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Perfil dermatoglífico y somatotipificación de jugadores adolescentes de fútbol
Dermatoglyphic profile and somatotyping of adolescent soccer players
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Resumen. El propósito del presente estudio fue determinar el perfil dermatoglífico y la somatotipificación de un grupo de adolescentes (edad, 15.2
± 0.3 años) de la selección de futbol del departamento de Córdoba, Colombia. Se realizaron mediciones antropométricas con las cuales se derivó
indicadores como el índice de masa corporal (IMC), grasa corporal (GC) y el somatotipo; igualmente, se realizó registro de la huella dactilar y se
determinó, siguiendo el protocolo de Cummins y Midlo (1942), los diseños digitales: Arco (A), Presilla (L) y Verticilo (W), Índice Delta (D10),
sumatoria de la cantidad total de líneas (SQTL) y, adicionalmente, los tipos de fórmulas digitales (AL, ALW, 10L, 10W, LW y WL). Los resultados de
los indicadores antropométricos fueron: IMC = 20.5 ± 2.1 kg’»m2, GC = 10.2 ± 2.7 %; los valores encontrados en los componentes del somatotipo
fueron de 3.4 ± 0.5 – 4.6 ± 0.9 – 3.4 ± 1.1 (endomorfía – mesomorfía – ectomorfía, respectivamente). Con relación a los indicadores dermatoglíficos,
se encontró una presencia de: A = 5%, L = 65% y W = 31%; el D10 = 12.6 ± 3.5 y la SQTL = 131.7 ± 39.1. Por otra parte, el predominio de fórmulas
digitales fue de LW (40%), seguido de WL (20%) y ALW y 10L (con el 15% cada una) y menos frecuente la formula digital AL (10%). Con estos
resultados se concluye que el IMC y la GC se encontró en los rangos aceptados para la edad y sexo; el somatotipo predominante en el grupo fue el
mesomorfo balanceado.
Palabras Claves: Aptitud física, deporte, dermatoglifía, ejercicio, rendimiento atlético, somatotipo.

Abstract. The purpose of the present study was to determine the dermatoglyphic profile and somatotyping of a group of adolescents (age = 15.2 ±
0.3) from the Córdoba soccer team (Colombia). Standardized anthropometric measurements were made (height, body weight, skinfolds, girths and
breadths); indicators, such as body mass index (BMI), fat mass (FM), and somatotype were calculated from those measurements. At the same time,
fingerprints were taken and digital designs were determined following the Cummins y Midlo (1942) protocol: Arches (A), Loops (L) and Whorls (W),
Delta Index (D10), total number of lines on the right hand (SQTL), and additionally the types of digital formulas (AL, ALW, 10L, 10W, LW and WL).
The results of the anthropometric indicators were: BMI = 20.5 ± 2.1 kg’»m2, FM = 10.2 ± 2.7 %; somatotype = 3.4 ± 0.5 – 4.6±0.9 – 3.4 ± 1
(mesomorph – endomorph – ectomorph, respectively). Regarding the dermatoglyphic indicators, a frequency of: A= 5%, L = 65% and W = 31% was
found; D10 = 12.6 ± 3.5 and SQTL = 131.7 ± 39.1. On the other hand, the predominance of digital formulas were LW (40%), followed by WL (20%),
ALW and 10L (with 15% each) and less frequently the digital formula AL (10%). Our results suggest that BMI and FM were found in the accepted
ranges for age and sex; the predominant somatotype in the group was the balanced mesomorph.
Key Words: Physical fitness, sport, dermatoglyphic, exercise, athletic performance, somatotype.

Introducción

El Fútbol requiere de un análisis estructural que diferencie las capa-
cidades y habilidades más fundamentales para un mayor rendimiento;
para ello, se debe aplicar un conjunto de procedimientos de orden
metodológico que identifiquen las regulaciones externas y destrezas que
caractericen las posibilidades de éxito de cada jugador en el terreno de
juego. De esta manera, el estudio del rendimiento deportivo, en depor-
tes complejos como el futbol, demanda la identificación de variables con
un impacto real en el resultado (Aguilar, 2018).

