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ABSTRAK

Pendahuluan: Masyarakat pendatang Sumatera Barat berasal dari berbagai suku bangsa di Indonesia, diantaranya Batak Mandailing
(proto-melayu) dan Sunda (deutro-melayu). Sumatera Barat dikenal sebagai daerah “Supermarket Bencana” sehingga data
antemortem menjadi hal penting bagi individu dalam menentukan identitas, salah satunya dengan sidik bibir. Keunggulan identifikasi
dengan sidik bibir diantaranya yaitu bersifat permanen sebab tidak berubah sejak usia 6 minggu intrauterine hingga meninggal dunia,
bersifat khas, unik dan personal serta mudah dan murah untuk diaplikasikan. Tujuan penelitian untuk mengetahui pola sidik bibir
dominan pada Suku Batak Mandailing dan Sunda di Sumatera Barat berdasarkan klasifikasi Suzuki dan Tsuchihashi. Metode: Jenis
penelitian ini merupakan deskriptif observasional menggunakan pendekatan cross sectiona/ dengan metode survei. Sampel berjumlah
28 responden Suku Batak Mandailing dan 28 Suku Sunda. Penentuan etnis responden ditetapkan dari dua generasi sebelumnya,
berusia 17-40 tahun, dengan kondisi bibir tidak mengalami inflamasi, kelainan dan tidak pernah dilakukan operasi. Pengambilan sidik
bibir menggunakan lipstik, kemudian dicetak dengan selofan dan dianalisis menggunakan sistem komputerisasi. Selanjutnya tipe sidik
bibir diklasifikasikan berdasarkan klasifikasi Suzuki dan Tsuchihashi. Hasil: Pola sidik bibir yang ditemukan pada Suku Batak
Mandailing adalah tipe I (60,7%) dan tipe III (28,6%), Sunda tipe I (82,1%). Simpulan: Pola sidik bibir berdasarkan klasifikasi
Suzuki dan Tsuchihashi, paling banyak dijumpai pada Suku Batak Mandailing dan Suku Sunda di Kota Padang, Sumatera Barat adalah
tipe I (vertikal lengkap).

KATA KUNCI: Pola, Sidik Bibir, Suku, Klasifikasi, Suzuki dan Tsuchihashi

Lip Pattern Types among Mandailing Bataknese and Sundanese in Padang City, Sumatera Barat
Province, Indonesia: a cross-sectional study

ABSTRACT

Introduction: The immigrant community from West Sumatra comes from various ethnic groups in Indonesia, including Batak
Mandailing (proto-Malay) and Sundanese (deutro-Malay). West Sumatra is known as a 'Disaster Supermarket"” region, so
antemortem data is important for individuals in determining identity, one of which is ljp prints. The advantages of ljp patterns include
being permanent because it does not change from the age of six weeks intrauterine until death, being specific, unique and individual,
and being simple and cheap to apply. This study aims to determine the dominant lip print pattern of the Mandailing and Sundanese
Batak Tribes in West Sumatra based on the Suzuki and Tsuchihashi classifications. Methods: The type of research is descriptive
observational study using a cross-sectional approach with survey methods. The sample consisted of 28 respondents from the
Mandailing Batak tribe and 28 respondents from the Sundanese tribe. The ethnicity of the respondents was determined by the
previous two descendants, aged 1740 years, with lips that had no inflammation or abnormalities and had never had surgery. Lip
prints are taken using lipstick, then printed with cellophane and analyzed using a computerized system. Next, the types of lip prints
are classified based on the Suzuki and Tsuchihashi classifications. Results: The dominant lip print patterns of the Mandailing Batak
tribe are type I (60,7%) and type III (28,6%); while Sundanese lijp print pattern is type I (82.1%). Conclusion: The dominant ljp
print patterns of the Mandailing Batak and Sundanese tribe are types I (complete vertical).

