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RESUMO

A incumbéncia de identificar um corpo humano é uma tarefa cujo grau
de dificuldade pode variar de uma comprovagao em guestdo de segundos aié as
raias da impossibilidade, de acordo com a quantidade e qualidade das
informactes anfe e post-morfem adquiridas pela equipe de peritos. Uma linha de
acdo bem definida e padronizada pode agilizar em muito esta ardua misséo,
principalmente nas situagdes em que o cadaver enconfrar-se em estado avangado
de decomposicao, carbonizado, esqueletizado, afogado, fragmentado, ou, ainda,
guando houver a necessidade de trocas de informacdes dentarias entre 6rgdos de
diferentes Estados. Tendo em visia tal necessidade, buscou-se avaliar os
procedimentos utilizados em identificacdes de rotina pelos odonto-legistas dos
institutos Médico-legais do Brasil e propor um protocolo padronizado para estas
atividades, sendo este inserido em um software para regisiro e comparacéo de
informacbes anfe e post-morfem de seres humanos. Para tanio, contatou-se os
diretores de Institutos Médico-legais dos 26 Estados e Distrito Federal, visando a
verificar a presenga do periio odonto-legista em seus respectivos quadros de
pessoal. Apurou-se gue destes, apenas 14 responderam positivamente, aos guais
solicitaram-se informactes sobre suas condutas nas identificacdes. Dez Insfitutos
Médico-legais retornaram tais informacfes, e destes, sete formularios vieram com
informacgdes Gieis a proposta. Constatou-se, pela andlise do material recebido, que
ha diferentes tipos de condutas, havendo, também, caréncia no detathamento de
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informacdes registradas. Evidenciou-se que uma possivel troca de informagdes
entre Estados seria dificil, em virtude de terminologias e odoniogramas diferentes,
além da faita de informatizacéo por parte de praticamente todos os Institutos
Médico-legais. Formulou-se um prontuario de cadaver abrangente e de facil
interpretacdo, proporcionando eficdcia e simplicidade ao processo de
identificacao.



ABSTRACT

The level of complexity in the process to identify a human body can vary
from the simplicity of seconds up to almost impossible identification. This degree of
difficulty varies according the quality and quantity of information ante and post-
mortem collected by the forensic experts. A well defined and standardized line of
action for this task can help a lot in the execution of the forensic team mission,
especially when the body is in an advanced stage of decomposition or it is burned,
fragmented or whenever there is a need to exchange dentai data with agencies
from different Siates. Based on this necessily, this job has analised the criteria and
procedures used in routine identification by the forensic dentists in the Brasilian
Forensic Institutes, and suggesied a standardized protocol, which data can be
introduced in a software that allows the register and comparison of ante and post-
mortem information. The research started verifying what States in Brazil have the
Dental forensic experi, in order to request from them the most number of
information on their examination procedures, professional conduct and
investigation techniques. 10 of 14 States which confirmed that they have Dental
forensic expert sent research material for this study. From these 10 States, 07 had
useful information for this research. The comparative study was very useful for the
process to analise differences between the many methodologies used by the
professionals and to help in determining a stardardized procedure. It was
evidenced that an exchange of information and data collection among all the
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States would be very difficult due different terminology and odoniograms, further
on scarcity of data by many of the informants. The study ended with the
compiiation of all the collecied data in a broad system that can be used in a very
easy and simply way in order to organize the application of the new methodology
for identification of bodies proposed by this paper.



1. INTRODUCAQ

A identificacdo por meio de elementos dentarios pode ser considerada
como existente desde 49 d.c., quando, acredita-se, foi registrado o primeiro caso
de uso deste método. Agripina, mae de Nero, Imperador de Roma, mandou
sacrificar Lollia Paulina, exigindo que a cabega da vitima Ihe fosse entregue. Ao
recebé-la, analisou o0s dentes de sua inimiga e enconirou alguns sinais
particulares da mesma, convencendo-se de que sua ordem fora cumprida.

Naoc se pode deixar de citar nesta evolucdo da Odontologia Legal a
lamentavel catastrofe ocorrida em 1897, em Paris: o incéndio do Bazar da
Caridade, onde 126 pessoas perderam a vida. O professor Amoedo, em 1898,
descreveu detalhadamente o irabalho desenvolvide na identificacdo e
posteriormente, gracas ac éxito obtido nestas atividades e a grande repercusséo
no meio cientifico, publicou L'Art Dentaire en Médecine Légale.

No que tange ao Brasil, Arbenz, em 1958, citou Tanner de Abreu como
sendo o precursor do curso de *Medicina Legal aplicada a Arte Dentaria” para os
alunos de Odontologia da Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro.

Hill, em 1979, salientou que, apesar de j4 serem usados ha muito
tempon, apenas recentemente os métodos deniais lornaram-se legaimente
aceitaveis e academicamente respeitaveis.

Em 1894, Clark & Hatfieid relataram gue nas ditimas quatro décadas a
identificacéc dental tem sido reconhecida como o mais consisiente e confiavel
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método, pois em 32 denies ha 180 superficies que podem receber restauracdes,
podendo, tambem, haver rotagbes, anomalias e descricdes radiculares por meio
de tomadas radiograficas.

A Odonlologia Legal aplica o conhecimento dental a problemas
juridicos, buscando também fora destes os subsidios necessarios para a
resolucdo dos problemas judiciais {Daruge ef al, em 1975), bem como dos
religiosos e humanitarios (Martin-de las Heras ef al., em 1999). A Declaracéo dos
Direitos Humanos das Nacdes Unidas afirma que todo ser humano tem o direitc a
uma identidade, alé mesmo apés a morte. A identificacdo humana € um dos
principais objefivos do estudo, da pesquisa e da pratica deste ramo da
QOdontologia.

A Resolugao CFO-185, de 26 de abril de 1993, considera a identificacéo
como uma das atribuicbes do odonto-legista. A partir desta afirmagéo, tem-se
estabelecida a competéncia do Cirurgido-Dentista para realizar tarefas periciais.

Os dentes, assim como suas resiauractes e proteses, sdo estruiuras
extremamente peculiares em cada individuo, sendo tao singulares guanto uma
impressao digital, porém mais resistentes. Partindo-se desta afirmacéo, pode-se
depreender gue estes séo de destacada importancia na identificacao cientifica de
cadaveres puirefeitos, carbonizados, mutilados e esqueletizados {Stevens, 1872;
Lorton ef al., 1989; Mailart ef al., 1991).

Estas constatacOes agiram impulsionando a evolucgéo da Odontologia
l.egal como ciéncia, na pratica e nas escolas de Odontologia, tornando-a
imprescindivel nos trabaihos de identificagao.

E comum nos Institutos Médico-legais (IML) a entrada de corpos sem
identificacgo quando, enido, estudos s3¢ realizados no sentido de resolver esie
problema. Cameron & Sims, em 1974, preconizaram dque existe uma necessidade
da coincidéncia enire a documentacio dentaria fornecida e os achados
odontologicos oblidos do cadaver, para que possa ser positivada a identificacio.
Um processc mais rapido e acurade deve ser uma meta da ciéncia forense
{MGhlemann et al, 18978) e, para islo, faz-se mister a adogdo de um critério Unico
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e padronizado para registro das caracteristicas odonioldgicas obtidas dos
cadaveres.

A unidade de pensamento proporciona maior facilidade para froca e
comparacdo de informacgbes (Grant ef al, 1952), principalimente se houver
ponderacdo quanto ao grande fluxo de pesscas entre paises (Sweet, 2001), e até
mesmo entre Estados, considerando-se as dimensdes continentais e quantidade
de 6rgaocs responsaveis peios servicos medico-iegais do Brasil, por exemplo. Uma
simples diferenca no método de interpretacdo e no registro de dados dos
odontogramas enviados de um Instituto Médico-legal para outro pode gerar horas
ou dias de atraso em uma identificacao de rotina. Aimeida, em 2000, exemplificou
estas situagbes ao reportar que a diversidade de procedimentos entre os peritos e
a inexisténcia de padronizacdo destes fazem com que 0 mesmo Corpo seja
identificado por alguns odonio-legistas e néo o seja por ouiros.

Cada Instituto tem as suas peculiaridades de conduta nos
procedimenios de identificacdo, e nada mais pertinente do que realizar-se uma
analise destes métodos, verificando-se as respectivas qualidades e caréncias,
além de comparar-se o que & feitc na pratica com aquilo que € preconizado pela
literatura, visando a minimizar falhas e fornecer maior agilidade e precisdo. Esta
analise abre caminhc para a definicho da proposta de procedimentos
padronizados na identificacio humana, pois inexiste um padrao. Esta ird contribuir
para a integracio dos Institutos Medico-legais, na troca de informaces entre os
mesmos. £ imporianie a conscientizacao de que sem uma norma padrio de acgao,
sempre alguma informacao importante correra o risco de néo ser registrada pelos
odonto-legistas, sendo, por conseguinte, esquecida. Com isto, um individuo pode
nao ser identificado, causando prejuizos a seus familiares e amigos.

O uso da informatica, através de um soffware que pode ser executado
em qualquer computador para regisitrar estas informacdes &€ um bom instrumento,
pela sua agilidade. Os dados sdo inseridos e € possivel a comparacio de
informacgbes anfe e post-mortem, alem de facilitar 2 comunicacidc enire os
Estados, proporcionando a integracdo dos mesmos e economizando recursos.
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2. REVISAO DA LITERATURA

Grant ef al. (1952) descreveram o incéndio ocorrido no navio S.S.
Noronic, da Canada Steamship Lines, o qual transportava 700 passageiros, e
explicaram como o ftrabatho dos Cirurgibes-Dentistas tornou-se importante na
identificacéo, devido as muitas carbonizagbes e gueimaduras sérias ocorridas com
as vitimas. Naquela ocasido houve a preocupacdc com a padronizagdo dos
registros e dos procedimentos por parte dos Cirurgides-Dentistas acionados. Os
trabalhos foram realizados em duplas, que registravam tudo criteriosamente,
guardando, junto com as anotagdes, as préteses e dentes soltos de cada corpo.
Os autores sugeriram também a padronizacio dos registros de individuos por
parte dos Cirurgiées-Dentistas em seus consultérios, para facilitar os trabathos de
comparagao.

