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К ВОПРОСУ О ДЕРМАТОГЛИФИКЕ ЛАДОНЕЙ 

 
Вопрос идентификации личности в судебной медицине к настоящему времени остается одним из наиболее сложных и акту-
альных. Предлагаемая классификация видов сочетания дополнительных трирадиусов гребневого счета ладоней позволяет уп-
ростить и упорядочить оценку дерматоглифических признаков гребневого счета ладоней в плане установления личности. 
 

Первостепенной задачей, которую ставят следст-
венные органы перед судебно-медицинской эксперти-
зой, является идентификация личности [1. С. 19–23; 2. 
С. 33–34]. В связи с этим закономерно возрос интерес к 
применению доступных и эффективных методов ис-
следования. Одним из наиболее удобных для исследо-
вания «комплексов внешности» человека стала дерма-
тоглифика [3. С. 29–61; 4. С. 81–112]. 

Уже более века дерматоглифика остается информатив-
ным источником и предметом изучений в криминалистике 
[5. С. 150; 6. С. 299–305; 7. С. 160; 8. С. 7; 9. С. 99–111].  

В практике судебной медицины и в криминалистике 
дерматоглифика применяется при экспертизах спорно-
го отцовства и материнства, по факту подмены детей, 
при дактилоскопической идентификации и определе-
нии характеристик личности по папиллярным узорам 
(установление пола, роста, возраста) [10. С. 99–102; 11. 
С. 53–80; 12. С. 319].  

Так, первая классификация волярного рельефа, ос-
нованная на интерпретации окончания главных ладон-
ных линий в 14 условных ладонных полях, начиная от 
тенара и кончая I межпальцевым промежутком на ла-
дони, была предложена еще в начале 40-х гг. ХХ в. 
Н. Cummins и Сh. Midlo и с тех пор применялась прак-
тически без изменений. В основе этой классификации 
лежит определение формулы главных ладонных линий, 
показывающей начало, направление и окончание линий 
«A», «B», «C» и «D» в том или ином ладонном поле. 
Однако групповые списки формул очень громоздки и 
непригодны для статистических целей. 

Кроме этого, стандартные методики не позволяют в 
полной мере учитывать такие характеристики, как рас-
стояние между трирадиусами и ладонными складками; 
не дают полной характеристики топографии трирадиу-
сов на ладони, а также при подсчете расстояния не 
учитываются такие характеристики, как высота или 
глубина положения дельт. Все вышеизложенное позво-
лило пересмотреть основы первой классификации и 
предложить классификации [13. С. 137–140], которые 
учитывают топографию, наличие основных и дополни-
тельных трирадиусов и петель, а также количество па-
пиллярных линий относительно основных и дополни-
тельных трирадиусов и петель. 

Принципиальное отличие предлагаемых классифи-
каций заключается в упрощенности и иной оценке по-
лученных данных, что значительно облегчает их при-
менение в практической деятельности при установле-
нии личности. 

Чтобы упорядочить и упростить оценку дерматог-
лифических признаков гребневого счета ладонной по-
верхности кистей, нами предложена классификация 
видов сочетания дополнительных трирадиусов гребне-
вого счета ладонной поверхности кистей рук. 

Так, дополнительные трирадиусы (трирадиусы ги-
потенара, трирадиусы тенара, трирадиусы подпальце-
вой области) были разбиты на следующие виды соче-
тания дополнительных дельт:  

1) трирадиусы гипотенара и тенара; 
2) трирадиусы гипотенара и подпальцевой области; 
3) трирадиусы подпальцевой области и тенара; 
4) одновременно все три типа трирадиусов. 
В свою очередь, известно, что стандартный набор 

основных дельт также не является постоянным, в ре-
зультате этого необходимо проводить корректирование 
методики подсчета гребневого счета. Изменение стан-
дартного набора возможно в виде следующих основ-
ных форм:  

– отсутствие основного трирадиуса D3; 
– отсутствие основного трирадиуса D5; 
– сочетанное отсутствие трирадиусов D3 и D5. 
При этом исследование дельт позволило выявить нали-

чие двух основных видов проявления трирадиусов на ла-
донной поверхности – это либо только стандартный набор 
трирадиусов, либо сочетание стандартного набора с какой-
нибудь группой дополнительных дельт или с комбинация-
ми различных дополнительных групп трирадиусов.  

