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Anecessidade de identificar uma pessoa remonta desde a an-
tigliiddade. O cédigo Hamurabi escrito a cerca de 2000 a.C.
ja continha esses preceitos. Por volta da década de setenta, os
antropologistas comegaram a utilizar a reproducao facial, em que
registros médicos e odontolégicos poderiam ser utilizados como
meios de produzir indicios de investigagao. Com esses indicios a
identidade de uma pessoa desconhecida ou perdida poderia entao
ser estabelecida. Assim surgia a Odontologia Forense.

A Odontologia Forense, também conhecida como Odontologia
Legal, é o campo da Odontologia que colabora na identificacao
médico-legal, realizando ou complementando exames especificos,
no que diz respeito a arcada dentaria e anexos que, em muitos
casos, sa0 0s unicos elementos com que se conta. Engloba o cor-
reto gerenciamento, exame, avaliagao e apresentagao de evidéncias
dentarias em procedimentos juridicos criminais ou civis que pos-
sibilitem a identificacao de remanescentes humanos.

O odontolegista realiza seu trabalho através da coleta e analise
de amostras como sinais de mordida, saliva ou documentacao
odontolégica (radiografias e tratamentos realizados). Estes recur-
sos sao utilizados com freqiiéncia em casos de agressoes sexuais,
maus tratos infantis, defesa pessoal, processos trabalhistas e até
em casos de desastres em massa.

Em 1932, a Odontologia Legal tornou-se obrigatéria na grade
curricular da graduacao, sendo também obrigatéria a atuacdo de
qualquer cirurgiao-dentista nesta area, se este for intimado judi-
cialmente para dar seu parecer profissional.

O estudo das caracteristicas antropométricas, entre elas as
craniométricas, ¢ fundamental na solugao de problemas rela-
cionados a area de identificagdo humana. Na Odontologia Fo-
rense, as caracteristicas craniofaciais sao utilizadas para ajudar
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na identificagao de um individuo a partir de um cra-
nio desarticulado do esqueleto. Raga, estatura e sexo
podem ser determinados, e a idade estimada por meio
de caracteres craniométricos.

As analises craniométricas sao realizadas pela lo-
caliza¢ao de pontos e mensuragdes antropométricas,
as quais ja foram estabelecidas na literatura mundial.
Com efeito, a craniometria necessita que pontos e
medidas sejam determinados com a maior precisao e
acuracia possiveis.

As medidas antropométricas podem ser determina-
das diretamente no sujeito vivo mediante radiografias e
fotografias padronizadas ou, indiretamente, no cranio
seco através de aparelhos simples como réguas, com-
passos e fitas, bem como outros aparelhos mais sofisti-
cados, a exemplo de paquimetros digitais, goniometros
e alguns aparelhos computadorizados. O tamanho das
medidas deve ser considerado, pois se sabe que medi-
das muito pequenas (menor que 6 cm ou Menos) sao
problematicas quando de suas mensuragoes.

Nos ultimos anos, um recurso que vem se apresen-
tado como ferramenta precisa e confiavel na cranio-
metria ¢ a tomografia computadorizada (TC).

Este capitulo visa fornecer uma visao geral sobre
as aplicacoes e as inovagdes dos métodos tomograficos
e das imagens craniofaciais tridimensionais na area da
Odontologia Legal.

A TC, tanto os seus cortes originais como as suas
reconstru¢oes multiplanares (RMP) e em trés dimen-
soes (3D), tem sido estudada, com freqiiéncia cada
vez mals crescente, NO que CONCErne aos Seus recursos
quantitativos e qualitativos de analises, e utilizada de
maneira significativa em diversas aplica¢oes clinicas
em Odontologia.

A ampla utilizacao atual das imagens em 3D-TC,
com fins de quantifica¢ao, para planejamento cirirgico
e aplicagdes craniofaciais, é o resultado de avancos
recentes de programas de computagao grafica para pla-
nejamento cirurgico computadorizado. Estas pesquisas
tem implicagbes em variadas disciplinas, incluindo
antroprometria, cirurgias plasticas e reconstrutivas,
neurocirurgia, cirurgia bucomaxilofacial e, finalmen-
te, a ciéncia forense, na qual as dimensdes faciais sao
importantes.

