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RESUMO

Um dos principais objetivos da Odontologia Forense é o da identificagdo de vitimas através de
caracteristicas dentarias. Quando ndo existe uma ideia de qual possa ser a identidade da
vitima, sdo aplicados os chamados métodos reconstrutivos que vao permitir a obtencado de
informagdes como ancestralidade, sexo ou idade aproximada do individuo. Dentro desta area,

procuram-se novas técnicas mais precisas e pouco invasivas, que auxiliem as ja existentes.

As imagens tridimensionais (3D) sao cada vez mais utilizadas em Medicina Dentaria, em areas
como reabilitagcdo oral ou ortodontia. A digitalizacao das imagens intraorais e dos modelos
dentdrios tem interesse, principalmente, por terem um nivel de precisdo bastante elevado e

permitirem ver a evolugao durante o tratamento.

Sdo poucos os estudos que utilizam estas imagens dentarias em 3D em contexto forense, e
praticamente nulos os utilizados em estudos populacionais, existindo, de facto, uma grande
incégnita sobre a sua utilidade na andlise dentaria com fins identificativos. A obtencao rapida,
facil e precisa das imagens 3D intraorais, junto com a possibilidade de uma ampla

armazenagem digital, sdo aspetos apelativos para a sua utilizagao forense.

Uma questao fundamental em relagao a estas imagens 3D é saber se permitem reconhecer e
analisar tragos morfoldgicos dentdrios em pormenor, nomeadamente aqueles relacionados
com a ancestralidade/afinidade populacional. Este trabalho tem por objetivo estabelecer as
bases para a validacdo do uso de imagens 3D intraorais no estudo de tracos morfoldgicos
dentdrios com interesse forense; pretende-se avaliar se estas imagens permitem a detecdo e
observacdo de caracteristicas morfoldgicas em detalhe suficiente para serem classificadas. Ao
mesmo tempo, pretende-se analisar as frequéncias de alguns dos tracos ndo sujeitos a

alteragdes terapéuticas ortodonticas na populagao portuguesa atual.

Os resultados mostram que as imagens 3D intraorais permitem distinguir tragos morfoldgicos
dentdrios de interesse forense em detalhe suficiente como para permitir a sua classificacado.
Apesar de esta nova técnica apresentar vantagens e desvantagens em compara¢do com a
técnica convencional, esta revela-se inovadora e avistam-se futuras aplicacdes na odontologia

forense.

PALAVRAS-CHAVE: Odontologia Forense, imagens tridimensionais, ancestralidade, traco
morfoldgico dentario, identificacdo
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ABSTRACT

One of the main objectives of forensic dentistry is the identification of victims through dental
features. When there is no idea who the victim may be, so-called reconstructive methods are
applied that allow the collection of information such as ancestry, sex or approximate age of
the individual. Within this area, we are searching for new techniques that are more precise

and less invasive, which help the existing ones.

Tridimensional (3D) images are increasingly used in dental medicine, in areas such as oral
rehabilitation and orthodontics. The digitization of intraoral images and models are of interest
because they have a remarkably high level of accuracy, which allows to see the (patient?)

evolution during the treatment.

There are few studies that use these 3D dental images in a forensic context, and practically
none of those used in population studies, and there is, in fact, a great unknown about their
usefulness in dental analysis for identification purposes. The fast, easy, and accurate
acquisition of intraoral 3D images, together with the possibility of a wide digital storage, are
appealing aspects for their forensic use. A fundamental question in relation to these 3D images
would be whether we could recognize and analyze dental morphological traits in detail,

namely those related to ancestry/population affinity.

This work aims to validate the use of intraoral 3D images in the study of dental morphological
traits with forensic interest; it is intended to evaluate whether these images allow the
detection and observation of morphological traits in sufficient detail to be classified. At the
same time, it is intended to analyze the frequencies of some of the traits not subject to

orthodontic therapeutic changes in the current Portuguese population.

The results show that intraoral 3D images allow distinguishing dental morphological traits of
forensic interest in sufficient detail to allow its classification.
Although this new technique presents advantages and disadvantages in comparison to the
conventional technique, it proves to be innovative and future applications in forensic dentistry

can be sighted.

KEYWORDS : Forensic odontology, tridimensional images , ancestrality, dental morphological

trait, identification
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1.INTRODUCAO

A Odontologia Forense, a Datiloscopia e a Genética Forense sdo os principais métodos
de identificagdo humana em contexto forense (1). A identificacado a traves da dentigcdo é
de extrema importancia; baseada em alteragdes fisioldgicas, patoldgicas ou terapéuticas
dentarias, sdo realizadas comparag¢es de imagens, principalmente radiograficas, do
caddver (dados postmortem) com imagens dentdrias antemortem, fornecidas pela
clinica dentaria frequentada pela suposta vitima (2). Através do cruzamento dos dados
antemortem e postmortem poder-se-a chegar a uma conclusdo da identidade do

individuo (3).

