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RESUMO

Duailibi Neto EF. Utilizagdo de imagens tridimensionais da cavidade sinusal frontal
provenientes de tomografia computadorizada de feixe conico para a identificacao
forense. [Tese] Sdo Paulo: Universidade de Sao Paulo. Faculdade de Odontologia;
2016. Versao Corrigida

A unicidade da cavidade sinusal frontal € um importante fator para a identidade
humana. O uso de registros de imagens dessa cavidade para a identificacéo forense
é amplamente difundido, sendo uma metodologia secundaria segundo a INTERPOL.
Recentes avancos nas tecnologias de imagem permitiram o registro de imagens
tridimensionais dessa cavidade. Nosso objetivo foi validar a metodologia proposta por
Beaini et al. (2015), padronizando critérios para a obtengdo de imagens
tridimensionais da cavidade sinusal frontal com tomografia computadorizada de feixe
conico e avaliando a capacidade desses dados para a identificacdo humana. Para
tanto, utiizamos um banco de imagens tomograficas de 200 pacientes randomizados
e analisados por trés observadores. Asimagens foram exportadas em formato DICOM
e submetidas a dois processos de segmentacdo distintos e sobreposicdo
tridimensional. Realizou-se a metodologia descrita para estabelecer a identificacao
entre pacientes randomizados. Os resultados mostraram que ha uma diferenca
significativa entre os processos de segmentacdo, sendo mais indicada a técnica de
segmentacdo manual. A metodologia proposta por Beaini et al. (2015) foi validada e
um total de 166 pacientes foram identificados. O volume da cavidade sinusal possui
um elevado potencial de identificagdo com uma probabilidade aproximada de 85%

para determinar o género dos individuos.

Palavras-chave: Identificacdo Humana. Odontologia Forense. Tomografia
Computadorizada de Feixe Coébnico. Cavidade Sinusal Frontal. Radiologia

Odontoldgica.



ABSTRACT

Duailibi Neto EF. Usage of tridimensional cone beam computed tomography imaging
of the frontal sinus for human identifications in Forensic Scienses. [thesis] Sado Paulo:
Universidade de Sao Paulo. Faculdade de Odontologia; 2016. Verséo Corrigida

The uniqueness of the frontal sinus cavity is an important factor for establishing human
identity. The usage of imaging records of this cavity for human identity is a secondary
methodology according to the INTERPOL protocols. Recent advances in imaging
technologies have enabled the three-dimensional imaging records of this cavity. Our
goal was to validate the methodology proposed by Beaini et al. (2015), by developing
standardized criteria for the use of cone beam computed tomography three-
dimensional images of the front sinus and evaluating the ability of these data for human
identification. The aim of this study was to investigate a total of 200 imaging records
from randomized patients that were analyzed by three observers. Images were
exported in DICOM format and underwent two distinct segmentation processes and a
three-dimensional overlap. The Beaini et al. (2015) technique was applied to establish
identification of the randomized patients. My results showed a significant difference
between both segmentation processes, with manual segmentation showing the best
results. Beaini et al. (2015) technique was validated and a total of 166 patients were
identified. The volume of the sinus cavity has a high identification probability with a

rough probability of 85% to determine the sex of individuals.

Keywords: Human Identity. Forensic Odontology. Cone Beam Computed

Tomography. Frontal Sinus Cavity. Oral Radiology.
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1 INTRODUCAO

Os termos reconhecimento e identificagdo sdo sinbnimos. No entanto, na
linguagem cientifica, s&o conceitos amplamente distintos. Cientificamente,
reconhecimento é uma maneira empirica de se atribuir identidade a individuos
utilizando-se caracteristicas peculiares de cada sujeito (Silva, 2011). Por outro lado, a
identificacdo € um conceito cientifico pelo qual, com a utilizacdo da razéo, se afirma a
identidade de individuos. Esses conceitos sdo muito importantes. Buscar métodos
para estabelecer a correta identidade de individuos é crucial para a sociedade e é
amplamente debatida na literatura cientifica. Ao longo dos anos, desenvolveram-se
diversas técnicas antropolégicas capazes de reconhecer os individuos (Pretty e
Sweet, 2001).

A identificacdo humana pode ser realizada de diversas formas; entre elas,
podemos citar a papiloscopia e a analise de perfil de DNA como métodos ideais de
estabelecimento da identidade (Kvaal, 2006). No entanto, ha casos em que o estado
de decomposicdo do corpo ndo permite tais analises, sendo, entdo, consideradas
fundamentais as técnicas de identificacdo antropométricas e de odontologia legal.
Nesse sentido, as documentacdes médicas/odontologicas, tais como as imagens
radiograficas, sdo imprescindiveis para o estabelecimento da identificacdo individual
(Sweet, 2010).

A cavidade sinusal frontal, ausente por ocasidao do nascimento do ser humano,
completa seu desenvolvimento no final da puberdade. Trabalhos cientificos
demonstraram, por meio de imagens, que a idade de dezoito anos é considerada o
término da formac&o da referida cavidade (Yoshino et al., 1987). Estudos relataram
também que avariacdo anatdbmica € vasta e que esse reparo anatbmico nao se repete
mesmo em individuos da mesma famiia (Yoshino et al., 1987). Assim sendo,
verificamos que a cavidade sinusal frontal € um reparo anatbmico Unico, com uma
imensa variabilidade de formas. Essa anatomia pode determinar a identidade de
individuos. Por conta desse fato, encontramos diversas metodologias na literatura que

elucidam essa unicidade anatomica (Yoshino etal., 1987 e Christensen et al., 2005).
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Diversos métodos fazem uso da comparacdo de imagens radiogréaficas
bidimensionais post mortem (PM) e ante mortem (AM) para analisar a anatomia da
cavidade sinusal frontal (Cameriere et al., 2008). A técnica € amplamente utilizada
como método de identificacdo na Europa, na América Latina e na Asia. Porém, em
alguns paises, como os EUA e Canada, essa metodologia de identificacdo ainda nao
é aplicada. Atribui-se tal fato a dificuldade de padronizacdo e de quantificacdo de
fatores de reconhecimento (Besana e Rogers, 2010). Ha a necessidade da criacdo de
um método quantitativo e qualitativo, que seja reprodutivel e padronizado, para ser

utilizado em casos de identificacao forense (Tatlisumak et al., 2007).

Embora estudos indiquem que a andlise da anatomia do seio frontal seja valida
para a identificacdo de seres humanos (Quaterromme et al.,, 1996), a sua utilizacao
para determinar dimorfismo de género ainda suscita duvidas (Tang et al., 2009).
Assim, varios métodos desenvolvidos utilizam medidas de distancia lineares
(Christensen, 2005), analise de contornos anatdmicos (Cox et al., 2009) e analise dos
formatos dos seios frontais (Smith et al., 2010). Os resultados desses estudos
indicaram a capacidade de identificacdo de individuos; no entanto, a alta variabilidade
anatdbmica impossibilitou a identificacdo de um padrdo que pudesse ser quantificado
e proposto para subsidiar uma proposta de utilizacdo universal da técnica (Sweet,
2010).

Com o desenvolvimento de técnicas de imagem por meio da tomografia
computadorizada de multidetectores (TCMD), criaram-se novos conceitos associados
a métodos padronizados a fim de se atribuir a identidade a individuos. Pfaeffli et al.
(2007) sugeriram o uso dessa tecnologia para a obtencdo de imagens semelhantes
as técnicas radiogréaficas bidimensionais. Dessa forma, seria possivel segmentar e
simular as projecdes da cavidade sinusal frontal em diversas incidéncias e

posicionamentos semelhantes aos registros AM.

Imagens provenientes de tomografia, segundo Ulthman et al. (2010) e
Tatlisumak et al. (2007), demonstraram ser Uteis para a diferenciacao de individuos

aplicando-se médias lineares.
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Kim et al. (2013) sugeriram a utilizacdo do volume total para a avaliagédo da
forma da cavidade sinusal frontal, indicando imagens tridimensionais como as
melhores imagens para o estabelecimento da identidade; porém, ha a necessidade
de equipamentos caros e uma equipe de legistas altamente qualificada. As pesquisas
atuais ainda ndo determinaram a possibilidade ou ndo de se realizar a diferenciacéo
de géneros por meio da analise volumétrica da cavidade sinusal frontal (Goyal et. al.,
2013).

No inicio da década de 90, o surgimento da tecnologia da tomografia
computadorizada de feixe conico (TCFC) possibilitou a aquisicdo de imagens
tridimensionais. Essa metodologia possui um custo reduzido, com uma baixa dose de

radiacdo quando comparada com a TCMD (Arai et al., 1999).

A evolucdo dessa tecnologia possibilitou sua aplicagédo em diversos campos de
estudos, sendo frequentemente utilizada na clinica odontolégica (Scarfe e Farman et
al., 2008). Desse modo, essas imagens podem ser utilizadas como registros AM em

odontologia legal.