Stevens (1972) lembrou que dentes e mandibulas desfrutam de uma
boa resisténcia, tanto ao fogo quanto ao impacto gue normaimente acompanham
desastres de massa, e que a base de uma identificacéo dental é a comparacéo de
achados de dentes e restauractes de um cadaver com os registres de uma
pessca conhecida. A presenca de dente saudavel em um cadaver onde um dente
aparece extraide no quadro da pessoa conhecida €& uma inconsisténcia
incompativel, porém um denie ausente em um corpo e presente nos registros de
uma pessoa conhecida ndo o &, porgue o dente pode ter sido extraido apés a
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confeccdo dos mesmos. Ressaltou o valor da tomada radiografica para propositos
de identificac8do, especialmenie quando o dano resulta em sobra de pedacos
pequencs de mandibula retidos em um corpo. A comparagdo de uma tomada
radiografica ante-mortem da mandibuia com a post-mortem dos fragmentos
recuperados bode fazer um emparelhamenio perfeito, gerando evidéncia
conclusiva de identidade. Segundo o autor, a identificacio por meio de exclusae
deve ser usada apenas guando os nomes de todas as vitimas sdo conhecidos.

Siegel ef gl (1977) desenvolveram um sistema de regisiro dental que
prové a capacidade de processar dados em sistemas de computadores,
constituindo a ferramenta mais pratica na comparacéo de informacdes em grande
nimero. Este método deve permitir a facil entrada de dados, corregdo, atualizagio
e comparacao rapida dos mesmos, bem como contagens em ordem descendente
de probabilidade. O uso de registros dentais em ciéncias forenses € um dos
métodos aceitos e consagrados de identificacdo, quando esta ndc pode ser
determinada por reconhecimento direto, impressdes digitais ou outros recursos. As
forcas armadas podem prontamente utilizar este método para identificacbes,
desde que tomadas radiograficas completas e registros sejam mantidos. Assim
podem ser evitados futuros “Tumulos de Soldado Desconhecide”. E essencial
notar que ¢ uso de sistema de computador nao alivia o odontologista forense da
responsabilidade de fazer a identificacdo positiva final. O sistema somente € uma
ferramenia para prover os melhores candidatos para comparacgdes de registros
anfe e post-mortem.

Muhlemann ef al {1978} apreseniaram uma eslatistica onde, entre 1863

e 1974, em 11 acidentes aéreos, houve 1189 vitimas. Destas, 167 ndo puderam

ser identificadas, 331 o foram exclusivamente por meios dentais & 168 por meios

dentais associados a oufros. Cada vitima a ser ideniificada por comparacgao de

registros anfe e poslt-mortem requeria, em média, irés homens-hora, somente para

os exames post-morfem. Lembraram gue um conjunto de dadeos anfe-morfem
i



pode levar dias para chegar ao centro de identificacdo, e que 2 busca de um
processo de identificaggo mais rapido e acurado deve ser uma meta da Ciéncia
Forense.

Hili (1979) relatou um pequenoc acidente aéreo em um vio charfer sobre
a Escocia. O operador local de controle de frafego aéreo registrou a nao chegada
do avido, e foi iniciada a operagdo de busca e salvamento. Os destrogos da
aeronave foram achados juntamente com seis corpos masculinos incinerados em
seus assentos. Os corpos deveriam ser removidos para ¢ necrotério iocal. A
policia fez uma pesquisa fotografica antes que qualquer coisa fosse movida. Cada
corpo foi numerado, fotografado onde se encontrava e colocado em uma bolsa
com o mesmo namero. Apenas um corpo era movido por vez, para reduzir o
perigo de qualquer engano. A identificacdo visual era claramente impraticavel e os
métodos mais disponiveis eram os de processos dental e de exclusdo, os quais
resultaram em total sucesso. O autor salienfou que, apesar de ja serem usados ha
muito tempo, apenas recentemente os métodos dentais tornaram-se legalmente
aceitaveis e academicamente respeitaveis.

Wolcott et al. (1980} produziram um trabalho sobre a organizagéo
administrativa e divis@o de fun¢des na identificacfo das vitimas do acidente aéreo
proveniente da colisdo de duas aercnaves na regido das lihas Canarias, onde
ocorreu um grande nimerc de 6bitos. Todas as informacdes obtidas dos restos
mortais eram criteriosamente armazenadas em enveiopes numerados, além de ter
sido desenvolvido um formulario para anotacdo de dados obtidos através de
tomadas radiograficas. Sempre que uma identificacdo positiva era apontada, o
processo era revisto por um médico juntamente com 0 membro da equipe que
realizou a referida comparagdo de dados. Os autores consideraram
importantissima a manutencéo de um fiuxe suave de informagdes, associado a
constantes solicitacdes de novos achados e manuseio de dados acurados.

bt
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Citaram como requisito essencial a familiarizagao dos profissionais com os dados
ante e post-mortem.

Ayton ef al. (1985) descreveram os procedimentos realizados pelas
equipes de identificacdo no incéndio nas instalagbes do clube de futebol de
Bradford City, inglaterra. Os corpos eram retirados do local por uma ambuiéncia e
conduzidos ao mortuério da cidade sob a coordenacéo de um médico da policia
local. O morfuério era pequeno, e apenas dois corpos podiam ser examinados por
vez, 0 que significou que apenas um time de dentistas era suficiente. A todo
tempo, enquanto um fazia o exame, o outro registrava os achados do primeiro. A
diferenga para os patologistas residiu no fato de que estes podiam ditar seus
achados para policiais, 0s quais escreviam, enguanio na Odontologia, devido ao
conhecimento técnico necessarioc para preencher os arquivos, somente o0s
profissionais da area podiam atuar. Para isto foi utilizado um formulario padréo,
gue fora desenvolvido alguns anos antes por um dos autores, em conjunto com a
policia de West Yorkshire, e que era direcionado para desastres de massa. O uso
de tomadas radiograficas post-mortem produzidas no proprio local foi importante
na determinacdo da faixa de idade das vitimas, reduzindo o nimero de
comparacOes possiveis. Das 50 vitimas, 24 foram identificadas por meios dentais,
e 5 com auxilio destes.

Borges & Caldeira (1988) estabeleceram uma proposta de padronizacéo
no cadastramento de dados odontologicos na Marinha do Brasil, fato que seria
pratico ndo sé para fins odonto-legais, como também para programas preventivos,
curativos, de ensino e pesquisa. A sugestao foi de estabelecer uma caderneta que
acompanharia o militar durante toda a sua carreira, sendo consiantemente
atualizada, como ¢ feito na Marinha dos Estados Unidos. O valor deste trabatho
para fins de identificagdo residiria em um padréo de dados que facilitaria o
reconhecimento dos profissionais envolvidos em atividades de risco gue em casos
de acidente poderiam vir a sofrer fraumatismos mutilanies e gueimaduras, denire
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estes podendo-se citar: escafandristas, pilotos, para-quedistas e submarinistas. A
caderneta seria composta de: ficha odontoldgica inicial, ficha para anamnese,
ficha para tratamentos, ficha para prevencdo, ficha odonto-legal e arguivo
radiologico.

Dailey (1987) discorreu sobre a importancia de se entender que ©
proposito do CAPMI, sigla em inglés do Sistema de ldentificacdo Post-mortem
com Auxilio do Computador, ¢ qual foi desenvolvido no instituto de Pesquisa
Dental do Exército dos EUA, em 1983, néo & fazer identificagcbes, mas aumentar a
eficiéncia da equipe investigativa. Este soffware produz uma lista que aparece na
ordem de um tipo mais ac menos provavel de emparelhamento, podendo eliminar
registros improvaveis rapidamente, através da reorganiza¢éo do banco de dados,
de forma que os registros provavelmente corretos sejam identificados para a
pronta revisdo manual. Ressaltou que cabe ao peritc examinar e fazer a
determinacac final sobre o grau de positividade de qualquer identifica¢do e que ¢
sistema CAPMI parece ser a ferramenta de gerenciamenio de banco de dados

que mais efetivamente controla grandes quantidades de informacgdes.

Vale ef al. (1987) descreveram os trabathos de identificagdo
odontolégica desenvolvidos nas 82 vitimas fatais do acidente aéreo ocorrido em
Cerritos, México, no ano de 1986, onde 29% foram identificadas através de
evidéncias dentais. Foi utllizado ¢ recurso da Informatica, visando a metodizacao
da identificacéo odontoldgica por meio do CAPMI. Destacaram a importéncia de
registros dentais anfe-morfem adequados, para fins de comparagao com 08 resfos
mortais encontrados.

Dailey & Webb Jr. (1988}, ac descreverem trabalhos realizados pelas

Forcas Armadas norte-americanas na identificacéo de vitimas de acidentes e de

guerra, explicaram prejuizos de tempo causados por peguenos detalhes de

padronizac8o, tais como uma abreviatura aplicada para a superficie facial de um
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dente, que os militares denominavam “F’, e muitos Cirurgides-Dentistas civis
preferiam utilizar o “B”, de bucal. Os autores defenderam também o ganho de
tempo e reducdo do numero de homens-hora provenientes de comparacles de
registros ante e post-moriem por meio do CAPML.