Quando ndo existe uma ideia clara de quem pode ser a vitima (por exemplo, em
desastres de massa ou corpos encontrados ndo identificados) sdo aplicados os
chamados métodos reconstrutivos antropoldgicos, que vao permitir a obten¢do de um
perfil bioldgico (ancestralidade, sexo, idade na altura da morte, e estatura aproximada
do individuo). Da mesma forma, também foram desenvolvidos métodos na Odontologia
Forense que visam obter este tipo de informa¢do, nomeadamente a idade, sexo e
ancestralidade, embora outras informacGes possam ser retiradas da andlise dentaria,
como hdbitos ou até o status socioecondmico (4). Estas informag¢des permitem uma
maior aproximacao a identidade do individuo, limitando o nimero de candidatos

potenciais (Figura 1).

Datiloscopia

Odontologia
Forense

Identificagdo

Ancestralidade

Estatura

Figura 1: Existem atualmente uma serie de métodos comparativos aceites para a identificacdo, entre os
quais esta o efetuado na Odontologia Forense. As aplicagdes de métodos reconstrutivos ajudardo a
identificacdo, através da reconstrucdo do perfil biolégico do individuo.
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Em relacdo a ancestralidade, as areas da Odontologia e Antropologia Forenses
desenvolveram métodos para a pesquisa de informagdes a partir de determinados
tracos observdveis na vitima (5). Sabemos que alguns tracos morfoldgicos sdo mais
frequentes em certas populagdes do que em outras, como por exemplo um prognatismo
maxilar mais pronunciado em certas populag¢des africanas, ou os incisivos em forma de

pa nas populagdes asiadticas ou nativas americanas (6)

A determinacgdo inicial da ancestralidade é aconselhada jd que existem varia¢des

interétnicas que influenciam os outros parametros do perfil bioldgico.

O desenvolvimento de novas tecnologias resultou em um aumento no nimero de
ferramentas disponiveis para a analise dentdria. E o caso dos scanners intraorais, cuja
utilizagao é cada vez mais frequente nas clinicas dentarias (7). Um simples scan permite
realizar uma reconstrucao tridimensional (3D) da cavidade oral do paciente; a posterior
analise permitira planificar um determinado tratamento, e supervisionar a evolugao do
mesmo. Desde um ponto de vista técnico, estas imagens parecem ter niveis de precisao

bastante elevados (8)(9).

S3o poucos os estudos que utilizam estas imagens dentarias 3D em contexto forense, e
praticamente nulos os utilizados em estudos populacionais, existindo, de facto, uma

grande lacuna sobre a sua utilidade na andlise dentdria com fins identificativos.

A obtencdo rapida, facil e precisa das imagens 3D intraorais, junto com a possibilidade
de uma ampla armazenagem digital, sdo aspetos apelativos para a sua utilizacdo

forense.

Uma questdo fundamental em relacdo a estas imagens 3D seria saber se conseguiriamos
reconhecer e analisar tracos morfoldgicos dentarios em pormenor, nomeadamente

aqueles relacionados com a ancestralidade/afinidade populacional.

Este trabalho tem por objetivo estabelecer as bases para a validacdo do uso de imagens
3D intraorais no estudo de tragos morfoldgicos dentarios com interesse forense;

pretende-se avaliar se estas imagens permitem a detecdo e observacdo de
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caracteristicas morfoldgicas em detalhe suficiente para serem classificadas. Ao mesmo
tempo, pretende-se analisar as frequéncias de alguns dos tracos nao sujeitos a
alteragdes terapéuticas ortodonticas na populacdo portuguesa atual. Ainda, sera
discutido as vantagens e desvantagens da ado¢dao desta metodologia com uma

finalidade forense.

2. MATERIAL E METODOS

Amostra inicial

A amostrainicial consistiu em 87 imagens 3D intraorais ou de modelos em gesso, obtidos
de pacientes adultos (34 do sexo masculino e 43 do sexo feminino) de nacionalidade
portuguesa, fornecidas pela Clinica Médico Dentaria de Sdo Jodo da Madeira, Lda. Um
consentimento informado foi obtido dos pacientes na clinica para a utilizagcdo dos seus

dados clinicos com fins cientificos.

