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Resumo  

A identificação humana é de extrema importância em questões jurídicas e sociais. Vários métodos foram 

desenvolvidos e aprimorados ao logo dos anos para se estabelecer a identidade individual através da odontologia 

forense. O objetivo do presente estudo foi analisar por meio de uma revisão da literatura, técnicas utilizadas pela 

Odontologia Legal na identificação humana. Para isso foram levantados artigos em sua íntegra sobre as seguintes 

técnicas de identificação forense utilizadas pela Odontologia Legal: exames radiográficos; estágios de mineralização 

do dente; seios paranasais; rugoscopia palatina; saliva; marcas de mordida e impressões labiais. Com exceção da 

técnica que utiliza as marcas de mordida, que serve apenas para casos de exclusão de identificação, todas as demais 

foram efetivas para a identificação humana, isoladamente ou associadas a outros métodos. Cada técnica tem 

vantagens, desvantagens, limitações em sua aplicação e indicações específicas que devem ser analisadas de acordo 

com os casos individualmente e materiais disponíveis para comparação de registros ante mortem e post mortem. Neste 

contexto, é essencial que o profissional da Odontologia que atua na clínica odontológica, preencha e guarde 

adequadamente os prontuários dos seus pacientes. Nesta era digital, a guarda de exames por imagem, sejam 

radiológicos (como radiografias e tomografias computadorizadas) ou não (como fotografias e escaneamentos 3D 

intraorais) é simples, prática, e de fundamental importância forense. 

Palavras-chave: Antropologia forense; Odontologia legal; Identificação de vítimas; Ciências forenses. 

 

Abstract  

Human identification is extremely important in legal and social questions. Various methods have been developed and 

improved over the years to establish individual identity through forensic dentistry. The aim of this study was to 

analyze, through a literature review, techniques used by Forensic Dentistry in human identification. For that purpose, 

full articles were collected on the following forensic identification techniques used by Forensic Dentistry: 

radiographic exams; stages of tooth mineralization; paranasal sinuses; palatal rugoscopy; saliva; bite marks and lip 

impressions. With the exception of the technique that uses the bite marks that are only used for cases of exclusion of 

identification, all the others were effective for human identification, either alone or associated with other methods. 

Each technique has advantages, disadvantages, limitations in its application and specific indications that must be 

analyzed according to the individual cases and available materials to compare ante mortem and post mortem records. 

In this context, it is essential that the dental professionals, who works in the dental clinic, properly fill out and keep 

the records of their patients. In this digital age, keeping imaging tests, whether radiological (such as radiographs and 

CT scans) or not (such as photographs and intraoral 3D scans) is simple, practical, and of fundamental forensic 

importance. 

Keywords: Forensic anthropology; Forensic dentistry; Victims identification; Forensic sciences. 
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Resumen  

La identificación humana es extremadamente importante en asuntos legales y sociales. Se han desarrollado y 

mejorado varios métodos a lo largo de los años para establecer la identidad individual a través de la Odontología 

Forense. El objetivo de este estudio fue analizar técnicas utilizadas por la Odontología Legal en la identificación 

humana a través de una revisión de la literatura. Para ello, se recopilaron artículos sobre las técnicas de identificación 

forense utilizadas en la Odontología Legal tales como: exámenes radiográficos, etapas de mineralización de los 

dientes, senos paranasales, rugoscopía palatina, saliva, marcas de mordidas e impresiones labiales. A excepción de la 

técnica que utiliza las marcas de mordida, que sólo se utilizan para casos de exclusión de identificación, todas las 

demás resultaron eficaces para la identificación humana, ya sea solas o asociadas a otros métodos. Cada técnica tiene 

ventajas, desventajas y limitaciones en su aplicación con indicaciones específicas que deben analizarse según los 

casos individuales y los materiales disponibles para comparar los registros ante mortem y post mortem. En este 

contexto, es fundamental que el profesional de la odontología que trabaja en la clínica dental, complete y lleve 

debidamente los registros de sus pacientes. En esta era digital, guardar las pruebas de imágenes, ya sean radiológicas 

(como radiografías y tomografías computarizadas) o no (como fotografías y escâneres 3D intraorales) es simple, 

práctico y de fundamental importancia forense. 

Palabras clave: Antropología forense; Odontología forense; Identificación de víctimas; Ciencias forenses. 

 

1. Introdução  

A identificação humana é de fundamental importância para sociedade, seja pelas considerações humanitárias ou por 

sua aplicação em processos cíveis e criminais (Choi et al., 2018). Vários métodos foram desenvolvidos para se estabelecer a 

identidade individual; para reconhecimento são amiúde considerados o reconhecimento visual de peças de vestuário e itens 

pessoais. (Tatlisumak et al., 2011). Métodos de identificação considerados primários, sobretudo em desastres de massa, são 

datiloscopia, perfil de DNA e Odontologia Forense (Interpol, 2018). O cirurgião-dentista tem papel primordial no sucesso da 

correta identificação, ao fazer um correto arquivamento de prontuários, radiografias, modelos em gesso dos pacientes e 

anotações sobre cada caso, pois estas podem servir para a identificação positiva de vítimas (Andrade et al., 2021). 