Rubira & Rodrigues {1988) apresentaram a vantagem do odontograma
anatdmico sobre outros, mais simplificados, pois este contém o desenho das trés
faces dentais coronéarias (vestibular, lingual e oclusal), das duas faces proximais
{mesial e distal) e, ainda, o das raizes relativas a cada dente. Sugeriram que o
profissional deve escolher previamente a notagdo dental que integrara o seu
odontograma, indicando o Sistema da Federacdo Dentaria Internacional ou
Sistema de 2 Digitos, atualmente adotado pela Organizagdo Mundial de Salde,
pela Associa¢ao Dental Americana e pela Interpol. As vantagens deste sistema
s80. memorizacdo e compreensao facil, além de adaptabilidade a maquina de
escrever e computador, com possibilidade de ser transportade para qualquer
idioma.

Lorton ef al (1988) discorreram sobre o sistema de identificacdo post-
mortem com ajuda do computador (CAPMI). Ressaliaram que a comparacéo de
impressdo digital € considerada o mais especifico dos métodos de identificacdo,
porém esta & limitada em desastres onde ha consideravel destruicdo de tecidos
macios por fogo, desmembramenio ou decomposicidc. Atualmente a informagio
dental anfe-morfem € normalmente mais acessivel para o Exércite € populagao
civil. O CAPMI também foi projetado para permitir integracao eventual de todos os
dados pertinentes em um banco de dados com registros dentais a ser construido

na hora da entrada de cada membro no Exército, sendo habituaimente atualizado.

Lorton ef al (1989) afirmaram que as vitimas com o maior numero de
superficies de dentes restaurados t&m, ao mesmo fempo, aumentada a



discrepéncia grafica e maximizado o nimero de diferengas nos registros ante-
mortem, tornando-as mais faciimente identificaveis.

Posey (1990) explicou que para os comandantes militares € necessario
identificar exatamente a vitima, a fim de substituir suficientemente os soidados
perdidos pelas unidades. Ressalta as caracteristicas dentais como uma impresséao
digital resistente e descreveu uma série de etapas sistematicas, iniciando pelo
recebimento dos registros dentais de anfe-morfem solicitados, sendo estes
examinados e interpretados por uma equipe de dentistas forenses, podendo esta
etapa ser dificil devido a variedade de sistemas de numeragéc dos dentes e
meétodos usados pelos Cirurgides-Dentistas na confecgcdo de odontogramas,
sendo estes freqlientemente incompletos e inexalos. Estas informacdes sao
transferidas para um formularic anfe-mortem padrdo, para depois o0s restos
mortais serem preparados, examinados e radiografados pela equipe forense,
preparando-se um registro em um formulério dental padr&o. Os dois formuiarios
sdo comparados e entdo manuaimente emparelhados, ¢ que consome muito
tempo e requer habilidade e exatiddo, estando sujeito a erros humanos. Os
registros emparelhados séo validados atraves das tomadas radiograficas dentais
de ante e post-morfem. O autor descreveu os computadores como instrumentos
ideais para a manipulacao de grandes quantidades de dados, pela sua rapidez e
exatiddo. Definiu o CAPMI como um software de computador gue compara e
ordena 1200 a 5000 registros por segundo, rodando na maioria dos
computadores, economizando tempo & dinheiro. Todos os bancos de dados s&o
inseridos via teclado ou leitura optica, sendo que a prévia insergdo de registros
ante-mortem evita a procura dos mesmos durante o dificil trabalho de
identificacao.

Halik (1991) abordou, ao defender o valor da “Forga-tarefa em
Odontologia Forense” (em Nova York), dois fatores importantes: ¢ primeiro refere-
se ao valor da identificacdo n3o apenas para fins legais, mas também para a
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salide psicolégica dos amigos e parentes. O segundo ressalta o valor da
padronizagdo de procedimentos das equipes de identificacdo atraves de um
protocolo e de treinamento. O texio cita também a necessidade da pericia dos
dentistas forenses quando os trabathos sao realizados em corpos destruidos.

Mailart ef al. (1991) citaram os casos de identificacéo ou confirmacéo de
identidade de George Washington, Adolif Hittler, Eva Braun e de Josef Mengele,
nos quais a Odontologia contribuiu sobremaneira. Segundo os mesmos, ¢ nimero
de pericias odontoiGgicas vem crescendo, quer com a finalidade de identificacao
de pessoas em incéndios, desastres aéreos e lairocinios, quer com acusagdes de
tratamentos mal realizados ou fraudes de seguros. Os meios comuns de
identificar-se corpos séo visualmente ou por daliloscopia, mas ambos tém suas
limitagbes nos casos de corpos carbonizados ou em decomposicdo. Ressaltaram
que a identificag8o realizada pelas condigbes de elementos dentarios forna-se
imprescindivel, pois estes 30 resistentes ao fogo e demais alteragdes que podem
ocorrer ap0s a morte. Enfatizaram que para ser possivel a identificacido &
necessario ao Cirurgigo-Dentista ter muito bem documentadas as condigcbes
bucais do individuo, & que a tomada radiogréfica & um recurso de grande valor.
Explicaram os detalhes que devem ser analisados entre tomadas de anfe e post-
mortem. Atualimente, um dos recursos que mais fornece informacdes ao perito € a
tomada radiografica panoramica, gue em muito tem colaborado neste campo, ndo
s0 em casos de ideniificacdc, como na deferminacgao de idade, génerg e raga. Em
alguns paises, companhias aéreas e Forgas Armadas tém fido como norma
requisitar uma tomada radiografica panor8mica de todo ¢ seu pessoal e guardar
em seu poder como documento pessoal. Os autores alertaram para a necessidade
de as fomadas radiograficas estarem denfro de um padrdc conhecido como
“tomada radicgrafica tecnicamente boa’, que é aguela que fem o maximo de
detalhes e um grau médic de densidade e contraste. Aconselharam a refazerem-
se aquelas que apresentem ma qualidade, pois se estas forem arguivadas,
acarretardo em prejuizo para o profissional.
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Clark & Hatfieid (1994) relataram os resultados da identificagdc dental
de 10 desastres de massa, indicando as dificuidades associadas com este método
por ndo existir um registro dental padronizado e dentaduras marcadas, oque ja é
obrigatorio em alguns paises. Isto aumentaria a porcentagem de vitimas
identificadas, pois baseia-se na comparacdo de dados anfe e post-morfemn. Nas
uitimas quatro décadas a ideniificagdo dental tem sido reconhecida como ¢ mais
consistente e confiavel método. Em 32 dentes ha 160 superficies que podem
receber restauragGes, podendo haver rotagbes, anomalias e descricbes
radiograficas. Tendo-se dados suficientes, ndo ha dois grupos de dentes iguais.
Recomendaram o uso do formularic de identificagdo da Interpol, citando as
tomadas radiogréficas dentais como a mais positiva ajuda em identificagdo e
lembraram gue ha desenvolvimentos para o usc de computador, transmisséo de
dados via modem e que em todos os desastres aéreos € de vital importéncia que
a triputacdo seja identificada para descobrir alguma possivel causa médica para o
acidente. Reportaram também gue no casc de criangas pode-se ler acesso a
idade e fazer a identificagcdo por excluséao.

Kessler (1994) explicou que nas Forgas Armadas a pratica de
Odontologia Forense quase exclusivamente é limitada a procedimentos dentais de
identificacdo. No meio militar todas as mortes que ocorrem durante exercicios de
treinamento ou em operacbes de combate s&c consideradas indicacbes para
investigagao médico-legal. A identificagdo dental de restos humanos é atualmente
considerada a melhor maneira de identificacdo definitiva e positiva. O outro meio
aceito & a impressdo digital. As operagbes gue envoivem perda em massa de
pessoal militar restringem a 70% os casos em gue a impressao digital estd
disponivel. Em contraste, a base de regisiro anfe-morfem para identificacéo dental
& excelente. A identificacio denial forense ndo pode ser realizada quando ha
incapacidade de localizar quaisquer registros dentais anfe-morfem ou a
guantidade de evidéncias dentais recuperadas post-morfemn é insuficiente. Em
situactes de perda em massa de pessoal militar, o registro dental tem provado ser
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o meithor meic disponivel para identificacdo positiva. Manter a salde dentai é
realcado no militar como uma prontidao de combate, este devendo regularmente
visitar o dentista, tendc registros dentais e tomadas radiograficas ante-mortem
atualizados e prontamente disponiveis para comparacido com evidéncias post-
morfem. O Exército americano projetou uma central de armazenamento de
tomadas radiograficas panoramicas duplicadas para assegurar que evidéncias de
tomadas radiograficas anfe-morfem de cada membro do servigo americano
estejam disponiveis dentro de 24 horas para operagdes de identificagdo. Desde
que o proposito Gnico da armazenagem das radiografias panordmicas € a
identificacdo, a tarefa dos oficiais dentistas em revisa-las e envia-las para a central
deve ser especiaimente critica. Quando a identificagdo dental é requerida, oficiais
dentistas s&@oc designados na area onde a investigacdo ocorrera. A
responsabilidade para identificacéo caira no oficial dentista forense efou equipe de
identificacao dental designada pelo comandante local.

Oliveira ef al. (1998) teceram consideracfes sobre identidade subjetiva
e objetiva, definiram reconhecimento e identificacdo, ressaltaram a importancia da
ficha clinica odontoibgica e caracterizaram a atuacéo do Cirurgido-Dentista em
ambito forense, segundo a Lei 5081 e as resolugbes do Conselho Federal de
Odoentologia. Fizeram um interessante resumo scbre a contribuicdo da
Odceniologia Legal nos processos de identificacdo humana post-morfem e na
Antropologia, com estimativa de género, idade, grupo étnico, cor de pele, estatura,
diagndsticos de manchas ou liquidos provenienies da cavidade bucal e na
definicdo da causa e tempo da morte. Abordaram, ainda, as alieracbes sofridas
pelos materiais dentarios submetidos ac calor excessivo, a importancia de
sisternas computadorizados e a necessidade de um profissional odonto-legista em
cada equipe de identificacao.

