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S" ,><c,en",,, 100 ,,10(1. "''''' ' 'eo. y "u, dc, ma lo,¡ lifoo on 01 .e,o m.oc"' ioo , Se <nc<>O'I­
".".n on o .... "udlo o'fe'e r>C'" "9n.lieo,; ... en e ' 3., dedo de l. m"", ;,Qo '. ,do: on 
~I lAC , e h, It.",n dil o.one'" " 9",f;c," ••• de menO' "'0' ~n ,., " ml'''cO' qo~ ~" 1<» 
0"""01." ~n .1 '."0' dol h 'lvl(> "d >~ ob,~>vó "" 'mnenlO •• l., n'Mo ;_ ,.,da , en .1 
101." d~ lo • .,m" " O> ,. ~n(;O"" "O" lo • • I""oc ,,,,,., de l. p;el ob.o,","'" ,_ ,,,. .n 
.1 '.'0 lom.n'oo. ""'O ,~~, "90;1'0'''"0 IP < 0,(01). (",. leo"""" . , 01 h.bo, e""on".do 
dil .. e"cl .. "gnill."'"" e ... d;"; ... eo el TRC, e. un d.,o quid> • lau.,. d. Qu •• 1 u mo 
•• ",",o. el.o;f, • • , ~ •• d •• 1 P<'0'O d< v" " ho,ed"., 'o ........ ",," tnlo,,,,.d.d poligéo;oo 
. ... . b'eme n' e mol"f .. Wiol. 

INIROOUCCION 

La impo,¡ancia cada "ez mayor de los 
p.'rone$ cutáneos en la clinica médica , 
,equie re la comprensión de los factores 
Que influyen sobre su des3r<ollo . La di · 
:e'enci~ción de los pliegues Cut~neos se 
inicia en el tecce, mes de la vida letal. 
f'e'0 no se completa hasta el séptimo 
me$ ' 

El momento más importan!e y decisi· 
vo lo coostilllye la fase inicial. durante 
la cual se di/e,enc ian y ali nean los plie · 
gues p,imad03. y tal como se forman en 

E. pe<ooll .. ~ de prime, 9,0<10 eo ~Io,~ ... 
~ •• pedi'"'''' de l ho.p,,., inlon,;I doc.",. .'W'. 
Ir •• m Solo"·. A"". S.n '''''''''<0 NO. \0\ \2, Ah.· 
'»b, o" tI.b,oo 8. Cubo , 

""f. 0.1 d<.,.r<om",,'o 00 goM"'" "el ""'PilO' ;nf.n'" docenlO " W;W.m &>le, " 

aQuel momento. persisten durante todo 
el reSto de l per iodo de desarrollo y des. 
pués ya no sufren ni ngllna otra altera. 
c ión . 

La alineación de los pliegues está in· 
fluenCiada por el crecimientO de toda la 
manO o el pie . La manO de Ull feto hu· 
mano de 10 Semanas presenta almoad;· 
Ilas palmares prominentes. comparables 
por su tamaño relativo con una cereza 
en el pulpejo de! dedo de un adulto. Al· 
rededor de la sernana t3 . estu ,'rnohadi· 
lIas empiezan a disminuir: en el periodo 
de regresión se dile'encian los pliegues 
cutáooos y. al mismo tiempo. la piel de 
esta región experimenta un proceso de 
engrosamiento. 

El desarrollo de los patrones cutáneos 
de l pie ocur re algo más ta rde. pero la 
secuencia de los fen6menos es la mis· 



ma, Oc ~shl ",,,d,, I~ al",cnc,un de les 
surCOS que constituyen los p~lrones de 
la palma de la mano y de la planla del 
pie. ya 10'al mente diferenciados. se h~· 
lIa delerminada por la s velocidades re· 
lativu de crecimien lo de las div"rsas 
estructuras afectadas, incluidos el es· 
queleto de sosMn y los el""'enlos "'lOS· 
culares 

Cabe esperar, por consiguienle , que 
lo~ trastornos d" crecimiento ocurridos 
durante el periodo elel desa"ollo de los 
pliegues. han de prod"c" patrone~ e u· 
láneos ~nor"'ales 