Odontologia Legal, ou Odontologia Forense, é um ramo da Odontologia que envolve a aplicação da ciência 

odontológica para a identificação de restos humanos desconhecidos, através da comparação de dados ante mortem com dados 

post mortem, sendo o principal método utilizado para a identificação de vítimas em casos de desastre em massa, por 

desempenhar um papel básico na identificação de indivíduos que não podem ser identificados por métodos de rotina (Choi et 

al., 2018).  

Não se pode deixar de destacar também a possibilidade de necessidade de identificação de indivíduos vivos. Da 

mesma forma, é preciso um primeiro registro, sabida e comprovadamente de uma determinada pessoa, para ser comparado 

com o segundo registro, obtido no momento da aplicação do método de identificação. 

A Odontologia Forense é imprescindível nos processos que envolvem identificação humana, realizando, por exemplo, 

estimativas de sexo, idade e estatura, diagnóstico de manchas de sangue e saliva, e atuando na definição da causa e do tempo 

de morte (Oliveira et al., 1998). 

A atuação do cirurgião-dentista na seara da Odontologia Legal está assegurada pela legislação federal, por meio da 

Lei nº 5.081, de 24 de agosto de 1966 (Brasil, 1966), que regulamenta o exercício da Odontologia no Brasil. E pelo Conselho 

Federal de Odontologia, por meio da Resolução nº 63, de 08 de abril de 2005 (Brasil, 2005) – Consolidação das Normas para 

Procedimentos nos Conselhos de Odontologia, que define o campo de atuação do especialista em Odontologia Legal como, 

entre outros, identificação humana, tanatologia forense, infortunística, traumatologia, balística forense, e imaginologia. 

Segundo Moreira e Freitas (1999), a identidade corresponde ao “conjunto de caracteres que permitem distinguir uma 

pessoa das demais, individualizando-a física e juridicamente”, enquanto identificação é o “processo técnico científico pelo qual 

se determina a identidade de uma pessoa ou de uma coisa, ou um conjunto de diligências cuja finalidade é levantar uma 

identidade: a identificação”. Para que um método de identificação seja considerado ideal, deve preencher os requisitos da 

unicidade, imutabilidade, praticidade, classificabilidade e perenidade. 
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Diferentes métodos para a identificação humana são utilizados pelos odontolegistas, sendo alguns deles: exame de 

registros odontológicos, que confronta a documentação odontológica prévia de um suspeito com o indivíduo a ser identificado, 

por comparação de exames radiológicos (Page et al., 2018), tomográficos e clínicos, análise de modelos de gesso, dos dados 

dos tratamentos realizados com aspectos da cavidade bucal da vítima (Afify et al., 2014); marcas de mordida (Freeman, Senn 

& Arendt, 2005); análise dos seios da face (Bangi et al., 2017) ; análise de saliva (Tsai et al., 2018); análise de rugas palatinas 

(Santos, Fernandes & Serra, 2011; Poojya et al., 2015); estimativa de idade por estágios de mineralização dentária (Bleka et al., 

2019),impressões labiais (Sharma, Saxena & Rathod, 2009; Herrera, Fernandes & Serra, 2013; Herrera, Fernandes & Serra, 

2018) e marcas de orelha (Silva, Fernandes & Serra, 2012).  

O presente estudo teve como objetivo analisar, através de uma revisão de literatura, algumas técnicas utilizadas pela 

Odontologia Forense em identificação humana. Não se trata de uma lista de numerus clausus, ou seja, não é uma relação 

fechada, não englobando a totalidade das possibilidades de técnicas utilizadas pela Odontologia Legal. 

 

2. Metodologia  

Foi realizada uma busca abrangente nas bases de dados da literatura (PubMed, Medline, Scopus, Web of Science e 

Google Scholar) utilizando uma combinação das palavras-chave "bite mark", "forensic dentistry", "mineralization age 

estimation, "palatal rugae", "palatoscopy", "frontal sinus", "human identification", "maxillary sinuses", "paranasal sinuses", 

"diagnostic imaging"," cheiloscopy" e "lip prints". Não foi determinado período, sendo selecionados artigos completos que 

discorriam sobre as técnicas de identificação humana aplicadas na Odontologia Forense. Como critérios de inclusão foram 

utilizados artigos científicos publicados em revistas nacionais e internacionais sobre o tema, disponibilizados na íntegra. 

 

3. Resultados e Discussão  

Exames imaginológicos 

A identificação humana por meio da Odontologia Forense depende da verificação de características concordantes 

comuns, realizada por meio de comparação de registros ante mortem e post mortem, no caso de identificação de cadáveres e 

ossadas.  

A radiologia odontológica tem desempenhado um papel fundamental na identificação das vítimas em muitos casos. 

