
Cómo citar el artículo

Número completo

Más información del artículo

Página de la revista en redalyc.org

Sistema de Información Científica Redalyc

Red de Revistas Científicas de América Latina y el Caribe, España y Portugal

Proyecto académico sin fines de lucro, desarrollado bajo la iniciativa de acceso
abierto

Acta Odontológica Colombiana
ISSN: 2027-7822
actaodontologicacol@gmail.com
Universidad Nacional de Colombia
Colombia

Rodríguez Rucoba, Marcela; Álvarez Puentes, Cheysy Anahí; Villa Jara,
Tania; Gutiérrez Rojo, Jaime Fabián; Guerrero Castellón, Martha Patricia

Estudio de queiloscopía con el método de Renaud en estudiantes de
odontología de Tepic, Nayarit, México, durante el ciclo escolar 2016-2017

Acta Odontológica Colombiana, vol. 8, núm. 2, 2018, Julio-, pp. 52-58
Universidad Nacional de Colombia

Bogotá, Colombia

Disponible en: https://www.redalyc.org/articulo.oa?id=582361383006

https://www.redalyc.org/comocitar.oa?id=582361383006
https://www.redalyc.org/fasciculo.oa?id=5823&numero=61383
https://www.redalyc.org/articulo.oa?id=582361383006
https://www.redalyc.org/revista.oa?id=5823
https://www.redalyc.org
https://www.redalyc.org/revista.oa?id=5823
https://www.redalyc.org/articulo.oa?id=582361383006


52Acta Odontológica Colombiana Julio - Diciembre 2018; 8(2): 52 - 58

RESUMEN
Introducción: la queiloscopía es una técnica de individualización estomatológica foren-
VH�TXH�FODVLƬFD�ODV�KXHOODV�ODELDOHV�FRDG\XYDQGR�HQ�OD�LGHQWLGDG�GH�XQ�VXMHWR�WDQWR�HQ�
HO�¼PELWR�FLYLO�FRPR�HQ�HO�SHQDO��8QD�GH�ODV�FODVLƬFDFLRQHV�TXHLORVFÎSLFDV�P¼V�XWLOL]DGDV�
HV�OD�GH�5HQDXG��OD�FXDO�FODVLƬFD�D�ODV�KXHOODV�ODELDOHV�HQ����WLSRV��Objetivo: en Nayarit, 
no se cuenta con estudios de individualización estomatológica, por esto el objetivo 
GHO�HVWXGLR�IXH�LGHQWLƬFDU�HO�WLSR�GH�KXHOODV�ODELDOHV�TXH�SUHYDOHFHQ�HQ�HVWXGLDQWHV�GH�
odontología. Materiales y métodos: se realizó un estudio transversal de tipo descrip-
tivo en una muestra de 110 estudiantes entre 18 y 24 años de la Unidad Académica de 
Odontología de la Universidad Autónoma de Nayarit, México. Se tomaron fotografías 
GH�ORV�ODELRV�D�XQD�GLVWDQFLD�GH���FP�FRQ�F¼PDUD�IRWRJU¼ƬFD�6DPVXQJ��GY���I����PS���
los cuales fueron evaluados visualmente con el método de queiloscopía de Renaud. Se 
aplicó estadística descriptiva. Resultados: los surcos encontrados con mayor prevalen-
cia fueron tipo G, seguidos del tipo C y con menor frecuencia el tipo J. Conclusiones: la 
huella labial es única en cada persona, siendo el tipo C el segundo lugar en prevalencia, 
resultado que presenta similitud con poblaciones del continente americano. Se reco-
mienda realizar más estudios en diferentes grupos de poblaciones mexicanas.