[SwdiOS previos de I,e,ellcia ,Iel 
asma broflqu;,,1 

Los e5Iu~io~ en real idad se ,nic,a., 
con los p ioneros de b alergio, As. Gookc 
y Valide, Vee,. en 1913. eS I"dinron los 
an teceder'lcs la"'illoro ; ,:" 462 cnfer· 
mos COn Hebre Gcl hzn" y ~sma . y cOn 
pruebas cutáneas I'os'""as. en compa· 
raCión con 503 contrOi .':; S."'M. y encono 
traron un 58.4 ' . d2 pos ifvd,d en el 
grupo de los enfermo~ '"' ,' co",po,,, ei<;,, 
COn el 7'. de los eontreol<>s . lo que les 
J'Crmitió llegar a la conclusión que la 
herenc ia en el aSma e5 del tipo de Iras· 
m isión domin"nte: csto fue objetivndo 
por Peshk;ng (referido por S,?lo~", Mol· 
le" y FauerQfla). ' en 1928. y pur OtrOS 
aul0reS COmO Ra'''':r. quien hizo un es· 
tudio de 250 niños alérgicos y sus reS­
pectivas famil ias y 315 n iños normales 
y Su fam ilia. y oncontró aproximod"men. 
te la misma incidencia de alergia cn los 
familiares de 10$ niños alérgicos Que en 
lOs nlñO$ no,males: y en las historias 
familia'es de los pacienTes alérgicos no 
concordaban Cen el tipo de herencia 
mende liana: posterio,me nte. en 1952. 
Ralne, y SlIberman'" intentaron demos· 
t,ar que la ocurrencia IBlnilia, de casos. 
lal COmO ha s ido encont,ado. correspon· 
de,ía a las suposiciones estadistieas, y 
no te podia analizar la traSmisión he re­
dltari8 con base sólo en estos dMOS: 
pe ro esTos ele"'''ntos nO han quedado 
e xentos de contradicciones. enlre las 
cuales se enCuentra Que el grupo control 
tomado por Ra"'e,. ti e ne llna frecuencia 

'" 

alérgi~ a supe,ior al resto de la pobla. 
ció" .' 

Otros cientiliCOS como Sel".,,,,le. · e" 
1952. llegan a otros result ados. cuyas 
"h"ervacio nos hablan a favor de un con· 
side rable componente hereditado, y plan. 
tean un gen dom inante COn penevación 
v."i~bfe: el estudio fue reali.ado en 
4000 familiares de 335 enfermos CO" 
asma y c aTarro del heno; habi" ,on 14.3', 
de alérgicos: identificó e ntre los abue· 
los. padre •. hermanos y lios de 191 as· 
m~ti(;os . a 6.61 ". con aSma: mienuas 
'lue e" lo~ mismos 9"'poS de p""e"les 
de 2QO personas controles sólo e"eo"· 
,,<1 el t .01". de os",úticos . 

Por otrO lado. Sch"yde'. "n 1960. se 
baso en ,,1 estudio de 361 familias. don · 
,:" encontró 133 "s ",;jlieos. y las asoció 
,. mrns e nfermedades alérgieas. y eo,, · 
~ I "y" q"c e xis tía u" gen aUlosómieo 
~:cotrÓ:>,co. de I; po dominante . ,egula· 
dot <le I~s tres o CuatrO formas de 
~,opi". 

A "na conclllsión dileronte llegaron . 
en \936. 'Nie",er y coIBooradores. ' Quie· 
.'es POstul",on una forma de herencia 
rcccsi~o. debida" IIn pM de ale los . cuya 
presc nei~ doble (homocigótico) prodllei. 
ria " Iergia desde la i"fMeia. mientras 
qlle el heterodgólico seria portador de 
I~ e"fcrmed~d o con »o~ihi l id"d de eI" .n· 
ffollarla deSi>IIes de I~ I,"berlnd 

Wiemcr formula la hipóteSIs en la 
c<l~1 el gon homoe iw:'tieo 1, ¡, provocada 
la manifestación de la a lergia anteS de 
cun'pli, los 10 anos de edad: en ea",bio. 
los hete'ocigólicos H ¡, enfermadan más 
""de y sólo el1 pa'te . 

Según las comp,obaciones de Olros 
autores . nO exiSIC rel~ción "Igun". en 
el sentido de fn hipót"~IS de Wiemer. 
ent,e la apMición preco, o IMdi" de 
la enfe,medad y la hisloro" p'evia de la 
afección de los p"dre$. 

PerO Lcigl> (re ferido por S,'¡,u,?r Mal· 
Ic,, 1. en 1967, desecha la hipótesis re· 
cesiva. pues "O ~e puede e xplicar la 
elevada frecuenc ia de los alérg icos en 
In pObfaeiól1 general. con la e xistl)l1eia 

oc' 
>l",,~,.r OC",." ... , 



.:c c",.~ ... !"' .. ,od. ..... y acL.,.,la la jlOII.b. l!· 
<lad do 1" "'tervenc'ó" de mtil1'ples ge· 
nes l!>ol,!IOn,al ......... 10 en I~ CO'>f;O,dM· 
~,~ de I~ rt~'<:uenc;a de anlecedente. r ... _ 
m,liMes "" lo~ conuolcs s"nos y de los 
"~"'"t lC"~ 

