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Resumo
Palavras-chave: } i
Odontologia Legal; Introducao: A ocorréncia de lesées craniofaciais é muito comum e
9
traumatismos faciais: possui diversas etiologias, sendo acidentes de transito e violéncia
5
cadaver. as mais comuns. O Brasil é um dos paises com maiores indices

de violéncia, acidentes de transito e ocorréncias por arma de fogo.
E importante que estudos regionais sejam feitos para que os locais
tenham parametros de padroes, para, assim, realizar medidas de
prevencao baseadas nas circunstancias sociais. Objetivo: Determinar
o perfil sociodemografico de cadaveres que deram entrada no Instituto
Médico-Legal na cidade de Curitiba, Paranda, Brasil. Material e
métodos: Realizou-se um estudo retrospectivo e observacional, por
meio de avaliacao de laudos de necropsia emitidos no ano de 2019.
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Sexo, idade, estado civil, ocupacao, cor da pele, causa da morte,
presenca de lesdes craniofaciais e relacdo da causa da morte com
as lesoes craniofaciais foram os dados coletados. Laudos completos,
legiveis e disponiveis para acesso foram analisados e incluidos na
amostra. Os dados obtidos foram coletados, registrados, tabulados
e avaliados descritivamente por intermédio do software Microsoft
Excel®. Resultados: Incluiram-se na amostra 1.373 laudos. A média
de idade dos individuos da amostra foi de 39 anos. Homens, jovens
e adultos, residentes na regiao metropolitana de Curitiba, solteiros,
empregados e brancos foram as caracteristicas de maior prevaléncia.
Regides frontais e occipitais foram as mais acometidas por trauma
craniofacial. Conclusao: De cada 100 vitimas, 23 morreram em
virtude de lesao craniofacial, sugerindo que ha associagao entre as
lesdes craniofaciais € a causa da morte. Conclui-se, portanto, que o
perito odontolegista pode contribuir muito com a precisao dos laudos
e com a ciéncia forense. Porém ainda € necessario que haja maior
difusao de sua importancia, para que, futuramente, todos os estados
e institutos médico-legais possam ter um odontolegista atuando.

Abstract

Introduction: Craniofacial injuries are very common and have several
etiologies, with traffic accidents and violence as the most common.
Brazil is one of the countries with the highest rates of violence, traffic
accidents and firearms injuries. It is important that regional studies
be carried out so that the sites have standards parameters, achieving
preventive measures based on social circumstances. Objective: To
determine the sociodemographic profile of corpses admitted at the
Forensic Medicine Institute of Curitiba, Parana State, Brazil. Material
and methods: A retrospective and observational study was carried
out, through the evaluation of autopsy reports issued in 2019. Gender,
age, marital status, occupation, skin color, cause of death, presence
of craniofacial injuries and relationship between cause of death and
craniofacial injuries were collected. Complete, readable and accessible
reports were analyzed and included in the sample. The data obtained
were collected, registered, tabulated and evaluated using Microsoft
Excel® for descriptive analysis. Results: 1373 reports were included
in the sample. The average age of the individuals in the sample was
39 years. Men, youth and adults, living in the metropolitan region
of Curitiba, singles, employees and white were the most prevalent
characteristics. Frontal and occipital regions were the most affected
by craniofacial trauma. Conclusion: for every 100 victims, 23 died
due to craniofacial injury, suggesting that there is an association
between craniofacial injuries and the cause of death, concluding that
the Forensic Odontologist can contribute a lot with the accuracy of
the reports and with forensic science. However, it is still necessary a
greater diffusion of its importance, so that, in the future, all states
and Legal Medical Institutes can have a Forensic Odontologist.
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Introducao

O corpo humano € sujeito a agao de diferentes
energias lesivas, como as provenientes de ocorréncias
associadas a agressoes interpessoais ou acidentes.
No estudo da Traumatologia Forense, variadas sao
as lesoes que podem ocorrer em todo o corpo, assim
como as consequéncias a estas associadas [12].