Es así como han surgido estudios de tipo antropométricos accesi-
bles y con alto grado de validez, tendientes a tipificar la composición y
la forma corporal de los deportistas (Jorquera Aguilera et al., 2013;
Galaviz, Gutiérrez, Domínguez, & Perea, 2018); Torreblanca-Martínez,
Arráez, Otero-Saborido, & González-Jurado, 2018), siendo el más
claro ejemplo el estudio del somatotipo, definido como la cuantificación
de la forma y composición del cuerpo humano. El somatotipo contem-
pla en su estudio tres componentes: endomorfía, mesomorfía y la
ectomorfía. La endomorfía, el primer componente, está relacionado
con el nivel de adiposidad corporal y da a conocer atributos del aspecto
físico tal como la redondez corporal; la mesomorfía, el segundo com-
ponente, describe el desarrollo musculoesquelético del cuerpo y ade-
más describe el aspecto físico tal como la robustez corporal, expresada
en términos del desarrollo muscular y óseo; la ectomorfía, el tercer
componente, expresa la delgadez relativa del cuerpo, describiendo en
cuanto al aspecto físico la linealidad relativa del cuerpo, el poco desarro-
llo muscular o adiposo (Duquet & Carter, 2009).

El método antropométrico propuesto por Heath & Carter, para
determinar el somatotipo, es el más comúnmente utilizado en la actua-
lidad y se obtiene aplicando mediciones corporales para calcular los
componentes del somatotipo (Carter, 2002; Rivera Sosa, 2005). En
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este sentido, se necesitan diez dimensiones antropométricas para calcu-
lar el somatotipo por el método antropométrico, que son: talla de pie,
masa corporal, cuatro pliegues cutáneos (tríceps, subescapular,
supraespinal, pierna medial), dos diámetros (húmero y fémur) y dos
perímetros musculares de las extremidades del brazo (flexionado) y
pantorrilla (Carter & Heath, 1990; Carter, 2002)

Por otra parte, en la exploración de variables adicionales para estu-
diar el potencial de rendimiento atlético, complementario al estudio
antropométrico o de la condición física, se han planteados métodos que
intentan predecir el potencial deportivo desde temprana edad, tal como
es el caso de la dermatoglifía, que es el estudio de patrones o indicadores
dactilares obtenidos de las impresiones digitales de las manos y que han
sido correlacionados con las capacidades físicas de los deportistas. En
este sentido, se ha descrito que en la dermatoglifía aplicada al deporte,
existen diseños de reconocimiento en la huella (Figura 1), como es el arco
(A), presilla (L) y verticilo (W), que constituyen las características
cualitativas (categóricas); asimismo, indicadores como la sumatoria to-
tal de líneas de los 10 dedos (SQTL) y la intensidad de los diseños
(presencia de deltas en las huellas digitales) o el índice delta (D10) que
constituyen las características cuantitativas (Fernandes Filho, 2010;
Morales, 2014).0

De forma particular, se ha planteado que los diseños dactilares
están relacionados con el potencial de desarrollo de las capacidades
físicas (Juárez-Toledo, Domínguez-García, Laguna-Camacho,
Sotomayor-Serrano, & Balbás-Lara, 2018). De esta manera, se ha esti-
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Figura 1. Diseños o dibujos más comunes en la huella digital



- 33 -Retos, número 36, 2019 (2º semestre)

pulado que la presencia de A está relacionada con la capacidad de
fuerza, la L con la capacidad de velocidad y el W con la coordinación
motora (Fernandes Filho, 2010). Del mismo modo, elevados valores
de SQTL y D10 han sido asociado con nivel de resistencia y coordina-
ción motora (Fernandes Filho, 2010; Abramova, Nikitina, Shafranova,
Kotchetkova, & Secamova, 1996). Es así como en el análisis de estas
características dermatoglíficas, autores como Abramova et al. (1996)
han planteado clasificaciones de los índices somático-funcionales de
atletas de alto rendimiento, llegando a configurarse cinco principales
grupos (Tabla 1).