Em 1973, a identificação de 73% das 35 vítimas queimadas no Hotel Hafnia, na Dinamarca, foi realizada por oito cirurgiões-

dentistas através da utilização de radiografias dentárias (Petersen, 1975). A identificação das vítimas americanas da Operação 

Tempestade no Deserto foi amplamente dependente da radiologia odontológica forense, onde de 251 vítimas, 244 foram 

identificadas com base na disponibilidade de registros odontológicos, incluindo imagens radiográficas panorâmicas (Kessler & 

Pemble, 1993).  

Características anatômicas, como tamanho e forma das coroas, anatomia pulpar, e posição e forma da crista do osso 

alveolar, podem ser muito úteis. No entanto, mais utilizadas ainda são as mudanças originadas por cáries e as restaurações. O 

tratamento dentário resulta em características únicas e individuais que, na maioria das vezes, são bem visíveis nas radiografias 

comuns. Assim, a técnica de identificação consiste essencialmente numa comparação entre radiografias tiradas em vida (ante 

mortem), arquivadas nos consultórios dentários, com as obtidas após a morte (post mortem) (Gruber & Kameyama, 2001).  

Um estudo realizado por Page et al. (2018) demonstrou que apenas pessoas com qualificações e experiência 

odontológica devem ser consideradas para realizar a tarefa de comparação de radiografias. Os resultados encontrados pelos 

autores demonstraram que, ao declarar uma correspondência em um modelo de escolha binária, é provável que seja uma 

correspondência verdadeira 89,3% das vezes. Por outro lado, uma não correspondência declarada provavelmente será uma não 

correspondência verdadeira 85,6% das vezes.  
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O padrão de restauração de amálgama foi investigado por Philips, que descobriu que os padrões de restauração de 

amálgama no primeiro molar eram relativamente comuns e, portanto, tinham uma medida baixa de singularidade. No entanto, 

se o padrão da restauração de amálgama no primeiro molar fosse combinado com os padrões em um ou mais outros dentes, 

então a singularidade aumentou acentuadamente e melhorou a probabilidade de identificação da pessoa (Kessler & Pemble, 

1993).  

As radiografias endodônticas pós-operatórias fornecem uma rica fonte de informações que podem ser características 

únicas de identificação de um dente e indivíduo em particular. Isso se deve à rara frequência de variação entre a aparência 

radiográfica de uma restauração endodôntica em comparação com a de uma restauração intracoronal (Forrest & Wu, 2018).  

Bonavilla et al. (2008) realizaram um estudo para avaliar quais materiais de obturação endodôntica eram capazes de suportar 

altas temperaturas, como aquelas às quais uma vítima incinerada teria sido exposta. Essas informações foram usadas para 

compilar um banco de dados sobre o uso de materiais obturadores de canais radiculares como auxílio na identificação forense. 

Khalid et al. (2016) demonstraram que as imagens radiográficas dos canais obturados de dentes unirradiculares apresentaram 

características morfológicas altamente específicas, que poderiam atuar como um auxílio potencial para fins de identificação. O 

potencial discriminatório da morfologia única do canal obturado de um dente unirradicular pode ser usado para a tomada de 

decisão baseada em evidências em Odontologia Legal. 

Serra, Herrera & Fernandes (2012) apresentaram um relato de caso de identificação em que foi realizada comparação 

da radiografia final de um tratamento endodôntico com a radiografia post mortem do mesmo dente, além da constatação de 

outras coincidências. Os autores destacam a necessidade de confecção e guarda corretas do prontuário odontológico, que pode 

ser eventualmente requisitado para fins de identificação. 

A radiografia panorâmica também tem se mostrado uma ferramenta importante para a estimativa de diferentes 

parâmetros morfológicos da mandíbula. Essas radiografias têm reprodutibilidade aceitável para a mensuração de variáveis 

verticais e angulares para comparação de grupos, desde que o posicionamento da cabeça seja padrão e mantido constante. 

Além disso, a sobreposição de marcos anatômicos como no cefalograma lateral e o aumento da exposição à radiação como na 

tomografia computadorizada e na tomografia computadorizada de feixe cônico são relativamente menores nesta modalidade. 

As alterações de remodelação da mandíbula em relação às faixas etárias e estado dentário são mínimas (Chidambaram, 2016).  

Avanços recentes na tecnologia digital médica e odontológica influenciaram o desenvolvimento e a aplicação da 

Odontologia Forense. Em particular, a digitalização de exames de imagem odontológica tem facilitado a análise de imagens, 

em particular por meio do uso de computadores que permitem a medição de várias estruturas anatômicas. Também facilitaram 

a manutenção de informações em bancos de dados digitais e a movimentação de imagens (Matsuda et al., 2020).   