Palabras clave:�2GRQWRORJÈD�)RUHQVH��,GHQWLƬFDFLÎQ�+XPDQD��$QWURSRORJÈD�)RUHQVH�

ABSTRACT
Background: the cheiloscopy is a technique of forensic stomatological individualization 
WKDW� FODVVLƬHV� WKH� ODELDO� WUDFHV� FRQWULEXWLQJ� WR� WKH� LGHQWLW\� RI� D� VXEMHFW� LQ� ERWK� WKH�
FLYLO�DQG�FULPLQDO�DUHDV��2QH�RI� WKH�PRVW�FRPPRQO\�XVHG�FKHLORVFRSLF�FODVVLƬFDWLRQV�
LV�5HQDXG�V��ZKLFK� FODVVLƬHV� OLS�SULQWV� LQWR���� W\SHV��Objective: in Nayarit, there are 
no studies of stomatologic individualization, so the objective of this study was to 
identify the type of lip prints that prevail in dental students. Materials and methods: a 
descriptive cross-sectional study was carried out in a sample of 110 students between 
18 and 24 years of age of the Unidad Académica de Odontología of the Universidad 
Autónoma de Nayarit, Mexico. Photographs were taken of the lips at a distance of 5 
cm with Samsung camera dv150f, 16 mp and evaluated visually with the method of 
cheiloscopy by Renaud. Descriptive statistics were applied. Results: the grooves found 
with the highest prevalence were type G followed by type C and with less frequency 
type J. Conclusions: the labial trace is unique in each person, being the C type the 
second in prevalence, result that presents / displays similarity with populations of the 
$PHULFDQ�FRQWLQHQW��,W�LV�UHFRPPHQGHG�WR�GR�PRUH�VWXGLHV�LQ�GLƪHUHQW�JURXSV�RI�WKH�
mexican population.

Key words:�)RUHQVLF�'HQWLVWU\��,GHQWLƬFDFWLRQ��)RUHQVLF�$QWKURSRORJ\�
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Introducción

Una de las funciones del perito estomatólogo forense es establecer la identidad de un 
VXMHWR������/RV�PÄWRGRV�SDUD�OD�LGHQWLƬFDFLÎQ�IRUHQVH�VH�SXHGHQ�GLYLGLU�HQ�WUHV��HO�DQ¼OL-
sis del ADN, cotejo dactiloscópico y el cotejo odontoscópico. El cotejo odontoscópico es 
importante en el ámbito civil, tanto como en el ámbito jurídico ya que en este proceso de 
LGHQWLƬFDFLÎQ��HQ�HO�FXDO�VH�UHFRJHQ�\�DJUXSDQ�HQ�IRUPD�RUGHQDGD�ORV�GLIHUHQWHV�FDUDFWH-
UHV�GH�XQD�SHUVRQD��WLHQH�FRPR�ƬQ�HVWDEOHFHU�VX�LGHQWLGDG�GHWHUPLQDGD�SRU�ORV�UDVJRV�R�
conjuntos de cualidades odontológicas que la distinguen (2, 3).

La odontología forense ayuda a resolver problemas jurídicos aplicando conocimientos de 
la ciencia odontológica (4). Dentro de la odontología forense podemos encontrar distin-
tos métodos de FRWHMR�RGRQWRVFÎSLFR entre los cuales están la rugoscopía, queiloscopía, 
registros dentales, oclusografía y oclusoradiografía (1).

La queiloscopía es el estudio de los labios, el término se deriva del griego cheilos (labios) 
y VNRSHLQ (examinar) y es utilizado en la medicina forense y criminalística debido a que 
las huellas labiales son las estructuras conformadas por tejidos blandos que se pueden 
FRSLDU�GH�PDQHUD�VHQFLOOD�D�RWUD�VXSHUƬFLH��(VWR�SXHGH�XVDUVH�FRPR�VXVWHQWR�HQ�LQYHVWL-
gaciones y comprobar que las características que presentan los labios humanos son parti-
FXODUHV��LQGLYLGXDOHV��ÕQLFDV�HQ�FDGD�SHUVRQD��OR�FXDO�FRDG\XYD�D�OD�LGHQWLƬFDFLÎQ�����������
8, 9).

La queiloscopía no solamente estudia las huellas labiales, también estudia el grosor de 
los labios así como la disposición de las comisuras labiales. Este es un excelente método 
GH�LGHQWLƬFDFLÎQ��SXHVWR�TXH�ODV�FDUDFWHUÈVWLFDV�ODELDOHV�VRQ�ÕQLFDV�HQ�FDGD�LQGLYLGXR��DO�
igual que las huellas digitales ya que no se encuentran dos huellas queiloscópicas iguales 
en dos personas, a menos que sean gemelos homocigóticos; otra característica es su 
perdurabilidad durante el transcurso de la vida, ya que desde la formación intrauterina 
los surcos permanecen invariables en forma y localización y además cuentan con un alto 
nivel regenerativo a traumatismos (2, 9).