Bajo el marco de lo expuesto anteriormente, el objetivo del presen-
te estudio fue establecer el perfil dermatoglífico y la somatotipificación
de un grupo de jugadores adolescentes de fútbol, pertenecientes a la
Selección Córdoba (Colombia), para lo cual se contempló la inclusión
de una serie de procedimientos de orden antropométrico y estudio de
parámetros de la huella dactilar que han sido relacionados con el poten-
cial del rendimiento físico.

Métodos

Sujetos
Se evaluaron a 20 jugadores de futbol (edad, 15.2 ± 0.3 años; talla,

169.3 ± 4.3 cm; masa corporal, 58.7 ± 5.0 kg) que conformaban la
selección masculina de fútbol del departamento Córdoba (Colombia).
Estos jugadores participaron de un torneo preselectivo, como requisi-
to previo, para conformar la selección mencionada y que es organizado
por la Liga de Fútbol de Córdoba (Colombia). Los sujetos participaron
de forma libre y voluntaria en este estudio (a través de un consenti-
miento informado firmado por los padres de familia) de conformidad
con las normas bioéticas para la investigación, contemplada en la reso-
lución No. 008430 de 1993 del Ministerio de Salud.

Procedimientos
Antropométrica y Somatotipificación. Se realizaron medicio-

nes antropométricas de talla, masa corporal, pliegues cutáneos (tríceps,
subescapular, supraespinal, abdominal, muslo y pierna), perímetros
(brazo y pantorrilla) y diámetros (humero y fémur). Estas mediciones
se realizaron siguiendo los protocolos establecidos por la Sociedad
Internacional para el Avance de la Cineantropometría « ISAK (Stewart,
Marfell-Jones, Olds, & De Ridder, 2011). Con estas medidas se deri-
varon los indicadores antropométricos de estudio, tal como se describe
a continuación.

Índice de Masa Corporal (IMC): 

Porcentaje de Grasa Corporal (Slaughter et al., 1988) = 0.735 x
(Pliegue Tríceps + Pliegue Pierna Medial) + 1.0

Componentes del Somatotipo (método de Carter & Heath, 1990):
Endomorfismo = -0.7182 + 0.1451 x ÓPC – 0.00068 x ÓPC2 +

0.0000014 x ÓPC3

Donde, ÓPC = (suma de pliegues tricipital, subescapular y
supraespinal) multiplicada por 170.18/talla (en cm). Esto representa el
endomorfismo corregido por la talla.

Mesomorfismo = (0.858 x diámetro húmero + 0.601 x diámetro
fémur + 0.188 x perímetro de brazo corregido + 0.161 x perímetro de
pantorrilla corregido) – (altura x 0.131) + 4.5

Para calcular el ectomorfismo, de acuerdo con el Índice Ponderal
(IP), se utilizan tres ecuaciones diferentes: si el IP es mayor o igual a
40.75, entonces: ectomorfismo = 0.732 x IP – 28.58; si el IP es menor
que 40.75 y mayor a 38.25, entonces: ectomorfismo = 0.463 x IP -
17.63; si el IP es igual o menor que 38.25, entonces: ectomorfismo =
0.1 (Carter, 2002).