Sc~"" e ~t"dloS ,0~ 1",~lo' ¡)Or Hot.Ia. 
'1"'''01 "'9"'\1"nIO que ..,1 sujct<J con ano 
'c~erfo)ntco "Ie 'gicos I ~milieru. ' ''9,;n 
I~ ",,"Ita de UIOS. lo, cuales , ccaye· 
" ,,' so' .... , "no O 105 .:os proo"nl ..... c •. 
u).lI ~'.' CO" .>m~ O OIenos poftibihdl>des 
de ""a~" ;" u~~ pow"",ae'ón ~lc'!Joca 
,~"e ~ ~~tllloo ~ui"to. e" ' .. "enu "o se 
,ie" estao CtfCU"$ta"C' r~ [stO se ded,,· 
ce cIM,n'cnte de las e . perienciU Ci ta· 
,:Wic,,~ ,lo S¡wicl. ~ OSle,la¿ Irele'ido 
I~" Sr'''''.'' .'1"II"rr). ~,' -93 ~. a 1r "V ~~. rl e 
v_tu,'"'' e" gemelos u"""1C!I"us duo 
L'''I<,,,~,,t~~ ';e ~~~r",cos. apOynnoo tamo 
bi:" l. !\lPÓte$'S hN~dl¡a"a . • nO:OOlla· 
'Oo. "03 C<>:lCo.d3"~:3 C<Jn as,nl> del 2"9". 
de I~ I>a,eja er" homocigótico. eO COmo 
,,;""C'(I<' GOl. Sólo "n 1". de 1<). d,e.· 
"",,,,. 

~C'''''' el If~balO (enl"a:lo en S~n An-
10110 do los 8a~0$ . sohre la i>revalenc im 
, hefenCI" en e l .,ma. '" se obso,vó una 
'"<)(10 Inf luenc ia de la her encia en el 
"sma br".,qui~l. cuyos anteceden te. fa· 
,."I,are. de .Iergi •. I""incipalmen te asma 
h,OI>Q\""'. (c$ultaron posi tivos en $4.' ••. 
y l>e1ll'''VOS el 'S.9·. de los um~ l leo. 
eneooltDdoS en las muestras: estos 'e. 
""., ;ocIos """ aH"",en,e li!lniflCI>!ivo' en 
',n "i~,,1 .. ..,.,tio , del 99·'. , l. dlllrib". 
Clon ¡>C, 5e ~0 en est" estudio. y en 
""OS .",,,1.,,,,". habla a lavor de una he · 
,Me," "O ligada al !"XO. pOr lO cuol se 
deduce 'I" U !l' "" tipo de herenc i ~ auto· 
"(H"iC" En la re vi s,ón biblloo,~ li ca no 
se t.¡rn ~""ootra<lo conclu.'onn. desde 
el pVn!o de vi. ta gené tico. demos t'ah. 
v~s del c",;kte, ,cccs;vo. el cual 'e p,e. 
,,,,,te en "n I 4 de he,manos y no en 
I<JI I>;)d'e~. V tampoco del ea,icte. do­
""M"te <I.,e a¡>.leece en tod~1 las gene­
r:><:,Oool V e n un SO·. de 101 hilo' . 

Po, cOMig llieote. Ixtsándonos en lo 
r " tetlo:mcIltc ex!'ucsto . conslde,nmos 
"ue la he,enel. en el M ma nO se ~,,(lde 

e ~plica, po, " "'lIuno de los ,ipo, meno 
<lel i.nos monogén,eos y. ade~,. en 
ella "...<04"n ""be, alte,aciones en m's 
de un gen y en lo,m3 variables. lo, cua· 
les ~ueden pe rt enece, " "no o d ilc'ente' 
c'omo,omu . y que scri~ un tipo de he· 
re nci" 1>olig~nic" y. 11 la vez. coo,o en 
e~ta enlermed~d se plante •. puede u· 
ta( inllu~,,~,ada pO' l~ctotes ambienta· 
'es como l e"an f, io . c.lor. hmned~d 
1I~"'¡3. ~Qu; •. etc .. po.- lo cuat ta del.n,. 
, i"",.", "n . n umen . como una h",eneia 
!>Oltg~n;CI> "",11,1"",o, i. 1. 