Uma das possibilidades pouco exploradas dessa techologia é a sua aplicacao
para a identificacdo de individuos por meio de comparac¢des volumétricas. Os novos
programas computacionais para a avaliacdo volumétrica de arquivos tridimensionais
associados ao uso de tomoégrafos computadorizados de custo reduzido podem
representar uma alternativa promissora para promover a precisédo da identificacédo de

individuos.

Beaini et al. (2015) descreveram uma metodologia na qual reconstrucbes
tridimensionais da cavidade sinusal frontal foram utilizadas para atribuir identidade aos
individuos. Essa técnica proposta fez uso de imagens provenientes da TCFC,
possibilitando a quantificacdo da superficie da cavidade sinusal e gerando um
processo padronizado, suficiente para quantificar as diferencas entre os modelos
tridimensionais AM e PM. Dessa forma, atribui-se a identidade com base na

guantificacdo matematica da distribuicdo das diferencas entre as superficies.
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Diante desse contexto, este estudo pretende criar um protocolo padronizado
para quantificar e qualificar as diferencas entre padrdes anatdmicos da cavidade

sinusal frontal, utiizando uma andlise precisa e inovadora dos arquivos de TCFC.
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2 REVISAO DA LITERATURA

Yoshino et al. (1987) analisaram imagens radiograficas da cavidade sinusal
frontal oriundas de 35 cranios japoneses. Os autores utilizaram a técnica da
teleradiografia na norma frontal com o objetivo de criar um sistema de classificagcao
padronizado para a identificacdo de individuos. O sistema de classificacédo de seios
frontais proposto utilizava o tamanho da area, a assimetria bilateral, a superioridade
de lado, o contorno dos cornos superiores, a presenca de trabiques 6sseos no interior
da cavidade e a presenca células etmoidais. O padrdo do seio frontal de um
determinado individuo foi formulado com um codigo numérico previamente
determinado. Esses numeros foram organizados em uma ordem, de forma a
considerar cada unidade numérica como um critério anatdmico observado. A
compilacdo dos dados do conjunto desses cddigos possibilitou a identidade do
individuo. Com a metodologia proposta, foi possivel criar 20.000 permutacfes de
padrdes anatdmicos e esse sistema de classificagdo anatdmica permitiu, pela primeira

vez, caracterizar a cavidade sinusal frontal para fins de identificacdo humana.

Quaterhomme et al. (1996) apresentaram a comunidade cientifica um relato de
duas pericias criminais nas quais a comparacao de teleradiografias na norma frontal
permitisse a correta identificagdo das vitimas. Em uma rapida revisdo de literatura, os
autores levantaram as principais dificuldades na aplicacdo da técnica de comparacéo
entre as radiografias. Entre essas dificuldades, ressaltaram a necessidade de
radiografias AM e PM em um posicionamento com angulos de incidéncia muito
similares ao que, muitas vezes, poderia dificultar a correta aplicacdo da técnica. A
técnica descrita pelos autores consistia em uma combinacdo de diversos fatores: o
contorno, a forma e a distancia do contorno em relagdo a uma referéncia atribuida
pela sutura fronto-nasal. Embora os autores tenham relatado e discutido a dificuldade
em estabelecer uma metodologia adequada para essa avaliagdo, concluiram que a
cavidade sinusal frontal € Unica para cada individuo. No entanto, algumas alteracdes
patolégicas, como infec¢bes e traumas, poderiam reduzir a precisdo da técnica; a
idade dos individuos poderia, também, influenciar nos resultados. Individuos com
idade até 18 anos poderiam apresentar variagdo de forma em imagens dessa

cavidade devido as constantes alteracdes fisioldégicas do desenvolvimento. Do mesmo
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modo, individuos com idade superior a 81 anos poderiam apresentar as mesmas
variagbes devido a processos de esclerose 0ssea que podem ocorrer nessa faixa

etaria.

Yoshino et al. (1997) descreveram uma nova metodologia de comparacéo
digital. Utilizaram o mesmo modelo de estudo virtual que delimitava o contorno 6sseo
de cranios de individuos observados por meio de videos. Em um segundo momento,
essas imagens foram sobrepostas a um video de um cranio simulando a possivel
vitima a ser identificada. Um programa computacional com recursos graficos
compilava os dados e, por meio de calculo matematico, organizava em poligonos as
distancias dessas superficies, apresentando o resultado na forma grafica. Os autores
concluiram que a metodologia de sobreposicdo digital associada a sobreposicao de

imagens era um método sensivel para aplicacao na identificacdo de individuos.

Nambiar et al. (1999) realizaram a identificacdo de uma vitima de um acidente
de mdltiplas fatalidades com uma sequéncia de imagens radiograficas. Esse conjunto
de imagens continha: uma teleradiografia na norma lateral, uma radiografia postero-
anterior na norma frontal e uma radiografia postero anterior na incidéncia de Waters.
Os autores verificaram o potencial da cavidade sinusal frontal como um importante
recurso para a identificacdo de individuos. Consideraram a alta variabilidade de
formas e a ampla distribuicdo dos contornos anatdémicos dessa cavidade. Em uma
breve reviséo de literatura, os autores justificaram todas as observacdes realizadas
por Yoshino et al. (1987) e Quaterhomme et al. (1996) e destacaram a variabilidade
de forma da cavidade em individuos gémeos e em individuos aparentados,
demonstrando que dois individuos ndo possuem o0 mesmo contorno anatdbmico e a
mesma forma da cavidade. Assim, ao concluirem o estudo, os autores determinaram
que a cavidade sinusal frontal possuia caracteristicas Unicas que podiam ser

determinantes na identificacdo de individuos.

Arai et al. (1999) descreveram um aparato que possibilitava a obtencdo de
imagens tridimensionais de tecidos duros com baixa dose de radiacdo quando
comparada com a TCMD. Os autores propuseram uma modificacdo na técnica
radiografica panoramica na qual o sensor colimado era substituido por um

intensificador de imagem sem colimac&o. Durante a cinematica do equipamento ao
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redor do objeto a ser analisado, uma sequéncia de imagens era adquirida. Essas
imagens foram denominadas de arquivos RAW e possibilitavam a reconstrugao
tridimensional dos objetos com algoritmos basicos da TCMD. Segundo os autores, as
imagens adquiridas pelo equipamento denominado ORTHO-CT possibilitavam a
reformatacdo de cortes tomograficos axiais, coronais e frontais. Essatécnica permitia,
além da redugdo da dose de exposicdo a radiacdo, a redugdo do custo quando

comparado com a TCMD.

Kahhana e Hiss (1999), apds uma extensa revisao de literatura, selecionaram
diversos artigos de relato de pericia que utilizaram imagens radiograficas para chegar
a sua conclusdo. Segundo os autores, 0s avan¢os em imagens médicas otimizaram o
papel dessas para a antropologia forense, revelando-se como uma importante
ferramenta para o legista. Os autores ressaltaram, ainda, como de fundamental
importancia, a consulta a um especialista em radiologia pelo legista devido a constante

evolucdo nos métodos de diagndstico por imagem.

Valenzuela et al. (2000) discutiram o0s métodos que utilizam a técnica de
andlise dentaria para identificar 28 individuos que faleceram queimados em um
acidente de mudltiplas fatalidades. Diversos métodos de identificacdo forense foram
utilizados para atribuir a identidade das vitimas cuja condicdo dos remanescentes
corporais assim o permitisse: exame fisico visual, exame fotografico, exames
radiologicos e método de analise de perfil de DNA. A técnica odontologica de
identificacdo foi responsavel pela identificacdo de 57% das vitimas dessa fatalidade.
A identificacdo de vitimas com idade inferior a 20 anos foi estabelecida com um
sucesso de 67% com a utilizagdo de métodos odontoldgicos de identificagdo. Estes
métodos atribuiram uma estimativa da idade cronologica a essas vitimas, facilitando
o trabalho de identificagdo. Os autores concluiram que a metodologia odontolégica de
identificacdo deve ser utilizada na identificacdo das vitimas. A associacdo as imagens
radiograficas potencializava o papel da técnica de identificacdo odontolégica, sendo
que esta deveria ser sempre utilizada em caso de acidentes com grande nimero de

vitimas.

Chesne et al. (2000) descreveram a técnica da ortopantomografia e como esta

poderia ser utilizada para auxiliar na identificacdo PM. Segundo os autores, a principal
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dificuldade na utilizacdo dessa técnica consistia na dificuldade de reproducdo do
correto posicionamento durante a execucdo da técnica PM. Os autores descreveram
um aparato a fim de mimetizar o posicionamento da radiografia AM. Dessa forma, ao
comparar a radiografia AM com a PM, a identificacdo era mais precisa devido a maior
similaridade entre as imagens. Embora essa técnica possuisse uma capacidade de
mimetizacdo de posicionamento, 0s autores destacaram, ainda, que essas
comparacOes de imagens eram um grande desafio a ser superado. Muitas vezes,
alteracdes na curva de contraste dos equipamentos de ortopantomagrafia eram

resultados de alteracGes de tecidos mole.