Desde principios del siglo XX se inicia el estudio de la queiloscopía, sin embargo, fue hasta 
�����TXH�5HQDXG��HQ�)UDQFLD��FRQƬUPÎ�TXH�QR�KD\�GRV�KXHOODV� ODELDOHV� LJXDOHV��'LYLGLÎ�
los labios en dos partes, derecha e izquierda, empleando las letras D e I mayúsculas para 
designar los lados en el labio superior (D=derecho, I=izquierdo) y las letras minúsculas 
SDUD�HO�ODELR�LQIHULRU��5HDOL]Î�XQD�FODVLƬFDFLÎQ�GRQGH�GLYLGLÎ�ORV�VXUFRV�GH�ODV�VXSHUƬFLHV�
PXFRVDV�HQ����WLSRV��WDO�FRPR�VH�PXHVWUD�HQ�OD�WDEOD���\�OD�ƬJXUD����������������

(VWH�SURFHGLPLHQWR�GH�LGHQWLƬFDFLÎQ�SUHVHQWD�DOJXQDV�OLPLWDFLRQHV��FRPR�DOWHUDFLÎQ�GH�
la forma de las huellas si se aplica fuerte presión durante la toma y si existe alguna condi-
ción patológica en los labios. Las impresiones labiales pueden cambiar en los cadáveres 
(13).

Vucetich menciona que deben coincidir 12 o más puntos en la comparación de huellas 
GDFWLODUHV�SDUD�DƬUPDU�FRPR�SRVLWLYD�OD�LGHQWLƬFDFLÎQ��3DUD�OD�TXHLORVFRSÈD�FRQ���SXQWRV�
FRLQFLGHQWHV� HV� P¼V� TXH� VXƬFLHQWH� SDUD� HVWDEOHFHU� OD� LGHQWLGDG� ������ ([LVWHQ� QXHYRV�
métodos para obtener la huella labial, uno de ellos es la fotografía digital, en la cual se 
ha encontrado que existe una alta correlación entre realizar el estudio queiloscópico con 
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huellas o con fotografías digitales (4, 14, 15). El objetivo del estudio fue determinar los 
patrones queiloscópicos más frecuentes en la población de estudio utilizando el método 
de Renaud.

Tabla 1.�&ODVLƬFDFLÎQ�GH�5HQDXG

Tipo Surco labial

1 Tipo A Vertical completo

2 Tipo B Vertical incompleto

3 Tipo C Bifurcación completa

4 Tipo D Bifurcación incompleta

5 Tipo E Rama de árbol completo

6 Tipo F Rama de árbol incompleto

7 Tipo G Reticulada

8 Tipo H Intersección en X

9 Tipo I Horizontal

10 Tipo J Otra forma
Fuente: Chalapud D, Mosquera M, Pulgarín M, HW�DO. Análisis queiloscópico en estudiantes 

de odontología de la ciudad de Cali. 5HY�(VWRPDW 2011; 19 (1): 14-19

Figura 1.�&ODVLƬFDFLÎQ�GH�5HQDXG

Fuente: dibujo elaborado con base en la imagen que aparece en Barragán T. Estudio de la 

heredabilidad en la Queiloscopía. 5HYLVWD�GH�OD�(VFXHOD�GH�0HGLFLQD�/HJDO 2011; 32-44

Materiales y métodos

Se realizó un estudio descriptivo, observacional y transversal. El universo de estudio fue 
de 500 estudiantes de la Unidad Académica de Odontología de la Universidad Autónoma 
GH�1D\DULW��6H�FDOFXOÎ�HO�WDPDÌR�GH�PXHVWUD�FRQ�XQ�QLYHO�GH�FRQƬDQ]D�GH������XQ�HUURU�
GHO����\�XQD�SURSRUFLÎQ�GHO�����UHVXOWDQGR�OD�PXHVWUD�GH�HVWXGLR�GH�����HVWXGLDQWHV�

Los criterios de inclusión fueron: ser originarios del estado de Nayarit, México; ser estu-
diantes de la Unidad Académica de Odontología de la Universidad Autónoma de Nayarit 
y con edad entre 18 y 24 años. Los criterios de exclusión fueron labios pintados o con 
alguna patología.
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Se pidió la autorización para realizar el estudio en la Unidad Académica de Odontología 
de la Universidad Autónoma de Nayarit y cada estudiante participante autorizó su parti-
cipación a través del consentimiento informado. El estudio es considerado sin riesgo, por 
sus características de no interventivo.