No que se refere a regidao da cabeca, estudos ao
longo dos anos a respeito da anatomia do cranio
mostram que ele apresenta pontos de reforco na sua
estrutura 6ssea, intercalados de pontos de menor
resisténcia e que, unidos por suturas, lhe conferem
resisténcia e elasticidade, a ponto de suportar
forcas de impacto, desde que nao ultrapassem
certos limites funcionais. Esses pontos de reforco
estdo localizados, em grande parte, na regiao de
face e, em conjunto com as cavidades dos ossos
pneumaticos, atuam como protetores das estruturas
vitais da cabecga. Isso porque, caso algum trauma
exceda o limite e cause algum dano, esse dano nao
chegue ao encéfalo, por exemplo [12].

Em contexto forense, a andlise tanto do
trauma dental como o craniofacial inclui avaliacao
de pessoas vivas e falecidas, principalmente se o
trauma aconteceu como forma de abuso ou violéncia.
A avaliagcao deve ser realizada em conjunto por
médicos-legistas e odontolegistas. H4 um ndimero
crescente de estudos cientificos sobre analise
de traumas dentais e maxilofaciais, porém sao
limitados e, geralmente, sdo incluidos em textos
de antropologia forense. Ou seja, a andalise do
trauma do ponto de vista da Odontologia Legal nao
¢ abrangente na literatura cientifica [2].

Lesoes craniofaciais sao eventos muito comuns
e acontecem de diferentes maneiras, como eventos
domésticos (incluindo brincadeiras e quedas),
durante a pratica de esportes, eventos relacionados
ao trabalho, acidentes de transito, violéncias e
acidentes com animais [6]. Apesar da variabilidade
de etiologias, diferentes trabalhos reconhecem que
acidentes de transito e violéncia sao as etiologias
mais comuns do trauma orofacial [6, 11, 13, 14]. E
notavel que a etiologia dessas lesoes varie de acordo
com cada pais, grupo populacional, faixa etaria,
situacao socioecondmica, aspectos culturais, trafego
rodoviario e uso de drogas e alcool [6, 9, 13, 18].

Um estudo realizado pelo Instituto de Pesquisa
Econémica Aplicada (Ipea) e pelo Férum Brasileiro
de Seguranca Publica mostrou que 628.595 pessoas
foram assassinadas entre 2008 e 2018; em 30.873
casos, no ano de 2018, foram utilizadas armas de
fogo. Os homens foram os mais acometidos pela
violéncia [7]. Nesse contexto, torna-se importante

€ necessario que os paises em desenvolvimento se
baseiem em pesquisas de suas regidoes para que
medidas de prevencao e seguranca sejam tomadas,
para atender as circunstancias sociais, morais e
econdmicas de cada pais [17].

Portanto, o objetivo geral desta pesquisa foi
determinar o perfil sociodemografico de cadaveres
que deram entrada no Instituto Médico-Legal na
cidade de Curitiba, estado do Parand, Brasil. E
como objetivos especificos: verificar se a presenca
de lesbes craniofaciais esteve relacionada com a
causa da morte e analisar as lesoes craniofaciais
encontradas quanto a localizacao.

Material e métodos

A presente pesquisa foi submetida e aprovada
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de
Odontologia de Ribeirao Preto da Universidade de
Sao Paulo (CAAE: 28761720.7.0000.5419). Realizou-
se um estudo retrospectivo e observacional, por meio
de avaliacao dos laudos de necropsia emitidos no
ano de 2019 pelo Instituto Médico-Legal na cidade
de Curitiba, Parand, Brasil.

Coletaram-se as seguintes variaveis referentes
as vitimas examinadas: sexo, idade, estado civil,
ocupacao, cor da pele, causa da morte, presenca
de lesoes craniofaciais (localizacao e meio ou
instrumento que a causou) e relacao da causa da
morte com as lesdes orofaciais. Os laudos nao
foram baixados, impressos, copiados, alterados
ou removidos de seu local de origem. Além disso,
nenhum dado que possibilitasse a identificacao dos
individuos foi coletado.