Типы расположения вариантов с какой-либо отсут-
ствующей основной дельтой в отдельности и в сочета-
нии с дополнительными трирадиусами отражены на 
рис. 1. Следует отметить, что это распределение спра-
ведливо, если на обеих ладонях обследуемого индиви-
дуума имеется хотя бы один признак отсутствия ос-
новной дельты. Анализ полученных результатов позво-
лил установить, что процентное соотношение отсутст-
вия основных трирадиусов как у мужчин, так и у жен-
щин находится практически на одном уровне (30,40 и 
26,60% соответственно). Кроме этого, показатели со-
держания дополнительных дельт, при отсутствии ос-
новных, у лиц женского пола почти в два раза выше 
(22,90%), чем у лиц мужского пола (11,50%). Из табл. 1 
видно, что основным показателем отсутствия дополни-
тельных трирадиусов является вариант с исключением 
дельты D5 в стандартном наборе. Наиболее часто этот 
признак наблюдается на обеих ладонях одновременно 
(16,58% мужчин и 12,38% женщин). Причем при рас-
пределении на правой и левой руке в женской выборке 
отличия минимальны (3,66 и 3,21% соответственно), в 
то время как у мужчин это соотношение составляет 
1,84% на правой и 6,45% на левой ладони. 

На втором месте по частоте встречаемости – пока-
затель отсутствия основной дельты D5 в сочетании с 
каким-либо дополнительным трирадиусом. При этом 
варианте распределение тирадиусов у лиц мужского 
пола является практически одинаковым и составляет 
2,76% на обеих руках одновременно, 2,76% – на правой 
ладони и 2,30% – на левой кисти. У лиц женского пола 
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соотношение вышеуказанных показателей выглядит 
следующим образом: 9,17% – на обеих руках, 8,71% – 
на левой кисти и всего 2,29% – на правой ладони.  

Размещение отдельных форм отсутствия основных 
трирадиусов на ладонных поверхностях рук у мужчин 
и женщин представлено в табл. 1. 
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Рис. 1. Распределение отсутствия основных дельт как в стандартном наборе, так и при наличии дополнительных дельт 
 

Т а б л и ц а  1 
 

Ладони лиц мужского пола (n = 217), % Ладони лиц женского пола (n = 218), % Дельты 
Правая Обе  Левая Правая Обе Левая 

Отсутствие основного трирадиуса D3 в 
стандартном наборе 6 (2,76) 1 (0,46) 2 (0,92) 0 8 (3,66) 0 

Отсутствие основного трирадиуса D3 в 
наборе с доп. дельтами 0 8 (3,68) 0 0 0 0 

Отсутствие основного трирадиуса D5 в 
стандартном наборе 4 (1,84) 36 (16,58) 14 (6,45) 8 (3,66) 27 (12,38) 7 (3,21) 

Отсутствие основного трирадиуса D5 в 
наборе с доп. дельтами 5 (2,3) 6 (2,76) 6 (2,76) 5 (2,29) 20 (9,17) 19 (8,71) 

Сочетанное отсутствие трирадиусов D3 и 
D5 в стандартном наборе 2 (0,92) 1 (0,46) 0  1 (0,45) 0 7 (3,21) 

Сочетанное отсутствие трирадиусов D3 и 
D5 с доп. трирадиусами 0 0 0 1 (0,45) 3 (1,37) 2 (0,91) 

 
Распределение различных видов отсутствия  

основных дельт у мужчин и женщин 
 

При анализе качественных показателей в типе про-
явлений кожного рисунка в подпальцевой области ла-
донной поверхности учитывались следующие характе-
ристики: 

1. Характеристика основной петли: 
а) собственно наличие петли:  

– имеется; 
– отсутствует; 

б) положение петли относительно трирадиуса D3: 
– ульнарное; 
– радиальное;  
– центральное; 

в) высокое или низкое положение петли (расстояние 
от центра петли до дистальной поперечной сгибатель-
ной складки): 

– низкое (до 20 папиллярных линий); 
– высокое (более 20 папиллярных линий). 