Robinson et al. (1998) citaram praticas facilitadoras do trabatho dos
dentistas forenses na tarefa de identificagdo. Compararam as caractéristicas
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dentais as impresstes digitais, por serem unicas, citando o exemplo das
restauracbes, que cositumam, segundc eles, ser as mais Gleis evidéncias.
Explicaram que quando um dente é restaurado, uma de suas cinco superficies
pode ser incluida nesta restauracdo. Com 32 denies presentes, ausentes ou
restaurados, e levando-se em conta apenas um tipo de material restaurador, o
namero possivel de arquivos € superior a dez elevado a quarenta e oito.
Destacaram, ainda, a importancia da uniformidade na confecgdo dos dados e
numeracdo, reportando a existéncia de varios tipos de anotacbes e citando ©
Sistema Universal de Numeragdo de Dentes como ¢ mais usado para
averiguacbes post-moriem, podendo também ser Otil para registros ante-morfem.
O valor da padronizagac reside no fato de ser possivel trabalhar na pesquisa de
vitimas oriundas de regites diferenies atraves de um mesmo critério. Dentre os
probiemas que prejudicam as identificacbes, citaram como principal o fato de
existirem muitos registros incompletos e n&o acurados. Reportaram, também, a
importéncia das tomadas radiograficas e fotos, por estas serem a parte mais
objetiva de um arquivo.

Villiers & Phillips (1998) discutiram o valor da necessidade de um
namerc minimo de pontos concordantes em identificagbes dentais, considerando
gue registros dentais néo sao sempre suficientemente acurados para suprir doze
pontos concordantes, comoe se preconiza na Europa, e que, sob cerias
circunstdncias, um simples fator pode ser tao extraordinério ou Gnico gue sozinho
pode ser suficiente para fazer uma identificacdo positiva. Citaram que a
combinacdo de procedimentos restauradores, defeitos adquiridos ou
desenvolvidos e anomalias dos dentes habilitam os dentistas forenses a fazerem
significantes comparacgdes de dados anfe e post-morfem na busca da identidade
de uma pessoa. Reportaram os autores dois casos, onde apenas um fator definiu
a identificacdo dos corpos. No primeirc caso, referente a um acidente aéreo
ocorrido na Africa do Sul, com um avido leve que possuia quatro pessoas a bordo,
o adequado manuseio e organizagdo dos restos mortais, associados a utilizagéo
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de regisiros anfe e post-mortem padronizados, foram essenciais no sucesso do
{rabalho. O segundo caso reporiou a ideniificacdo de um homem através de
apenas um dente, ¢ qual foi reconhecido pela esposa, apds os peritos perceberem
um severo desgaste no mesmo, decorrente do fato da vitima ser classe lil.

Martin-de las Heras ef al. (1999) avaliaram um acidente de 6nibus com
56 passageiros ocorrido na Espanha em 1996, onde o mesmo colidiu com um
automovel e incendiou-se, ocasionando a morte de 28 pessoas queimadas. O juiz
responsavel pelo caso determinou a formacdo de uma comiss&o muitidisciplinar
de identificagdo, que seqienciou os frabalhos da seguinte forma: 1) localizagéo
dos corpos e fotografias na cena do acidente; 2) exame post-mortem geral;, 3)
exame dental post-morfem; 4) métodos bioldgicos complementares de
identificacdo (sangue e DNA). Os trabalhos de identificacdo dental foram
realizados por dois times de dois dentisias, sendo um forense e um clinico-geral,
ficando o primeiro responsavel por observar e o segundo por registrar os dados.
Os exames incluiram fotografias, radiografias e preenchimento do formuiario
padrdao da INTERPOL para a identificacdo de vitimas de desastres, hem como a
transcri¢do das informacgdes anfe-morfem, de maneira detaihada. As comparagdes
foram feitas manualmente por grupos compostos por dois peritos, sendo um
dentista e um patologista. Das identificacbes, 57% foram concluidas por meios
dentais, permitindo a conclusdo de que a participacdo de profissionais
especializados e o estabelecimenio de critérios adequados podem auxiliar em
muitc nos trabalhos de identificacdo. O astigo mostrou, também, o vaior da
identificacdo n&c apenas para fins juridicos, mas também religiosos e
humanitarios.

Funayama ef al (2000) associaram o sucesso de uma identificacdo
dental & dependéncia de acurados registros anie e posi-morfem da pessoa em
questdo. Propuseram como agente facilitador nas identificacdes o envio de folos
digitais diretamente para as salas de autépsia, caso estas possuissem acesso a
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internet. Para numeracdo dos dentes, utilizaram o sistema de dois digitos da FDI.
Como desvantagens desta pratica, mencionaram a dificuldade em identificar
alguns materiais utilizados na boca dos individuos sem a préatica da exploracédo
dental. Citaram a caréncia de dentistas forenses no Japéo, comentando que a
precisdo dos trabalhos de identificaco seria muito maior se os mesmos fossem
realizados por Cirurgides-Dentistas, ao invés de patologistas.

Simbes & Possamai (2001) comentaram que anofagbes pouco
esclarecedoras em pronfuarios odontolégicos, além de impossibilitarem um
trabatho adequado por parte dos peritos odonto-legistas, podem comprometer sua
validade sob o ponto de vista legal. As autoras reportaram também falhas quanto
& legibilidade dos documentos e rasuras nos mesmos.

Sweet (2001) propds no artigo "Por qué ¢ Dentista para ldentificaggo?”,
a formacao de uma rede internacional de dentistas forenses, para uma adequada
interpretacdo de nomenclaturas e prontuarios, tendo em vista o grande fluxo de
pessoas enire paises na atualidade e 0 grande nimero de codificagbes para
numeracdo de dentes. Considerou que como resuitado de uma excelente salide
dental e alta padronizacac de arquivos dentais na América do Norte atualmente,
as auforidades ndo ligadas & Odontologia vém reconhecendo as caracteristicas
dentais come importantes ferramentas na identificacdo humana. Citou, ainda, a
importancia de o Cirurgido-Dentista produzir os registros dentais post-morfem, a
fim de que procedimentos padronizados sejam utilizados, pois somente este &
apto a reaproximar as fraturas da boca e aplicagdes dentais. Segundo o auior, &
importantissimo, também, gue o odonfo-legista faca a comparacéo de dados anfe
& post-mortem, pois este possui conhecimentos, ireinamento e habilidade para
lidar com materiais e anatomia orofacial para interpretar todos os fatores.

Bell (2001} salientou gue, como forma de acelerar os processos de
identificacdo, varios kstados americanos criaram um banco de dados com
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informacfes dentais de pessoas desaparecidas para serem comparados por
computador com registros post-mortem. Destacou fatores importantes no processo
de identificacd@o, citando a examinacdo visual das estruturas orais, devendo-se
anotar tudo o que possa auxiliar na identificagéo, como tratamentos endodonticos,
implantes, aplicacBes ciriirgicas, relato de restauracfes e tudo que néo for usual.
Comentou, também, que um Cirurgido-Dentista que nao tenha pratica pode nao
notar certos tipos de restauragdes e que o relato deve ser ¢ mais completo
possivel, inciuindo tomadas radiograficas. Apresentou as folografias como
recursos importantes na apresentagdo do estado dos corpos ao serem
enconfrados e como base para justificativas de procedimentos necessarios aos
trabalhos dos profissionais forenses. Ressaltou, também, a necessidade de
treinamento para os Cirurgides-Dentistas responséveis pela coleta de dados de
restos moriais n&o identificados, com conhecimento das ramificagbes legais e
regras de trato de evidéncias. Visando a reforcar a importancia do assunto em
questdo, apreseniou estatisticas do FBiI mostrando que em 1980 havia uma média
de 100.000 pessoas desaparecidas nos Estados Unidos (casos reportados), fato
que gera grandes problemas para as familias e requer muito profissionalismo
guando algum individuo n&o identificado é encontrado.

Brannon & Morlang (2001) apresentaram a contribuicdo da Odontologia
Legal em uma das mais significantes tragédias do século XX, que foi o suicidio em
massa de membros de um cuito religioso, ¢ qual teve cOdmputos iniciais de 913
mortos, depois aumentando para 923. O fato ocorreu em Jonestown, na Guiana,
em novembro de 1878. A equipe de identificacdo foi composta por peritos do
instituto de Patologia das Forcas Armadas dos Estados Unidos (AFIP), e os
formularios poskmortern foram confeccionados com cédigos para uso em
computador da apresentacéo das caracteristicas dentais individuais. Na ordem de
adguirir documentacac acurada, grupos compostos de trés Cirurgides-Dentistas
conduziram o0s exames post-moriem através de uma técnica de mdlipla
verificacdo semelhante & que foi usada em desasires de grande porte anteriores.
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Um Cirurgido-Dentista examinava, outro registrava e o terceiro fazia a verificacéo
do trabaiho dos outros dois. A redundancia permitia a verificagdo dos achados e a
avaliacdo de dados questionaveis. O grupo se alternava nas tarefas, evitando a
fadiga. Os peritos procuraram ser criteriosos em suas avaliagdes, e o trabalho de
padronizar os formularios anfe e postmortem acelerou o processo de

identificacao. Foram usadas também tomadas radiograficas.

Morgan (2001) ao descrever o trabalho realizado pelas equipes de
identificac&o gue examinaram as vitimas do atentado ac World Trade Center, em
Nova York, nos Estados Unidos, confirmou o valor da verificagdo dos corpos e
fragmentos achados por um profissional com a subseqiiente confirmagdo por
outro, bem como do programa Sistema Denfal de Identificagdo (WinID),
desenvolvido por John McGivney, o qual € capaz de compor odonfogramas com
descrigbes por codigos para cada dente, fazendo ligactes de pontos concordantes
de informacoes anfe e post-morfem, listando um namero de possibilidades e
ranqueando as mesmas. Segundo o autor a importdncia da verificacdo dos
achados por um profissional com a subseqiente confirmacao por outro elimina em

muito a possibilidade de erros em identificagfes.