Perfil Dermatoglífico. Se estableció mediante el protocolo de
dermatoglifía propuesto por Cummins & Midlo, (1942), donde se
tomaron las huellas de los diez dedos de las manos de cada jugador,
obteniéndose el dactilograma o dibujo dactilar. El registro de la huella

dactilar de los 10 dedos y las características dermatoglíficos fue realiza-
do por un perito lofoscopita. De esta forma, se reconocieron los 3
principales diseños arco (A), presilla (L) y verticilo (W); posteriormen-
te, se procedió a calcular el índice delta (D10) o intensidad de los deltas
de los 10 dedos de las manos, donde por cada L representa un valor de
1 y por cada W serían 2 deltas (De Carvalho, Da Silva, & Fernandes,
2005). En el D10 el valor mínimo es cero 0 y el valor máximo es 20,
donde el valor 0 es justificado solo con la presencia de A y, por tanto, la
ausencia de deltas. La fórmula para hallar el D10 es la siguiente:

D10 = ÓL + 2ÓW
Asimismo, se halló la sumatoria de la cantidad total de línea (SQTL)

de todos los dedos en las dos manos. Para esto, se determinó el número
de líneas existentes únicamente en el núcleo de las L y en el núcleo de los
W por la línea de Galton (Figura 2), que es una línea imaginaria que tiene
como punto de partida el delta y el de llegada el centro del núcleo, que se
sitúa en el ápice (extremo superior o punta) de una L. De esta forma, se
estableció la cantidad de líneas existentes en el dactilograma que están
atravesadas por la línea de Galton, sin tener en cuenta el punto de
partida (punto déltico) y el punto de llegada o punto nuclear (Zary,
Reis, Rouboa, Silva, & Fernandes, 2010).

Tal como se ha indicado, SQTL constituye una característica cuan-
titativa en el estudio de la Dermatoglifía (Da Cunha & Fernandes Filho,
2004; Del Veccino & Goncalves, 2011; Diaz & Espinosa, 2008), siendo
el indicador que tiene mayor posibilidad de comparaciones, en vista que
varios estudios en el ámbito deportivo (e.g. en Rusia y Brasil) utiliza
este indicador dermatoglífico (Veccino & Goncalves, 2011).

Finalmente, se procede a establecer la frecuencia del tipo de fórmu-
las digitales, que indican la representación de los diferentes tipos de
diseños: AL = Indica presencia de A y L (en cualquier combinación);
ALW = La presencia de A, L y W (en cualquier combinación); 10L=
Indica presencia de diez L; 10W = Indica presencia de diez W; LW =
Presencia de L y W, con la condición de que la frecuencia de L sea mayor
o igual a 5; WL= Presencia de W y W, pero con la condición de que la
frecuencia de W sea mayor que cinco (Souza Menezes & Fernandes
Filho, 2006; Santos & Fernandes Filho, 2003; Da Cunha & Fernandes
Filho, 2004)

Análisis Estadístico
El análisis estadístico se realizó con el software SPSS versión 20

(Chicago, IL, USA). El procedimiento estadístico fue conducido princi-
palmente a la caracterización descriptiva de las variables de estudio
(somatotipo y dermatoglifía), expresando los resultados como frecuen-
cias (recuento y porcentajes) o como media y desviación estándar. No
obstante, se realizó procedimientos estadísticos de rigor como el con-
traste de normalidad de los datos con el Test de Shapiro–Wilk. Para
presentar un perfil de las principales variables de interés de este estudio,
el somatotipo (componentes de la endomorfía mesomorfía y
ectomorfía), los diseños dactilares y la SQTL y el D10, los valores

Tabla 1.
Clasificación del conjunto de los índices dermatoglíficos e índices somático-funcionales en
atletas rusos de alto rendimiento.

Clase D10 SQTL Características Funcionales
Nivel mínimo Nivel máximo

I 5.5 28 Estatura, Fuerza Absoluta, Resistencia, 
Coordinación Fuerza relativa

II 6.0 48 Coordinación Fuerza
III 11.6 126 Fuerza absoluta y fuerza relativa Tamaño corporal
IV 13.1 134 Tamaño corporal, Fuerza absoluta Coordinación y Resistencia
V 17.5 163 Fuerza relativa Coordinación

Fuente: Abramova et al. 1996

Figura 2. Trazo de la línea de Galton en una presilla (L).
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fueron ajustados (normalizados) en una escala de 0 – 1 con la siguiente
formula (Nogueira, da Cunha Junior, Dantas, & Fernandes Filho, 2005;
Souza Menezes, 2006; Medellin, 2014):

Posteriormente, se establecen los intervalos de confianza de 95%
para la media. Estos tres valores (límite inferior, media y límite superior)
son representado en un gráfico de radar para la caracterización, de forma
visual, de las variables dermatoglíficas y del somatotipo (Medina &
Fernandes Filho, 2002; Zary et al., 2010).