La edad y ciudad de origen de los participantes se registraron en la hoja de recolección de 
datos las iniciales. Se tomó una fotografía a cada uno enfocando los labios a una distancia 
GH���FP��6H�XWLOL]Î�XQD�F¼PDUD�IRWRJU¼ƬFD�6DPVXQJ�PRGHOR�'Y���I�FRQ����0S��3RVWHULRU-
mente, se evaluó visualmente cada fotografía con el método de queiloscopía de Renaud, 
se registraron los datos y se realizó la estadística en el programa Microsoft Excel, apli-
cando estadística descriptiva que responde a la problemática planteada.

Resultados

Los surcos encontrados con mayor frecuencia fueron: tipo G (forma reticulada) con el 
��������VHJXLGR�SRU�HO�WLSR�&��IRUPD�ELIXUFDGD��FRQ�HO��������\�ORV�VXUFRV�GH�WLSR�'��ELIXU-
FDFLÎQ�LQFRPSOHWD��HQ�XQ��������

Los surcos encontrados con menor frecuencia fueron: el tipo A (vertical completo) con 
HO��������\�HO�WLSR�(��UDPD�GH�¼UERO�FRPSOHWR��FRQ�HO���������/RV�VXUFRV�WLSR�)��IRUPD�GH�
UDPD�GH�¼UERO�LQFRPSOHWR��VH�HQFRQWUDURQ�HQ�HO��������HO�WLSR�%��YHUWLFDO�LQFRPSOHWR��FRQ�
HO��������ORV�VXUFRV�WLSR�+��VLJQR�GH�;�R����HQ�XQ��������ORV�VXUFRV�WLSR�,��IRUPD�KRUL]RQWDO��
HQ�HO������\�ORV�VXUFRV�WLSR�-��RWUD�IRUPD��VRODPHQWH�HQ�HO��������7DEOD����

Tabla 2. Prevalencia de los tipos de surcos labiales en estudiantes 
de Odontología de la Universidad Autónoma de Nayarit.

&ODVLƬFDFLÎQ
Cuadrante 

superior 
derecho

Cuadrante 
superior 

izquierdo

Cuadrante 
inferior 

izquierdo

Cuadrante 
inferior derecho

Total

A 5.40 5.24 16.51 17.62 11.58

B 2.54 3.84 13.14 9.93  7.66

C 27.63 27.27 16.20 14.42 21.00

D 14.54 15.38 13.14 11.53 13.58

E 12.36 11.88 10.39 11.53  11.50

F 8.00 8.04 6.72 8.97 7.91

G 23.63 23.42 18.04 19.87 21.00

H 3.60 2.09 4.58 4.48 3.75

I 1.45 2.09 1.22 1.28 1.50

J 0.72 0.69 0 0.32 0.41

Fuente: elaboración propia

Al dividir el labio en cuadrantes, se encontró que en los cuadrantes superiores la prevalen-
cia fue mayor en el tipo C, seguido del tipo G y del tipo D. El tipo de surco que se presentó 
FRQ�PHQRU�SUHYDOHQFLD�HQ�DPERV�FXDGUDQWHV�IXH�HO�GH�WLSR�-��7DEOD����*U¼ƬFD����
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*U¼ƬFD��� Tipos labiales por cuadrante en estudiantes de 
Odontología de la Universidad Autónoma de Nayarit.

 

A

B

C

D

E

F

G

H

I

J

Fuente: elaboración propia

En los cuadrantes del labio inferior, el tipo de surco labial que presentó mayor prevalen-
cia fue el Tipo G seguido del tipo A, en ambos cuadrantes. Los tipos de surco labial que 
se encontraron con menor frecuencia fueron los tipos I y J en ambos cuadrantes (Tabla 
���*U¼ƬFD����

Discusión y conclusiones

Las marcas labiales, al igual que la huella dactilar, son únicas en cada individuo (15). El 
análisis de las huellas labiales no consiste en un solo tipo de surco labial, es una mezcla de 
varios tipos donde predomina alguno de ellos (16).