Valenzuela et al (2002) ressaltaram que a identificacdo de restos
humanos é dependente de dois fatores: a disponibilidade de informacgGes anfe-
mortem (arquivos e de parentes), e a existéncia de material post-mortem suficiente
para a nota¢do de dados de identificagdo. Descreveram um caso de procedimento
de identificagdo post-mortem através de exames dentais, incluindo a macro
fotografia oral e o preenchimento do formuiario da INTERPOL para identificacdo
de vitimas de desastres, com um registro detalhado dos dentes em cada caso,
dividindo-os em varios grupos. Nas identificagbes comparativas, os registros ante-
mortem e os formularios da INTERPOL foram comparados manualmente através
de uma comisséc composta por um Cirurgido-Dentista, um patologista e dois
membros da Guarda Civil. No referido artigo, onde foram avaliados dois acidentes
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de massa, a identificacéo pelos procedimentos odontolégicos foi positiva em 57%
e 80% das vitimas, respectivamente. Enfatizaram também a necessidade de um
sistema padronizado de registro de achados dentais, bem como do pianejamento,
a nivel internacional, nos processos de identificacao, tendo como base ¢ guia da
INTERPOL, pois, segundo os autores, a nacionalidade e o pais de residéncia das
vitimas influenciam sensivelimente no processo de identificacdo, devido as
diferentes maneiras de registrar-se informacées.

Brannon & Morlang (2002) comentaram os procedimentos cdontoiégicos
utilizados na identificacdo das vitimas da gueda do aviao llyushin 62, ocorrida em
Varsdvia, no ano de 1980, matando 31 americanos, enire os 77 falecidos. Foram
identificados 11 com auxilio de meios dentais, sendo gue destes, 8
exclusivamente por estes métodos. A equipe americana foi composta por peritos
do AFIP e do FBI, todos com experiéncia em desastres de massa. Dentre os
problemas na execucao dos trabaihos, reportaram as dificuldades de interpretagéo
de muitas discrepéncias de registros anle-mortem e as restrigdes de acesso
impostas pelo governc polonés. A equipe fez uso de um sumaric oficial
padronizado para registrar os dados de identificagdc e para documentar este
processo. O chefe do grupo, juntamente com dois dentistas, no minimo,
assinavam o mesmo.

Fischman (2002) afirmou que, na maicria dos casos, a identificacdo
humana de falecidos € concretizada por meio do reconhecimento pelos parentes e
amigos préximos, porém, quando esta ndo & possivel, outros passos seriam as
comparacgdes anfe e poslt-mortem de impressdes digitais e de registros dentais.
Segundc o aulor, a Odonlologia Forense € comprovadamente importante na
identificagdo de pessoas para proposiios legais. Os dentes, gue sa0 reconhecidos
por sua resisténcia a danos, tornam-se de grande utilidade para a comparacéo
dos arquivos dentais. Destacou que mais de 150 modelos de arquivos diferentes
enconiram-se em uso regular nos EUA. Grande parte destes combinam varias
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formas de diagramacéo escrita da denticdo, permitindo uma descricdo simbdlica
do tratamento dentario. Esclareceu qgue a correla interpretagdo da vasia
quantidade de simbolos e abreviaturas usados para informacgbes pode ser um
fator critico em uma ideniificacdo. Citou o esforco da Federacdo Dentaria
Internacional ja em 1974, visando a terminar com ¢ problema da ndo padronizagao
de arquivos, sendo fator preponderante a designacdo de cada dente. Na época foi
definido o sistema de dois digitos, sendo o primeiro designative do quadrante e ¢
segundo da posicdo do dente no quadrante. Mostrou fambém o sistema
“universal” como sendo o mais usado nos Estados Unidos. Este numera os dentes
de 1 a 32, comecando pelc terceiro molar superior direito e terminando pelo
terceiro molar inferior direito. Apesar de ser mais difundido nos EUA, através da
“American Dental Association” e Forgas Armadas, o autor considerou também este
sistema aceitavel. Foi refor¢ada também a importéncia da atencéo por parte dos
Cirurgides-Dentistas que trabalham com identificacdo, ao lidarem com arquivos
ante-morfem, para que percebam qual sistema de numeracao foi usado pelo outro
profissional.

Hermsen (2003} comentou, ao fazer apreciacdes sobre as diferengas
entre as comparagbes de dados anfe e post-morfem de odontogramas com
programas de computador e sem os mesmos, da dificuldade de se trabalhar com
um nimero grande de vitimas averiguando-se os dados manualmente, quando no
maximo se consegue diminuir o nimero de probabilidades com a separacio por
género. O autor reporiou como este frabalho & desgastante para um nlimero de
vitimas entre frinta e cem, e desanimador para nimeros maicres. Para um
desastre como o ocorrido no World Trade Center, nos Estados Unidos, ndo ha
como ser feito. Ressaliou, ainda, a necessidade de padronizacéo dos registros de
dados para que 0$ mesmos sejam comparados por computador. O aulor analisou
mais especificamente o WinlD, afirmando ser este o melhor. O programa
comparara os dados adquiridos das vilimas com os odontogramas anfe-mortem
previamente inseridos, emitindo uma seqliéncia de possibilidades dentre os dados
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coincidentes, em questdo de segundos. O autor relembrou que em casos de
fragmentac&o, o numero de possibilicades de dados coincidentes aumenta.
Lembrou também gque, apesar das possibilidades produzidas pelo compuiador,
quem define a identificagéo € o Cirurgido-Dentista.
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3. PROPOSICAO

Este trabalho teve como objetive:

a) avaliar os procedimentos ufilizados em identificacbes humana de
rotina pelos odonto-legistas dos Institutos Médico-legais do Brasil; e

b) propor um prontuario padronizado para estas atividades, sendo este
inserido em um software para regisiro € comparacao de informacgbes anfe e posi-
mortem de seres humanos.
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4. MATERIAIS E METODOS

Os procedimentos para a elaboracao deste trabaiho sé foram iniciados
apos terem sido autorizados peio Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de
Odontologia de Piracicaba — UNICAMP, conforme resolucédo 186/96 do Conselho
Nacional de Satde do Ministério da Saude, representado pelo certificado exposto
no ANEXO 1.

Para o desenvolvimento da padronizacéo dos prontudrios utilizados por
peritos odonto-legistas em procedimenios de identificacdo humana, os autores
contataram os diretores de Institutos Médico-legais dos 26 Estados e Distrito
Federal por meio teiefénico, verificando a presencga do odonto-legista em seus
quadros de pessoal, sendo este um dos critérios de inclusdo ou exclusdo. Destes,
apenas 14, 0s guais s&0 representados no mapa a seguir, possuiam odonto-
legistas: Alagoas, Ceara, Maranh&o, Mato Grosso, Minas Gerais, Para, Paraiba,
Parana, Pernambuco, Rio de Janeiro, Rio Grande do Norte, Rio Grande do Sul,
Ronddnia e Santa Catarina.

28



ESTADOS QUE POSSUEMODONTO-LEGISTA
ESTADDS QUE MAG POSSUEMODORTO-LEGISTA

Figura 1: Mapa ilustrativo dos Estados brasileiros que participaram da pesquisa.

Para estes fol enviado via correio um oficic (ANEXO 2}, solicitando os
modelos de formularios, odoniogramas de cadaveres & a nomenclatura por eles
utilizados, bem como quaisquer oulras informacdes sobre condutas de
identificacdo que fossem consideradas Uteis a proposicdo, sendo esie um outro
critério de inclus@o ou exclusdo. A analise dos materiais recebidos foi realizada
sem a identificacdo do Estado envolvido, levando-se em consideragdo a existéncia
ou ndo dos itens e sub-itens abaixe citados:

a} identificac&o do Prontuario: nimero do pedido de exame, data do

exame, unidade requisitante (origem), autoridade requisitante e peritos;
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b) identificagdo do cadaver: cadaver a ser identificado, idade estimada
e cauysa mortis:

¢) Dados fisicos do cadaver: aspecto, sexo (género), cor, fris (cor dos
othos), cabelos, nariz, iabios, barba, bigode e sinais particulares;

d) Dados Odontol6gicos do cadaver: higiene oral, pigmentacdo de
fumo, traiamento odonfologico, tratamento protélico, tratamentc ortodéntico fixo,
tratamento ortoddntico movel, doenca periodontal, caracteristicas complementares
{anomalias) e tomadas radiograficas;

e} Odontograma descritivo do cadaver;

fy Odontograma anatdmico do cadaver;

g} Fraturas Cranio-faciais; e

h) Nomenclatura padronizada para ser uliizada no odontograma
descritivo.

Estes itens, cuja analise estatistica seré demonstrada em forma de
graficos e tabela, foram selecionados baseando-se na necessidade de definir-se,
de maneira pratica, guem determinou a realizacdo da pericia, qual é o cadaver em
questdo, e a apresentacdo de suas caracteristicas fisicas gerais, cranio-faciais e
odontologicas Uleis a ideniificaggdc humana, através do preenchimenic de
formularios e odontogramas, utilizando-se uma nomenclatura padronizada.

Paralelamente a pesquisa, os aufores solicitaram a um profissional da
area de processamento de dados que o mesmo criasse um programa simples,
pratico, eficiente e pouco onerosc para o armazenamenio & comparacdo das
informacgbes que serfio padronizadas na proposta deste trabalho.
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5. RESULTADOS

A analise dos procedimentos e formuldrios que foram enviados pelos
dez Institutos Médico-legais que refornaram informacdes aos pesquisadores via
correio e que eram possuidores de peritos odonto-legistas em seus quadros
tornaram evidentes as diversas caréncias dos mesmos, tanio no que se refere as
diferencas de padrées de conduta, como na faita de abrangéncia de muitos dos
documentos vigenies.