Se e, .. ,dlaron los de,mBloglilos de 
tOO pacientes de la consulta externa de l 
~os,'; MI podlá t,ico " Willi~m Soler" en 
la etapa compre"d ,da enl,e m ... o y CIt_ 
!Ub<~ de ¡!l7l ¡~ 'nbos inclUSI ve). <¡ue 
,eunian lu ea,ac tc,isticn "gu,entu : 
.az3 branca. ~.o ",~sc"lino. ed;>d entle 
5 y ,. laml:os inel",;ve) (cuad'o 11 

En lodos 10~ p.ei"nteS ,,1 molivo de 
eonl"IM fue dillcul lad 'espi'.'o ... . y 
",e$cn'Mon an lecedente! de los ,in IO' 
mas y ,Ignos del asma. 

Se les eSIlIdló de . de el punto de ... Ista 
complementerlo: hemog rama con ed l'o­
sedimentación. heces lecales . e~udado 
nasal y lar ;t>Qee Ic" ad,o 11). Adem ... se 
tuvo en cuenta e l 'ato de an tecedentes 
de ale' g,a de 10$ !amilla,es ha51a la te'· 
ce,3 VCne,.eiÓn. soo, e ,odo. , ini,i, y 
asma, .e hic ,.roo ta mbien p,~bIIs ,1',. 
gicas al pOlVO Y e hongo (ale'geno Inha· 
!anlul. y Que la edad cronológlc' de 
los (laCien te, eorrespO ndje,a con la edad 
e$co l ~r . 

S .. usaron . como controles. pe,aonal 
del hospi,.1 "W,lIiam Sole r" ' Iméd icos . 
~I"mno. "" medicóna y 1<ablljadoru "n 
gene,al. de fa . ala blanca y d,,1 SfI~O 
masculono. en q".enc~ no hubie. a nin· 
g,in ..nt"ceden' e en, ,,,, s,,~ ' amiliarU 
lhast~ l. Icrce'. Uenc,a<; ión) po, ,mblts 
v;e •. ni de ~1!)Un lipo de ~Iecc;ón ~",. 
gica. lundamentalmen te asma O ,inlll •. 
y que no c~ist iera p.,entesco entr" 
ello$ loa pa rrnnes dermaloglilicol I n. 

'" 
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CUADRO I 

Procedono;. 
Edo<es ~u,,1 u.""",, 

, • 
• • 
" • 
Total 

Exudado nasal 
exudado faringeo 

Heces fecales 

, arlOS , 
" .00. , 
" años , 

" 
CUADRO 11 

ER Coag 
Es!. Hem 
Est . COllg. 

Totnl 

'" , 
'" 17 

" 

" 
" " 
" 

{ 

1 Ase. Tric_ 
6 Glardlas 

16 6 E. Nana 

EoSi nolllia y 
parasitismo 

3 Tricoc_ 

{ 
, - , • , " L _ 4 • " " 0..\_11 • " " MM_21 o más , 

,o. 

r , , 
Giardia 1 M , 

Nana 

, 
1 

' MM 

, , 
, , 

, 
, 
, 

Ase . y Trie. [ N 

M _ M. « .... 
MM _ Muy "'"'0 .... 

" O' " ""M'.' OCIO'" ,.,. 



ue los paClentu y los controles. se com· 
pararon en to s .iguie<ltes parámelros : 
'Ma. MxO. l., manos por separado y 
ambas mano. en tOI.L 

M':,OOo Se util:zo el mé todo de t. 
tInta . y lodos tos patrones de dermalo­
gli fOS lue ron ntudi.dos con lupa y al 
microscOpIo esteroscOpio por dos obs"r· 
v~dole$, lO. pM rones dermatoglifico. 
nn.liudos siguieron 10$ criterios de l. 
c lasificación in ternaciona l acordada en 
el simposio sobre la nomenclatura de 
los derm at og lifos, efectuado e n septiem· 
Lr" $ y 6 de t967;" la cual ha sido expli. 
c.d. el! la p,i",.(lrl\ parle de este tr.b8jo _ 

Se hicieron en lotal 36 pruebas est.· 
'¡¡SIIUS. l' c hl c uadrado y 18 ¡es/ de 
Sl~f 

DIchOS c .lculo. fueron re. hzado.s con 
,,"'" m¡!OQulna n,lnicOlnl'U l:w:Iora d e la mar· 
U "Ohve ll ;"'. p r09, ama 101. de f~bric .. 
CIÓrl itah .... . 

RESUlIAOOS 

En ,¡I daclilog ram8 (muestra la freo 
cuenCla de las dl$ ti nt~s fIguras en las 
I,ue llaa dlglt&let de la. manos). en tér· 
minos gene r, les , no se encontraran dife· 
rMClas signiflc.tiv., entre .mbos (con· 
troles y umélicosl. :anlo por dedos 
como por I~ suma <le 9mbos de cada 
"'""O y como frecuencia total. 