Resultados

Los resultados derivados del análisis estadístico de los datos
antropométricos, incluyendo los componentes del somatotipo
(endomorfía, mesomorfía y ectomorfía), son presentados en la Tabla 2
según la posición de juego de los sujetos de estudio y el total (promedio
del equipo).

Para complementar el estudio de la caracterización del somatotipo,
se muestra la representación del somatotipo en la somatocarta (Figura
2).

En lo que corresponde a los resultados de las características
dermatoglíficas (Tabla 3), el equipo de adolescentes muestra una distri-
bución de L de una media de 6.5 ± 2.8 (65%), de W 3.1 ± 3.1 (31%) y
de A 0.5 ± 0.9 (5%). Es de resaltar, como punto de interés, que la mayor
presencia de L y A fue en los delanteros (73% y 7%, respectivamente),
mientras que los porteros registraron mayor W (40%) y en los volantes
no se registró diseños A. Por otra parte, en cuanto a la característica
cuantitativa de las dermatoglifía, la SQTL fue 131.7 ± 39.1 y el D10 fue
de 12.6 ± 3.5.

En cuanto al tipo de fórmulas digitales, se encontró que la mayor
distribución fue la de LW (40%), seguido de WL (20%), ALW (15%),
10L (15%) y, finalmente, AL (10%), tal como se muestra en la Figura 3.

Los indicadores de los componentes del somatotipo y de la
dermatoglifía, son caracterizados en el gráfico de radar (Figura 2).

Discusión

El análisis de indicadores antropométricos como la masa corporal,
la talla y el IMC, permiten conocer aspectos relacionados con el estado
nutricional, estatus de crecimiento o el desarrollo físico en niños y
adolescentes. En tal sentido, de acuerdo con De Onís et al. (2007), el
IMC de estos adolescentes se hallan dentro de los valores normales para
la edad y sexo, en vista que estos se encontraron dentro del punto de
corte de normalidad (e» -1 a d»1 desviación estándar) establecido por la
OMS y que son adoptados en Colombia, como patrones de referencia
y puntos de corte para la clasificación antropométrica del estado
nutricional en menores de 18 años (Ministerio de Protección Social,
2016). El porcentaje de grasa corporal, de forma general, se puede decir
que estuvo dentro de los rangos aceptados, según valores de referencia
para la edad y sexo (Moreno et al., 2005; Widiyani et al., 2011; Laurson,
Eisenmann, & Welk, 2011).

Con respecto al estudio del somatotipo, el análisis estadístico mos-
tró que el componente que predominó fue el de mesomorfía, seguido
por la ectomorfía y la endomorfía, clasificándose el grupo evaluado
como mesomorfo balanceado; es decir, el componente mesomórfico
(relacionado con el desarrollo musculoesquelético) es dominante, mien-
tras que el endomórfico y el ectomórfico no tienen una diferencia mayor
(Carter & Heath, 1990). De acuerdo con estos resultados, el grupo
estudiado presenta un desarrollo musculoesquelético relativo
(mesomorfía de 4.6 ± 0.9), una adiposidad relativa moderada (endomorfía
de 3.4 ± 0.5) y una linealidad relativa moderada (ectomorfía de 3.4 ±
1.1).