Estes vieram nas seguintes condiges:

o Sete formularios com informagbes e esclarecimentos Uleis a
proposta;

» Um que utilizava-se, para exame da cavidade oral, apenas do
opdontograma descritivo,

¢ Um gue baseava-se em uma codificacdo alfa-numérica pouco
difundida e sem a abrangéncia ideal; e

o Um que consistia apenas da transcricdo de informacdes para um
“Livro de Exame Cadavérico”, juntamente com um cdontograma simples.

Os trés Citimos foram descartados pelos pesquisadores por ndo
apresentarem caracteristicas Gteis 3 proposta.
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Quanto acs sete formularios selecionados, com relacdo aos itens
necessarios a um prontuario preciso e eficaz, é possivel destacar-se nos graficos
e tabela a seguir as seguinies observaces positivas e negativas:

‘7 p
Bformularios
5 selecionados
5 . B identificacie
completa do
B prontuario
o
e 4
;g & identificacio
o incompleta do
o 3+ prontuario
wo
2
1
]
identificagao do prontuario

Figura 2: DISTRIBUICAC DA FREQUENCIA SEGUNDO A IDENTIFICACAC DO
PRONTUARIO

a) ldentificacéo do prontudrio:
e Formularios completos: 4, 5 §;

e Formularios incompletos: 1 e 3 sé definem os nomes dos
peritos realizadores do exame, ¢ de nimero 2 ndo apresenta
a origem e o nome do solicitante e o formulério 7 ndo define a
autoridade requisitante, apesar de possuir a unidade
requisitante.
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77
' & formularios
& selecionados
5
o Ecom
g 4 identificacio
@ completa do
g- cadaver
g 3
T =
B sem
2 identificacdo
do cadaver
1
0
Identificacédo do cadaver

Figura 3: DISTRIBUICAO DA FREQUENCIA SEGUNDO A IDENTIFICACAO DO
CADAVER

b) ldentificacéo do cadaver:
s Formularios 5e 7. completos; e

o Os de numero 1, 2, 3, 4 e 6 ndo possuiam referéncias a
identificacao do cadaver.



7
7 S
' & formulérios
selecionados
8 .
5 B com dados
o fisicos do
O cadaver
e« 4
«@
=
T 3 & com dados
g fisicos néo
L padronizados
2 do cadaver
sem dados
’ fisicos do
cadaver
0
Dados fisicos do cadaver

Figura 4: DISTRIBUICAO DA FREQUENCIA SEGUNDO OS DADOS FiSICOS
DO CADAVER

¢) Dados fisicos do cadaver:

= (s formuldrios 4 e 6 possuem esie campo, mas mencionam
informacdes muito subjetivas e que nao permitem exatidao para a
identificacdo de um corpo;

o O de numero 3 possui um campo aberto para insercéo de

dados, o que ndc padroniza a informac@o a ser escrita pelo
perito; e

e Formularios 1, 2, 5 2 7: n&o mencionam o item.
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Freqiiéncia

? |
3 formularios
6 selecionados
5 |
4 & com dados
odonteidgicos
do cadaver
3 incompietos
2
& sem dados
odontologicos
14 do cadaver
0
Dados odontolégicos do cadaver

Figura 5: DISTRIBUICAO DA FREQUENCIA SEGUNDO OS DADCS
ODONTOLOGICOS DO CADAVER

d) Dados odontoldgicos do cadaver:

o Formularios incompietos: o de nimero 5 n&o possui campos
para tratamentos corlocddnticos, doencas periodontais e tomadas
radiogréficas. Os formularios 2 e 3 possuem um campo aberto
para insergdc destes dados, enquanic os formularios 4 e 6

apresentam espaco apenas para a identificacio das alteracbes
dentarias; e

s Formularios 1 e 7: ndo possuem.
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7
7 ;
6 I formularios
selecionados
5 H
5
x}
= 4 B com
2 odontograma
o ; e
g 3 descritivo
w
2
, & sem
odoniograma
1 descritivo
0
Odontograma descritfivo

Figura 6: DISTRIBUICAO DA FREQUENCIA SEGUNDO O ODONTOGRAMA
DESCRITIVO

e} Odontograma descritivo:

s Apenas os formularios 2, 5 e 7 possuem este campo, gue & de

grande valor nas comparacdoes com auxilio do computador.
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7 Bl formularios
selecionados
B
5 B com
© cdontograma
‘O anatdmico
@
b
g 3 8 com
™ odontograma
anatbrico
2 sem rafzes
7 - com
odontograma
anatdmico
0 sem faces
mesial e distal
Odontograma anatomico

Figura 7: DISTRIBUICAO DA FREQUENCIA SEGUNDO O ODONTOGRAMA
ANATOMICO

fy OCdontograma anatdmico:

» Os formularios 1 e 5 apresentam as corcas e as raizes, porém
a corea € quadrada, prejudicando a representacac da forma das
restauracoes;

e (s formuldrios 3, 4, 8 e 7 ndo apresentam raizes e os dentes

sao representados por quadrados; e

» O de namero 2 apresenta as raizes, mas ndo apresenta as
faces mesial e distal.



Freqiiéncia

7
' &3 formularios

5 - selecionados
5

B com fraturas
4
3 B sem fraturas
2

& incompleto
‘|
0

Fraturas

Figura 8: DISTRIBUICAO DA FREQUENCIA SEGUNDO AS FRATURAS

g) Fraturas:
e O formularic 2 apresenta desenhos das partes anterior,
posterior, laterais, superior e inferior do cranio para serem
marcadas a caneta, sendo bem completo:

o Formularios 1, 4, 5, 6 & 7 ndo possuem; &

e O de nimero 3 possui apenas desenhos das faces laterais e

inferior do cranio.



7
7
6§ - B formularios
selecionados
5 B
S
Q
4
Eg B com
g. nomenclatura
g 3
i
2
| BEsem
1 nomenclatura
0
Nomenclatura

Figura 9: DISTRIBUICAO DA FREQUENCIA SEGUNDO A NOMENCLATURA

h) Nomenclatura:

» Apesar de cinco dos sele formuléarios apresentarem um padrio
de nomenciatura, todos carecem de atualizacdes, o que foi feito
no prontuario proposto.
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Tabela 1: Formularios selecionados de acordo com itens constantes no prontuario proposto.

o ltens

T I T o VI VS
a) |dentificacéo do
L incompleto | Incompleto | Incompleto completo completo completo Incompieto
prontugrio
b) ldentificacio do . . ) . . .
cads Nao possui | Nao possui | N&o possul N&o possui completo | N&o possui completo
adaver
¢) Dados fisicos do y . , N&o ) ) ‘ .
MNao possul | Nao possui ] possui Nao possui possui Nao possui
caclaver padronizado
o Dados cdontoldgicos . ,
Nao possul | Incompleto | Incomplato incompleto | Incompleto | Incompleto | Nao possui
do cadaver
&) Odaontograma ] . )
. Néo possui possuli N&o possui Nao possul possui N&o possu possui
descritivo
Faltando
) Odontograma ] i Faltando as Faltando as ) Faltando Faltando as
, possui Mesial @ . possui . ,
anatdmico ) raizes ralzes as raizes ralzes
Distal
g} Fraturas Nao possui possui incompleto N&o possui | Néo possui | Nao possul | N&o possui
h) Nomenclatura Nao possul possui Nao possui possui possui possui POSSUi




A avaliagdo do material recebido, tendo como base os graficos e a
tabela apresentada, mostrou-nos fatores prejudiciais aos trabalhos de
identificacdo, que sao, basicamente:

e Grande numerc de tipos de odontogramas, prejudicande o
entendimento por parte dos peritos.

» A variedade de codificagies para os mesmos denies em suas
restauracdes, proteses e quaisquer outras alteracdes, pode ocasionar prejuizos na
transmisséo de dados de um érgao para outro nos casos de vitimas oriundas de
Estados diferentes, gerando perda de tempo em conversées de dados para
prontuaric padrao.

» Formularios com caréncia de um maior ndmero de informacgbes. Um
exemplo € a nac apresentacio nos formularios de varios Institutos Médico-legais
do registro de fraturas e lesfes do crénio, prendendo-se estes apenas & regiéo
oro-facial.

» Poucc uso da informética como meio de acelerag@o dos processos
de identificacéo, comparando registros anfe e post-mortem. Varios autores
ressaltaram o valor de programas como o “CAPMI" e o "WiniD”, ndc come
definidores da identificacdo positiva, mas como auxiliadores no irabalho de
exclusdo de registros ndo coincidentes, reduzindo o nOmero de homens-hora
necessarios para uma tarefa. Foi percebida também a importancia da transmissao
de dados informatizados quando temos a presenca de vitimas oriundas de locais

distantes.
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= Nenhum dos orgdos que enviou materiais aos autores citou ¢ uso de
tomadas radiograficas e folos como meios auxiliares a serem anexados aos
registros post-mortem.

A partir da analise apresentada foi proposto a padronizagdo dos
prontuarios utilizados por peritos odonto-legistas nos Institutos Médico-legais em

procedimentos de identificagdo humana, sendo o mesmo apresentado a seguir:
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5.1 Proposta de Padronizagdc dos Prontuarios Utilizados por Peritos
Odonto-legistas nos Institutos Médico-legais em Procedimentos de Identificacao
Humana.