2. Наличие кожного рисунка на гипотенаре: 
а) собственно наличие рисунка: 

– имеется; 
– отсутствует; 

б) вид рисунка: 

– петля ульнарная; 
– петля радиальная; 
– двойная петля; 
– завиток. 

3. Наличие кожного рисунка на тенаре: 
а) собственно наличие рисунка: 

– имеется; 
– отсутствует; 

б) вид рисунка: 
– петля; 
– завиток. 

Так как папиллярные рисунки на гипотенаре и тенаре 
непосредственно взаимосвязаны с дополнительными три-
радиусами D6, D9, D10 и (или) D11, характеристики ко-
торых приведены выше, то в данном случае рассматри-
ваются только формы проявления гребневого рисунка.  

При рассмотрении морфологии основной петли, 
связанной с трирадиусом D3, учитывалось распределе-
ние – по половому признаку. Частота распределения 
основной петли, связанной с трирадиусом D3, в под-
пальцевой области у лиц мужского и женского полов 
представлена в табл. 2. 

У лиц обоих полов наиболее часто встречается высоко 
расположенная петля как ульнарной, так и радиальной 
направленности. При более узком рассмотрении видно, 
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что у мужчин и женщин практически не различаются от-
носительные характеристики ульнарного типа распреде-
ления петли (25,11 и 24,08% соответственно). Незначи-
тельное различие наблюдается в варианте радиального 
положения основной петли (у мужчин 29,03%, у женщин 
28,44%). Существенные отличия по половому признаку в 
представленных выборках видны в центральном типе 
распределения и составляют у мужчин 8,29%, а у жен-
щин – 3,89% всех случаев встречаемости основной петли.  

По высоте положения петли значительного расхож-
дения также не выявлено. Так, высокое положение пет-
ли встречается у мужчин в 39,17% всех случаев, а у 
женщин этот показатель равен 32,33%. Распределение 
низко расположенных петель фактически одинаковое и 
составляет 14,51% у мужчин и 14,22% – у женщин. 
В случае отсутствия основной петли лидирующее по-
ложение остается за лицами женского пола (9,86% про-
тив 4,60% у лиц мужского пола). 

 
Т а б л и ц а  2 

 
Петля Ладони лиц мужского пола (n = 434), % Ладони лиц женского пола (n = 436), % 

Ульнарное 109 (25,11) 105 (24,08) 
Центральное 36 (8,29) 17 (3,89) Расположение  
Радиальное 126 (29,03) 124 (28.44) 

Наличие  Отсутствует 20 (4,6) 43 (9,86) 
Высокое 170 (39,17) 141 (32,33) Положение  Низкое 63 (14,51) 62 (14,22) 

 
Таким образом, предлагаемая классификация видов 

сочетания дополнительных трирадиусов гребневого счета 
ладонной поверхности кистей рук позволяет системати-
зировать и облегчить оценку дерматоглифических при-
знаков гребневого счета ладоней при установлении лич-
ности. Данная классификация не претендует на универ-
сальность, но применение ее как в научных исследовани-
ях, так и в экспертной практике будет полнее удовлетво-
рять запросы правоохранительных органов. Приведенные 
выше данные также позволяют сделать заключение о рез-
ком скачке количества отсутствующих дельт как отдель-
но на левой ладони, так и одновременно на обеих руках. 
При этом установлено, что у женщин практически не 

встречаются варианты с отсутствием дельты D3 в сочета-
нии с дополнительными трирадиусами, а у мужчин – со-
четанное отсутствие дельт D3 и D5 в комбинации с до-
полнительными дельтами. Вместе с тем незначительные 
отличия в половых группах наблюдаются при радиальном 
расположении петли или в случаях ее высокого положе-
ния, причем существенным признаком является либо 
полное отсутствие петли, либо ее центральное располо-
жение. Кроме этого, следует отметить, что с привлечени-
ем новых систем признаков разрешающая способность 
метода дерматоглифики, наряду с основными идентифи-
кационными методами, может стать более эффективной и 
значимой в плане установления личности. 
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