Os laudos completos, legiveis e disponiveis para
acesso foram analisados e incluidos na amostra.
Exames conduzidos em cadaveres natimortos,
queimados, em avancado estado de putrefacao,
mumificados ou esqueletizados foram excluidos da
amostra. Laudos que nao possuiam as informacgoes
necessarias para analise, que estavam ilegiveis ou
estavam ainda em processo de producao também
foram descartados.

Os dados obtidos foram coletados, registrados,
tabulados e avaliados por meio de estatistica
descritiva utilizando o software Microsoft Excel®
(Microsoft Corp., Redmond, WA, EUA).

Resultados

A amostra disponivel para analise totalizava
1.604 laudos; destes, excluiram-se 231, restando
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1.373 de acordo com os critérios de inclusao e exclusao. A média de idade dos individuos da amostra
foi de 39 anos, sendo o individuo mais novo de 1 més e o mais idoso de 95 anos de idade. Para os
homens, a média de idade foi de 38 anos, enquanto para as mulheres foi de 49 anos. Homens, adultos,
residentes na regiao metropolitana de Curitiba, solteiros, empregados e cor de pele branca foram as
caracteristicas de maior prevaléncia neste estudo (tabela I).

Tabela I - Distribuicao de variaveis dos casos de acordo com sexo, faixa etaria, local de residéncia, estado civil,
ocupacao e cor da pele (n=1.373)

Variavel Caracteristica n (%)
M 1.161 (84.,56%)
Sexo
F 212 (15,44%)
0-12 25 (1,82%)
13-20 159 (11,58%)
Faixa etaria 21-59 945 (68.83%)
60 anos ou mais 231 (16,82%)
Desconhecida 13 (0,95%)
Curitiba 609 (44,35%)
Regidao Metropolitana de Curitiba 618 (45,01%)
Litoral do Parana 20 (1,46%)
Local de residéncia
Outras cidades do Parana 87 (6,34%)
Outras cidades do Brasil 16 (1,17%)
Desconhecido 23 (1,67%)
Solteiro 846 (61,62%)
Casado 269 (19,59%)
Divorciado 102 (7,43%)
Estado civil ]
Uniao estavel 38 (2,77%)
Vitvo 81 (5,9%)
Desconhecido 37 (2,69%)
3 Empregado 874 (63,66%)
Ocupacao
Desempregado/desconhecido 499 (36,34%)
Branca 1.130 (82,3%)
Parda 198 (14,42%)
Cor da pele
Amarela 2 (0,15%)
Negra 43 (3,13%)

Outro dado observado nesta pesquisa foi que em 60% (n=824) da amostra houve presenca de lesao
orofacial; em 23% (n=317) das vitimas a lesdo orofacial foi a responsavel pela morte (grafico 1).
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Grafico 1 - Relacdo da presenca de lesdo orofacial com a causa da morte

Verificou-se também que a maioria dos 6bitos referentes ao sexo masculino ocorreu por arma de fogo,
enquanto as mulheres tiveram a etiologia dividida entre acidente automobilistico e quedas (grafico 2).
Nas criangas, os acidentes automobilisticos foram os principais responsaveis pelas lesdes
craniofaciais. Ja nos adolescentes e adultos, arma de fogo estava em primeiro lugar, seguida de acidentes
automobilisticos. Nos idosos, a maior prevaléncia foi de queda, seguida de acidentes automobilisticos.

Grafico 2 - Distribuicdo das variaveis de sexo de acordo com a etiologia da morte. (A) Arma de fogo; (B) acidente
automobilistico; (C) asfixias; (D) queda; (E) arma branca; (F) agressao fisica; (G) outros

Com relacao a faixa etaria, da amostra total, 25 eram criancas (0-12 anos), 159 adolescentes (13-
20 anos), 945 adultos (21-59 anos), 231 idosos (60 anos ou mais) e 13 com idade desconhecida (tabela
I e grafico 3).
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Grafico 3 - Distribuicdo da presenca de lesdo orofacial de acordo com a faixa etaria
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Com relacdo as regioes da cabeca mais atingidas por agdes traumaticas, os dados deste estudo
evidenciaram que houve maior prevaléncia, em ordem decrescente, para regiao frontal e occiptal, com
414 e 318 mencoes, respectivamente (figuras 1, 2 e 3). Em 84 vitimas havia mencao de lesées em
cavidade oral, palato, lingua, maxila, mandibula ou dentes.