Ripiert et al. (2001) descreveram um modelo de estudo, comparando as
imagens de diferentes técnicas radiograficas que pudessem ser utilizadas como um
fator na identificacdo. Para tanto, os autores utilizaram imagens provenientes de
TCMD de 30 cranios. Utilizaram, ainda, um programa computacional que realiza a
reformatacdo de imagens tridimensionais em imagens bidimensionais, simulando
diferentes angulos de incidéncia em diferentes normas anatdmicas. Ao analisarem as
imagens da cavidade sinusal frontal para a utilizacdo na identificacdo forense, os
autores concluiram que essa cavidade possuia uma elevada variabilidade de forma,
sendo altamente sensivel as variacfes de angulos de exposicao, dificultando a criacao
de uma metodologia padronizada. Apesar desse resultado, os autores concluiram que
imagens provenientes de tomografias computadorizadas poderiam ser reformatadas
em imagens bidimensionais, podendo apresentar um elevado potencial de utilizacao

positiva na identificagéo forense.

Pretty e Sweet (2001) destacaram a necessidade da unido entre radiologia
odontolégica e pericias legais para identificacdo humana. A correta identificacéo de
remanescentes humanos, segundo o0s autores, é necessaria devido a seis razdes
principais: criminal, matrimonial, financeira, social, familiar e de inumacéo. Registros
e imagens odontolégicas permitem a caracterizacdo de determinados reparos
anatdbmicos e restauracdes dentarias e podem ser utilizados como critérios de
identificagdo PM em pericias, mesmo que remanescentes humanos apresentem

elevado grau de decomposicao impedindo sua identificacao.
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Natsis et al. (2004) descreveram o modo como alteragbes anatomicas da
cavidade sinusal frontal poderiam influenciar outras estruturas anatdbmicas
relacionadas a esse reparo. Em seus estudos, 18 cadaveres foram dissecados pela
Orbita com o objetivo de realizar o estudo observacional da cavidade sinusal frontal.
Os autores observaram uma extensao desse reparo anatbmico para a parede antero-
lateral da cavidade orbital em dois casos e uma aplasia dessa cavidade em apenas
um caso. Os autores concluiram que essas variagbes apresentavam uma importante
relagdo com as demais estruturas anatdmicas e, em casos de infecgdes, tais

estruturas poderiam estar comprometidas.

Christensen (2005) estudou a individualidade da cavidade sinusal frontal. O
autor observou um total de 946 teleradiografias na norma frontal de cranios doados.
As teleradiografias foram realizadas por um sistema padronizado apresentando os
mesmos padrbes de angulacbes e de fatores de exposicdo. Entre as 946
teleradiografias, 584 imagens foram Unicas e 362 imagens, duplicadas, com o objetivo
de avaliar a distancia da base da cavidade sinusal frontal do contorno superior da
cavidade. Com a utilizacdo do método da andlise eliptica de Fourier, os autores
conseguiram quantificar as distancias referidas. Os resultados mostraram que as
distancias aferidas eram muito discrepantes entre as radiografias Unicas. Quanto as
radiografias duplicadas, a distancia mensurada foi menor, demonstrando que as
distancias do contorno anatémico com o limite inferior da cavidade sinusal anterior era
uma medida quantitativa e qualitativa para a identificacdo e diferenciacdo de

individuos.

Cameriere et al. (2005) substituiram dois fatores anatdmicos da técnica de
Yoshino, proposta em 1987. O principal objetivo era otimizar a técnica a fim de
promover a identificagcdo por meio da cavidade sinusal frontal. O primeiro fator
proposto consistia no tamanho e na area da cavidade. O segundo fator proposto
consistia na proporcionalidade entre os lados desse reparo anatdmico por uma analise
de regressao logistica. Os resultados obtidos indicaram que ha uma probabilidade de

5% de erro na identificacdo humana com a metodologia proposta.

Zhang etal. (2006) propuseram uma metodologia de identificagdo da cavidade

sinusal frontal utilizando imagens de teleradiografias na norma frontal. Os autores
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apresentaram uma sequéncia de indices classificatorios dessa cavidade,
correlacionando mensuracdes de altura e largura com padrbes anatdmicos. Os
autores revelaram uma técnica de classificacdo de oito fatores com base na relacéo
entre a largura dessa cavidade sinusal e a largura da Orbita, na assimetria bilateral,
na proporcao entre os lados da cavidade, no nUmero de arcos das bordas superiores
(esquerda e direita), nos septos e trabiques 6sseos (esquerdos e direitos) e na
localizacdo dos septos Osseos. Os autores concluram ndo haver diferenca

estatisticamente significativa entre esses fatores para atribuir a identidade de género.

Kvaal (2006) ressaltou a importancia da odontologia forense para identificar
vitimas. Segundo o autor, tal importancia reside na necessidade de criacdo de
unidades especializadas em identificagdo de vitimas de desastres. As equipes seriam
responsaveis pelo registro rapido de informacdes de arcadas dentarias por meio de
radiografias odontolégicas a fim de estabelecer um banco de dados de informacdes
das vitimas. Dessa forma, a identificacdo das vitimas de desastres em larga escala
poderia ser acelerada, aumentando a eficiéncia dos trabalhos e confortando os
familiares dessas vitimas. O autor sugeriu, também, o uso de outra técnica de imagem,
a TCMD como uma alternativa paraaumentar a eficiéncia das equipes de identificacéo

humana.

Tatlisumak et al. (2007) realizaram um estudo retrospectivo de imagens da
cavidade sinusal frontal provenientes de TCMD para a identificacdo humana. O
objetivo do estudo foi criar uma metodologia de identificagdo humana simples com a
utilizacdo dessas imagens. Os autores selecionaram um total de 100 imagens de
TCMD - 38 de pacientes do género masculino e 62 de pacientes do género feminino,
adotando, como fator de exclusdo, a presenca de alteracdes patologicas. O sistema
de andlise continha alguns fatores simples de classificacdo, tais como: a presenca e
auséncia da cavidade, presenca e auséncia de septos e trabiques 6sseos, quantidade
de cornos da cavidade e um sistema de nomenclatura baseado em medidas lineares
de profundidade e altura da cavidade. Os resultados mostraram uma taxa de 98% de
acerto na determinacdo da identificacdo do individuo. Os autores relataram, ainda, a
dificuldade no modelo proposto devido a auséncia de mais observadores, sendo que

esse fato poderia influenciar no resultado, afetando o sucesso da técnica. O estudo
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concluiu que o método classificatério reprodutivel poderia ser desenvolvido com o
intuito de atribuir critérios da cavidade sinusal frontal para a identificagdo humana.
Campobasso et al. (2007) relataram dois casos de identificacdo de corpos
queimados pela técnica de comparacgdo de radiografias AM e PM. Em ambos os casos
citados, as vitimas tiveram seus corpos completamente queimados e seus elementos
dentarios extraidos, dificultando a atribuicdo de identidade aos corpos encontrados.
Os autores utilizaram radiografias postero-anteriores pela projecdo de Waters. Essa
técnica radiogréfica permitiu o reconhecimento de determinados padrdes anatbmicos
presentes nas cavidades analisadas, tanto na radiografia AM como nas radiografias
PM. Os autores relataram a importancia de registros AM e também das radiografias
postero-anterior nos casos em que a identificacdo fosse necessaria e o estado de
conservacdo dos corpos ndo permitisse aplicar técnicas como a papiloscopia, andlise

de perfil de DNA e andlises odontolégicas de identificacéo.

Pfaeffli et al. (2007) descreveram um novo método de comparacao anatbmica,
alterando o paradigma da identificacdo por comparacao entre radiografias. Os autores
relataram a técnica da tomografia computadorizada como uma importante ferramenta
para a realizacdo de pericias. Ressaltaram, ainda, a capacidade de programas
computacionais de criar imagens via reconstru¢cdes volumétricas e, por meio de filtros
de imagem, mimetizar imagens bidimensionais, dentre elas, a técnica radiogréafica
postero-anterior. Segundo os avaliadores, essa tecnologia permitiria a reconstrugao
de imagens radiograficas em varias angulacdes diferentes, podendo assim simular a

radiografia AM de modo mais preciso, melhorando os padrbes de identificagao.

Silva et al. (2008) relataram outro caso de identificacdo de vitimas, utilizando a
anatomia da cavidade sinusal frontal. Os autores suspeitavam que a vitima pudesse
ser do sexo feminino, com idade de aproximadamente 30 anos. A possivel vitima havia
sofrido um traumatismo craniano aos 8 anos de idade e possuia acompanhamento
radiografico até aos 25 anos de idade. Para o reestabelecimento da sua identidade,
essa documentacdo foi entregue aos peritos que aplicaram, no remanescente 0sseo,
uma técnica de teleradiografia na norma frontal para subsidiar o contorno
antropométrico da cavidade, confirmando a identidade da vitima. O estudo concluiu
que os autores indicaram a radiografia péstero-anterior do cranio como um importante

instrumento, ndo somente pela capacidade de diagnodstico de patologias e fraturas,
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mas também pela possibilidade de observacdo da morfologia dos seios frontais,

subsidiando casos de identificagcdo humana.