GOVERNO DO ESTADO .......
SECRETARIA DE ...
INSTITUTO MEDICO-LEGAL ...
DEPARTAMENTO DE ODONTOLOGIA LEGAL

LAUDO N°

PRONTUARIO ODONTO LEGAL - DO CADAVER

Numero do pedido de exame

Data do exame

Unidade requisitante (Crigem)

Autoridade requisitante

Perito(s) 1 CRO- UF
2 CRO- UF
IDENTIFICACAO DO CADAVER

Cadaver a ser identificado

idade estimadsa

Causa mortis

DADOS FiSICOS DO CADAVER

1. Aspecio: ( Afogado / { )YCarbonizado / ( JconservaDo / { JEsqueletizado /
{ YPolitraumatizado / { }puTrefeito / ( }Outros:

2. Sexo (género): { }Feminino / ( }Masculino / { }Desconhecido

3. Cor: { yraioderma(parda) / { JLeucoderma(branca)} / { }Melanocderma(preta) /
{ )ymeRitoderma({vermeiha) / { YXantoderma(amareia)
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4. {ris: ()Azuis / { )Castanhas / ( )Pretas / { )Verdes / ( )Desconhecida
5. Cabelos: ( )Crespos / { JEncaracolados / { )Lisos / { YDesconhecido

6.Nariz: ( )Leptorrino (proeminente) / { YMesorrino (médio}/ ( )Platirrino
(achatado) / ( )Desconhecido

7. Labios: ( )Finos / { )Grossos / { )Desconhecido

8: Barba: ( )Ausente/ ( )Presente / ( )Desconhecida

9. Bigode: () Ausente / ( )Presente / ( )Desconhecido

10. Sinais particulares: ( )Cicatriz / ( )Mancha / ( )Pinta / ( )Tatuagem / { )Outros/
{ YNao apresenta:

DADOS ODONTOLOGICOS DO CADAVER

11. Higiene oral: ( )Boa / { )Ruim

12. Pigmentacédo de fumo: { JAusente / { )Presente

13. Tratamennto odontoldgico: { JAusenie / ( )Presente

14. Tratamento protético: superior ( JAusente / ( )Presente
inferior ( JAusente / { }Presente

15. Tratamento ortoddntico fixo: superior { JAusente / ( )Presente
inferior { JAusente / { )Presente

16. Tratamento ortoddntico mével: superior { JAusente / { }Presenie
inferior { JAusente / ( JPresente

17. Doenca periodontal: superior ( JAusente / { }Presente
inferior { )Ausente/ ( )Presente

18. Caracteristicas complementares: { }abrasdo cervical / ( Janodontia / ( )atricdo /
{ jcaiculo gengival / { )diastema / ( )giroversdo / { micro dente
/ { )migragdo / { )pigmentacdo endbgena / { )pigmentacéo
exégena / ( )supra-numerario / { Yioro mandibular /

{ Jtoro palatino / { Joutras consideracdes:

19. Tomadas radiograficas: periapical { JAusente / { }Presente
panoramica { JAusente/ ( )Presente
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20. Odontograma descritivo do cadaver:

18
17
16
15
14
13
12
11
21
22
23
24
25
26
27
28

PERMANENTES

38
37
36
35
34
33
32
31
41
42
43
44
45
46
47
48

21. Odontograma anatdmico do cadaver

55
54
53
52
51
61
62
63
64
65

DECIDUOS

75
74
73
72
71
81
82
83
84
85




22. Fraturas

Fratura do Osso Frontal: ( )anterior / { )lado direito / ( )lado esquerdo
Fratura do Osso Frontai Com Afundamento: ( )anterior / { Ylado direito / { Jiado
esquerdo

Fratura Cominutiva do Osso Frontal: { Janterior / { }lado direito / { )lado esquerdo

Fratura do Teto de Orbita: { )lado direito / ( Jlado esquerdo / { Jcominutiva
Fratura do Assoalhc de Orbita: { Ylado direito / ( )lado esquerdo / { Jcominutiva

Fratura dos Ossos Proprios do Nariz: { )ndo/ { )sim
Fratura Cominutiva do Nariz: ( )ndo / { )sim

Fratura Le FortI: ( )ndo/ ( )sim
Fratura Le Fort Il { Piramidal): { )ndo/ { )sim
Fratura Le Fort lll ( disjungéo Cranio-facial). { )ndo / ( )sim

Fratura da Maxita Superior: ( Janterior / { )lado direito / ( )lado esquerdo
Fratura da Maxila Superior Com Afundamento: ( )anterior / { )lado direito / ( )lado
esquerdo
Fratura Cominutiva da Maxila Superior: ( Janterior / { )lado direito / { )lado esquerdo
Fratura de Alvéolo da Maxila: { )iado direito / ( }iado esquerdo

Dentes:

Fratura de Palato: { Jndo/ ()sim

Fratura do Céndio: ( Jlado direite / { )lado esquerdo

Fratura do Processo Corondide: ( )iado direito / { )lado esquerdo

Fratura do Angulo da Mandibula: ( Ylado direito / ( }iado esquerdo

Fratura do Corpo da Mandibula: ( Ylado direito / { Jlado esqguerdo

Fratura de Alvéolo da Mandibula: ( Ylado direito / { lado esquerdo
Dentes:

Fratura Sinfiséria: ( Janterior / ( }lado direito / ( Jlado esquerdo
Fratura Para-sinfisaria: ( )anterior / { )lado direito / ( )lado esquerdo

Fratura do Osso Maiar: { )lado direito / ( Ylado esquerdo

Fratura Cominutiva do Osso Malar: { Ylado direito / { )lado esquerdo
Fratura do Arco Zigomatico: ( )lado direito / { Ylado esquerdo

Fratura Cominutiva do Arco Zigomatico: { )lado direito / ( Ylado esquerdo

Fratura Parietal: { Janterior / ( posterior
Fratura do Gccipital: { )superior / { )inferior (base do crénio)
Fratura do Temporal: ( jlado direito / { )lado esquerdo
{ yanterior / ( Jposterior {base do cranio)
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NOMENCLATURA PADRONIZADA DO ODONTOGRAMA LEGAL PROPOSTO

A- AUSENTE POR CAUSA INDETERMINADA

AG- RESTAURACAQ EM AMALGAMA

APM- AUSENTE POS MORTE

AEx- AUSENTE POR EXTRACAO EM VIDA

C- CARIADO

C1- TRATAMENTO ENDODONTICO DE UM CANAL

C2- TRATAMENTO ENDODONTICO DE DOIS CANAIS
C3- TRATAMENTO ENDODONTICO DE TRES CANAIS
C4- TRATAMENTO ENDODONTICO DE QUATRO OU MAIS CANAIS
Co- CORCA PROTETICA

CR- CURATIVO OU RESTAURACAQO PROVISORIA

D- DISTAL

FC- FRATURA DE CORCA

FR- FRATURA DE RAIZ

H- HIGIDO

- INCISAL

imEP- IMPLANTE ENDOSTEAL EM FORMA DE PLACA OU LAMINA
ImER- IMPLANTE ENDOSTEAL EM FORMA DE RAIZ
ImO- IMPLANTE QOSTEQINTEGRADO

ImS- IMPLANTE SUBPERIOSTEL

IN- INCLUSO

M- MESIAL

Ni- NUCLEO METALICC FUNDIDOC

O- OCLUSAL

P- PALATINO QU LINGUAL

PC- PREPARQ CAVITARIO

PF- PROTESE FiXA

PPR- PROTESE PARCIAL REMOVIVEL

PT- PROTESE TOTAL

RE- RESTAURACAO ESTETICA

RMFD- RESTAURACAC METALICA FUNDIDA DOURADA
RMFP- RESTAURAGCAG METALICA FUNDIDA PRATEADA
RP- RESTAURACAO PROVISGORIA

RR- RAIZ RADICULAR

SE- SELANTE

Si- SEMI-INCLUSO

V- VESTIBULAR
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6. DISCUSSAO

Tendo-se em vista os Obices registrados no capitulo anterior, e
associando-se estes as resfricdes financeiras e de pessoal as guais os institutos
Médico-legais de nosso Pais tém de sobrepor-se, € primordial que seja feita uma
analise realista e pratica, adequada as condigcbes brasileiras, com reais
possibilidades de incremento nas atividades periciais.

Como ¢ de conhecimento, a base da identificacdo dental & a
comparacio de achados de denies e restauragdes de um cadaver com os
registros de uma pessoa conhecida (Stevens, 1972). Dentre os problemas na
execugdo dos trabalhos de identificacdo, sdo reportadas as dificuldades de
interprefacdo de muitas discrepéncias de regisiros ante-mortem, incompletos e
n&c acurados {Brannon & Morlang,2002; Robinson ef al, 1998). Foram citados por
Simbes & Possamai, em 2001, exemplos de casos de odontogramas rasurados.
Neste tipo de trabalho, o comprometimento da validade, sob o ponio de vista legal,
devido a anotagbes pouco esclarecedoras em prontudrios odontologicos
fornecidos pelos Cirurgides-Dentistas prejudica o trabalho do odonto-legista.

Foi explicitado por Kessler, em 1994, gue a identificacdo dental ndo
pode ser realizada quando ha incapacidade de localizar-se quaisquer registros
dentais anfe-morfem, ou devido a quantidade insuficiente de evidéncias dentais
recuperadas post-mortem.

O crescimentc do numerc de pericias odontolégicas, sejam com a
finalidade de Iidentificacdc de carbonizados, vilimas de desastres aéreos,
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latrocinios e outros, seja por acusacdes de fratamentos mal realizados ou fraudes
de seguros, ja foi reporiado por Mailart ef al,, em 1891.

Como reportaram Mithleman ef al,, em 1878, deve-se ter como meta
para a Ciéncia Forense um processo de identificacdo cada vez mais rapido e
preciso, procurando-se frabalhar na melhoria da qualidade dos registros anfe e
post-mortem e conseqiientemente, reduzindo-se o nimerc de homens/hora
necessarios para uma determinada tarefa. Dentro deste enfoque, faz-se
necessaria a manutencdo de um fluxo de informagbes enitre os Cirurgides-
Dentistas das vitimas e cada IML, bem come entre um IML e outro.