A tomografia computadorizada 3D Multislice e de feixe cônico, em Odontologia Forense, demonstrou ser útil em 

vários casos de necessidade de identificação, em acidentes. O estudo de Eliášová & Dostálová (2017) demonstrou que a 

radiologia digital e a tomografia computadorizada têm se mostrado importantes tanto nas práticas comuns de criminalística 

quanto em vários incidentes fatais, e que a imagem da tomografia computadorizada de feixe cônico (TCFC) oferece menos 

artefatos de imagem e tempos de reconstrução de imagem baixos. 

Krishnan et al. (2019) ressaltam, porém, que existem possibilidades de ocorrência de erros graves na radiografia 

odontológica digital devido à função de rotação e inversão das imagens pelo software, de forma que as informações para 

identificação dentária individual devem ser usadas em combinação com outras evidências ou achados circunstanciais. 

 

Estágios de mineralização dentária 

A estimativa de idade de uma vítima ou de um suspeito de delito é de fundamental importância para identificação, 

além de delinear os passos seguintes de uma investigação. Umas das formas de determinar a idade cronológica do indivíduo é 
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por meio dos estágios de mineralização dos dentes. Em se tratando de identificação de restos mortais, os dentes, diferentemente 

das outras estruturas do corpo, apresentam maior resistência às adversidades ambientais (Oliveira et al., 2012). 

A dentição humana permanente se inicia por volta dos 6 anos e finaliza acerca dos 18 anos - que na maioria dos países 

representa a maioridade penal. Por meio de radiografias foram estabelecidos diversos métodos capazes de alcançar valores bem 

próximos da idade real do indivíduo, analisando o estágio de mineralização que o dente se encontra (Khorate, Dinkar & Ahme, 

2014). 

Por serem os últimos dentes a erupcionar, os terceiros molares são os dentes mais utilizados para aplicação da técnica 

em adultos jovens, apesar da agenesia desses dentes ser a mais frequente, por volta dos 18 anos eles ainda não concluíram o 

desenvolvimento (Lopez et al., 2013). 

Vários autores concentraram-se em relacionar os estágios de mineralização dos dentes com a idade dos sujeitos 

analisados, desenvolvendo fórmulas utilizadas para a análise das radiografias com o objetivo de chegar o mais próximo da 

idade real (Urzel & Bruzek, 2013). Dentre os métodos mais utilizados estão de Nolla (1952), Demirjian et al. (1973), Willems 

et al. (2001), e Cameriere, Ferrante e Cingolani (2006). O grande impedimento da utilização dessa técnica para identificação 

humana está no fato de que a ancestralidade dos indivíduos influenciará no seu desenvolvimento como um todo, afetando dessa 

maneira, a fase para mineralização dos dentes (Flood et al., 2011). 

Assim, valores encontrados em jovens brasileiros, provavelmente não se aplicarão para jovens suíços, por exemplo. 

Essa dificuldade é consensual entre os autores e claramente impede o desenvolvimento de um método único, levando à 

necessidade de cada população realizar suas próprias pesquisas e obter um método reprodutível e confiável (Jayaraman et al., 

2012; Gaêta-Araujo et al., 2021). Além disso, em países que possuem grande miscigenação, como o Brasil, há uma dificuldade 

ainda maior para estabelecer um padrão para os estágios de mineralização.  

 

Seios paranasais 

Os seios paranasais são cavidades pneumáticas que existem em alguns ossos, possuem grande diversidade em sua 

morfologia, e a possibilidade de duas pessoas terem a mesma morfologia é remota (Nambiar, Naidu & Subramaniam 1999), o 

que permite a sua utilização para identificação humana. Pode-se utilizar radiografias intraorais e panorâmicas e tomografias 

computadorizadas. Estas possuem melhor resolução, sem sobreposição de elementos e a possibilidade de mensuração mais 

precisa, sendo assim a técnica de escolha para análise dos seios da face (Uthman et al., 2010).  

Foram encontrados estudos que utilizavam os seios esfenoides (Cappella et al., 2019), maxilar (Bangi et al., 2017; 

Prabhat et al., 2016), e frontal (Yoshino et al., 1986; Christensen, 2005; Cameriere et al., 2008; Uthman et al., 2010; Besana & 

Rogers, 2010; David & Saxena 2010; Patil et al., 2012; Kim et al., 2013; Goyal et al., 2013; Hamed et al., 2014; Nikam et al., 

2015; Beaini et al., 2015; Michel et al., 2015; Akhlaghi et al., 2016; Verma et al., 2017; Choi et al., 2018; Gibelli et al., 2019). 

O seio frontal é uma parte resistente do crânio de fácil recuperação para utilização em investigações forenses (Akhlaghi et al., 

2016). 

Para identificação por comparação dos seios da face, diversas técnicas foram citadas, dentre elas a análise elíptica de 

Fourier (EFA), uma técnica morfométrica geométrica que impõe um conjunto de pontos coordenados para uma curva fechada, 

no intuito de quantificar a borda superior dos seios frontais através das distâncias euclidianas (Christensen, 2005). O método de 

Yoshino divide os padrões do seio frontal acima de 20.000 combinações possíveis, combinando os números das classes em 

cada item de classificação (Yoshino et al., 1986), e o de Cameriere é um método de classificação do seio frontal (Cameriere et 

al., 2008).  