Cameriere et al. (2008) tinham por objetivo avaliar se os seios frontais poderiam
identificar individuos pelo método de Yoshino et al. (1987) e se a modificacao proposta
em 2005 por Cameriere et al., avaliando também a possibilidade de determinar o grau
de parentesco entre possiveis vitimas, poderia gerar resultados positivos falsos. Os
avaliadores compararam a proporcdo de identificagOes falso-positivas em uma
amostra de imagens provenientes de 99 individuos de 20 familias distintas, com uma
amostra controle de 99 individuos sem nenhum grau de parentesco. Essas imagens
foram analisadas segundo as propostas de Yoshino e Cameriere e os investigadores
observaram que os valores aferidos pela técnica eram similares em individuos da
mesma genealogia. Os resultados indicaram que ambas as técnicas de Yoshino e
Cameriere conseguiam estabelecer a diferenciacdo de individuos com uma pequena
probabilidade de resultados falso-positivos, mesmo em casos de individuos com
parentes em comum. Os autores mostraram que o estudo antropolégico subsidiado
na necessidade de identificacdo segundo esta metodologia eram métodos confiaveis,

rapidos e baratos para a identificacdo humana.

Scarfe e Farman (2008) relataram, ap0s extensa revisdo de literatura, os
beneficios da tomografia de feixe cbnico bem como seus mecanismos de
funcionamento. Inicialmente, os autores descrevem o mecanismo de captura de
imagens bidimensionais, com 0s sensores associados ao complexo sistema de
algoritmos responsavel pela segmentacdo das imagens. Depois, elucidam os fatores
de aquisicao das imagens, dividindo-as em trés etapas: protocolo de aquisicao,
deteccdo das imagens e visualizacdo das imagens. Além disso, os autores
demonstram as limitacbes dessa tecnologia, entre elas a dificuldade de reproducéo
de tecidos moles devido ao processamento das imagens, a auséncia de colimacéo e
limitacdo dos fatores de exposicdo como kVp e mAs fixos nos equipamentos que
utilizavam essa tecnologia. Finalmente, os autores ressaltam a reducdo da quantidade
de radiacao quando comparada a técnicas tomograficas comuns.

Tang et al. (2009) avaliaram as variacbes anatbmicas dos seios frontais na
identificacdo de individuos na populacdo chinesa. Os autores utilizaram um total de

165 teleradiografias na norma frontal e aferiram 12 parametros seguindo 0s critérios
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de Yoshino et al. (1987). Os autores identificaram trés amostras com as mesmas
caracteristicas anatdbmicas. As radiografias que apresentavam a cavidade sinusal
frontal com padrdo unilateral e pequeno tamanho ndo puderam ser classificadas
segundo Yoshino et al. (1987). Os autores concluiram que esse reparo anatdmico
poderia ser usado para a identificacdo humana, com excecao para as cavidades de

pequenas proporcoes.

Latiff (2009) contestou uma informacéo publicada no estudo conduzido por
Cameriere et al. (2008), citado no periédico Journal of Forensic Sciences, sobre o
desenvolvimento da cavidade sinusal frontal. Segundo o estudo, a cavidade sinusal
frontal possuia um desenvolvimento baseado na genética dos individuos. O autor
relatou que o desenvolvimento dessa cavidade ndo dependia apenas da genética,
mas também das condi¢cdes ambientais e dos habitos pessoais de cada individuo.
Desta forma, diversos estudos indicavam uma moderada variabilidade anatomica da

cavidade sinusal frontal em individuos, incluindo gémeos univitelinos.

Silva et al. (2009) compararam radiografias AM e PM utilizando como referéncia
a cavidade sinusal frontal. Uma vitima de um acidente automobilistico, do género
masculino, permanecia sem identificacdo. Os autores indicaram, em seu estudo, a
revisdo da técnica de identificacdo, discutindo sua confiabilidade e ressaltando a
anatomia da cavidade sinusal frontal como uma forma de identificacdo entre seres
humanos. Sugeriram, ainda, uma metodologia de andlise que utilizava apenas o
contorno supraorbitario da cavidade frontal. Apesar de atécnica ter sido aplicada com
sucesso No caso proposto, os autores consideraram as dificuldades dessas andlises,

principalmente nas imagens bidimensionais.

Cox et al. (2009) ressaltaram a necessidade de criagdo de um sistema de
comparacao de anatomia dos seios frontais. Os autores utilizaram 138 radiografias
postero-anteriores de cranios. As radiografias foram digitalizadas e submetidas a
técnica no programa computacional Adobe Photoshop CS2. A partir desse recurso
computacional, um Unico avaliador determinou o contorno do limite da marcagéo da
anatomia do seio frontal tendo como base um limite horizontal supraorbital que

determinasse o inicio do seio frontal. Medidas lineares de distancias foram obtidas a
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partir dessas linhas. Os resultados indicaram uma intensa correlagdo positiva na

utilizacdo dessas medidas para identificacdo de individuos.

Saxena e David (2010) estudaram a utilizacdo de imagens da cavidade sinusal
frontal e do septo nasal para identificar padr6es anatdmicos com o objetivo de auxiliar
a identificacdo humana. Em seu estudo, os autores utilizaram 50 teleradiografias (25
de pacientes do género masculino e 25 de pacientes do género feminino) na norma
frontal e observaram padrdes anatomicos da cavidade sinusal frontal e do septo nasal.
Os resultados indicaram que 58% dos pacientes possuiam uma simetria, 32%
possuiam uma assimetria, 4% apresentavam auséncia da cavidade sinusal e 6%, uma
auséncia unilateral da cavidade sinusal frontal. Ao analisarem o septo nasal, os
autores detectaram que 22% da amostra possuia um septo reto, 42% um septo
deslocado para o lado direito, 30% um septo deslocado para o lado esquerdo e 6%,
um padrdo de septo sigmoide. Ao concluirem o estudo, os autores identificaram uma
extensa variacdo anatdbmica da cavidade sinusal frontal e do septo nasal, indicando

que este reparo anatdmico poderia ser aplicado para a identificagdo humana.

Uthman et al. (2010) apresentaram um estudo para testar um sistema simples
de identificacdo de corpos desconhecidos, utilizando imagens de TCMD da cavidade
sinusal frontal associando outras medidas do cranio. Os pesquisadores utilizaram 90
imagens de TCMD de pacientes, analisando 14 fatores: presenca e auséncia da
cavidade sinusal (direita e esquerda), cavidade sinusal direita septada, cavidade
sinusal esquerda septada, presenca de septo médio, altura da cavidade sinusal
direita, altura da cavidade sinusal esquerda, comprimento da cavidade sinusal
esquerda, comprimento da cavidade sinusal direita, altura maxima da cavidade
sinusal, largura maxima da cavidade sinusal, profundidade da cavidade sinusal,
guantidade de cornos da cavidade sinusal esquerda, quantidade de cornos da
cavidade sinusal direita e altura maxima antero-posterior. Os resultados intra-
observador indicaram que a técnica possuia o total de 95% de probabilidade de
determinar a identidade de vitimas pela analise anatdmica da cavidade sinusal frontal.
Os resultados interobservadores determinaram uma probabilidade de 90% na
identificacdo das vitimas por meio da anatomia sinusal frontal. As medidas realizadas
também detectaram o género do suspeito em 85,9% dos casos. Os autores

concluiram que as imagens tomograficas poderiam identificar individuos.
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Besana e Rogers (2010) estudaram um protocolo para padronizar o método de
identificacdo de individuos por comparacdo da anatomia radiografica da cavidade
sinusal frontal. Segundo os autores, alguns paises ndo reconhecem a andlise da
anatomia da cavidade sinusal frontal para determinar identidade devido a falta de uma
metodologia padronizada universalmente aceita. Portanto, os autores descreveram
uma padronizacdo de mensuracbes da cavidade sinusal frontal para sua
aplicabilidade universal como método de identificacdo. Os pesquisadores utilizaram
a andlise de 116 exames e, inicialmente, determinaram duas linhas de referéncia. A
linha basal, uma linha horizontal, que tangenciava o limite superior das 6rbitas e a
linha denominada septum, uma linha vertical, tracada de modo perpendicular
equidistante da porcdo medial das 6rbitas. No total, 29 medidas de altura e
comprimento de diversas regides da cavidade sinusal frontal foram analisadas. Os
autores identificaram padrdes anatdmicos segundo a combinacdo de todas as 29
medidas, determinando a probabilidade de ocorréncia de cada um dos fatores e
identificaram 507 possiveis combinacdes. Apesar de ndo terem estabelecido uma
metodologia padronizada, os autores verificaram que a cavidade sinusal frontal

possuia um potencial de identificacdo de individuos.