KEY WORDS: pattern, lip Prints, ethnicity, suzuki, and tsuchihashi, classification
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PENDAHULUAN

Kondisi fisik Sumatera Barat yang berada di dua patahan yaitu Great Sumatra Fault dan Mentawai Fault,
berada di dua lempeng tektonik besar yaitu lempeng Indo-Australia dan lempeng Eurasia, serta dilewati garis lintang
0° membuat Sumatera Barat khususnya Kota Padang menduduki peringkat 10 sebagai kota dengan indeks rawan
bencana tertinggi di Indonesia dan nomor 1 di Pulau Sumatera. Kota Padang memiliki skor indeks 119 dengan
kategori tinggi.! Potensi bencana alam besar di Sumatera Barat membuatnya dikenal sebagai daerah “Supermarket
Bencana”. Bencana yang terjadi dapat menimbulkan dampak luas seperti gempa bumi, tsunami, banjir, letusan
gunung berapi serta kebakaran, maupun bencana dengan dampak terlokalisir seperti badai/puting beliung,
gelombang pasang, kekeringan, dan longsor.? Hal tersebut membuat data antemortem merupakan hal penting yang
harus dimiliki oleh individu (korban) dalam upaya penentuan identitas ketika terjadi bencana. Banyaknya korban
jiwa yang ditemukan pada bencana massal dan tidak terduga membuat korban tidak dapat dikenali, hal ini sering
kali menjadi isu dalam ilmu forensik.> Odontologi forensik merupakan salah satu metoda dalam mengonfirmasi
identitas korban melalui pemeriksaan gigi geligi dan bibir.* Meskipun identifikasi korban menggunakan gigi geligi
lebih akurat, namun pada beberapa kasus, seperti kasus kriminal dengan korban hidup, identifikasi pola sidik bibir
masih tetap diperlukan sebagai metode penunjang lainnya yang mudah dan murah untuk diaplikasikan, bersifat
permanen karena tidak berubah sejak usia 6 minggu /ntrauterine hingga meninggal dunia, serta memiliki ciri khas
dan keunikan yang bersifat individual. Mukosa bibir dikenal sebagai Klein’s Zone, daerah tersebut memiliki
permukaan berkerut dan berlekuk, membentuk pola unik yang disebut sidik bibir.* Terdapat beberapa jenis
klasifikasi pola sidik bibir, tetapi klasifikasi Suzuki dan Tsuchihashi lebih sering digunakan karena memberikan
deskripsi yang jelas dan rentang yang lebih luas.®

Hasil penelitian yang dilakukan oleh Tsuchihashi pada tahun 1974 terhadap 1364 responden menunjukkan
tidak terdapat pola sidik bibir identik pada seluruh responden penelitian. Penentuan identitas individu mudah dan
murah dilakukan dengan menggunakan pola sidik bibir.” Pola sidik bibir dapat dimanfaatkan pada kasus forensik
seperti kasus kriminal, dan kasus non forensik seperti identifikasi jenis kelamin, suku, ras dan usia.® Penelitian yang
dilakukan Xu et al.,® dan Rao dkk.,*° terhadap Suku Melayu, Cina, dan India menunjukkan perbedaan pola sidik bibir
pada ketiga suku, hal tersebut membuktikan bahwa identifikasi suku dapat diketahui menggunakan pola sidik
bibir.>1° Menurut pengetahuan penulis, penelitian ini merupakan penelitian pertama yang dilakukan pada Suku
Batak Mandailing, dan Suku Sunda di Kota Padang.

Kota Padang, Provinsi Sumatera Barat memiliki masyarakat yang berasal dari berbagai suku bangsa di
seluruh Indonesia. Menurut data Badan Pusat Statistik tahun 2012, terdapat masyarakat Suku Batak (222.549),
Suku Sunda (15.934), serta suku lainnya di Sumatera Barat.!* Kedatangan masyarakat ke Padang, Sumatera Barat
didasarkan pada beberapa alasan seperti pariwisata, kegiatan perdagangan, undangan dari kerabat yang telah
menetap di wilayah tersebut, mengejar pendidikan, dan pengetahuan, serta program transmigrasi.!? Data
antemortem pola sidik bibir menjadi salah satu data penunjang yang perlu dimiliki masyarakat pendatang di Padang,
Sumatera Barat karena besarnya potensi bencana alam yang dapat terjadi pada daerah ini. Terdapat dua gelombang
kedatangan nenek moyang Indonesia, gelombang pertama yaitu sekitar tahun 1500 SM dari Asia bagian Selatan
yang tergolong Ras Proto-Melayu atau Melayu Tua, salah satu nya yaitu Suku Batak Mandailing. Gelombang kedua
tergolong ke dalam Ras Deutro-Melayu atau Melayu Tua, salah satunya yaitu Suku Sunda yang merupakan migrasi
nenek moyang Indonesia pada tahun 500 SM yang berasal dari Indocina Selatan.?