Comparados estos resultados con otros estudios realizados en
adolescentes de este deporte, como el realizado por Godoy-Cumillaf et
al. (2015) fueron similares: predominio del componente mesomórfico;
sin embargo, se recalca que el componente de ectomorfía fue más bajo en
el estudio citado (2.3 ± 1.8) en comparación con el nuestro (3.4 ± 1.1).
De la misma manera, el estudio realizado por Albornoz (2014), en
futbolistas adolescentes, también encontró que el somatotipo predomi-
nante fue el mesomorfo balanceado (2.5 – 3.9 – 2.9). Por otra parte,
considerando la investigación de Castanhede, Fernandes, & Dantas
(2003), donde evaluaron a 48 jugadores de la liga de fútbol profesional
de Brasil, que compitieron campeonatos en ese país durante el 2001-
2002, hallaron que el somatotipo predominante fue el mesomorfo ba-
lanceado (2.7 – 4.8 – 2.3), siendo esto el mismo concepto valorativo que
se encontró en el presente estudio.

Por otro lado, un aspecto en el cual se enfocó este estudio es la
utilización de la dermatoglifía como medio para identificar el potencial
de rendimiento deportivo. En cuanto a esto, se pudo establecer que el
grupo de adolescentes futbolistas presentan una distribución importan-
te de L, configurándose un patrón de los diseños dermatoglíficos L>W>A.
Sin embargo, esto es un planteamiento que, expresado así, da poca
información sobre las particularidades de poblaciones específicas, como
grupos de disciplinas deportivas (comparadas con grupos de referencia

Tabla 2.
Resultados de los indicadores antropométricos básicos y componentes del somatotipo.

Talla (kg) MCT (kg) IMC
(kg·m2) GC (%) Endomorfía MesomorfíaEctomorfía

Porteros (n=3) 169.2 ± 4.4 57.8 ± 3.3 20.2 ± 1.0 9.4 ± 2.2 3.2 ± 0.4 4.8 ± 0.6 3.5 ± 0.7
Defensas (n = 8) 169.2 ± 3.5 58.0 ± 6.0 20.2 ± 1.910.8 ± 2.4 3.5 ± 0.5 4.7 ± 0.9 3.5 ± 1.0
Volantes (n = 6) 169.2 ± 6.3 60.5 ± 5.3 21.3 ± 3.111.2 ± 3.0 3.5 ± 0.7 4.6 ± 1.2 3.1 ± 1.7
Delanteros (n=3) 169.8 ± 4.1 57.9 ± 4.1 20.1 ± 0.5 7.4 ± 1.9 2.8 ± 0.3 4.1 ± 0.3 3.6 ± 0.1

Total (n=20) 169.3 ± 4.3 58.7 ± 5.0 20.5 ± 2.110.2 ± 2.7 3.4 ± 0.5 4.6 ± 0.9 3.4 ± 1.1
MCT = Masa corporal total; IMC = Índice de Masa corporal; GC = Grasa corporal; los valores
son expresados en media ± desviación estándar

Tabla 3.
Resultados característicos dermatoglíficas.

A (%) L (%) W (%) D10 (X ± DE) SQTL (X ± DE)
Porteros (n=3) 3 57 40 13.7 ± 4.0 132.7 ± 28.2

Defensas (n = 8) 8 61 31 12.4 ± 4.1 132.4 ± 53.6
Volantes (n = 6) 0 70 30 13.0 ± 3.3 131.8 ± 33.6
Delanteros (n=3) 7 73 20 11.3 ± 3.5 128.3 ± 29.3

Total (n=20) 5 65 31 12.6 ± 3.5 131.7 ± 39.1
X = Media; DE = Desviación estándar

Figura 2. Ubicación del somatotipo en la somatocarta

Figura 3. Distribución de las fórmulas digitales

Figura 4. Valores normalizados de los componentes del somatotipo y de las características
dermatológicas.
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o de control).
Comparado con estudios de poblaciones de referencia (futbolistas