Al """Ii '9r el qulnlO dedo de "mbas 
manol . obiJervan,os Ufl ¡><edom¡., io de 
bucle ul""r fU) QUe vII del 67·", .1 78 ~0 : 
en SIOflUnoo luoar vorlicilo (W¡ 21 "'0 a 
32 ~.: le 'l9o,e un POreent .. ;e muy bajo 
tic a' eo fAI y . useoc ia de bucle radial 
IR). hlo ea lanto e n um.áticos COmO 
conlroles , 

$1 S8 ob'<I' v;o el cuar lO declo veremOS 
'Iue e l1 lB ,n8nO izqUierda de los ASmá li· 
co. hay un pre dOm inio de vorticilo, so· 
bre louc le "In,,, (50 ~ 0 y 45"'0 ). y en los 
con!r"lel a I~ Inversa (53 0,. y 46 ·:. ): en 
l. mano derec ha hay un predominio de 
\IO<'I< CIIo "Olla en 8Smáticos como en los 
contro/es .• ob.e bucle ul". r: en la mano 
IzquIerda lo/.menle h.y un 3° .. de 8'CO 
en los u mat lco. r l O. en los controles: 

yen fa n.ano derecha 1. 0 y 2 · .. relpecti. 
v.mente . Solamente 2°. de buc le rad;,1 
e n .mW. m.nos de los asm.1licos y lO\.l. 
senc í. en ambas manas de los COn­
troles , 

En el 3er. dedo de la mano iZQUle,d;o 
tue donde ,mico se encon"ó dlf e renci. 
s l ¡¡nifiea tiv~ (P < 0.05). Se observa un 
75 0• de bucle ulna. en los umMicos 
COn"" 66 "10 e n los controles: en la mano 
dere c ha 71 ". y 73% respectivamente; le 
s igue en frecuencia el vorticilo con me· 
0108 do 2$· •. y e l arco con menos del 
10·· • . MlltO en as máticos como en can, 
lroles en ambas manos, y práct icamente 
no hay bucle radi.1. sólo 2·'0 en la mano 
izqulerdl de los controles y ' usenci, to· 
t ~1 de ambos g'upos en la de,echa . 

Med iante e l análisis del 2do. dedo se 
obse rvar' lo siguien te : en ts mano IZ· 
qule rda. e n primer Jugar está el bucle 
ulna, y le sigue vortiCilo con poca di fe. 
.enCla entr. ambos. y prácticamente twly 
iousl pOrce nt.Je de bucle radi.1 y ,reo. 
~ue varia en lre lO ' . y 13·, • . "nlO en .,. 
mMicos como en controles_ En la mano 
dc"ch~ se obse rvO vorticilo sobre bucle 
"¡"lIr, Igualmente en ambos grupos que 
oscll~ en ~r e 40·/. y 43 "1. vorticilo y 32 ' , 
~I 3$"'. bucle ul"a r_ siguiéndole bucle , a, 
dial y pOr olltimo arco . 

Al analll.r el l er . dc<:I<> vemOS en los 
"mAticos y controles. en primer luge •. 
bucle ulnM y después vortic;lo; s iguién. 
dole /lrco y con re spocCtO a bucle radial 
, ~O en los asm~f;cos y a usenc ia en lo. 
controles. es to se refi"re a la manO IZ· 
qulf! rd • . En la mano derectwl . en los as· 
mMicos est~ primero bucle u l .... r y des· 
pu6a \fOrtlcilo. en los cont'oles • IR ;n, 
ve rsa , con p-oc3 dife rencia . y le sigue 
a ' co con 1" . y 2°·. en ~smMicos y con· 
tro les y a usencia de bucle radi.L 

l~ ¡recuencia tOlal de los dedos ea 
como sigue: bucle "Inar con mAs de 
~O •.• : vortlcilo 36·. y bucle radi.1 y 
arco ptilctic.menle igu ales entre 3· , y 
S·. (cuadro IIIJ . 

En e l I/atudio de l ángulo .111 se encono 
!faron dile,eneias s ignific.t ivas en la 

"" 
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mano izqu ierd a (p < 0.5) Y en totat 
(p < 0.05) (cuadro IV). 

En el estuljio tota l de cr~st as se en · 
COntraron d iferencios significativas en 
la mano derecha (p < 0,05) Y en total 
(p < 0.05) (cuadro VI). Se estudiaron los valores del ald por 

edades . y no se encontraron diferencias 
significativas en ninguna de las compara· 
ciones realizadas (cuadro V). 

En el estudio. en e l COnteo de crestas 
del espaCio abo no $e enCOntraron dife· 
rencias (cuadro VII). 

