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Рис. 2. Символы, используемые при составлении родословных [3]

Поскольку закладка костной ткани, сердца, кожи идет 
одновременно (первые ть \ месяца беременности), дефекты генотипа, 
вмешательство вредных факторов может отразиться на фенотипической 
модели соединительной ткани как костно-мышечного аппарата, 
бронхолегочной, сердечно-сосудистой систем, так и кожного рельефа. К 
концу 4-го месяца беременности формирование узоров полностью 
заканчивается и остается навсегда [3]. Использование 
дерматоглифической информации при фенотипических проявлениях 
ДСТ в сочетании с анализом родословной, помогает правильно 
ориентироваться врачу с обследуемым пациентом.
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