Sweet (2010) descreveu as melhores metodologias padronizadas realizadas
pelos laboratérios forenses da INTERPOL (Organizacdo Internacional de Policia
Criminal) em casos de identificacdo de vitimas em desastres de multiplas fatalidades.
O protocolo de identificacdo aplicado pela INTERPOL consiste em uma andlise
primaria de amostras de DNA, papiloscopia e a andlise odontoldgica de identificacao,
utilizadas em casos onde ndo € possivel oreconhecimento visual das vitimas. Quando
essas técnicas ndo logram éxito em estabelecer a identidade, métodos secundarios

de reconhecimento sédo adotados, conforme a legislagdo de cada pais.

Smith et al. (2010) estudaram a confiabilidade da comparagao visual dos seios
frontais de pequeno tamanho. Segundo os autores, a metodologia foi capaz de
realizar a identificacdo por meio de imagens radiograficas bidimensionais digitais da
cavidade sinusal frontal com éxito de 96%. Os erros de identificacdo foram atribuidos
a casos que possuiam auséncia do reparo anatbmico, pequeno volume da cavidade

e baixa variacdo de fatores analisados, tais como I6bulos e septos. O objetivo do
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estudo foi comprovar a capacidade dos examinadores na identificacdo, com uma
melhor precisdo que os métodos automaticos. Os autores solicitaram a 65 peritos a
associacao de identidade de 60 pares de radiografias AM e PM. Em todas as imagens
analisadas, a cavidade sinusal frontal possuia pequenas dimensfes. Os individuos
foram classificados segundo o grau de experiéncia e os resultados indicaram a correta
associacao dos pares em 98% da amostra, independente do grau de experiéncia dos

avaliadores.

Alonso et al. (2010) descreveram uma pericia realizada com o objetivo de
estabelecer a identidade de duas vitimas. Em ambos os casos ndo havia nenhuma
referéncia a ndo ser o cranio; os elementos dentarios das vitimas foram extraidos. Os
peritos possuiam apenas duas radiografias AM de cada uma das vitimas; uma
imagem obtida pela técnica teleradiografica na norma lateral e outra imagem obtida
pela técnica radiografica postero-anterior com a incidéncia de Waters. Os autores
realizaram a imagem da técnica radiografica PM com incidéncias e angulacbes
semelhantes as imagens AM. Essa metodologia possibilitou o reconhecimento dos
padrées radiograficos anatdbmicos das imagens AM na radiografia PM permitindo,
assim, a identificacdo das vitimas. Os autores relataram que, devido a falta de uma
metodologia padronizada e reprodutivel, o estudo utilizou a comparagcdo anatbmica

visual da cavidade sinusal frontal exclusivamente em sua analise.

Tatlisumak et al. (2011) observaram, em uma revisdo de literatura, a
importancia do possivel uso de imagens de tomografia computadorizada para a
identificacdo individual utilizando para isso a andlise da cavidade sinusal frontal.
Segundo os autores, a utilizacdo da comparagdo de imagens radiograficas AM e PM
apresentava uma importante ferramenta para a identificacéo forense. No entanto, com
0 uso cada vez mais frequente de novas tecnologias de imagens, tais como a
tomografia computadorizada e a ressonancia magnética, a ciéncia forense sofreu
algumas modificagfes de técnicas. A cavidade sinusal frontal era uma cavidade com
uma vasta variabilidade anatdmica e a utilizacdo de imagens provenientes de
tomografias computadorizadas permitia novos métodos de identificacdo,
potencializando a importancia dessa cavidade nas ciéncias forenses.

Silva (2011) descreveu as diferengas entre reconhecimento e identificagdo em

uma revisao de literatura. Segundo o autor, o reconhecimento € um método valido de



29

identificacdo corpbérea que esta sujeito a diversos tipos de erros que podem
comprometer a técnica, levando a complicagbes juridicas. Os métodos de
identificacdo necessitam ser confiaveis e respaldados na literatura para fundamentar
as técnicas forenses. Essas técnicas podem ser reconstrutivas, buscando tracos da
possivel identidade da vitima, e técnicas comparativas, utilizando de modo Unico ou
em associagdo com os demais protocolos. A técnica descrita consistia na comparagao
de radiografias postero-anteriores na norma frontal de viimas com a analise
anatdbmica da cavidade sinusal frontal. O autor concluiu que era uma técnica confiavel,
apesar das muitas dificuldades de analise, entre elas a reproducéo radiografica PM
com incidéncias e posicionamentos similares a radiografia AM. Esse fato estad muito
associado a experiéncia do perito, assim como a nao aplicacdo de método de

identificagdo tnico em individuos.

Patil et al. (2012) estudaram padrdes de imagens da cavidade sinusal frontal
em projecOes radiograficas péstero-anteriores com a técnica de Waters. Os autores
utilizaram um total de 100 cranios. Cada cranio foi posicionado seguindo a técnica de
Waters com uma estativa. Apds a aquisicdo da primeira imagem duas outras
radiografias foram obtidas com uma sutil alteracdo da angulacdo e desta forma
simulava uma discreta variacdo da imagem do cranio. Nove aspectos da cavidade
sinusal frontal foram avaliados: presenca de septos, diametro da cavidade em relacao
aos pontos mais laterais, distancia das alturas dos pontos mais altos da cavidade, uma
proporcao entre a maior largura e a maior altura da cavidade, comprimento da linha
de delimitacdo superior da cavidade, distancia entre o limite supraorbitario da
cavidade e o ponto mais alto da cavidade, distancia entre a linha supraorbitaria e o
ponto mais inferior da cavidade, o comprimento da por¢éo esquerda da cavidade e o
comprimento da porcéo direita da cavidade. Os resultados indicaram uma alteracéao
de forma em todos os casos do estudo, indicando um elevado potencial de
identificacdo mediante a pluralidade anatébmica da cavidade sinusal frontal. Neste
estudo, os autores sugeriram a criagdo de metodologia a fim de padronizar a anélise
da cavidade, considerando que nas medi¢cGes houve moderadas variacdes dos

valores estudados.

Arora et al. (2012) comentaram o estudo de Cox et al. (2009) publicado pelo

editor do Journal of Forensic Sciences. O estudo refere-se a utilizagdo da
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sobreposicéo radiografica do programa computacional Adobe Photoshop em duas
radiografias antero-posterior do cranio; 61 medidas lineares foram realizadas para a
identificacdo dos individuos. As radiografias haviam sido adquiridas em um banco de
dados que dispunha de imagens em diversos momentos das amostras. Segundo 0s
autores, o estudo deveria ter sido delineado utilizando inicialmente a comparacéo das
mesmas radiografias com dois observadores diferentes. Os autores também
observaram a necessidade de criar um método simples autbhomo e veloz a fim de

promover a identificacdo dos individuos.

Kim et al. (2013) defenderam o uso de imagens tridimensionais do seio frontal
para a identificacdo. Nesse estudo, os autores utilizaram 119 imagens tomograficas
computadorizadas de cadaveres coreanos. A partir dessas imagens, realizaram a
reconstrucdo tridimensional do reparo anatdbmico estudado e aferiram 15 fatores.
Desses 15 fatores, 3 eram ndo numéricos (forma, contorno e I6bulos). Os fatores
métricos avaliados foram: o volume total, lado direito e lado esquerdo, somente o
direito ou somente o esquerdo, comprimento fusionado, lado direito, lado esquerdo,
distancia, altura do lado direito e do lado esquerdo e profundidade do lado direito e do
lado esquerdo. Os resultados mostraram que algumas caracteristicas ndo métricas e
assimetria bilateral indicavam o dimorfismo de género. A andlise dos fatores permitiu
a identificacdo de 98 % dos individuos, obtendo melhor acuracia de identificacdo que

outras técnicas de andlise.

Goyal et al. (2013), baseados na variagdo do esqueleto associado a analise
dos créanios, definiram o género de vitimas. Os autores apontaram o0 0sso frontal para
definir o dimorfismo de género, utiizando o total de 100 radiografias postero-
anteriores. Dessas, 50 radiografias pertenciam a pacientes do género masculino e
outras 50 pertenciam a pacientes do género feminino. Esse estudo avaliou a anatomia
da cavidade sinusal frontal, seguindo os critérios de Yoshino et al. 1987 e Tang et al.
2009. Os resultados obtidos pelo teste de Mann-Whitney nao indicaram diferenga
estatisticamente significativa entre o dimorfismo sexual e a anatomia do seio frontal.
A andlise por regressao logistica permitiu a diferenciacdo de género em somente 60%
dos casos. Os autores atribuiram esse fato a complexa anatomia associada a vasta

variacdo anatdbmica da cavidade sinusal entre individuos. O estudo concluiu que a
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utilizacdo desse reparo anatbmico como predecessor da identificacdo de género entre

individuos foi controversa.