Penelitian pola sidik bibir pada suku Suku Minangkabau, Batak, Jawa, Nias, Mentawai dan Cina sudah pernah
dilakukan di Sumatera Barat. Penelitian yang dilakukan Fauzia dkk pada tahun 2019 menyatakan bahwa tipe I
adalah pola sidik bibir dominan pada Suku Sunda.'* Penelitian yang dilakukan Vardini dkk.,*® terhadap Suku Batak
dan Siregar dkk.,'” terhadap Suku Batak Toba menunjukkan bahwa Suku Batak dan Batak Toba memiliki pola sidik
bibir dominan tipe I, namun penelitian yang dilakukan oleh Syaputra dkk.,*> pada tahun 2021 menyimpulkan bahwa
pada Suku Batak memiliki pola sidik bibir dominan tipe II dan IV.!” Perbedaan hasil tersebut mendorong penelitian
ini dilakukan terhadap sub-etnis Suku Batak lainnya. Secara khusus, penelitian pola sidik bibir terhadap Suku Batak
Mandailing belum pernah dilakukan. Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan dan pengamatan yang telah
dilakukan peneliti, tidak ditemukan penelitian sebelumnya yang telah menggambarkan perbedaan dalam pola sidik
bibir terhadap Suku Batak Mandailing dan Suku Sunda, terutama di wilayah Kota Padang, Sumatera Barat,
Indonesia. Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan pola sidik bibir pada Suku Sunda
dan Batak Mandailing di Kota Padang, Sumatera Barat, Indonesia.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif observasional menggunakan pendekatan cross sectional
dengan metode survei. Pemilihan sampel menggunakan teknik fota/ sampling dengan melibatkan masing-masing
sebanyak 28 responden yang berasal dari suku Batak Mandailing dan Suku Sunda. Responden yang berasal dari
etnis Batak Mandailing dan Sunda yang berasal dari dua keturunan sebelumnya dan berdomisili minimal selama 5
tahun di Kota Padang (karakteristik sosiodemografi responden diperoleh dari kuesioner untuk mengetahui asal usul
keturunan suku dan identitas responden), tidak mengalami kelainan kongenital dan malformasi pada bibir dan tidak
pernah melakukan perawatan bedah celah bibir atau sulam bibir dengan rentang usia 17-40 tahun, serta bersedia
menjadi sampel penelitian dipilih untuk berpartisipasi dalam penelitian ini. Sedangkan, pola sidik bibir ditentukan ke
dalam lima kategori berdasarkan Klasifikasi Suzuki dan Tsuchihashi pada tabel 1. Tipe I (Vertikal lengkap), Tipe I’
(Vertikal Sebagian), Tipe II (Bercabang), Tipe III (Berpotongan), Tipe IV (Retikuler), Tipe V (Tidak beraturan).
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Tabel 1. Klasifikasi Suzuki dan Tsuchihashi®
Tipe Deskripsi Gambar

e

Tipe I Vertikal Lengkap
Tipe I Vertikal Sebagian
Tipe IT Bercabang
Tipe III Berpotongan
Tipe IV Retikuler
Tipe V Tidak Beraturan

Pola sidik bibir beserta ilustrasi gambarannya disajikan pada Tabel 1. Menurut Suzuki dan Tsuchihashi, pola
sidik bibir dapat dikelompokkan menjadi enam tipe berdasarkan arah dan bentuk grooves, yaitu tipe I vertikal
lengkap, tipe I' vertikal sebagian, tipe II bercabang, tipe III berpotongan, tipe IV berpola retikuler, dan tipe V tidak
beraturan.>®