A obtencao de informacdes suficientes com relacao
ao tamanho e a forma de um objeto é a chave para
ser capaz de reproduzi-lo. Estas informag¢oes podem
ser obtidas a partir dos dados de TC, isso quando a
representa¢ao de um cranio a ser reproduzido for de-
sejada. Inimeros autores tém reportado a reconstrugao
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tridimensional de dados tomograficos, por meio da
visualizagdo em um monitor de computador, onde
estes dados sao trabalhados e processados. Inicial-
mente, tais procedimentos eram aplicados no campo
de cirurgias médicas, como as ortopédicas, e na area
de traumatismos cranioencefalico e corporal.

O diagnéstico por imagem por meio da TC é capaz
de fornecer informacdes de tecidos duros e moles,
distinguirem estruturas anatomicas menos atenuantes
das mais atenuantes, adquirir imagens no plano axial
ou coronal e reformatar os dados originais nos planos
bi e/ou tridimensional a partir de diferentes projecoes
e incidéncias.

Outras vantagens dessa modalidade de imagem sao
acuracia geométrica, a possibilidade de isolar regioes
anatomicas, a capacidade de desarticular imagens na
tela do computador e de produzir modelos em 3D.
Todos esses recursos sio imprescindiveis e simplificam
quando da necessidade de avaliagao e apresentacao
de evidéncias dentarias em procedimentos juridicos
criminais e civis.

Esta abordagem virtual em 3D é uma ponte entre
os métodos tradicionais de identificacao e as técnicas
de imagens craniofaciais modernas, promovendo alta
qualidade, acuracia e confiabilidade quantitativa dos
dados em 3D.

Quando comparadas com as imagens radiograficas
convencionais, as imagens em 3D-TC niao apresentam
sobreposicao das estruturas craniofaciais adjacentes,
permitindo visualiza¢oes até antes impossiveis, como
do aspecto interno craniano, da vista inferior da base
do cranio e subseqiiente remogao da mandibula ou da
cabeca da mandibula, quando requisitada.

Numa perspectiva de aplicabilidade dessa tecnolo-
gia no campo da Odontologia Legal, vale referir que a
identificacao individual forense passa a ser confirmada
através de uma metodologia de imagem inovadora e re-
cursos modernos de computagio grafica que permitem
a unido de achados morfoldgicos e antropométricos.

ATC, por exemplo, auxilia na técnica de reconstru-
¢ao facial, muito utilizada na area forense. A partir de
dados tomograficos, a reconstrucao facial pode ser ob-
tida no proprio console do tomodgrafo ou por meio da
transferéncia dos dados para uma estagao de trabalho
independente, utilizando-se recursos de computagao
grafica que, por sua vez, permitem a visualizacdo de
cortes axiais, reconstrucoes multiplanares e imagens
em 3D simultaneamente (Fig. 1).

Os programas de computaciao grafica também
oferecerem diversos recursos para o processamento,
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A Figura 1 - Imagens axial, sagital, coronal e em 3D-TC no protocolo 6sseo com o ponto zigomaticomaxilar indicando
por meio de um guia, o qual automaticamente se localiza qualquer estrutura nas 4 imagens simultaneamente.

a manipulagdo e a analise do objeto sob investigacio.
Estes programas possibilitam mover a imagem obtida
em varios planos e dire¢oes, realizar a identificacao
colorida e a exibicao seletiva dos diferentes tecidos e
superficies, modificar o campo de visio e desarticu-
lar o cranio. Estes segmentos separados podem ser
movidos independentemente. Salienta-se, ainda, que
as mensuragoes anatomicas craniofaciais podem ser
determinadas nessas imagens tridimensionais, tanto
nos tecidos duros como nos moles, utilizando-se
programas especificos. A localizacio de pontos em
reconstrugoes faciais tridimensionais a partir de TC,
ao invés das imagens dos cortes, facilita a analise e
diminui o erro.