Shahin et al. (2013) revisaram a literatura com o objetivo de investigar as varias
tendéncias tecnolégicas em odontologia forense, principalmente quanto ao uso de
imagens radiogréaficas. Segundo os autores, as imagens radiograficas representam
uma metodologia rapida, facil, simples, econémica e ndo destrutiva para a obtencéo
de informacdes sobre idade, sexo, etnia da viima, sendo uma ferramenta
indispensavel na identificacdo. A identificacdo forense por meio de imagens
radiograficas consistiu na comparacdo de dados AM e PM. O uso de radiografias para
a identificacdo foi utiizado em casos em que os métodos tradicionais, tais como
analise de perfil de DNA e papiloscopia ndo poderiam ser aplicados. Neste estudo, 0s
autores demonstraram que a utilizacdo de dados de tomografia computadorizada
ocasionava uma melhora na acuracia das pericias. Os autores destacaram, ainda, o
surgimento de novas tecnologias para melhorar técnicas de estimativas etarias, de

género, de etnia e de altura.

Silva et al. (2013) indicaram a aplicagdo de uma técnica forense combinada
para identificar uma ossada encontrada em zona de mata, na regido central do Brasil.
Utilizaram a comparagcdo de radiografias AM e PM associada a técnicas
antropolégicas como as de estimativa etaria realizadas a partir dos 0ssos longos. Em
seguida, as radiografias periapicais PM foram realizadas para a estimativa etaria
dentaria associadaa andlise de outros 0ssos para o estabelecimento da diferenciacéo
do género davitima. Deste modo, adquiriram o perfil da vitima PM para que a busca
pelos registros AM fosse facilitada. Com base nesses registros, os autores utilizaram
a comparacdo de imagens radiograficas obtidas pela técnica pdstero-anterior em
norma frontal. A comparacédo de imagens AM e PM na identificacdo da vitima por meio
do contorno, lébulos e septos da cavidade sinusal frontal mostrou ser confiavel para o

objetivo desse estudo.

Belaldavar et al. (2014) realizaram um estudo com o objetivo de determinar o
dimorfismo de género por meio de padrdes anatdmicos da cavidade sinusal frontal
com as imagens de teleradiografias postero-anterior. Segundo esses autores, a

identificacdo individual € um fator de grande relevancia para a ciéncia forense.



32

Imagens da cavidade sinusal poderiam identificar individuos; entretanto, quando
analisavam um cranio, outras informacfes eram necessarias para auxiliar esse
método. Dentre essas informacdes, a determinacdo da identidade de género era
fundamental, sendo assim, os autores fizeram uso de medidas tais como da area da
cavidade sinusal esquerda e direita, altura maxima e comprimento maximo da
cavidade. Foram utilizadas 300 teleradiografias na norma frontal. Por meio de andlise
de regressao logistica, esses dados foram cruzados com os dados do género de cada
uma das amostras. Os resultados indicaram um modelo de 64,6% de probabilidade
de a cavidade sinusal frontal determinar a identidade de género. Além disso, os
autores relataram que o0s resultados mostravam uma variabilidade de formas

anatbmicas da cavidade sinusal frontal.

Wang et al. (2014) estudaram as caracteristicas tridimensionais (3D) de
tomografia computadorizada da regido do osso frontal com reconstrugéo
tridimensional. Asimagens reais dessas estruturas foram obtidas para arealizacéo de
procedimentos cirargicos da regido dos seios paranasais. Cinco pacientes foram
submetidos a TCMD de 16 canais. Apds a reconstrucao tridimensional, foi obtido o
modelo, muito proximo do verdadeiro estado da cavidade nasal, permitindo a
visualizacdo de diversas estruturas anatbmicas, tais como células etmoidais,
cavidades sinusais frontais, cavidades sinusais maxilares, ceélulas mastoideas e
cavidade sinusal esfenoidal. Os autores sugeriram a padronizagdo de técnicas e

medicdes de reconstrucdes tridimensionais da cavidade sinusal frontal.

Flach et al. (2014) revisaram a literatura cientifica na area das ciéncias forenses
selecionando estudos que indicavam uma nova subespecialidade, a radiologia
forense. Segundo os autores, a técnica de tomografia computadorizada PM e a
angiografia sdo metodologias estabelecidas na ciéncia forense. Com o tempo, essas
tecnologias substituirdo as técnicas de imagens bidimensionais que, frequentemente,
eram utilizadas em necrotérios. Os autores identificaram uma caréncia de
padronizacdo metodoldgica quanto a utilizacdo de imagens tomogréaficas em pericias.
Além disso, os autores propuseram um protocolo de aquisicdo de imagens

tomograficas de forma que possam ser equiparadas as imagens clinicas.
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Nikam et al. (2015) estudaram os padrdes anatdmicos de imagens da cavidade
sinusal frontal a fim de realizar a identificacéo individual. Cento e nove teleradiografias
na norma frontal foram analisadas por observadores. A técnica proposta delimitava
uma linha basal ficticia estabelecida acima da linha supraorbitaria e todas as afericdes
da cavidade sinusal foram realizadas seguindo a margem superior dessa linha. Um
sistema de utilizacdo de trés algarismos foi adotado com o objetivo de padronizar a
andlise dos dados. O primeiro algarismo consistiu no conjunto de informacdes tais
como a quantidade de septos, a altura maxima, o comprimento maximo e a quantidade
de cornos da cavidade. O segundo e terceiro algarismos consistiam em obter as
mesmas informacdes analisadas anteriormente, porém, atribuidas respectivamente
aos lados direito e esquerdo. Os resultados apontaram a presenca de uma extensa
variabilidade anatdmica. Os autores adotaram um sistema de classificagdo numérico
na avaliacdo dessa cavidade muito similar a utilizada na papiloscopia com o objetivo

de estabelecer uma analise padronizada.

Verma et al. (2015) estudaram padrdes anatdmicos da cavidade sinusal frontal
e do septo nasal a fim de verificar a associacdo dos dois reparos anatdmicos para o
estabelecimento da identificacdo de individuos. Os autores selecionaram 149
pacientes, sendo 75 do género masculino e 74 do género feminino que iriam realizar
tratamento ortodontico. Cada paciente realizou uma teleradiografia na norma frontal
para o tratamento ortodontico e um radiologista observou os padrées anatbmicos da
cavidade sinusal frontal e do septo nasal. Os padrbes anatbmicos da cavidade sinusal
frontal observados foram: simetria, deslocamento da simetria para a esquerda,
deslocamento da simetria para a direita, aplasia unilateral e aplasia bilateral. Os
padroes anatdmicos do septo nasal observados foram: septo reto, septo deslocado
para a direita, septo deslocado para a esquerda, septo em forma sigmoide e septo em
formato sigmoide reverso. Os resultados mostraram uma forte correlagdo entre as
formas anatbmicas, tanto da cavidade sinusal frontal quanto do septo nasal. Os
resultados foram inespecificos na determinacdo do dimorfismo de género nos
individuos, mas a combinacao entre padrdes da cavidade sinusal frontal e do septo

nasal possuiam um elevado potencial para a determinacdo da identidade.

Michel et al. (2015) realizaram reconstrugdes tridimensionais da cavidade

sinusal frontal a fim de determinar o dimorfismo de género de individuos. A amostra
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do estudo foi anonimatizada, resguardando apenas as informacgdes sobre o género
dos individuos. Os dados tomograficos foram importados para o programa
computacional Mimics, o qual permitiu a segmentacdo automatica da regido de
interesse do estudo, aferindo o volume da cavidade sinusal frontal. A utilizagdo do
modelo estatistico na associac¢do da curva ROC permitiu aferir a probabilidade de75%
da relacdo entre o volume com a identidade do género dos individuos. Os autores
concluiram que a utilizacdo de modelos virtuais tridimensionais para a comparacao de
dados PM e AM foi uma metodologia valida para a analise da cavidade sinusal frontal.
No entanto, estudos mais detalhados foram também realizados a fim de estabelecer

a correlacao e a obtencdo de resultados mais precisos.

Brough et al. (2015) realizaram uma revisdo de literatura com a finalidade de
correlacionar a tomografia computadorizada PM com a identificacdo de vitimas.
Segundo os autores, nao ha um protocolo estabelecido pela INTERPOL na utilizacao
de técnicas tomograficas computadorizadas e sua aplicacdo na identificacdo forense
devido a recente elaboracdo da técnica. Assim sendo, 0s autores descreveram sua
utilizacdo técnica como uma possivel alternativa em relacédo as técnicas radiograficas
convencionais utilizadas em pericias. A comparacao de dados PM e AM foi realizada
de acordo com os procedimentos descritos e estabelecidos na literatura consultada.
A utilizacdo de tomografia computadorizada possibilitou elaborar novas técnicas de
identificacdo. A técnica descrita permitiu a analise de uma grande quantidade de
dados, variando desde a realizacdo de uma autopsia virtual até a execucao de pericia
odontolégica. Com o crescente uso clinico datécnica, ocorreu a substituicdo de dados

AM e os profissionais necessitardo estar capacitados a utilizar essa nova tecnologia.