Responden yang bersedia dan memenuhi kriteria yang telah ditetapkan, selanjutnya diinstruksikan untuk
mengisi identitas, lalu bibir responden responden dibersihkan, diaplikasikan lipstik secara merata. Cetakan bibir
responden diperoleh dengan menempelkan selofan pada bibir responden yang ditekan secara perlahan dan dimulai
dari salah satu ujung lateral bibir, kemudian dilepaskan searah. Hasil cetakan pola sidik bibir dipindai dengan scanner
dan dianalisis dengan sistem komputerisasi (perangkat lunak photos) untuk mendapatkan perbesaran gambar
secara optimal sehingga memberikan cetakan pola sidik bibir yang lebih jelas dan mudah dianalisis, selanjutnya
hasil analisis dikelompokkan berdasarkan klasifikasi Suzuki dan Tsuchihashi.

Penelitian ini menggunakan uji diagnostik interobserver, dimana pengolahan data yang dilakukan pada
penelitian ini diawali dengan memeriksa kembali data penelitian yang telah dikumpulkan di lapangan (editing),
sebanyak tiga kali untuk diambil kesimpulan sementara. Selanjutnya, tipe pola sidik bibir dilakukan pengkodean
untuk diolah ke dalam aplikasi Statistical Program for Social Science (SPSS) dan dilakukan analisis univariat untuk
mendeskripsikan setiap variabel pada penelitian ini.

HASIL

Tabel 2 merupakan tabel yang memuat data karakteristik subjek penelitian, sedangkan Tabel 3 memuat
data Distribusi Frekuensi Pola Sidik Bibir Suku Batak Mandailing dan Suku Sunda.

Tabel 2. Distribusi frekuensi sampel penelitian berdasarkan usia dan jenis kelamin (n=56).

Kat . Batak Mandailing Sunda
ategorl n % n %
Kelompok Usia (tahun)
17-20 5 17,9 10 35,7
21-25 6 214 3 10,7
26-30 14 50,0 8 28,6
31-35 1 3,6 3 10,7
36-40 2 7,1 4 14,3
Jumlah 28 100 28 100
Jenis Kelamin
Laki-Laki 7 25,0 21 75,0
Perempuan 21 75,0 7 25,0
Jumlah 28 100 28 100

Distribusi frekuensi sampel berdasarkan usia dan jenis kelamin pada Tabel 2. Pada Suku Batak Mandailing
rentang usia 17-20 tahun terdapat 5 responden (17,9%), 21-25 tahun berjumlah 6 responden (21,4%), 26-30 tahun
sebanyak 14 responden (50%), 31-35 tahun terdapat 1 responden (3,6%), 36-40 terdapat 2 responden (7,1%)
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dengan jumlah responden berjenis kelamin laki-laki sebanyak 7 responden (25%) dan perempuan 21 responden
(75%). Responden Suku Sunda pada rentang usia 17-20 tahun berjumlah 10 responden (35,7%), 21-25 tahun
sebanyak 3 responden (10,7%), 26-30 tahun terdapat 8 responden (28,6%), 31-35 tahun berjumlah 3 responden
(10,7%), 36-40 tahun terdapat 4 responden (14,3%), dengan jumlah responden berjenis kelamin laki-laki 21
responden (75%) dan perempuan 7 responden (25%).
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Gambar 1. Pola sidik bibir suku batak mandailing tipe i dan tipe iii. keterangan: kuadran i dan ii (tipe
iii, berpotongan); kuadran iii dan iv (tipe i, vertikal lengkap).

Cetakan pola sidik bibir pada Suku Batak Mandailing disajikan pada Gambar 1. Pola sidik bibir
Suku Batak Mandailing berdasarkan klasifikasi Suzuki dan Tsuchihashi pada kuadran I (kanan atas)
menunjukkan tipe III (berpotongan), hasil yang sama ditunjukkan pada kuadran II (kiri atas). Pada
kuadran III (kiri bawah) dan kuadran IV (kanan bawah) terdapat pola sidik bibir tipe I (vertikal lengkap).

