 en los tres primeros cuadrantes y el tipo | en el cuarto®®.
Esta similitud podria atribuirse a una influencia embrioldgica en la orientacion y la distribu-
cion de los surcos®. Torres y Yupanqui, en cambio, observaron un patron distinto en todos
los cuadrantes'#, diferencia que puede deberse al procedimiento, pues emplearon dos evalua-
dores y sextantes?’. La distribucion desigual de los tipos entre cuadrantes, con los seis tipos
presentes en cada uno, es coherente con la individualidad de la huella labial, ya que una
misma persona puede presentar distintos patrones en distintas regiones del labio®.

Respecto al grosor labial, el tipo medio predomind en las mujeres (39.9%) y el grueso en los
varones (48.6%), con una diferencia significativa. Estos hallazgos difieren de los de Garcia
en Lima, con grosor medio en varones y mixto en mujeres’, y de los de Quispe en Cusco,
con grosor grueso en mujeres y medio en varones*®; Silva y col. encontraron predominio del
tipo mixto en Brasil?®. Las diferencias podrian deberse a factores geograficos, genéticos o
etarios, 0 incluso a la presion labial ejercida al tomar la huella?, por lo que conviene estanda-
rizar la medicion del grosor. La comisura horizontal fue la mas frecuente (46.2%), seguida
de la abatida (43.5%). Aunque la comisura abatida predominé en las mujeres y la horizontal
en los varones, estas diferencias no fueron estadisticamente significativas, por lo que no de-
ben interpretarse como un rasgo propio de cada sexo. Cordova en Ecuador y Silva y col. en
Brasil describieron, en adultos, mayor frecuencia de comisura abatida en hombres y horizon-
tal en mujeres?®2°; una posible explicacion es la edad, pues en poblacion joven la tonicidad
muscular se conserva mejor?2,

La literatura clasica asocia el grosor labial con fenotipos raciales: delgado con el caucasico,
medio con el asiatico y grueso con el negroide®>*, Sin embargo, en este estudio no se evalué
la ascendencia de los participantes, por lo que no es posible inferir pertenencia racial a partir
de estas categorias, que se emplearon Unicamente como clasificacion morfoldgica.

Este estudio tiene limitaciones: el muestreo fue no probabilistico por conveniencia y en una
sola institucién, lo que limita la generalizacion de los resultados; el rango de edad fue estre-
cho y la distribucién por sexo y edad fue desigual; las impresiones con lapiz labial dependen
de la presion ejercida; la calibracién fue interexaminador con un solo especialista, con una
concordancia sustancial pero no casi perfecta, y no se reporté concordancia intraexaminador.
Como fortalezas, el tamafio muestral se calcul6 previamente, se usé una ficha validada y se
describieron conjuntamente el surco, el grosor y la comisura labial. Futuros estudios podrian
emplear muestreo probabilistico, mayores rangos de edad y mas evaluadores, y registrar la
ascendencia de los participantes.

CONCLUSIONES
Los surcos labiales tipo | (31.9%) y tipo Il (22.3%) fueron los méas prevalentes en los estu-

diantes evaluados, con predominio del grosor labial grueso (33.8%) y de la comisura hori-
zontal (46.2%).
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Segun el sexo, predomind el tipo I en las mujeres (38.6%) y el tipo 111 en los varones (42.1%),
con una diferencia significativa; segun la edad, el tipo | fue el mas frecuente en todos los
grupos, sin diferencias significativas. Por cuadrantes, el tipo Il predominé en el primero y el
segundo (30.8% y 26.9%) y el tipo | en el tercero y el cuarto (39.2% y 40.8%); los seis tipos
se presentaron en los cuatro cuadrantes.

El grosor labial medio predomind en las mujeres (39.9%) y el grueso en los varones (48.6%),
con una diferencia significativa; segun la edad predominé el grueso a los 15y 16 afios y el
medio a los 17, sin diferencias significativas. La comisura abatida predominé en las mujeres
(46.4%) vy la horizontal en los varones (50.5%), sin diferencias significativas; segun la edad
predomind la horizontal a los 15y 16 afios y la abatida a los 17.

Estos resultados constituyen una base local de referencia para la queiloscopia en adolescen-
tes. Se recomienda que el Ministerio Publico, a través del Departamento Médico Legal, for-
talezca el uso de la queiloscopia como técnica auxiliar de identificacidn y evalle un registro
digital sistematizado de huellas labiales, y que se desarrollen estudios con muestreo probabi-
listico y mayor diversidad poblacional.
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