A seguir citamos alguns métodos utilizados para identificação, utilizando o seio frontal. Através do número de septos 

parciais no seio frontal direito e a altura máxima e largura por radiografias cefalométricas (Patil et al., 2012; Akhlaghi et al., 
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2016; Verma et al., 2017). Por combinações discretas de traços e correspondência de padrões de sobreposição (Besana & 

Rogers, 2010). Através do software ITK-SNAP e sobreposição de modelos 3D correspondentes. Da aquisição de imagens 3D 

em tomografia do volume da cavidade e medidas da área, perímetro, retângulo delimitador, ajuste de elipse, circularidade, 

proporção, arredondamento, solidez e diâmetro defere (Choi et al., 2018). Das medidas de volume total do seio, algumas 

características não métricas, e o índice de assimetria bilateral (Kim et al., 2013). Utilização do visualizador de código aberto 

DICOM InVesallius® para renderização, Mesh Lab®, para posicionamento dos modelos e CloudCompare para comparação 

volumétrica dos seios (Beaini et al., 2015). Pelo volume do seio frontal calculado em mm3 após tomografia (Michel et al., 

2015). Pela medida e comparação das dimensões para os seios direito e esquerdo (transversal, altura e comprimento ântero-

posterior), das seções axiais e coronais (espessura de 4 mms) em tomografia computadorizada (Hamed et al., 2014). 

Segmentação no software de código aberto ITK-SNAP e sobreposição dos modelos 3D (Gibelli et al., 2019). Utilização de 

Imagens de microtomografia para medir as dimensões médio-lateral supero-inferior e ântero-posterior e o volume dos seios 

maxilares (Prabhat et al., 2016; Bangi et al., 2017). Nas radiografias cefalométricas anteriores posteriores o seio frontal foi 

classificado de acordo com simetria, assimetria dominante direita ou esquerda e unilateral e aplasia bilateral (David & Saxena, 

2010). Pela presença ou ausência de seio frontal, de septo e escalonamento (Uthman et al., 2010). 

E apesar das diferentes formas de se medir e comparar os seios paranasais, a maioria dos artigos concorda que os seios 

da face, pela sua singularidade entre pessoas, servem para identificação humana, sendo capazes de identificar com precisão os 

indivíduos, apresentando de 72,5% a 100% de acurácia (Yoshino et al., 1986; Christensen, 2005; Cameriere et al., 2008; 

Besana & Rogers, 2010; David & Saxena, 2010; Patil et al., 2012; Kim et al., 2013; Goyal et al., 2013; Beaini et al., 2015; 

Nikam et al., 2015; Prabhat et al., 2016; Verma et al., 2017; Cappella et al., 2019; Gibelli et al., 2019 ) e para dimorfismo 

sexual ( Hamed et al., 2014; Michel et al., 2015; Bangi et al., 2017; Choi et al., 2018), e apenas um não validou o método como 

confiável (Akhlaghi, et al., 2016) .  

 

Rugoscopia palatina 

As rugas palatinas são elevações assimétricas e irregulares da mucosa bucal situadas no terço anterior do palato (Patil, 

Patil & Acharya, 2008). Devido às suas características permanentes e únicas para cada indivíduo (Adisa, Kolude & Ogunrinde, 

2014), por estarem presentes em todas as pessoas e serem resistentes a alterações como o envelhecimento e traumas 

(Kommalapati et al., 2017), a rugoscopia palatina é indicada para identificação humana, através da análise das rugas palatinas. 

A utilização de padrões de rugas palatinas para identificação humana foi sugerida por Allen em 1889. 

Para se proceder à análise da rugoscopia é necessária a comparação de formas, números e classificação das rugas 

palatinas (Santos, Fernandes & Serra, 2011). A inspeção intraoral é o método mais usado por ser fácil e econômico, pode se 

avaliar também por fotografias, fazendo impressões em modelos de gesso, digitalização por scanner a laser 3D de modelos por 

estereoscopia, que obtêm uma imagem tridimensional da anatomia das rugas palatinas. Para a sobreposição de várias 

fotografias digitais para se comparar os padrões de rugas palatinas, usa-se também variados computadores e programas (Sunil 

et al., 2014). A tecnologia de digitalização tridimensional (3D) facilita a correspondência computadorizada dos padrões de 

rugas palatinas de forma segura e comprovada, comparável ao padrão ouro atual que avalia impressões digitais (Taneva, 

Kusnoto & Evans, 2015) 