CUADRO IV 

V"'LOR D~L "'''CULO .,d 
M'M ¡'qoield. M. "" de ,oeh. To .. 1 

'" Conhof •• .... mollco. C",'*ol •• A.m6lic"" Con'rol •• Mm.toco. .. .00 00 '00 '00 '00 

., '" " 45.17 ± 49.43 :;: 43 ,47 '" 44.98 ± 87.72 "-- 93 .62 ~ 
2.0S 1.92 1.78 1.96 3.25 3.84 

"t" 2,95 1 .11 2.30 

• < 0.05 > 0,05 < 0.05 

CUADRO V 

COMPARAC'ON OEL ... NGUlO ro. EDADES EN ASMATlCOS ATOP'COS 

M . n o I<Qu ; . rd. , .. '" , "." • 
" 1 VS . " " " " 47.79 48.39 0.24 0.05 , , 7 Vs. '" " " " 47.79 48.00 0.05 0,05 .. 11 V •. 0>, " " " 48,39 48 .00 0.20 0.05 

M • n o do,eoh . 
--_. ' •. "- • "," • , . 7 Vs, 8 a 11 " " 45.76 46.69 0 ,40 0.05 

" '" 12 a 14 " " 45.76 45 .00 0.28 0.05 

S811Vs, 12 a 14 " " 46,69 45.00 0,61 0.05 

' otol e. ,- '" , "f' • , . 7 Vs . • • " " " 91.65 94.3' 0.54 0,05 , , 7 Us. 0>, " " " 91.65 92 .93 0.20 0.05 

8 a 11 " '" " " " 94.31 92.93 0.24 O.OS 

." ""'1"'"'. 0'''',,,"'. ,~ '"' 



CUADRO VI 

"' CONlto 101"'l OE CRESI ... S 

Totol 

Co.",,,I.. .... MÓ.~... eo""oI.. .. ..... ' ;coo GonI«>Ie> ..... ..t , ..... 
,(11,1 ' 00 .00 ' 00 '00 100 

¡¡ = .. u .• ~ =: 
5.03 

68.89 _ 
5.12 

11.23 ~ 
' ,~ 

61 .'~9 - ' 5 1.61 _ 
• • 92 9.76 

136.88 = 
9 .16 

··f· 

, 
I .S I 

> 0.05 

P,y"'" do ' ;II";,."",,;~ . 

.. , ..... """ ..... ~ .. , .. 

2.59 

< 0.05 

2.10 

< 0.05 

CUADRO VII 

CONTEO lO''''' Ofi C~EST"'S on ES .... C!() ~. b 

eo""ol .. 

" 
......... ~ '. 

; 

Co .... ,,' " 

" 

lo 1> 1 

.............. ,. 
~ - .. "'" U" 

41.65 ". 
40.16 _. 

. ,~ 

40.07 
1.16 

81.65 
'.95 

81.12 ..:.. ,,, 
.. , .. 
, 

0.89 

"> 0.05 

Aqul .e Mllarorr dile . .. "", .. , I"",mca. 
I;vas (p < 0 .0( 1) Y se .,neon1r!) un 90-,. 
<:le 101 asmli¡¡'cO$ afectldo,. conl,a e l 
64 ' d., los conll"oles y fue.on mlis in· 
,enlu lu le$lorre. e ll los lsn"\4itleos. 
K.y un 9'.n porcentaje de las ¡¡atmu 
de las manos alectadas de 101 .. mAllcos 
sob,e los conlroles . 52 "1. con". 12 0,., 

y en 101 dedos 80.5 • • Contra 50.5.,... ni 
c::>mo en e l 10t~1 de las m.no. y dedos 

'" 0.05 

> 0.05 > 0.05 

afectados 60.2 · 0 c",,'ra 31.2 ' . (C"I'<I,O 
VIII y l igu,n 1. 2. 3. 4. 5 Y 6l. 

Aquí cflerno, necesanO t' 8,a , d8 dar 
...... e~plicac lón a estas le s iones s i ., 
ve.dad.ro . 1 ¡¡lantearni.,nIO de que .n . 
10$ asNl'CO' hay une alTeración O di fe · 
,enel. de I~ mucosa no'mal bronqul.1. 
compar~ndolo , con 10$ no asm'tleOI. y 
como l. piel y las mUcosas S8 forman 
de la misma capa embrionaria. ,.,1, 1m· 
poftante 1r'II". una meta fUlu,' pa'a 

." .......... , ""'u_ . .,. 



F'fI'I'~ J . C .. U de _"'nJ~ asm.' 1eo MÓf"c<>. 
_. demOSl'" 1 .. I~.i()n~. d~ l. piel e~ 
''''' ""e/la di,it~l. <In u~ dedo d e l. m."". 