Gambar 2. Pola sidik bibir suku sunda tipe i. keterangan: kuadran i, ii, iii, dan iv (tipe i, vertikal lengkap).

Cetakan pola sidik bibir pada Suku Sunda disajikan pada Gambar 2. Pola sidik bibir Suku Sunda
berdasarkan klasifikasi Suzuki dan Tsuchihashi pada kuadran I (kanan atas), kuadran II (kiri atas),
kuadran III (kiri bawah) dan kuadran IV (kanan bawah) menunjukkan hasil yang sama yaitu pola sidik
bibir tipe I (vertikal lengkap).

table 3. Distribusi frekuensi pola sidik bibir suku batak mandailing dan suku sunda (n=56)

Pola Sidik Bibir Suku Batak Mandailing | Suku Sunda |

n % n %

Tipe I 17 60,7 23 82,1

Tipe I 0 0 0 0

Tipell 3 10,7 2 71

Tipe III 8 28,6 3 108

Tipe IV 0 0 0 0

Tipe V 0 0 0 0

Jumlah 28 100 28 100

Pola sidik bibir Suku Batak Mandailing tipe I (vertikal lengkap) ditemukan pada 17 responden (60,7%), tipe
II (bercabang) terdapat 3 responden (10,7%), tipe III (berpotongan) sebanyak 8 responden (28,6%) dan tidak
ditemukan responden dengan pola sidik bibir tipe I' (vertikal Sebagian), tipe IV (retikuler), dan tipe V (tidak
beraturan). Pada Suku Sunda terdapat 23 responden (82,1%) dengan pola sidik bibir tipe I (vertikal lengkap), tipe
IT (bercabang) terdapat 2 responden (7,1%), tipe III sebanyak 3 responden (10,8%), dan tidak ditemukan
responden dengan pola sidik bibir tipe I’ (vertikal Sebagian), tipe IV (retikuler), dan tipe V (tidak beraturan).
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PEMBAHASAN

Pola sidik bibir merupakan salah satu teknik identifikasi dalam bidang odontologi forensik melalui
pengamatan terhadap pola garis dan kerutan yang muncul di area bibir.'® Metode ini bermanfaat untuk membantu
proses identifikasi korban bencana maupun korban kriminal, sebab memiliki sifat khas, unik dan personal serta
mudah dan murah dilakukan.* Ketersedian data antemortem dan postmortem pola sidik bibir individu maupun
kelompok akan sangat memudahkan proses identifikasi korban kasus kriminal dan bencana.” Selain itu, penentuan
ras atau etnis tertentu juga dapat dilakukan melalui analisis pola sidik bibir.,'° Pernyataan ini didukung oleh hasil
penelitian Mahmoud dkk.,?° tahun 2020 di Mesir, yang menunjukkan bahwa distribusi pola sidik bibir memiliki
potensi untuk melihat adanya perbedaan antara kelompok populasi dengan latar belakang etnik yang berbeda.
Penelitian yang dilakukan oleh Rao dkk.,'° juga mencatat adanya perbedaan yang signifikan secara statistik dalam
penelitian yang melibatkan tiga kelompok etnik yang berbeda, yaitu etnik Cina, Melayu, dan India. Penelitian yang
dilaksanakan Koneru dkk.,?* di India juga mencatat adanya perbedaan dalam pola sidik bibir antara dua populasi
etnik yang berbeda. Perbedaan pola sidik bibir ini antar suku atau etnik ini salah satunya disebabkan karena adanya
perbedaan faktor biologis dan genetik.?