Critérios de exclusao:

Os critérios de exclusdo sdao os seguintes:

e Os pacientes que apresentavam uma restauragdo visivel ou tratamento que
afetava o traco estudado, foram excluidos do estudo.
e Em pacientes com denticdes mistas foram sé considerados os dentes

permanentes com o trago estudado

Dispositivos e softwares

As imagens intraorais foram obtidas com um scanner 3D intraoral iTero®, da empresa
Align Technology. As imagens em formato “stlI” foram abertas com o auxilio da
plataforma online “mycadent.com”. Também foram usados os softwares Prévisulizacdo

MacOS Sierra e Print 3D para observacdo e analise das imagens.
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Sele¢do das carateristicas/tragos estudados

Foram escolhidos tragos chave em dentes permanentes, sujeitos a variagdes nas suas
frequéncias segundo as diferentes afinidades populacionais. Os critérios utilizados
baseiam-se na classificacdo de referéncia ASUDAS (Arizona State University Dental

Anthropological System) (10).

Ndo foram obtidas informacBes sobre a origem populacional dos pais e avds dos
pacientes. Por causa da falta de informacdo sobre os tratamentos dentarios realizados,
foram inicialmente escolhidos sé tracos dentarios que ndo podiam ser modificados por
ortodontia, ou nos que ndo era preciso realizar medi¢des; neste sentido foram
descartados por exemplo tracos como o winging e o térus palatino. Foram selecionados

um total de 20 tragcos com interesse forense:
6 tragos inerentes aos incisivos superiores:

e Convexidade Labial

e Incisivos em forma de pa

e Double-Shoveling ou incisivo em forma de pa duplo
e Sulco de interrupgao

e VariagOes dos incisivos laterais superior

e Tuberculum Dentale (também presente nos caninos superiores)

3 tragos inerentes aos caninos superiores:

e Tuberculum Dentale (presente nos incisivos superiores)
e Caninos de Bushman

e (Crista distal acessoéria dos caninos (também presente nos caninos inferiores)
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3 tracos inerentes aos pré-molares superiores:

e Crista acesséria do pré-molar (também inerentes aos pré-molares inferiores)
e Cuspide Acesséria Mesial e Distal do Pré-molar superior
e Pré-molar Uto-Azteca

e (Odontoma do Pré-molar (também inerentes aos pré-molares inferiores)

8 tragos inerentes aos molares superiores:
e Métacone
e Hypocone
e Hypocone bifurcado
e Cuspide 5
e Tubérculos da Crista marginal
e Cuspide de Carabelli

e Parastyle

A descricdo dos tracos estudados neste trabalho, assim como imagens com a
classificacdo no sistema ASUDAS dos mesmos, podem ser encontradas na sec¢do de

Anexos.
3.RESULTADOS

Tal e como descrito nos Materiais e Métodos, foram procurados tracos morfoldgicos
dentdrios das coroas associados a ancestralidade a partir de imagens 3D, obtidas de uma
amostra da populacdo do Norte de Portugal. Dos 20 tracos procurados (ndo sujeitos a
alteracGes terapéuticas que impedissem a sua observacao) foram encontrados 16, que
manifestavam diferentes graus de expressdo. Estes sdo indicados e exemplificados na

tabela 1.
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Tabela 1: Tragos morfoldgicos dentarios das coroas associados a ancestralidade, observados em imagens

3D.
Convexidade Incisivo em Sulco de Tuberculum Variagoes dos Incisivo em
labial forma de pa interrupgao dental incisivos forma de pa
laterais duplo
superiores
AT » =
A A | s .
@™ ey .o
B \ ANISAL
Dente 21 L Dente 12
com grau 2 Dente 21com com grau le " |
grau3 22 ausente Dente 21
. comgraul
Dente 22 tipo (grau2) o
(bordo incisal
D e med
e face
vestibular)
Tuberculum Caninos de Crista distal Crista Cuspide Pré-molar Odontoma do
Dentale do Bushman acessoria dos acessoria do Acessoria Uto-Azteca Pré-molar
canino caninos pré-molar Mesial e
Distal do Pré-
molar
superior
' ~ -
g\ K
Dente 13 Dente 15 Dente 15
com grau 2 Dente 23 com grau 4 comgrau 3
com grau 4
Métacone Hypocone Hypocone Cuspide 5 Tubérculos da Cuspide de Parastyle
bifurcado Crista Carabelli
marginal
e —

Dente 18
com grau 3

Dente 17
com grau 4

/

Dente 17

L s
Dente 26
com grau 3

Dente 26
comgrau 1l

:‘I_
Dente 16
com grau 6

~ ;.
A%
A :?SE

Dentes 17 e
27 com
pequeno
tubérculo em
paracone

A classificacdo das frequéncias dos 20 tracos selecionados (dos diferentes graus e

distribuidos por sexo) pode ser observada na tabela 2.



’ CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

Tabela 2: Frequéncias dos diferentes graus de expressdo (por sexo) dos 20 tragos morfoldgicos dentarios
estudados na amostra populacional.

Sexo Grau 0 [Graul|Grau2 | Grau 3 |Grau4 | Grau 5 | Grau 6 | Grau 7 | Total
17 18 3
F 38
. 44% [(47% |8%
Incisivo em
forma de pa 21 6 13
M 40
53% |15% |33%
23 5 3 5
F 36
64% |14% |8% 14%
Tuberculum
dental 19 9 3 3
M 34
56% [26% |9% 9%
o 38 |2
Variagoes F 40
dos 95% |5%
incisivos
laterais 31 2
. M 33
superiores
94% | 6%
15 1 3 15 7 2
F 43
Crista distal 35% (2% |7% |35% |16% |5%
acessoria
dos caninos 13 5 7 7 3
M 0 35
37% 14% [20% |20% |9%
Crista 16 |2 9 10 |5
acessoria F g
38% |5% 21% |24% |12%
do pré-
molar M 12 2 7 10 4 35
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34% | 6% 20% |26% |11%
2 39
41
5% 95%
Métacone
1 33
34
3% 97%
1 1 1 39
42
2% 2% 2% 93%
Hypocone
2 32
34
6% 94%
11 15 8 0 2 1 4 2
43
L. 25,6% | 34,9% | 18,6% | 0% 46% [(2,3% [9,3% [4,7%
Cuspide de
Carabelli 9 7 9 a 2 2 0 1
34
26,5% | 20,6% | 26,5% [ 11,7 [5,9% |[5,9% |0% 2,9%
38 1
39
97% |3%
Parastyle
34
34
100%
27 12
39
69% [31%
Hypocone
bifurcado 23 11
34
68% |32%
41 41
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100%
Incisivo em
forma de pa 33 1
duplo 34
97% |3%
25 14
39
Tubérculos 64% |36%
da Crista
marginal 22 12
34
65% |35%
29 2 8 1
40
73% 5% 20% 3%
Cuspide 5
26 2 2 2 1
33
79% | 6% 6% 6% 3%
37 3
Tubérculo 40
dental do 93% 7%
canino
29 2 2
33
88% |6% 6%
40
40
[0)
Convexidade 100%
Labial 34
34
100%
Pré-molar 41
41
Uto-Azteca 100%
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34
M 34
100%
42
F 42
[0)
Odontoma 100%
do Pré-molar 34
M 34
100%
40
Cani g F 40
aninos e 100%
Bushman
32
M 32
100%
Grau 0 | Mesial | Distal | MD Med Total
29 10 4 1 1
F 45
64% |22% |9% 2% 2%
Sulco de
interrupgao 25 2 2 2
M 31
81% |6% 6% 6%
Mesi
Grau
al ou|MD Total
0
Distal
Cuspide 19 14 7
Acessoria F 40
48% |35% |18%
Mesial e Distal
do Pré-molar
. M |20 9 5 34
superior
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59% |26% |15%

A cuspide de Carabelli estd presente com maior frequéncia na populagdo europeia. Foi
escolhido este traco para uma observacdo mais detalhada dos seus 7 graus de
expressao. As imagens parciais retiradas das reconstru¢des 3D mostram que é possivel
observar um nivel de detalhe suficientemente elevado, de maneira a permitir a sua

classificacao (Tabela 3).

Tabela 3: Classificagdo da cuspide de Carabelli na amostra populacional em estudo, nos seus 7 graus de
expressdo, sendo o grau 0 a auséncia da mesma. Alguns dos graus apresentam dois exemplos.

Finalmente, sdo apresentadas na tabela 4 as frequéncias totais (sexos masculino +

feminino) do aparecimento da cuspide de Carabelli na populacdo em estudo (Tabela 4).

11
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Tabela 4 : Frequéncia de aparecimento da cuspide de Carabelli na amostra em estudo.

FREQUENCIAS
N2 (percentagem)
GRAU 0 20 (26%)
GRAU 1 22 (28,5%)
GRAU 2 17 (22,1%)
GRAU 3 4 (5,2%)
GRAU 4 4 (5,2%)
GRAU 5 3(3,9%)
GRAU 6 4 (5,2%)
GRAU 7 3(3,9%)
TOTAL 77 (100%)

4.DISCUSSAO

O objetivo do presente trabalho é o de avaliar o potencial das imagens dentarias em 3D,
no contexto da sua aplicacdo na odontologia forense. Neste sentido, estudamos as
imagens intraorais 3D de uma amostra da populagdo portuguesa, e tentamos identificar
uma serie de tracos morfoldgicos dentarios claros, e classifica-los recorrendo ao sistema

ASUDAS.