'i<;u" J. C .. o de """iMIC • • mllico fH'" de· 
"""',a, l • • le.io"". e., l. piel de l. fH'1"", 

do l. ",.,,,,,. 

" " "',,,, .... , """o .... ,.,. 

CMO co"''''¡ dOMe "" f~ oln."'on 
Ic.Io~~. do le piel. 

Cero <""'",¡ donde "" .e oln.","" 
lesione. de , . piel 

'" 



1 '9u", 5 1m,.",,, "e "" C.';O c<'" ¡",ro"o. eH 
" ",,'1 c" ",¡,,,,, , do·,I", (1(, Id """~' , 

el estu,ho de este hallcllyo y tratar de 
demost'a, el cumplimienw de esta hi. 
pótesb, 

O'SCIl$'ON 

Al ; )~?I <:ue Se scilaló en lo 1 pnrte. 
1"'31" I~ fecha sólo n~n sido estlJ(liados 
ror O~komzóz K 0",," Y colalxm)(lores.' 
los "atrones de dennatoglifos de los "i. 
"OS asmMjcos. 

En est" tr3b~jo en los pavones dé,. 
micos. se encontraron dilerencias $igni _ 
f;cntiva. en las huellas digitales de to. 
dos los dpdos de la m¡no izquierda y en 
el primero , tercero y quinto de la mano 
derecha: e.te eMudio se hizo con ambos 
,_ .os en conjunto. En nuestro trabajo Se 
estudió el $e~o masculino y nos basa. 
mO$ en los estudiOS reali,ados por S"r8 
Hol¡h, ' donde se demuestra que hay di­
I,,'eneias sexuales en tos rasgos d",ma. 
teglifleos . En nueslro trabajo se enCon ­
t ruron diforencias significativas entre 
los asmatiCO$ y tos controles en la. li. 

SlQ 

"",,, .-. 6 "","e'" d" "" , "', """"o( <in "'­
_,io"c. ~ .. "~o ,,'d '''' 1'",,,,,, Y ddM ~o '.' 

",." .. 
!!vras ~el le'cer ,Iodo <lo la ,,,ano "<¡l"er­
da; esto se exp l ica por un au""ento de 
Jigun's LU (bucle olllar) y disminución 
de Jiguras W (vorticilo) de los ~smáticos 
frente a los eontro:es en este ~edo , 

Se debe seiia lar en ,-,sle trabajo que 
es de Suma imPOfta,wia destacar s; 
existen diferenc ias s; 'Jnifieativas est,,· 
dislicamente en el Tr:C: pues este es do 
10$ ra rometros COl 0 1 eu~1 cs t,; complet~. 
mente demostrado <¡lOe es un 'nsgo de­
terminado nor herenc ia POligéniea: '- 10$ 
resuUndos obt<>nid05 en e l trabajo COm­
parado flOeron los . i!!"ientes, existe una 
diforencia eswd;~tiGa. signif icativa en 
01 conteo do lo " nsmóticos varonoS, y eS 
mayor que en los con troles . En nuest ro 
tr~b8jO. en la mano dcred'a y en el TRC, 
SE eocontf~ron diferenei;l$ s ignificati. 
vas. dado por un meno' número de TRe­
en los asmáticos Que en los controles 

Otro de los p~rumctros eVDluados 
es e l conteo de Cfesta del espac io ab 
y se encontró en el ttabajo comparativo 
un mayor co"tco en los "",' l~ticos Que 

"' e ,' " _<0,",,-., , .. "." ", .". 



CUADRO VIlI 

lESIONES DE LA PIEL DE MANOS Y DEDOS 
CONTROLES v ASMATlCOS ATOPICOS , N - '00 

'.: '00 '.qu' e 'd . " . " • de , • c • • 
Co""ole. A.m.'. otóp. Con"ol •• A," .... ,,~ 

8', A6' , IS', O". 

o.~ De'echo. 

A.f'lá'. a'6Q. 
8S' , 

Po,centaje de alec t"dos 

Porcentaje de "'eetados 

Porcentaje df" afectados 

lotat afectados 

CI • • ;f'coc!óo de '" 
le, i"" •• 

Ligeras 

Moderadas 

Marcadas 
Muy marcadas 

~ .• afec tados 

No afectados 

Prueba de la signi!. 

ehi squa,e 

en los controles en ambos sexos. con 
diferencias significativas: en nuestro 
nS'udio. estas no se encontraroo. 

En la medición del ángulo BId. en el 
trabajO de Ozkorozoz. " se observó mayor 
el valor en el grupo control que en el 
nsmático. y existían diferencias sign¡fj· 
ealiv3S en la mano izquierda solamente: 
en este trabajo se analizó el sexo mas· 
culino. en el cual se haliaron d iferencias 

• e r 
"'",," .... ocru, .. ,,,. 