Pola sidik bibir Suku Batak Mandailing (pada gambar 1) dan Suku Sunda (gambar 2) menunjukkan
kesamaan, dengan tipe sidik bibir yang paling banyak dijumpai dalam kedua kelompok tersebut adalah tipe I
(vertikal lengkap), yang diikuti oleh tipe III (berpotongan). Kesamaan ini diakibatkan oleh asal-usul nenek moyang
kedua suku tersebut berasal dari Ras Melayu. Suku Batak Mandailing termasuk dalam kelompok Proto-Melayu,
sementara Suku Sunda termasuk dalam kelompok Deutro-Melayu. Berdasarkan data sejarah, periode kedatangan
Proto-Melayu ke Indonesia terbagi menjadi tiga gelombang, gelombang pertama menuju Nias, kedua menuju
Mentawai, dan terakhir menuju Sumatera Utara. Oleh karena itu, dapat disimpulkan bahwa kedatangan Suku Batak
Mandailing berperan sebagai penghubung antara kelompok Proto-Melayu dan Deutro-Melayu, sehingga
kedatangannya terjadi dalam jangka waktu yang tidak lama.*®

Penelitian yang dilaksanakan oleh George dkk.,?* di Malaysia menyatakan bahwa tipe I merupakan pola sidik
bibir paling dominan pada Suku Melayu. Sementara itu, Loganadan dkk., melakukan penelitian pola sidik bibir
terhadap populasi Deutro-Melayu di Indonesia menggunakan metode fotografi dengan kamera digital menyatakan
tipe I’ merupakan pola sidik bibir dominan pada Suku Melayu. ® Namun, penelitian dilakukan oleh Hamzah dkk.,
dengan menggunakan pendekatan digital yaitu pemindai resolusi 300 dpi serta analisis perangkat lunak yang
mengacu pada klasifikasi Suzuki dan Tsuchihashi, hasil yang didapatkan bahwa pola sidik bibir dominan Suku Melayu
adalah tipe 1V dan V. %

Pola sidik bibir tipe I', II, IV, dan V memiliki tingkat kemunculan yang rendah dalam penelitian ini karena
adanya perbedaan pola sidik bibir yang terkait dengan perbedaan etnis dan ras di dalam populasi sampel
penelitian.'%? Pola sidik bibir tipe I’ dominan ditemukan pada Masyarakat Sudan Afrika.?> Pola sidik bibir tipe II
lebih sering ditemukan pada Suku China, yang termasuk dalam Ras Mongoloid Induk.!*!62¢ Populasi Marathi di India
Tengah dan masyarakat dengan latar belakang campuran di Mesir memiliki pola sidik bibir tipe IV.?"2 Pola sidik
bibir tipe IV juga ditemukan di Indonesia pada Suku Palembang.® Pola sidik bibir tipe V tidak ditemukan dalam
penelitian ini dan jarang ditemukan pada penelitian sebelumnya, kondisi ini disebabkan oleh faktor genetik dan
keturunan.?® Namun, pada penelitian yang dilakukan oleh Adamu dkk.,?® dan Moshfeghni dkk.,*° menyatakan pola
sidik bibir tipe V terdapat pada populasi Nigeria dan Iran.

Nenek moyang Suku Batak berasal dari Ras Proto-Melayu, salah satu etnis Suku Batak adalah Suku Batak
Mandailing. Berdasarkan klasifikasi Suzuki dan Tsuchihashi, hasil penelitian Suku Batak Mandailing menunjukkan
klasifikasi tipe I yaitu 17 orang (60,7%), tipe 1I yaitu 3 orang (10,7%), tipe III yaitu 8 orang (28,6%) dan tidak
terdapat responden dengan tipe I’, tipe IV, dan tipe V. Hasil yang didapatkan tersebut menunjukkan bahwa pola
sidik bibir paling dominan Suku Batak Mandailing adalah tipe I (vertikal lengkap) sebanyak 60,7%.