Com base nos estudos levantados, verificamos a presença de dúvida relativa à interferência do uso de aparelhos 

ortodônticos no padrão das rugas, mas apesar disso a maioria dos estudos comprovou que a forma de rugas permaneceu 

consistente (Pateria & Thakkar, 2011; Taneva, Kusnoto & Evans, 2015; Ali, Shaikh & Fida, 2016). Um estudo apenas afirmou 

que o tratamento ortodôntico induz alterações morfométricas que podem dificultar a identificação humana baseada em rugas 

palatinas, mas não impedir (Mustafa, Allouh & Alshehab, 2015). Quando avaliados os métodos, a inspeção visual se mostrou 
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um desafio, pois precisa de uma calibração prévia (Adisa, Kolude, & Ogunrinde, 2014). A utilização de fotografias com 

posterior processamento em softwares permite uma classificação das rugas palatinas (Manganotti et al., 2021). A sobreposição 

2D e 3D foi capaz de distinguir corretamente sem erros o grupo de correspondências (Santos, Fernandes & Serra, 2011; 

Taneva, Evans & Viana, 2017; Gibelli et al., 2018).  

Para estimativa de sexo, as rugas palatinas se mostraram adequadas, segundo alguns autores (Gadicherla, Saini & 

Bhaskar, 2017; Malekzadeh et al., 2018; Gaikwad et al., 2019); para identificação individual as rugas palatinas foram 

consideradas em sua maioria como um parâmetro de identificação forense ideal, com até 100% de correspondência (Santos, 

Fernandes & Serra, 2011; Shukla et al., 2011; Jain & Chowdhary, 2014; Poojya et al., 2015; Ali, Shaikh & Fida, 2016; Taneva, 

Evans & Viana, 2017; Gibelli et al., 2018; Castro-Espicalsky et al., 2020). Podem também ser consideradas como uma técnica 

auxiliar ou principal no processo de identificação humana (Manganotti et al., 2021). 

 

Queiloscopia 

A queiloscopia é um método de identificação humana, onde são analisados, os sulcos labiais, suas disposições, as 

comissuras labiais e a espessura labial do indivíduo (Herrera, Fernandes & Serra, 2013; Herrera, Fernandes & Serra, 2018; 

Caldas, Magalhaes & Afonso, 2007). Ayuba et al. (2019) afirmam que o padrão de impressão labial e a espessura dos lábios 

variam entre as populações; essa variação pode ajudar em investigações criminais e forenses. Geralmente as impressões labiais 

são classificadas de acordo com sistema de classificação de Suzuki e Tsuchihashi (1970) e posteriormente por People v. Davis 

(Fonseca & Cantín, 2014). A queiloscopia como técnica de identificação humana, respeita os requisitos necessários para serem 

intituladas como tal, sendo perenes, imutáveis, de fácil obtenção e classificáveis (Santos, 1946). 

Devido às impressões labiais serem únicas, e análogas às impressões digitais, podem ser usadas para identificação 

pessoal de um criminoso no tribunal. Quando não existem outras evidências disponíveis, pode se encontrar impressões labiais 

latentes em vidros, copos, papéis, roupas, pontas de cigarro, vidraças, etc. (Kaul et al., 2015). Frequentemente, a qualidade da 

impressão labial é muito ruim; ou muito borrada, o que torna impossível a identificação queiloscópica. Além de algumas delas 

serem impressões latentes, que só podem ser reveladas com pós de impressão digital, como pó preto, pó cinza e até mesmo 

tinturas lisocromáticas (Segui et al., 2000), mas das quais se pode extrair o DNA seguida pela tipagem dos loci STR, 

estabelecendo as impressões dos lábios como evidência biológica (Sharma et al., 2016). 

De acordo com estudos levantados, observamos que padrões adequados e controle de viés e erro de observação devem 

ser implementados para evitar erros e identificações incorretas. As evidências de impressões labiais são amiúde 

subdiagnosticadas, pois muitos Peritos não são suficientemente treinados para obtenção das mesmas (Fonseca et al., 2019). 

Porém, quando avaliadas corretamente, pode-se obter eficácia de 92,73% e uma taxa de identificação de 100% (Wrobel et al., 

2018). Quando comparada a relação da queiloscopia com sua representação entre descendentes, o padrão sulcular labial se fez 

menos reprodutível entre mães e filhas do que a espessura do lábio e a posição/forma da comissura labial (Silva et al., 2020). 

As impressões labiais são indicadas como um auxílio confiável, fácil e barato para a identificação humana no campo da 

Odontologia Forense, desde que se empreguem técnicas que combinem análise analógica, digital e classificação (Ulery et al., 

2011; Kaul et al., 2015; Sharma et al., 2016; Wrobel et al., 2018; Fonseca et al., 2019).  