O valor da computagao grafica na manipulacao das
imagens craniofaciais e a importancia da 3D-TC, nas
analises quantitativas e qualitativas, as quais promovem
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mais informacdes acerca do complexo craniofacial, sao
claramente reconhecidos. A tecnologia da computagao
grafica e suas ferramentas permitem uma melhor visu-
alizacdo e segmenta¢ao das imagens, o que possibilita
obter mensuragdes craniométricas lineares e angulares
tanto em protocolo 6sseo como no protocolo tegu-
mentar, onde se tem a reconstrucao facial do tecido
mole do individuo (Figs. 2A-D e 3A-F). Por exemplo,
o artificio de segmentacdo da imagem ¢é muito im-
portante quando for necessaria a avaliagao de pontos
internos. Ja a manipulagao rapida da imagem pode ser
requerida quando da localizagao de um ponto frontal
e outro lateral na determinacao de uma medida. As
reconstru¢oes em 3D podem ser obtidas por meio da
técnica de superficie e de volume. Esta dltima trabalha
com recursos de computacao grafica mais modernos
como a aplicacao de escala de cores e transparéncia,
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A Figura 2 — (A) Protocolo 6sseo em 3D-TC medida N-NS (nasio-nasoespinhal, altura do nariz) de 49,30 mm. (B) Pro-
tocolo tegumentar em 3D-TC da mesma medida de 54,80 mm. (C) Ponto craniométrico Zm (zigomaticomaxilar, ponto
mais inferior na sutura entre os ossos zigomadtico e maxilar) do lado direito. (D) O mesmo ponto do lado esquerdo
obtendo entdo o valor de 90,70 mm para a medida Zm-Zm (representa a largura maxilar).
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A Figura 3 — (A a C) Corte axial em janela de tecido 6sseo, tecido mole em 3D-TC pelo protocolo tegumentar, respec-
tivamente, demonstrando a localizagdo do ponto Zy (zigomaético) do lado esquerdo. (D a F) Corte axial em janela de
tecido 6sseo, tecido mole em 3D-TC pelo protocolo tegumentar, respectivamente, demonstrando a localizagdo do mesmo
ponto do lado direito e de acordo com as propriedades do programa, obtendo-se a medida Zy-Zy (largura maxima da
face) de 149,20 mm.
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permitindo a aquisi¢do de uma imagem final com alta
resolugao, o que supera a técnica de superficie.

A reconstrucao em 3D, obtida através da técnica de
volume, permite um melhor arquivamento dos dados,
facilitando sua analise. Em Odontologia Legal, isso se
reflete numa melhor visualizagdo dos pontos antropo-
métricos. A escala de transparéncia permite inclusive
uma maior facilidade na localiza¢io de determinados
pontos craniométricos (Fig. 4). Além disso, ¢ possivel,
rapidamente, trabalhar na imagem com movimentos de
rotagio ou translagio, alterar o zoom, ou até segmentar
areas que nao estao sendo estudadas ou que impedem
a visualizacao do local de interesse.

A imagem em 3D apresenta, comprovadamente,
maior precisao na determinagiao de medidas antropo-
métricas em relacao aquelas realizadas diretamente nas
imagens originais e em RMP (Cavalcanti e Vannier,
1998 e Cavalcanti et al., 2004).

A facilidade de localizar os pontos antropométricos
também ¢ maior nas reconstrucdes em 3D. Nos cot-
tes de TC axiais, por exemplo, pontos como bregma,
astério ou aqueles localizados em interseccdes Osseas
sao mais dificeis de serem identificados.

Inimeros trabalhos vém sendo desenvolvidos com
relacdo a validagao de métodos de imagem por meio
da TC no campo da Medicina e Odontologia Legal,
como, por exemplo, os trabalhos de Cavalcanti e Van-
nier (1998), Rocha (2002) e Cavalcanti e al. (2004), os
quais afirmam que medidas em 3D-TC sao precisas

A Figura 4 — Reconstrugdo em 3D-TC no protocolo 6sseo
(técnica de transparéncia) da medida Co (Condilio)-Pg
(Pogonio) (determina o comprimento efetivo da mandi-
bula) (124,7 mm).
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e acuradas e aplicaveis para diversas avaliagdes do
complexo craniofacial.

Esse tipo de reconstrucao em 3D torna a identi-
ficacdo de medidas craniométricas na imagem uma
tarefa mais facil e direta, dando margem a um deline-
amento preciso de procedimentos para o tratamento
ou identificag¢do craniofacial, pois apresenta como
grande vantagem a capacidade de assimilar todas as
informacdes dos cortes originais da TC, melhorando
a qualidade da imagem reconstruida, além de prover
informacdes que, muitas vezes, estao indisponiveis nas
reconstrucoes coronal e sagital e nos cortes axiais.