Figura 1 - Prevaléncia das lesdes orofaciais por regides da cabeca: vista frontal

Figura 2 - Prevaléncia das lesdes orofaciais por regides da cabeca: vista posterior
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Figura 3 - Prevaléncia das lesdes orofaciais por regides da cabeca: vista (a) lateral esquerda e (b) lateral direita

Discussao

O trauma orofacial oriundo de violéncia é um
dano muito comum relatado na literatura, tanto nos
casos de lesao corporal quanto de mortes [6, 9].
Portanto, a analise da regiao orofacial e dental deve
ser realizada e ser minuciosa, a fim de associar
ou nao com a causa de morte [2]. As vitimas de
mortes violentas apresentaram sete vezes mais

chances de ter traumas orofaciais, ressaltando a
importancia da inclusao de servicos odontologicos
no dia a dia forense e a necessidade de uma equipe
odontolégica nesse tipo de avaliacao, seja no vivo
ou no morto [2, 19].

Nos dados observados neste estudo, homens,
solteiros, empregados e com idade compreendida
entre 21 e 59 anos foram os mais prevalentes.
Outros trabalhos encontraram dados em comum
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com a presente amostra, visto que homens,
solteiros, adultos jovens e empregados foram muito
citados como grupo mais acometido. Ocorréncias
no periodo noturno e aos fins de semana, bem
como individuos de baixa renda, também foram
caracteristicas encontradas por tais investigacoes
(1, 3, 6, 9, 11, 13, 15, 20].

Outro ponto relevante avaliado foram os
casos de acidentes automobilisticos. 21,7% das
ocorréncias estavam compreendidas nessa categoria.
Na literatura, ao analisar a proporcao de trauma
maxilofacial resultante de diferentes etiologias em
criancas e adolescentes, Asia e Africa apresentaram
40% de prevaléncia de acidentes de transito [20].
Ja analisando as Américas, estas foram mais
acometidas por violéncia, seja por assaltos, brigas e
armas (brancas ou nao) [20]. Os resultados presentes
na populacao mais juvenil sao similares aos
encontrados na populacao adulta, porém criancas
em idade escolar apresentam alta prevaléncia de
lesdes maxilofaciais quando a etiologia € queda [4].
Nao somente com relacao a etiologia, mas lesoes
dentais traumaticas também acontecem mais na
regiao das Américas [16]. No presente estudo, a
maior prevaléncia foi de lesdes por arma de fogo,
seguida por acidentes automobilisticos, conforme
previamente ilustrado no grafico 2.

Lesdes causadas por forcas brutas sao
vistas diariamente pelos legistas. Muitas vezes,
principalmente quando faltam informacoes sobre
algum assunto, € dificil detectar a causa da lesao:
acidente, crime ou lesao autoinfligida [18]. Sterzik et
al. [18] compararam casos de crime com acidentes
€ puderam observar que lesoes em regiao de orelha
e retroauricular estavam fortemente associadas a
presenca de crime. Em contrapartida, lesées em
nariz e labios nao foram tao presentes nos casos de
crime. Outro aspecto visto pelos autores ¢ que os
traumas dentais ocorreram de forma similar tanto
em casos de crime como nos casos de acidente.
Sterzik et al. [18] ressaltaram que analisar em qual
regiao ocorreu a lesao ndo permite tirar conclusoes
sobre a etiologia, mas pode apontar caracteristicas
importantes que auxiliam os legistas nas conclusoes.
Neste estudo, os inquéritos referentes aos casos
nao foram analisados, o que nao possibilitou a
definicao precisa da causa.