COn' ",' •• A. ",., .• ' 6Q 
~g., 76' , 

COnltole. A,m;1. .,~p;co. 

64 '/, 90'1. 

12·,0 52 ' .• 

50.5 ~ . 80. 5 ·~ ,,, • 31.2% 265 ~ 66.2% 

• 
Con,,,,'''' Mo, •• ;co. 

,,% 
,,% 
,~ 

" 64"" 

36% 

X" ... 33.89 

p < 0.001 

7 '" 

27"'. 

20 ~. 

36 ~·. 

OO', 

10% 

significativas en la mano izquierda y en 
el total. y es mayor e l ángulo en 105 as· 
mátlcos que en loa controles. 

En los estudios realizad os poc Ol ros 
investigadoces inte rnacionales en pará. 
metros dermaloglí/icos en la ra.a blanca 
y del sexo masculino. nueSlros patrones 
y controles re~nen estos requisitos 
(cuadro IXI_ 

'" 



CUADRO IX 

VI\lORES MUllOS PAR" ~"~IOS ?AR ..... HR:JS D[AMATQGUFICOS 

Media 

"u,''' 
1 . ConH~O tOlal de ereslos s. B. HOII Inglesa 

desviación "standar 

'" , L' ." 
2. Conleo 10lal a·b (::; R .l- ti r. C. Fang Inglesa a3 -" 0 .5 

N 424 

3. Angulo ald (::; R 1 ti 

Pairone" de los dedo~ 

4. Loop 
Whorl 
Arco 

¡¡o 8 Hnh 

Ingl,,~a 

Sueca 

" , ,., 
'" 

Media O¡. 

(N 39) 

" " , 
H. C"",,,,ins Europeos Media por ciento 

Mnchos 

5. TI , 

" ,. Americanos 

, '" 
Hip ·37 ·1 , 6 

" 4 ., 41 
14 49 · 

CONClUSION[S 

Se les reali,aron los ",slUd ios a l OO 
ninos asm:hicos de la rala blanca eom. 
parándolos con lOO eonlroles 

Se enconlra,on diferencias significa. 
tivas en el 3er. dedo de I~ mano ¡ ~quier· 
da (p < 0.05) 

En el TRC Se hallMon diferencias Sigo 
nificativas (p < 0.051 Y fue menOr el va· 
lor en los asm.:llico~ que en ¡os COn· 
troles . 

En el conteo de crcstas del espacio 
ab no se hallaron diferencias significa. 
tivas. 

En el ángufo iUd se observó Un au. 
mento de fa mano izquierda (p < 0.05) 
yen ef 10tal (p < 0.05) de los asmáticos . 

NO se enCOnHaron diferencias en ef 
e,,,,dio re3fi.ado de fa medición para 
la co,,,¡);)ruc,ón de los asmáticos de dis· 
tintos grupo~ de edades en lre si. 

En las lesiones de la p,el se observa. 
rOn diferencias significativas (p< O.OOI). 

Ef haber encontrado diferencias ~i\lni. 
fies t ivas estadisticas en el TAC y en fas 
lesiones de IDS manOs (~almas y dedos). 
es un dato quizas a favor de ~"e e l asma 
se puede clasif,car desde e l puntO de 
viSla hereditario. como una enfermedad 
POfigénica y. ptobabfemenle. por fo an tes 
" xpuesto. muft ifaClOrial. 

llod"9uN V"dé •. J e' . 1 A ."nI. c" '00 ~.,hmM'" child,~" ... >11 ,¡",,, de' .. "'",,¡,pIo,.,. 
p~"" (m"' .. ). R ..... Cob Pe<! 48 · S. '916 

'" 

A study "" 10(l ''''''''';0 m.le <h;td,~" .nd , .. ;, t!e,mbtogl,p'" ;. ""de S,~nlho. nt 
d;"e'~ooe. ;" 'he ,h;'d ,;~hl nond f;nQ.' we,e f""nd : in 'he T~C . igo;!;ooo, d,ne,onoe . 

"C> ... ",,,.,, o'"u''' ,.,. 
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Pltl<ml 

'~n.:l"Oc 
t~O)' .. ", 

•• HIlo. A. 11. _pIl'a' .... In ....... ,\'n In 
.... __ . AmJ ....... ~" .n . • m . 

l CoooI., V_e.- V .. ,. (R.'o'ldo ...., s.tN" 
....... n' F."."",o). 

J . $01 •• ", M.Jlon. P_, do ,. h., ..... '. on lo. 
~ .. I"'I."' .... ,~,g,C<>I. ""0,,1, '9, '. '97' . 
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