Apds a obtencdo e analise dos resultados surgiram uma serie de questdes, que sao

discutidas a continuacdo, utilizando o formato de pergunta — resposta.

Sdo distinguiveis tracos morfoldgicos de interesse antropoldgico forense nas imagens

3D?

Sim, tal como pode ser observado na tabela 1 e 3, a maioria dos 20 tracos estudados
foram identificados nas imagens 3D dos pacientes. No entanto, nem todos os tracos
foram identificados por dois motivos principais: por serem tracos mais fortemente

associados a algumas etnias especificas (por exemplo, o canino de Bushman ou o pré-
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molar Uto-Aztecan ), ou por serem muito raros na populacdo em geral (por exemplo, o
odontoma do pré-molar). Por outro lado, certos tragos morfoldgicos sdo dificilmente
distinguiveis e mensuraveis, principalmente tracos orais presentes nos tecidos moles ou
no 0sso, como é o caso do térus mandibular. Estes tragos tém que ser observados e
classificados segundo medidas métricas precisas; a utilizacdo de escalas 2D para analisar
as imagens 3D levaria a erro. Por conseguinte, é essencial ter em conta que a analise
métrica de imagens 3D pode ser fidvel sé com escalas numéricas adequadas. Neste
sentido, a utilizacdo de softwares especificos para imagens 3D permitiriam realizar este

tipo de analise métrico.

Outra dificuldade que surge na detecdo e analise dos tracos morfoldgicos sdo as
alteragGes terapéuticas sofridas pelo paciente na clinica dentaria, como por exemplo
restauracoes, reabilitagcdes orais ou outros tratamentos ortoddénticos (por exemplo, o
winging ou torsdao mésio-palatina dos incisivos centrais superiores desaparece com o
uso de aparelhos ortodonticos). No presente estudo ndo se procedeu a andlise de tragos

em pacientes nestas circunstancias.

Permite esta metodologia de andlise de imagens 3D distinguir os diferentes graus na

morfologia do trago?

Como podemos observar nas tabelas 2 e 3, sdo distinguiveis muitos dos graus descritos
pela classificagdo ASUDAS; no caso da cuspide de Carabelli conseguem-se distinguir os
7 graus, também para tracos tais como o Tuberculum dental, a crista distal acesséria dos
caninos, a crista distal acesséria do pré-molar, o hypocone, o métacone e a cuspide 5. O
facto de alguns deste tragos serem mais facilmente observados, estara provavelmente

associado a que sao mais frequentes nas popula¢des Europeias (22).

Sdo os resultados obtidos com a metodologia de imagens 3D compardveis aos resultados

obtidos por observacdo direta dos dentes?

13
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Os resultados obtidos através da observacao de imagens 3D ndo podem ser comparados
diretamente com os obtidos por observagao direita do material. A nossa metodologia
deve ser previamente validada, ja que a percecao dos diferentes graus nos tracos
morfoldgicos por parte do operador poderia ser diferente usando um ou outro método.
Porém, parte do objetivo deste trabalho é o de nos aproximarmos a validacdo desta
metodologia de imagens 3D, ou seja, saber se os resultados das frequéncias obtidos por
observacdo direta dos dentes seriam os mesmos que os obtidos por observacao de
imagens 3D. Neste estudo ndo foi possivel realizar esta abordagem (que ficara para o
futuro), no entanto, fomos avaliar se as frequéncias obtidas em imagens 3D para certos
tracos divergem muito dos resultados obtidos por observacdo dentdria direta, em

estudos realizados por outros autores.

Foi escolhido o traco cuspide de Carabelli para uma andlise mais pormenorizada na
nossa amostra, por ser uma caracteristica com expressdo varidvel e frequente na
populacdo europeia. Como indicado anteriormente, todos os graus dimensionais

possiveis aparecem nesta amostra da populagdo portuguesa.