Na presente pesquisa, a presenca de lesao
orofacial variou de 54% a 61%, dependendo da
faixa etaria, e a regiao periocular e palpebras
também obtiveram porcentagens significativas
em comparagao com outras regioes craniofaciais.
Lesoes presentes na violéncia por conjuges incluem
contusao, laceracoes, abrasoes e fraturas que

afetam especialmente a cabeca, face e pescoco.
Ja em casos de abuso infantil, 58-85% das lesoes
acometem o complexo orofacial. Nos idosos, o fato
nao muda, sendo as areas anatomicas mais afetadas
a extremidade superior e a drea maxilofacial, mais
concretamente a regido periocular e a palpebra [2].

Dentre os 1.373 laudos analisados, 60%
apresentaram lesdes na regiao craniofacial e,
apesar disso, somente 84 laudos faziam mencao
a regiao da cavidade oral e dos dentes. Uma das
grandes limitacoes deste estudo foi a dificuldade
em analisar com precisao as lesoes na regiao de
face, intraoral e dental, pois os laudos analisados
foram todos confeccionados por médicos-legistas.
Isso traz inconsisténcias na descricao, pois
ha a dificuldade técnica do profissional de se
referir a 4rea odontolégica. Nem todo instituto de
medicina legal possui um odontolegista, porém esse
profissional tem papel fundamental na confeccao
dos laudos e na descrigdo técnica e precisa das
les6es craniofaciais [10].

Do ponto de vista penal, os detalhes podem
fazer a diferenca no que diz respeito a presuncao de
inocéncia. Trata-se de um principio do Direito Penal
que esta compreendido no artigo 5.°, inciso LVII, da
Constituicao Federal e que discorre sobre a garantia
de que o réu seja considerado inocente até a ultima
decisao e que ele tenha todas as oportunidades de
provar sua inocéncia [5]. Ou seja, se um laudo for
extremamente preciso, a duvida da inocéncia sera
nula ou quase nula. Em outro cenario, em que o
laudo esta pouco detalhado, o juiz pode ter alguma
duavida e, entao, utilizar um principio chamado
de in dubio pro reo. Esse principio diz que, caso
nao existam provas suficientes que comprovem a
materialidade e autoria do crime, o juiz devera
absolver o acusado [8]. A precisao dos laudos
também € importante do ponto de vista social,
quando se discute satde publica. Aliando a precisao
dos laudos com pesquisas e dados estatisticos, os
paises podem ter informacbes que auxiliam nas
medidas de prevenc¢ao e de seguranca publica [17].

Atualmente, o estado do Parana possui 18
institutos médico-legais, localizados nas cidades
de Curitiba, Apucarana, Cascavel, Campo Mourao,
Ivaipora, Foz do Iguacu, Francisco Beltrao,
Guarapuava, Jacarezinho, Londrina, Maringa,
Paranagua, Paranavai, Pato Branco, Ponta Grossa,
Umuarama, Unido da Vitéria e Toledo. Para essas
18 sedes, sao dois odontolegistas realizando os
exames odontolegais, o que ainda é muito pouco
perto das necessidades, mas ja ¢ um grande passo,
visto que em alguns estados nao ha tal cargo nem
profissionais atuando. Na presente pesquisa, a
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cada 100 mortes, 23 ocorreram exclusivamente por
conta de lesoes craniofaciais, o que novamente traz
a reflexao sobre a importancia da relacao entre a
Odontologia € a Medicina Legal.

Conclusao

Homens, solteiros, empregados e brancos
foram caracteristicas observadas na amostra
deste estudo. De forma geral, a principal etiologia
dos 6bitos foi arma de fogo, seguida de acidentes
automobilisticos. As regides de maior prevaléncia
de lesbes craniofaciais foram frontal e occipital, e
a presenca de lesao orofacial variou de 54% a 61%,
dependendo da faixa etaria. Em 23% dos casos, a
lesao craniofacial foi a responsavel pela morte da
vitima, o que sugere que ha associacao entre as
lesdes craniofaciais e a causa da morte. Os peritos
odontolegistas tém muito a contribuir com a ciéncia
forense, e é interessante que ocorra conscientizacao
da classe profissional e da sociedade sobre os
beneficios de poder contar com esses profissionais
no momento de redigir um laudo que envolve a
regiao craniofacial.
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