Los surcos labiales encontrados con mayor porcentaje fueron los de tipo G (forma reticu-
lada), el tipo C (bifurcadas completa) y el de tipo D (bifurcadas incompleta). Los hallados 
en menor porcentaje fueron los de tipo I (horizontales) y los de tipo J (diversas formas). 
(VWRV� UHVXOWDGRV�GLƬHUHQ�GH� OR� KDOODGR�SRU�2ELN�HW� DO� en Nigeria, quienes reportan al 
VXUFR�ODELDO�GH�WLSR�-�FRQ�XQ�������VHJXLGR�GHO�WLSR�$��YHUWLFDOHV�FRPSOHWDV��FRQ�HO�������
������DVLPLVPR��GLƬHUHQ�GH�RWUR�HVWXGLR�UHJLVWUDGR�HQ�(JLSWR��HQ�XQD�LQYHVWLJDFLÎQ�HIHF-
tuada por Regab HW�DO�, donde el tipo de surco labial con mayor prevalencia fue el de tipo 
$�\�HO�GH�PHQRU�SUHYDOHQFLD�IXH�HO�GH�WLSR�,��)LQDOPHQWH��GLƬHUH�GH�RWUR�HVWXGLR�UHDOL]DGR�
HQ�HVWXGLDQWHV�GH�3HUÕ�SRU�(VSLQR]D�GRQGH�VH�REWXYR�HO�WLSR�%�FRQ�������FRPR�HO�P¼V�
SUHYDOHQWH��VHJXLGR�HO�WLSR�$�FRQ�HO����������������

En este estudio, el tipo labial J se encontró con menor frecuencia y el de tipo A fue el 
cuarto en prevalencia y el tipo de surco tipo I fue el penúltimo en esta población. En 
cuanto al labio superior y al labio inferior por cuadrantes, un estudio en estudiantes de 
odontología en Ecuador en 2016, reportó el tipo C (líneas bifurcadas completas) como 
GH�PD\RU�SUHYDOHQFLD��VLHQGR�HO�����HQ�HO�ODELR�VXSHULRU�\�����HQ�HO�ODELR�LQIHULRU��FRLQFL-
diendo con nuestro estudio (8).
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En el estudio realizado por Chalapud HW�DO� en estudiantes de odontología de la ciudad de 
&DOL��&RORPELD��HQFRQWUDURQ�TXH�HO�SDWUÎQ�P¼V�IUHFXHQWH�VHJÕQ�OD�FODVLƬFDFLÎQ�GH�5HQDXG�
fue el A y C (5). En investigaciones realizadas en África el surco labial tipo A y en América 
el tipo C fue de los que se presentaron con mayor prevalencia (5, 17, 18). En esta investi-
gación realizada en Nayarit, México, el tipo C no fue el más prevalente pero sí ocupó el 
segundo lugar. Una de las limitaciones del estudio es no tener datos referentes a las tipos 
de surcos por género.

Para concluir, se encontró que la huella labial es única de cada persona, siendo la más 
prevalente en los dos cuadrantes inferiores, así como de manera general, la de forma 
UHWLFXODGD��WLSR�*���QR�HQFRQWUDQGR�HQ�OD�EÕVTXHGD�ELEOLRJU¼ƬFD�LQYHVWLJDFLRQHV�GRQGH�
se reporte que este tipo de surco labial sea el de mayor prevalencia. El tipo C ocupa el 
segundo lugar en prevalencia, esto lo coloca con similitud con otras poblaciones del conti-
nente americano.

6H�UHFRPLHQGD�UHDOL]DU�P¼V�HVWXGLRV�GH�TXHLORVFRSÈD�SDUD�LGHQWLƬFDU�VL�H[LVWHQ�FRLQFLGHQ-
FLDV�HQ�ODV�SUHYDOHQFLDV�GH�WLSRV�ODELDOHV�SRU�]RQDV�JHRJU¼ƬFDV�
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