Alguns autores tém em consideracdo um limiar (breakpoint) nas frequéncias de certos
tragos mais frequentes, de maneira a encontrar maiores diferencas entre populacdes. E
o caso da cuspide de Carabelli, na que se considera como breakpoint o grau 3
(frequéncias consideradas vdo do grau 3 ao 7) ou o grau 5 (frequéncias consideradas vao
do grau 5 ao 7), excluindo de facto as expressoes ligeiras do traco. Na tabela 5, podemos
encontrar alguns dos resultados obtidos por observacao direta de dentes em individuos
de nacionalidade portuguesa e na populacdo europeia, bem como os nossos resultados,
obtidos através de imagens 3D. Apesar das técnicas de classificacdo serem diferentes,
vemos uma clara tendéncia de aproximacao dos valores das frequéncias. Isto sugere que
a utilizacdo de imagens 3D para este tipo de classificacbes poderd ser valida. Porém,
estudos comparativos de imagens 3D e dentes reais dos mesmos individuos deverao ser

realizados para a sua validacao.
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Tabela 5 : Frequéncias das cuspides de Carabelli na populagdo portuguesa e europeia, por observagdo

direta; e frequéncias no presente estudo, por observagdo de imagens 3D

Silva, 2012 (23) . 0 198
Graus 5.7 Portugal (Coimbra) 24,2%
H *

Silva, 2016 (25) Portugal (Norte) 12,8% 87
Graus 5-7

Portugal 15,7% 473
Scott and Turner, 1997 (23)

Oeste de Europa 18,1% 138
Graus 5-7
Hanihara, 2008. (23) 0
Graus 3-7 Europa 22,6% 738
Presente estudo 0
Graus 5-7 Portugal (Norte) 13% 77
Presente estudo Portugal (Norte) 23,4% 77
Graus 3-7

Quais sdo as vantagens e desvantagens da utiliza¢do de imagens 3D?

A digitalizagao em 3D da cavidade oral é uma realidade na atividade clinica dentaria
atual, e ganha cada vez maior interesse na comunidade cientifica. Esta tecnologia
apresenta vdrios aspetos positivos, nomeadamente a alta fiabilidade das imagens
obtidas, assim como a rapidez e reprodutibilidade do processo (10). No entanto, esta
tecnologia ndo apresenta sé vantagens. As desvantagens estdo frequentemente
associadas a erro humano cometido pelo operador. Ainda, o operador tem de estar
informado da histdria clinica do paciente para detetar alteracdes resultantes de
intervencdes terapéuticas. Na tabela 6 estdo resumidas as principais vantagens e

desvantagens do uso das imagens 3D.

15



-
w

CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

Tabela 6 : Vantagens e desvantagens na obtengdo e analise de imagens dentarias 3D.

Ventagens do método Desvantagens do método

Método pouco invasivo (22)

Qualidade das imagens 3D obtidas depende da
técnica usada para digitalizar os modelos (8)

Utilizacdo do software ndo precisa de
operadores especializados

Alteragdes inerentes ao gesso, quando os
modelos sdo digitalizados com o scaner (7)

Alta definicdo dos detalhes, que podem ser
vistos desde angulos diferentes

Artefactos no gesso (26)

Rapidez da técnica em comparagdo a métodos
convencionais

Tratamentos terapéuticos que afetam a
morfologia dentdria, podem ndo ser detetados
pelo operador

Reprodutibilidade do processo com um erro
minimo. (10)

Dificuldade na obtenc¢do de algumas
informacgGes métricas

Aplicavel a individuos vivos ou a vitimas

Subjetividade do operador (24)

Permite aos dentistas guardar muita informacgao
odontoldgica em formato digital

Custo inicial mais elevado do dispositivo

O provavel uso generalizado permitira o
intercambio massivo de informagdo digital, com
fins terapéutico e de investigacdo

Imagens digitais pesadas, podem precisar
armazenagem com custos adicionais para o
usuario

Existem diferencas entre sexos?

O numero de individuos analisados em este estudo ndo permite a realizacdo de uma

andlise estatisticas entre sexos.
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5.CONCLUSOES

As imagens 3D intraorais permitem distinguir tracos morfolégicos dentdrios da coroa

gue sao de interesse antropolégico forense.

As imagens 3D intraorais ndo sé permitem distinguir tracos morfoldgicos dentarios,
como também fornecem detalhe suficiente para distinguir os diferentes graus de

expressao do traco, facilitando a sua classificacao.

Apesar desta nova técnica apresentar vantagens e desvantagens em comparagdo com a
técnica convencional, esta revela-se inovadora e avistam-se futuras aplicacdes na

odontologia forense.

Espera-se uma continuacdo do presente trabalho, com o intuito de saber se a apreciacao
morfolégica dos diferentes graus de expressao dos tracos dentarios nas imagens 3D

intraorais é equiparavel a apreciacdo direta no dente, ou em modelos dentdrios.
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ANEXOS
Descrigdo das carateristicas/tragos estudados

A continuagdo, é fornecida uma breve descricdo de cada uma das caracteristicas
estudadas, e imagens com a classificagdo dos graus da mesma. As imagens foram
retiradas de Scott and Irish, 2017 (11), cujos autores usam fotografias de modelos ou de
dentes reais para a mesma caracteristica. Quando a fonte for outra, esta é referida na

legenda da figura.