profesionales), como los realizados por Castanhede et al. (2003), la
frecuencia de A (vinculada a la fuerza), L (asociada a la velocidad) y D10
(vinculada a la coordinación motora) es casi similar; no obstante, en el
presente estudio se halló un mayor recuento de W (ligada a la coordina-
ción motora) y de la SQTL (asociada con la resistencia y coordinación).
Igualmente, comparados con los resultados reportados por Abramova
et al. (1996), el equipo evaluado en este estudio tuvo un mayor recuento
de W, D10 y de SQTL, pero una menor distribución de los diseños A y
L. Siguiendo en esta línea, según el estudio realizado por Hernández-
Mosqueira et al. (2013) en jugadores de futbol adolescentes de futbol de
la ciudad Chillan (Chile), documentaron una mayor frecuencia de A,
pero una menor prevalencia de L, W, D10 y SQTL en comparación con
nuestros resultados. Es notable que el estudio de Silva et al. (2008), fue
el que reportó la mayor SQTL de las investigaciones aquí contempladas
para la comparación de características dermatoglíficas en el futbol, mien-
tras que el Abramova et al. (1996) reporto la mayor distribución de W
(Tabla 4).

Según los resultados obtenidos y lo documentado en la dermatoglifía,
el perfil dermatoglífico del equipo evaluado en el presente estudio, esta
direccionado hacia el desarrollo de la velocidad, la resistencia y la coor-
dinación, sustentado ello en la frecuencia de L, W y a los valores de
SQTL y D10; además de la distribución de los tipos de fórmulas digitales
encontradas LW>WL>ALW>10L>AL. Con base en estos resultados,
este perfil somatotípico y dermatoglífico está relacionado con los reque-
rimientos fisiológicos del fútbol, caracterizado por las de acciones acíclicas
e intermitente (González, Suárez-Arrones, Bretones, & de Villarreal,
2018); Rojas-Inda, 2018), donde se ven involucradas diversas capacida-
des físicas como la velocidad, la resistencia y la coordinación motriz.
Esto representa un potencial que tiene el grupo evaluado (hacia el futbol
profesional).

Finalmente, proponemos que la dermatoglifía es un método que
puede sumarse a los demás procedimientos convencionales (como la
antropometría/cineantropometría los test de aptitud física) para la eva-
luación de la detección y selección del potencial del rendimiento depor-
tivo, teniendo los alcances y limitaciones de este método a la luz de la
evidencia actual.

Conclusiones

Los indicadores antropométricos de masa corporal, talla y el índice
de masa corporal y grasa corporal se encuentran dentro de los valores de
normalidad para la edad y sexo. El estudio del somatotipo estableció
que el equipo de estudio se clasifica como mesomorfo balanceado (3.4 ±
0.5 – 4.6 ± 0.9 – 3.4 ± 1.1); asimismo, los tres componentes del
somatotipo se clasifican, de acuerdo con el valor encontrado, como
moderado.

La caracterización de la dermatoglifía estableció que la frecuencia de
los diseños de las huellas dactilares fue L (65%), W (31%), A (5%) y un
moderado recuento del D10 (12.6 ± 3.5) y SQTL (131.7 ± 39.1) com-
parados con estudios realizados en futbolistas. El tipo de fórmula digital
que predominó fue la LW (40%), seguido de WL (20%) y ALW y 10L
(15% para cada una), siendo menos frecuente la formula digital AL
(10%). De acuerdo con el perfil dermatoglífico encontrado, y con base
en los valores de referencias disponible en la literatura actual, el equipo
evaluado tiene potencial hacia el desarrollo de la resistencia, la velocidad
y la coordinación motriz y, paralelamente, con menos predisposición a
la fuerza máxima.

 Los autores del presente estudio plantean que la dermatoglifía
puede ser tenida en cuenta como un medio más para evaluar el potencial
deportivo, que podría ser considerada dentro de las baterías de test
existentes para la selección y detección del talento deportivo; sin embar-
go, hay la necesidad de seguir explorando los alcances y las limitaciones
de este método (contrastándola con otras técnicas de evaluación a nivel
genético o genómico). Adicionalmente, se requieren establecer tablas de
referencia más específicas o completas para valorar el perfil dermatoglífico
asociado al rendimiento deportivo en deportes como el futbol.
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