Hasil penelitian ini mendukung penelitian yang telah dilakukan oleh Vardini dkk., terhadap Suku Batak di
Sumatera Barat dengan metode lipstik dan berdasarkan Klasifikasi Suzuki dan Tsuchihashi yang menyatakan bahwa
pola sidik bibir dominan Suku Batak adalah tipe I (vertikal lengkap). *¢ Hasil penelitian ini juga sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Siregar dkk., dengan metode yang sama terhadap masyarakat Suku Batak Toba,
yaitu pola sidik bibir dominan masyarakat Suku Batak Toba adalah tipe I (vertikal lengkap).!” Namun, hasil penelitian
ini tidak sejalan dengan penelitian yang dilaksanakan Syaputra dkk.,'> terhadap masyarakat Suku Batak yang
menyatakan bahwa pola sidik bibir dominan Suku Batak adalah tipe II dan IV.

Penelitian ini didapatkan hasil pola sidik bibir dominan Suku Sunda berdasarkan klasifikasi Suzuki Tsuchihashi
yaitu tipe I sebanyak 23 orang (82,1%), tipe II sebanyak 2 orang (7,1%), tipe III sebanyak 3 orang (10,8%), dan
pola sidik bibir tipe I, IV dan V tidak ditemukan. Hasil yang didapatkan menunjukkan pola sidik bibir dominan Suku
Sunda adalah tipe I (vertikal lengkap) sebanyak 82,1%. Hasil penelitian ini mendukung penelitian yang telah
dilaksanakan Fauzia dkk.,** menggunakan deteksi citra Metode Histogram of Oriented Gradient dan Linear
Discriminant Analysis yang dibagi kedalam 6 kuadran untuk dilakukan analisis sidik bibir berdasarkan klasifikasi
Suzuki dan Tsuchihashi pada Suku Sunda, hasil yang didapatkan bahwa pola sidik bibir dominan Suku Sunda adalah
tipe I (vertikal lengkap). Hasil penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Yuliani dkk.,3! yang
melaksanakan penelitian pola sidik bibir terhadap Suku Sunda dengan menggunakan Metode Histogram of Oriented
Gradients dan Support Vector Machine dan analisis ke dalam 6 kuadran berdasarkan klasifikasi Suzuki dan
Tsuchihashi, yaitu pola sidik bibir dominan Suku Sunda adalah tipe I (vertikal lengkap).

Keterbatasan penelitian dalam penelitian ini yaitu populasi sampel yang hanya terbatas pada kelompok
perkumpulan suku di Kota Padang yang terlibat dalam penelitian akibat adanya keterbatasan terhadap waktu, biaya
dan sumber daya manusia sehingga diperlukan penelitian dengan skala yang lebih luas. Analisis pola sidik bibir pada
penelitian ini hanya melihat pola dominan yang terbentuk pada bibir dan tidak menganalisis masing-masing bagian
bibir.
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SIMPULAN

Pola sidik bibir berdasarkan klasifikasi Suzuki dan Tsuchihashi, paling banyak dijumpai pada Suku Batak Mandailing
dan Suku Sunda di Kota Padang, Sumatera Barat adalah tipe I (vertikal lengkap).

Kontribusi Penulis: Kontribusi peneliti “Konseptualisasi, D.P.S. dan H.N.; metodologi, D.P.S.; perangkat lunak, A.F.A.; validasi,
D.P.S., N.H. and A.F.A.; analisis formal, D.P.S.; investigasi, A.F.FA.; sumber daya, H.N.; kurasi data, D.P.S.; penulisan—penyusunan
draft awal, A.F.A dan D.P.S.; penulisan-tinjauan dan penyuntingan, D.P.S.; visualisasi, H.N.; supervisi, H.N.; administrasi proyek,
A.F.A.; perolehan pendanaan, A.F.A. Semua penulis telah membaca dan menyetujui versi naskah yang diterbitkan.”

Pendanaan: Penelitian ini dibiayai secara mandiri oleh penulis.

Persetujuan Etik: Penelitian ini dilaksanakan sesuai dengan deklarasi Helsinki, dan telah disetujui oleh atau Komite Etik Fakultas
Kedokteran Universitas Andalas Nomor 98/UN.16.2/KEP-FK/2023.

Pernyataan Ketersediaan Data: Data penelitian ini dapat didapatkan dengan menghubungi corresponding author.

Konflik Kepentingan: Tidak terdapat konflik kepentingan dalam penelitian ini.
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