1. Convexidade Labial

A Convexidade labial corresponde a convexidade da face labial dos incisivos superiores.
Pode ser classificado em 5 graus, o grau O correspondendo a uma auséncia da

caracteristica (figuras1e 2 ).

Ul-i CURVATURE |
e e e

Figura 1 Figura 2

2. Incisivos em forma de pa

Os incisivos em forma de pa correspondem ao desenvolvimento das cristas marginais
mesial e distal na face lingual e palatal dos incisivos centrais e laterais superiores (Figura
5) (12), a escala utilizada varia entre 0 e 6/7, onde o grau 0 é auséncia do traco no dente

(figura 3 e figura 4).

20



S
w

CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

Figura 3 Figura 4

Figura 5. Adaptado de Denton, 2011 (11).

3. Double-Shoveling ou incisivo em forma de pa duplo

Os incisivos em forma de pd duplo correspondem ao desenvolvimento das cristas
marginais mesial e distal na face lingual e palatal dos incisivos centrais superiores e
também na face labial, especialmente em mesial. Vamos usar uma escala com 7 graus,

onde o grau 0 é auséncia do traco no dente (figuras 6 e 7).

Figura 6 Figura 7

4. Sulco de interrupcao

Sao depressdes que interrompem as cristas marginais mesial e distais, e o cingulo dos
incisivos superiores. E utilizada uma escala com 5 graus, onde o grau 0 é auséncia do
traco no dente, o grau M=sulco na crista marginal mésio-lingual , o grau D= sulco na
crista marginal disto-lingual, o grau MD=sulcos em ambos cristas marginais mésio-
linguais e disto-linguais, e o grau Med= sulco na parte mesial do cingulo podendo

estender-se na raiz (figura 8). (13)
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Figura 8

5. Tuberculum Dental dos incisivos

Corresponde ao desenvolvimento de cristais marginais nos incisivos. Tem vdrias
escalas de classificacdo do traco. Para os incisivos superiores, escolhemos uma

escala de 4 graus, e para os caninos escolhnemos uma escala de 8 graus (figuras 9 e

10).

Figura 9 Figura 10

6. Tuberculum Dental dos Caninos

Corresponde ao desenvolvimento de cristais marginais nos caninos superiores. Tem
varias escalas de classificacdo do traco. Para os incisivos superiores, escolhemos uma

escala de 4 graus, e para os caninos escolhemos uma escala de 8 graus (figuras 11 e 12).

e 99 ¢ ¢ @

Figura 11 Figura 12
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7. Caninos de Bushman

O canino de Bushman presenta uma hipertrofia dos cristais marginais mesial e do
tubérculo dental (figura 15). Pode ser classificado em 4 graus, onde o grau 0 é a auséncia

do trago no dente (figuras 13 e 14) (14).

Figura 13

Figura 15. Adaptado de Irish JD,1996 (13)

8. Crista distal acessoéria dos caninos

O lobo segmental lingual dos caninos inferiores e superiores tem 3 cristas: uma crista
central essencial, uma crista marginal mesial, e uma crista marginal distal. A crista distal
acessoria pode aparecer entre as cristas distal e essencial. A classificacdo faz-se com 6
graus, usando uma escala diferente para os caninos superiores e inferiores, o grau 0

correspondendo a uma auséncia do traco no dente (figuras 16 e 17).

Figura 16 Figura 17
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9. Crista acessoria do pré-molar

O lobo segmental lingual da cuspide bucal dos pré-molares inferiores e superiores tem
3 lobos: o lobo central contém a crista essencial. Nestes lobos da face oclusal podem
aparecer cristas marginais, o trago sendo mais comum nas cristas distais e nos segundo
pré-molares. O trago pode ser classificado em 6 graus, o grau 0 correspondendo a uma

auséncia do traco no dente (figuras 18 e 19).

HARAR UP1sUp2 |‘\I

i 2l o

Figura 18 Figura 19

10. Cuspide Acessoria Mesial e Distal do Pré-molar superior

As cuspides lingual e bucal dos pré-molares superiores estdo separadas por um sulco
sagital (15). Nas margens distal e mesial deste sulco podem aparecer uma cuspide
acessoria.