A queiloscopia é uma técnica considerada confiável na identificação humana, como também na determinação do sexo 

de um indivíduo (Thermadam, Chatra & Ahsan, 2020). Mas para a sua utilização, se é exigida cautela na interpretação de 

dados para a identificação humana, mais estudos na área devem ser realizados para que se tenham níveis de evidência mais 

confiáveis e assim assegurar a aplicação prática do método queiloscópico (Silva et al., 2020).  
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Saliva 

A saliva é o meio de escolha entre todos os fluidos corporais em investigações forenses e criminais devido à facilidade 

de disponibilidade, e métodos de coleta não invasivos e econômicos. Os avanços na tecnologia do DNA sem dúvida 

melhoraram o isolamento do DNA humano em manchas de saliva secas obtidas a partir de marcas de mordidas e impressões 

labiais, e o tornaram mais preciso. A saliva também pode ser utilizada para perfis biológicos, para determinar idade, sexo e 

características pessoais de indivíduos para identificação reconstrutiva (Poojya et al., 2015). 

A saliva é um espelho da saúde bucal e também um reservatório de analitos de fontes sistêmicas que chegam à 

cavidade oral por diversas vias. A composição molecular da saliva reflete os níveis de fluido do tecido de moléculas 

terapêuticas, hormonais, imunológicas ou toxicológicas. Além disso, marcadores de doenças podem estar presentes. 

Consequentemente, esses fluidos fornecem fontes para avaliação e monitoramento de estados de saúde e doenças sistêmicas, 

exposição a toxinas ambientais e relacionadas ao trabalho e o uso de drogas abusivas ou terapêuticas (Kapoor & Chowdhry, 

2018).  

Embora seja facilmente acessível de maneira não invasiva, a saliva tem a vantagem de que o background do material 

normal (células, DNA, RNA e proteínas) e substâncias inibidoras é muito menor e menos complexo do que no sangue. Em 

Ciências Forenses, um teste de base molecular permite a identificação de manchas de fluido corporal, demonstrando a utilidade 

e validade do teste de mRNA salivar (Poojya et al., 2015; Kapoor & Chowdhry, 2018).  

Khare et al. (2007) constataram que a saliva pode ser depositada na pele humana por meio de mordidas, chupadas, 

lambidas, beijos, etc. É encontrada em vítimas de vários crimes violentos e potencialmente recuperada e digitada a partir de 

marcas de mordidas, pontas de cigarro, selos postais, envelopes, comestíveis e outros objetos.  

De modo consensual entre os autores analisados, a saliva é descrita como uma fonte muito boa de DNA humano, pois 

o número médio de células epiteliais por 1 mL de saliva é cerca de 4,3 × 10 5. Além disso, a renovação das células epiteliais é 

bastante extensa na boca, pois a camada superficial das células epiteliais é substituída, em média, a cada 2,7 horas, sugerindo 

que é provável que haja DNA genômico intacto nas amostras de saliva (Below et al., 2018; Muruganandhan & Sivakumar, 

2011).  

O uso da saliva como fonte de DNA permite certas vantagens técnicas em relação ao uso do sangue. A coleta é mais 

fácil e indolor, principalmente considerando que pode ser realizada em bebês, crianças e idosos, e não tem as implicações 

religiosas do uso do sangue. Muruganandhan e Sivakumar (2011) constatam em seu estudo que a saliva pode ser uma boa fonte 

de DNA e pode ser usada com sucesso para fins forenses. 

 

Marcas de mordida 

Marcas de mordida são consideradas um dos meios de identificação controversos e de maior complexidade para 

utilização dentro das técnicas de Odontologia Forense (Van der Velden, Spiessens & Willems, 2006). São apontadas como 

únicas para cada indivíduo e normalmente são caracterizadas por duas impressões em forma de “U”, representando os arcos 

superior e inferior, acompanhadas, na maioria das vezes, por uma equimose entre os arcos (Pretty & Hall, 2002). 

As estratégias mais comuns para determinação das marcas de mordida são por meio de comparação da morfologia da 

dentição com características e posicionamento análogos encontrados em fotografias em tamanho real das injúrias por meio de 

sobreposição transparente ou com auxílio de programas de computador. Outro meio de determinação é com a utilização dessas 

impressões verificadas diretamente com o modelo de estudo do suspeito e as imagens obtidas das marcas de mordida (Santoro 

et al., 2011).  

O motivo pelo qual a técnica não é tão confiável e pode levar a muitos questionamentos diante de um tribunal, por 

exemplo, é o fato de que o método não fornece valores quantitativos para mensuração das injúrias, e nos casos em que o 
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suspeito não é definido, o Perito não pode definir que as marcas encontradas são de um indivíduo em particular. O método 

pode apenas elucidar se há ou não probabilidade de que a marca de mordida pertença a algum dos suspeitos. Ou seja, quando 

somente essa evidência é apresentada ela não será suficiente para determinar a culpado (Tuceryan et al., 2011). 

Outra razão para o descrédito da técnica é devido ao fato de as marcas de mordida normalmente estarem associadas a 

crimes brutais como estupro, agressões e abusos infantis. No momento em que essas impressões são realizadas, podem ocorrer 

distorções de acordo com as reações que a vítima pode ter, considerada essa, distorção primária. Já no momento em que as 

lesões são registradas pelos Peritos poderá ocorrer uma distorção secundária, pois dificilmente será replicada a posição exata 

em que o criminoso deixou a mordida e o posicionamento correto do corpo da vítima. Dessa maneira, a identificação do 

suspeito torna-se difícil, pois as marcas deixadas dificilmente se encaixarão com um perfil, diante de tantas alterações e, além 

disso, as características da pele da vítima também representam um meio que pode modificar as marcações (Sheasby & 

MacDonald, 2001). 