Beaini et al. (2015) propuseram uma nova metodologia de identificacédo
individual utilizando imagens e modelos tridimensionais da cavidade sinusal frontal.
Os autores utilizaram imagens provenientes de TCFC. Vinte imagens de pacientes
provenientes de banco de imagens foram aleatoriamente selecionadas. Essas
imagens foram importadas no programa computacional Invesalius e, por meio de uma
ferramenta de selecao de regido de interesse, o0 espaco da cavidade sinusal frontal foi
segmentado. Esse espaco foi renderizado em um modelo matematico virtual
tridimensional e exportado em formato STL. Esse formato permitiu a visualizacdo da

superficie tridimensional da cavidade sinusal frontal com seus detalhes anatdbmicos.
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Posteriormente, esses modelos foram importados em outros programas 0S quais
permitiram o alinhamento das superficies e o célculo das diferengcas dessas
superficies. Os autores demonstraram que esta metodologia é uma técnica valida na
determinacdo da individualidade dos individuos. O presente estudo mostrou que a
técnica € reprodutivel, com a quantificacdo de dados e representagcdo da

individualidade da cavidade em uma forma grafica com operador independente.

Cossellu et al. (2015) estudaram a variabilidade da TCFC para gerar imagens
da cavidade sinusal frontal a fim de auxiliar a identificacdo de individuos. Foram
analisadas 150 imagens de TCFC, sendo 91 do género feminino e 59 do género
masculino. Os autores analisaram reconstrucfes tridimensionais da cavidade sinusal
frontal utilizando o software Mimics. O volume total das cavidades foi analisado bem
como a area de superficies das imagens, a presenca e a auséncia das cavidades e a
presenca de septos 6sseos intracavitarios. O teste estatistico de correlacdo indicou
uma forte correlacdo entre o volume total da cavidade sinusal e a identificacdo dos
individuos. Os autores sugeriram que mais estudos abordando essa tecnologia séo
necessarios para o desenvolvimento de metodologias de interesse na identificacao

forense.
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3 PROPOSICAO

Em virtude dos expostos, objetivo do presente estudo foi avaliar a
capacidade de imagens tridimensionais da cavidade sinusal frontal,
oriundas de tomodgrafos de feixe cénico, em determinar a identidade de
individuos com a metodologiapropostapor Beaini et al. (2015).

Determinando assim, uma metodologia padronizada e respaldada
cientificamente do uso de imagens de TCFC para a segmentacao
tridimensional de imagens da Cavidade Sinusal Frontal. Validando-as

como uma metodologia propria para a identificagdo forense .
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4  MATERIAL E METODOS

Este estudo é retrospectivo, analitico e realizado em centro Unico. Foi aprovado
pelo comité de ética e pesquisa da Faculdade de Odontologia da Universidade de Séo
Paulo (CEP) sob nimero 736.003 e utilizou amostras provenientes de um banco de
imagens. O estudo pretende validar a metodologia adotada por Beaini et al. (2015)

para a identificacdo forense.

O modelo proposto consiste em uma randomizacdo da amostra com a criagao
de trés listas randomizadas simulando uma coleta de dados AM e PM. Trés
observadores participaram do estudo. O observador 1 recebeu uma lista randomizada
na qual renomeou os exames de acordo com a orientacdo proposta. Esses dados
foram considerados dados AM. As listas geradas para os observadores 2 e 3 foram
denominadas como dados PM. Nenhum dos observadores tinha conhecimento da lista
do seu colega. No modelo proposto, determinamos como sucesso a correta
associacao dos STLs formados, utilizando a metodologia proposta por Beaini et al.
(2015).

Simultaneamente, durante a execucdo dos STLs, os examinadores avaliaram

o volume da cavidade sinusal frontal com o objetivo de detectar padrbes anatdmicos.

Para facilitar a compreensdo e detalhar toda a metodologia, dividimos este

capitulo em partes.

4.1 Amostra

O presente projeto de pesquisa foi previamente autorizado pelo CEP da
Faculdade de Odontologia da Universidade de S&o Paulo sob parecer 736.003 no dia
primeiro de agosto de 2013. O parecer consubstanciado do CEP estd em anexo
(Anexo A)

A amostra do estudo foi composta por exames de imagens provenientes do
banco de dados do Instituto de Documentacdo Ortodontica e Radiodiagnéstico

localizado da Av. Brigadeiro Luiz Antbnio, nimero 4778, Sao Paulo, Brasil. O
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documento do diretor técnico, autorizando o uso das imagens para O projeto de
pesquisa esta em anexo (Anexo B). Os dados de identificacdo dos pacientes
selecionados foram excluidos dos exames (recurso chamado de anonimitizacédo),
atribuindo-se um numero a cada exame tomografico. Assim sendo, ndo houve
possibilidade de os avaliadores, ao analisarem as imagens tomograficas, obterem
qualquer informacdo que associasse a imagem tomografica a identidade do paciente,
garantindo desta forma, sigilo e privacidade para que ndo se expusessem O0S

pacientes aos colaboradores do estudo.

Foram selecionados exames de imagens tomograficas provenientes de 200

pacientes, sendo 100 do género masculino e 100 do género feminino.

Como critério de inclusdo dos pacientes no estudo, consideramos aqueles com
idade superior a 18 anos. Como critérios de exclusdo dos pacientes, consideramos
agueles cujo histérico relatava traumas visiveis ao exame de imagem na regiao frontal
do cranio, incluindo cirurgias, acidentes e a presenca de patologias na regido
analisada. Foram excluidos, também, exames com artefatos de técnica, tais como
artefatos de movimento ou presenca de artefatos provenientes de metais, devido ao

fato de dificultar o processo de segmentacéo.

4.2 Avaliadores

Foram selecionados quatro colaboradores e divididos aleatoriamente. Cada um
participou da pesquisa voluntariamente. Nenhum colaborador recebeu ajuda
financeira ou outro beneficio para participar da pesquisa. Todos os colaboradores
eram radiologistas experientes, com conhecimento da técnica de TCFC e com

experiéncia em reconstrugdes tridimensionais.

Os trés observadores foram previamente treinados e orientados a realizar o
processo de segmentacdo e a analise do estudo. Todos os observadores realizaram
0s experimentos utiizando um modelo de computador semelhante com um monitor
de LCD (display liquido acrénimo) de resolucdo 1920 x 1080 pixels com profundidade

de pixels de 32 Bits. A funcdo de cada colaborador foi descrita na Tabela 4.1.
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Tabela 4.1 - Fungdo de cada colaborador no estudo.

Colaborador Funcéo

Observador 1  Realizar a reconstrucdo, analise da amostra e associar as trés listas

randomizadas;

Observador 2  Realizar a reconstrucdo e analise da amostra;

Observador 3  Realizar a reconstrucdo e analise da amostra;

Avaliador Realizar arandomizacdo das Amostras, distribuir as listas aleatorizadas

mantendo sigilo entre os observadores e averiguar a associacao das

listas realizadas pelo Observador 1
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4.3 Imagens Selecionadas

As imagens selecionadas do banco de dados tiveram como origem o tomdégrafo
de feixe conico ICat modelo Classic (Imaging Sciences international, Hatfield, PA)
(Figura 4.1).

Figura 4.1- ICat modelo Classic (Imaging Sciences international, Hatfield, PA).
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Nas imagens selecionadas, o paciente foi posicionado no equipamento com o
plano sagital mediano perpendicular ao plano horizontal e com o plano de Frankfurt
paralelo ao plano horizontal. O protocolo de aquisicdo consiste em 2 capturas com
um campo de visdo de 20 cm de altura, 16 cm de comprimento e 16 cm largura com
um voxel de reconstrucdo de 0,4 mm. Virtualmente, apds a aquisicdo das imagens
tomograficas, o programa computacional ICAT Workstation (Imaging Sciences
International, Hatfield, PA) combina as duas capturas em um procedimento
denominado de stitching. Esse procedimento sobrepde as imagens tomogréficas,
permitindo a visualizacdo da regido submandibular até o vértex do cranio. Os fatores
de exposicdo das imagens realizadas foram: 120 kVp; 36,9mAs e um tempo de

exposicao de 20 segundos, totalizando um tempo total de exame de 40 segundos.

A anonimizacdo dos exames foi realizada com o programa computacional ICAT
Workstation. A cada exame selecionado foi atribuido um cdodigo alfanumérico
composto por uma numeracao crescente, uma letra correspondente ao género do

individuo e uma outra numeracgdo correspondente aidade do individuo da amostra.

Esses dados foram tabulados em uma planilha digitalizada no programa
computacional Excel (Microsoft Corporation, Redmond, Washington, Estados Unidos
da América), gerando a primeira lista de dados. Apds a tabulacdo dos dados e do
processo de anonimizagédo, os exames foram convertidos para o formato DICOM
(diagnostic imaging communication in medicine) sem compreensdo de resolugao.
Esses arquivos DICOM devidamente nomeados foram armazenados em pastas

virtuais.