O traco pode ser classificado em 4 graus, o grau 0 correspondendo a uma auséncia do
traco no dente, o grau 1= cuUspide acesséria mesial bem definido, grau 2= cuspide
acessorio distal bem definido, grau 3= cuspides mesiais e distais bem definidas (figura

19).
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Figura 19. Adaptado de Adams D, 2019 (14)

11. Pré-molar Uto-Azteca

O pré-molar Uto-Azteca corresponde a uma rotagao exagerada da crista marginal da
cuspide bucal em relacdo ao sulco sagital do pré-molar superior. O grau O
correspondendo a uma auséncia do trago no dente, e o grau 1 a uma presenga (figura

20). (16)

Figura 20

12. Métacone
Os molares superiores sao formados por 4 cuspides: paracone (cuspide 1), protocone
(cuspide 2), métacone (cuspide 3), hypocone (cuspide 4) (figura 21).
O métacone é uma cuspide disto-bucal nos molares superiores classificado em 6 graus
onde o grau 0 corresponde a uma auséncia do trago no dente (muito raro). E a segunda

cuspide mais varidvel dos molares superiores (figuras 22 e 23).
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Figura 21. Anatomia das cuspides dos molares superiores , adaptado de The Journal of forensic odonto-

stomatology, 2010
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> ”*’D L
o]l al al: ‘ﬂ al

Figura 22 Figura 23

13. Hypocone
O hypocone é uma cuspide derivada do cingulo, presente na parte disto-lingual do
trigono (dos molares superiores).
O hypocone é a cuspide mais variavel dos molares superiores. O hypocone pode ser
classificado em 6 graus onde o grau 0 corresponde a uma auséncia do traco no dente

(muito raro) (figuras 24 e 25 ) (17)

Figura 24 Figura 25

14. Hypocone bifurcado
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O hypocone bifurcado, é como o seu nome o indica, uma divisao em duas partes iguais
dos hypocones dos molares superiores. O sulco de separagdo esta mais comum nos
segundo molares superiores. O traco pode ser classificado em 6 graus, o grau O

correspondendo a uma auséncia do traco no dente e o grau 1 a presenca do tracgo (figura

26).

Figura 26

15. Cuspide 5
A cuspide 5 é uma cuspide frequentemente observada entre o métacone e o hypocone
dos molares superiores. O traco pode ser classificado em 6 graus, o grau O

correspondendo a uma auséncia do traco no dente (figura 27 e 28).

Figura 27 Figura 28

16. Tubérculos da Crista marginal

As cristas marginais mesiais dos primeiros molares superiores podem apresentar 3

cuspides acessoérias:
-0 protoconule derivado do lobo mesial do protocone
-0 tubérculo mesial do paracone derivado do lobo mesial do paracone

-0 tubérculo acessdrio mesial presente entre as duas primeiras cuspides
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Cada uma das cuspides acessérias pode ser classificada em 2 graus, o grau O

correspondendo a uma auséncia do traco no dente, e o grau 1 a presenca do traco

(figura 29).

Figura 29

17. Cuspide de Carabelli

A cuspide de Carabelli é uma cuspide acessdria frequente na face lingual dos hypocones
dos molares superiores. Sdo avaliados os graus de formacdo da mesma, usando uma

escala que variam de 0 a 7 (sendo 0, auséncia da caracteristica), tal e como mostrado na

figura 31. (18)

Figura 31

18. Parastyle
O parastyle é uma cuspide acesséria associada a face bucal dos paragones dos molares

superiores. Pode ser classificada em 6 graus, o grau 0 correspondendo a uma auséncia

do traco no dente (figuras 31 e 32) (19).
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Figura 31 Figura 32

19. Variacoes dos incisivos laterais superiores

Os incisivos laterais superiores fazem parte dos dentes com mais variagdes morfolégicas
ou auséncia congenital. Estas variagdes estdo classificadas numa Unica escala de 7 graus,
onde o grau 0 corresponde a um incisivo lateral normal, na forma e no tamanho (figura

33). (20)

Figura 33. inciso lateral superior esquerdo coniforme (dente 22) Adaptado de Yemitan TA, 2017 (19)

20. Odontoma do Pré-molar

Os pré-molares superiores e inferiores podem ambos ter tubérculos no sulco central. Os
tubérculos oclusais sdao formados de esmalte e dentina quando sdo bem desenvolvidos
(21).

O traco pode ser classificado em 2 graus, o grau 0 correspondendo a uma auséncia do

traco no dente, e o grau 1 a uma presenca do traco (figura 34).

29



S
|

CESPU

INSTITUTO UNIVERS_ITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

Figura 34

. Adaptado de Colak et al., 2012 (20).
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