Apesar disso, as marcas de mordida podem ser úteis para descartar um suspeito ou em casos em que a amostra de 

prováveis culpados representa uma população fechada, ou seja, todos os suspeitos do caso são conhecidos - assim a análise das 

marcas de mordida pode ser de grande ajuda (Raina, Kulkarni & Shah, 2019). Em um relato de caso, Weeratna (2014), 

mostrou que por meio da moldagem dos arcos dentários de familiares foi possível identificar qual era o responsável pelas 

injúrias causadas em uma criança de 3 anos.  

Dessa maneira, é bem esclarecido que a técnica tem suas limitações, mas quando bem aplicada fornecerá as respostas 

adequadas ao odontolegista. Apesar disso, é observado que o método tem sido cada vez mais substituído por procedimentos 

mais assertivos e atualmente, a presença de uma marca de mordida na vítima representa mais uma possível fonte de DNA do 

culpado do que uma técnica de identificação em si (Roh et al., 2018). 

 

4. Considerações Finais 

A Odontologia Legal, ou Odontologia Forense, considerada como método primário de identificação humana, possui 

diversas técnicas que podem ser empregadas em processos de identificação humana. É importante ressaltar que, como todo 

método de identificação (e não de reconhecimento), é preciso um primeiro registro (neste caso, prontuários odontológicos, 

exames por imagem, modelos em gesso, etc.), para que possa ser comparado com o segundo registro. Neste contexto, destaca-

se a fundamental importância da confecção e guarda dos prontuários odontológicos pelos cirurgiões-dentistas. 

Os exames imaginológicos são fontes de dados ante mortem (ou primeiro registro) facilmente armazenados e 

existentes em prontuários odontológicos, que guardam informações de tratamentos prévios endodônticos, restauradores, 

cirurgias e implantes, além de possuírem imagens dos seios da face, que podem ser usadas para identificação pela 

singularidade dos seios em cada indivíduo. A rugoscopia palatina e a queloscopia são indicadas para identificação individual, 

apesar de existirem poucos estudos que padronizem seu uso e capacitem os profissionais para fazer uso das mesmas. Não 

obstante, atualmente, com um maior emprego de escaneamentos intraorais (além das fotografias digitais), é possível o 

armazenamento simples, digital, de informações referentes às rugas palatinas (o que, até há pouco tempo, somente era possível 

por meio da guarda de modelos em gesso do arco superior, que abrande o palato). 

As marcas de mordida atualmente são mais utilizadas como excludentes de identificação quando existe dúvida entre 

mais de um possível delinquente, mas é possível utilizá-las como fonte de DNA através da saliva, que é mais fácil e indolor do 

que o sangue para obtenção de amostras de DNA, sendo um meio seguro para fins forenses. 

Estágios de mineralização dentária, analisados para estimar-se a idade de um sujeito, são influenciados pela 

ancestralidade dos indivíduos; apesar de ser um método seguro e replicável, para cada população deve ser utilizada uma tabela 

de referência confeccionada com dados específicos. Para a população brasileira, são necessários estudos atuais sobre o tema. 
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Diversas técnicas de identificação humana abrangem a área de Odontologia Forense, demonstrando a importância da 

atuação de um profissional odontolegista nas Ciências Forenses. Cada técnica apresenta vantagens, desvantagens e indicações 

específicas que devem ser analisadas individualmente e escolhidas para serem aplicadas isoladamente ou somadas a outras 

técnicas, em casos de identificação humana. 

A Odontologia Forense, ao lado da datiloscopia e da análise de DNA, é método de identificação primário. Nem 

sempre é possível utilizar impressões digitais, que podem não estar presentes (como em carbonizados ou ossadas). A análise de 

DNA demanda tempo, tem custo elevado e muitas vezes inexiste um primeiro registro disponível, para que seja realizada a 

comparação. Os métodos empregados pela Odontologia Forense são, via de regra, práticos, simples, de baixo custo e 

confiáveis, tornando-se, em muitas situações, a alternativa que responde à Justiça e à sociedade o questionamento sobre a 

identidade do de cujus. Em desastres de massa, informações odontológicas são também imprescindíveis para a identificação 

das vítimas. Neste contexto, é essencial que o profissional da Odontologia que atua na clínica odontológica, preencha e guarde 

adequadamente os prontuários dos seus pacientes. Nesta era digital, a guarda de exames por imagem, sejam radiológicos 

(como radiografias e tomografias computadorizadas) ou não (como fotografias e escaneamentos 3D intraorais) é simples, 

prática, e de fundamental importância forense. 
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