Comparando a TC espiral com a convencional, veri-
fica-se que a primeira apresenta um tempo de escanea-
mento muito mais rapido, o que permite um aperfeicoa-
mento da reconstrucao em 3D-TC, com melhor detalhe
e visualizacdo das estruturas anatomicas. Parametros
como a espessura de corte e intervalo de reconstrucao
também influenciam na resolucao de imagem.

Rocha e cols. estudaram em 2003 a eficacia da TC
em espiral com visualiza¢ao em 3D na area da identi-
ficacao individual forense. Medidas antropométricas
Osseas e tegumentares foram determinadas com alta
precisiao, porém, as tegumentares apresentaram um
indice de precisao um pouco inferior, quando com-
paradas com as Osseas. Isso pode ser compreendido
pela dificuldade de localiza¢ao de alguns pontos
nos tecidos moles, como por exemplo, os pontos
N (nasio), Me (mentual) e Zy (zigomatico). Nestes
casos, recomenda-se o uso combinado dos cortes
axiais e das reconstrugoes sagitais para a fixacao dos
pontos Me e Zy, utilizando a ferramenta crosshair de
um determinado programa para a analise de imagens
volumétricas transferindo estes pontos para as ima-
gens em 3D.

Recentemente, uma outra geragao de sistemas de
imagens esta sendo explorada em Odontologia Legal.
Trata-se da tomografia computadorizada por feixe
conico (TCFC) que ja trouxe grandes contribui¢coes
para a area de imagens.

Apesar de seus principios estarem em uso por qua-
se duas décadas, s6 agora (com o desenvolvimento de
tubos de raios X mais baratos, sistemas de detectores
de alta qualidade e computadores pessoais potentes),
0s sistemas comegaram a se tornar economicos e co-
mercialmente viaveis.

Os aparelhos de tomografia computadorizada
por feixe conico (TCFC) sao de instrumentacao re-
lativamente simples e com baixa dose de radiagao.
Sao relativamente compactos, podendo ser instalados
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no consultério do profissional, onde espago, equipe,
medidas de protecao radioldgicas e custos de manu-
tencao sao fragoes pequenas daquelas incorridas pelos
tomograftos multislice.

Deve-se salientar que, mesmo com a evolugao rapi-
da pela qual estio passando, as TCFC ainda produzem
imagens com rufdos e com definigao espacial inferior
as imagens produzidas por tomografos multislice.

As limitacoes atuais da TCFC na area da Antro-
pometria sio devidas as caracteristicas inerentes ao
préprio aparelho. B importante ressaltar que, quanto
mals pesquisas inerentes a sintese e otimiza¢ao dos
algoritmos de reconstrucgao em 3D da tomografia com-
putadorizada por feixe conico e no pos-processamento
de suas imagens forem realizadas, mais completa serd a
exploracao do potencial deste tipo de imagem na area
de identificacao humana.

Logo, espera-se que as mensuragoes antropométti-
cas, realizadas a partir da TCFC, num futuro proximo,
serdo capazes de se tornar um procedimento de rotina
nos centros de Odontologia Forense, principalmente
em virtude da baixa dose de radiacdao, quando compa-
rada com a T'C espiral, pela acessibilidade desta tecno-
logia e pela relagio custo-beneficio favoravel. Porém,
nao devemos nos esquecer de que a TC multislice é,
atualmente, o exame de imagem soberano, em termos
de qualidade e resolu¢ao de imagem e em acuracia e
confiabilidade quantitativa dos dados das imagens.

A introdu¢ido dessas novas metodologia e tec-
nologia representa uma grande inovac¢ao na area da
Odontologia Forense para fins de identificacio huma-
na, principalmente nos grandes centros urbanos onde
o numero de pessoas ¢ alto e a rapidez e objetividade
do método sio fatores fundamentais.

As técnicas de reconstru¢oes em 3D podem dis-
cernir a anatomia craniofacial acuradamente, tanto
nos protocolos de tecidos moles quanto nos ésseos,
acrescentando importantes fontes para analises antro-
pologicas e craniométricas, uma vez que estes tipos
de analises requerem que a fixacao dos pontos seja
realizada com precisao e mensuragoes determinadas
de forma acurada, além de permitirem alta resolucao
qualitativa das imagens em 3D, gracas ao desenvolvi-
mento de programas de computacdo grafica cada vez
mais rapidos, modernos e interativos.
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