Para a obtencdo desta meta, ficou notéria a necessidade de dois
pontos-chave: a padronizagéo de registros (Valenzuela el a/., em 2002) e o uso do
computador para registra-los e compara-los (Hermsen, em 2003). Um exemplo
classico de dificuidades provenientes de padrdes diferentes foi reportado por
Dailey & Webb Jr, em 1988, quando a simples utilizacio de um “B” por civis ou um
“F” pelos militares, para designar a superficie coronaria de um dente, retardava a
identificacio de vitimas de guerra e de acidentes.

Para a padronizacdo dos odontogramas, € importante definir-se um
padréo que seja capaz de reunir 6 maior numero de informacdes possivel. Rubira
& Rodrigues, em 1988, propuseram ¢ odontograma anatdmico, cuja vantagem em
relacdo aos demais reside no fato de este apresentar ¢ desenho das trés faces
dentais coronarias {vestibular, lingual e oclusal}, as duas faces proximais (mesial e
distal}) e, ainda, o desenho das raizes relativas a cada denie. O sisiema de
notacdo dental também tem grande valor, para evitar interpretagdes errdneas. O
sistema de dois digitos, da Federacio Dentéaria Internacional, onde o primeiro €
designativo do quadrante e ¢ segundo, da posicdo do dente, o qual € utilizado peia
Associacao Dental Americana, Organizacdo Mundial de Satde e pela INTERPOL
tem sido bastante reconhecido como eficiente e pratico.

Quando se irabalha na identificacdo de vilimas oriundas de regides
diferentes e longinguas, a uniformidade na confecgdo de documentaces
fornecidas é essencial, pois fatores como diferenca de pais, regido ou idioma ja
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atrasam naturalmente as pesquisas e trocas de informacdes. Robinson ef a/., em
1998, além de citarem esies falores, inseriram as tomadas radiogréaficas e fotos
neste contexto de importéncia.

Além da preocupacgdo com a parte escrita das pericias, ficou nitido,
também, o valor da organizacdo das equipes, com uma adequada distribuicdo de
funcdes, definicdo da seqliéncia de trabalho e supervisao.

O Brasil, na atualidade, caracleriza-se por ter um grande nimero de
pessoas desaparecidas anualmente, fato que também ocorre nos Estados Unidos
da América, onde, em 2001, Bell descreveu a criagcéo em varios Estados de um
banco de dados de pessoas desaparecidas, com informagbes para serem
comparadas via computador com registros post-mortem que fossem adquiridos
durante o processo tanatologico.

Quanto ac uso de computadores nos trabalhos de identificagéo, ficou
claro que estes, apesar de ndo serem definidores da identificagdo, pois s6 quem
pode fazé-la é o legista, servem como comparadores de registros e eliminadores
de dados nao compativeis, como género, cor ou auséncia de um dente no registro
anfe-mortem e presenga no posi-morfem, por exemplo. Deve-se também
mencionar a possibilidade de fransmissao de registros via Internet, onde a escolha
de um mesmo tipo de odontograma e de ficha de informacdes evitaria o trabalho
de conversdo para o padrdo do setor que os recebeu. Na realidade brasileira a
adocio de um programa de computador comum a todos os Institutos Médico-
legais deve ter como pressuposio a possibilidade deste ser executavel em
qualquer computador, congregando simplicidade, eficiéncia e compatibilidade,
atém de comparar e fazer exclustes enire dados anfe e posi-mortem, podendo ser
impressc com boa apresentacéo visual.

Para tianto, compilou-se 1{odas as informacbes consideradas
importantes, baseando-se em {udo o que foi estudado neste trabalho. Esta
definicdo foi diretamente vinculada & anélise dos graficos e da tabela que

comparam os itens dos formularios selecionados com o0s escolhidos para
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constaremn do prontuario proposto, onde os itens citados, bem como seus sub-
itens, foram definidos como determinantes para o protocolo ideal.

A identificacdo do prontuaric € imprescindivel, por definir a origem do
documento, um numero para fins de arquivo, bem como o0s responséaveis pela
solicitacdo e execucao do mesmo. Na seqiiéncia, deve aparecer a identificacdo do
cadaver, que estabelece a localizacdo do corpo no IML. Neste quesito, trés dos
prontudrios  selecionados apresentaram informagdes desnecessarias a
identificacao, tais como ndmero de identidade, nacionalidade, nomes de pai e mae
e outros, pois o conhecimentc desites dados pressupde o conhecimento da
identidade do individuo.

Quanto aos dados fisicos do cadaver, estes, apesar de serem apurados
pelos médicos, devem constar no proniuario odonto-legal como dados auxiliares
de identificacéo, devendo-se evitar a subjetividade que ficou evidenciada em
alguns dos formularios analisados. No gue se refere aos dados odontologicos do
cadaver, ao objetivar-se a criacdo de mais subsidios para a identificacao, é
importante que sejam detectados indicios de higiene oral, doencas, anomalias e
tratamentos. Estes registros permitem definir um possivel histérico da vida do
individuo. Os odontogramas descritivo e anatdmico do cadaver permitem
transmitir, respectivamente, através da nomenclatura padronizada, os eventos
odontolégicos de cada denie, seja ele deciduc ou permanenie, bem como a
visualizacdo da situagdo das cinco faces e da raiz de cada dente, onde pode-se
pintar manualmente o formato da restauragao existente, o que é imporiante para
uma futura comparagio com registros fornecidos por Cirurgides-Dentistas.

A guantidade de fraturas possiveis na regido cranio-facial € muito
grande, podendo ajudar a definir uma identificacdio, iogo € necessario que exisia
uma lista de verificacfes que norteie o trabalho do perito ao regisira-ias, sendo,
portanto, justificavel a existéncia deste item no formulério.

Toda a padronizacéo abordada é investida de grande importancia para a
troca de informacgdes entre os Instifulos Médico-legals de todos os Eslados, por

proporcicnar uma linguagem Gnica.



7. CONCLUSOES

De acordo com o que foi apresentado neste trabaiho, podemos concluir
que:

a) existem diferentes tipos de conduta e ha caréncias no
detalhamento de informacdes registradas pelos odonto-legistas dos Institutos
Médico-legais do Brasii; e

b) o prontuario de cadaver desenvolvido padroniza os procedimentos
de identificacdo da atividade pericial, definindo um modelo de registro de dados
post-morfern durante os trabalhos de identificacdo odonio-legal, possibilitando
maior agilidade, precisdo e interacéo entre os Institutos Médico-legais brasileiros,
além do que, a utilizagdo do sofiware elaborado proporcionard eficécia e
simplicidade aocs procedimentos de comparagéo da identificacdo humana.
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ANEXO 2

7 Universidade Estadual de Campinas - UNICAMP
N p
aY Faculdade de Odontologia de Piracicaba

LIRICARD

ILMO. DR. ...
Diretor do ML

Ana Paola Latorre Moreira, brasileira, casada, cirurgia-dentista, CRO-SP 54638,
residente @ Rua D-12, casa 05, Vila dos Oficiais, no municipio de Pirassununga,
Estado de Sao Paulo, vem, pela presente, na condigdo de Mestranda em Odontologia
l.egal da Faculdade de Odontologia da Universidade Estadual de Campinas, solicitar a
colaboragédo dessa conceituada instituicdo, no gue passa a ser exposto.

A identificac@o humana € um dos principais objetivos do estudo, da pesquisa e
da pratica da Odontologia Legal, @ a Resolugcdo CFG-185, de 26 de abril de 1993,
considera esta como uma das airibuicdes do odonto-legista. Os dentes, assim como
suas restauracfes e proteses, sdo estruturas exiremamenie peculiares em cada
individuo, sendo tdo singulares quanto uma impressac digital, porém mais resistentes.
A partir desta afirmacao, podemos depreender que séo de destacada importancia na
identificacao cientifica de cadaveres puirefeitos, carbonizados e esqueletizados.

Para que este fipo de trabalho seja agilizado, faz-se mister a adog¢do de um
critério UGnico para registro das caracteristicas odontologicas obtidas dos cadaveres nos
institutos Médico-iegais de todo territorio nacional.
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Face a relevancia do assunto, a solicitante, cujo tema de tese para obtencgao
de titulo & “Padronizagdo dos Prontuarios Ulilizados por Peritos Odonto-legistas nos
Institutos Médico-Legais em Procedimenifos de ldentificacdo Humang™, vem solicitar

dessa renomada Instituicdo, modelos de odonfogramas utilizados na identificacéo

de caddveres, assim como guaisguer outros ifens usados nesfe tino de frabalho,
e gue sefam considerados pertinentes & pesquisa, que baseia-se na avaliagao dos

odontogramas e condutas vigentes nos Institutos Meédico-legais, com o objelivo de
fazermos uma analise comparativa. Desta maneira procuramos férmulas para
minimizarmos as falhas que fazem com gue um mesmo corpo nao seja identificado por
alguns odonto-legistas, enquanto outros efetivam a identificacéo.

A analise destes odontogramas sera realizada sem a identificagdo do Estado
envolvido, e os resultados obtidos serdo encaminhados a todos os Institutos Médico-

legais que nos enviarem resposta.

Somente com a nossa participacdo, envolvimenio e comprometimento
podemos colaborar para o avango da Odontologia como ciéncia.

Pelos fatos expostos anteriormente espero contar com a vossa colaboracao,
agradecendo antecipadamente t&o valorosa atencéo,

MNestes fermoes

Pirassununga, 27 de maio de 2003

CD Ana Paola Latorre Moreira
CR{O-8P 54839
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