Cada observador recebeu um arquivo virtual contendo toda a amostra com a

nomeacéo descrita feita no estudo.

Os coédigos gerados pelo processo de anonimizacao foram copiadosao sitio de
rede Random.org (http://www.random.org) pelo avaliador, gerando uma lista primaria.
O sitio de rede reclassificou a lista primaria em trés listas distintas e aleatorizadas.
Respectivamente, cada uma das listas randomizadas geradas foi distribuida a cada
um dos trés observadores. Cada observador renomeou as amostras, dentro do

arquivo virtual, seguindo a determinacdo da lista randomizada recebida. Nenhum
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observador teve acesso a lista randomizada de outro observador. O avaliador foi o
responsavel pelo sigilo das listas, guardando-as e apenas as utilizou na verificacdo

feita pelo observador 1.

4.4 Reconstrugdes Tridimensionais

Para determinar a melhor metodologia de segmentacdo, comparamos dois
protocolos distintos de segmentacdo da cavidade sinusal frontal. Essa etapa foi

conduzida pelo Observador 1.

Para tanto, selecionamos de modo aleatorio 14 exames da amostra. Esses
exames foram submetidos a dois processos distintos de segmentagéo. Os protocolos
utilizados foram: o protocolo 1 InVesalius (Divisdo de Tecnologia 3D-Centro de
Tecnologia da Informacdo Renato Archer, Campinas, Sao Paulo, Brasil); e o protocolo
2 MIMICS (Materialise, Genebra, Suica).). Foram aferidas a capacidade de cada
protocolo em determinar a correta anatomia da cavidade sinusal frontal, a facilidade

da técnica e a disponibilidade do programa.
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O protocolo 1 fez uso do programa InVesalius. Foi aplicada uma técnica de
segmentagcao na qual o observador 1 realizaria as reconstrugdes da cavidade sinusal
frontal manualmente, a partir da sutura fronto nasal. Assim sendo, ap0s 0 processo
de importacdo, o operador fez uso da ferramenta limiar e, manualmente, selecionou
um intervalo de tons de cinza correspondente aos tons de cinza do interior da cavidade
sinusal frontal, segundo sua propria acuidade visual. Manualmente, corte apds corte
e a partir da sutura fronto nasal, o observador 1 delimitou todo o interior da cavidade
sinusal frontal conforme indicado pela figura 4.2. Finalizando esta etapa, a

reconstrucao tridimensional foi armazenada em arquivo binéario sterolithography (.stl)

e o valor do volume aferido em cm? foi registrado.

Figura 4.2 -Tela de trabalho do programa computacional InVesalius, técnica de segmentacdo pela
delimitagdo manual da cavidade sinusal frontal
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O protocolo 2 fez uso do programa computacional MIMICS 10.01 (Materialise,
Genebra, Suica). Foi aplicada uma técnica automatica de segmentacdo, delimitando
o0 inicio da segmentacao a partir da sutura fronto nasal. Apos a importacao dos dados,
selecionamos um intervalo de tons de cinza para todo o exame. Esse intervalo
corresponde a delimitacdo de toda a via aérea superior. O observador 1 fez uso da
ferramenta “delimitacdo de regido de interesse” a qual permitiu isolar as demais
regides que nao interessavam ao estudo, delimitando, assim, uma area virtual da
cavidade sinusal. A ferramenta do programa denominada “Glow 3D region” permitiu a
segmentacdo apenas da regido de interesse da cavidade sinusal frontal, conforme
indicado pela figura 4.3. Terminada esta etapa, a reconstrugdo foi armazenada em
formato binario sterolithography (.stl) idéntico ao protocolo 1 com a computacdo do

volume total do objeto aferido.
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Figura 4.3 -Tela de trabalho do programa computacional MIMIC; técnica de segmentacdo pela
delimitacdo automatica dos limites da cavidade sinusal frontal

Apods a formacao dos arquivos .stl, realizamos a comparacao visual das duas
reconstrucdes através do programa computacional MeshLab (Istituto di Scienza e
Tecnologie Delllnformazione "A. Faedo" Pisa, ltdlia). Esse programa permitiu a
comparacao visual das duas reconstrugcdes simultaneamente e, a0 mesmo tempo,

permitiu 0 alinhamento e ajuste espacial geométrico das duas reconstrugdes. Este
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posicionamento foi salvo nos arquivos .stl. Esses arquivos foram importados no
programa computacional CloudCompare (TSI Laboratory, Ecole Nationale Supérieure
de Télécommunications, Paris, Franca). Essa ferramenta permitiu quantificar a
diferenca das superficies, mostrando-as de forma visual e grafica. Os dados foram
tabulados no programa computacional Excel (Microsoft Corporation, Redmond,

Washington, Estados Unidos da América).

A figura 4.4 compara os dois protocolos de segmentacado da cavidade sinusal
frontal. Por meio da observacdo visual, podemos observar sutil granulagcdo nas

reconstrucdes realizadas pelo protocolo 2 de segmentacgéao.

Figura 4.4 -Comparacdo visual das técnicas de reconstrucdo da cavidade sinusal frontal: em azul
observamos a técnica manual e, em vermelho, atécnica automatica. A: norma frontal; B:
norma superior
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A figura 4.5 mostra a comparacao visual quantitativa das duas técnicas de
reconstrucdo tridimensional. Observamos, no primeiro caso, a quantificacdo das
diferencas entre as superficies dos modelos gerados e, no segundo caso, ndo foi
observada nenhuma diferenca. Os dados foram computados e 0 mesmo protocolo de
determinacdo da identidade, com o programa computacional CloudCompare

previamente descrito, foi utilizado para quantificar as diferencas das superficies.

Figura 4.5 -Quantificacdo visual das diferencas de superficie entre as técnicas de segmentacdo da
cavidade sinusal frontal. A: quantificacdo, indicando uma sutil diferenca entre as
superficies; B: quantificacdo, indicando concordancia entre as superficies.

Apés a andlise desses dados, foi determinado o melhor protocolo de
segmentacdo. Os observadores foram instruidos e treinados a realizar as
reconstru¢des tridimensionais de todas as cavidades sinusais frontais da amostra,
seguindo a melhor metodologia de segmentacdo. O contorno de cada cavidade foi
determinado segundo a acuidade visual de cada observador. Cada arquivo virtual de
reconstrucdo stl gerado foi catalogado seguindo a lista randomizada de cada

observador.

4.5 Protocolo de Identificacéo

Terminado o processo de segmentacdo e reconstrucdo das amostras pelos
observadores, os modelos virtuais gerados foram entregues, em formato digital, para
0 Observador 1, que realizou o processo de identificacdo. Os arquivos foram
organizados em pastas e cada pasta continha a reconstrucdo de seu respectivo
observador. Esse processo foi realizado utilizando-se como base o observador 1 e

comparando com apenas um observador de cada vez.
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Apoés a reconstrucdo, os arquivos foram abertos no programa computacional
MeshLab (Istituto di Scienza e Tecnologie Dell'informazione "A. Faedo" Pisa, ltalia).
Esse programa computacional foi o responsavel pela realizacdo da sobreposi¢cdo dos
volumes gerados. Ao suspeitar da identidade dos individuos da amostra, pela
comparacao visual, o observador 1 realizou aidentificacdo de pontos em comum entre
0S modelos virtuais. Esse processo permitiu a redistribuicdo espacial dessas
reconstrucdes bem como a delimitacdo do inicio de cada cavidade para os trés
observadores, conforme indicado pela figura 4.6. ApOs esse processo, as
reconstrucdes foram exportadas individualmente e guardadas em uma mesma pasta
virtual com 0 mesmo ndimero da lista randomizada juntamente com a denominacao

frzz, indicando que essas amostras estavam reposicionadas espacialmente.

Figura 4.6 -Alinhamento das superficies com o programa computacional MeshLab. A: Reconstrucao
Obsenador 1; B: Reconstrugcdo Observador 2; C: Reconstrugbes dos 3 observadores
devidamente alinhadas e posicionadas geometricamente no espago virtual
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Posteriormente, os arquivos redimensionados foram importados no programa
computacional CloudCompare (TS| Laboratory, Ecole Nationale Supérieure des
Télécommunications, Paris, Franca). Esse programa computacional foi o responsavel
pela comparacao das distancias das superficies dos modelos das cavidades sinusais
frontais geradas. O programa estabeleceu uma diferenca nas superficies dos modelos
gerados. Essa diferenca foi aferida em unidade virtual de espaco e foi contabilizada
na forma de grafico e representada de modo escalar com diferenciacéo de cor (Figura
4.7).

Figura 4.7 -Diferenca entre superficies de STLs do Observador 1 com o Observador 3. A: Vista Frontal;
B: Vista Obliqua Frontal; C: Vista Posterior; D: Vista Obliqua Posterior; E: Representagdo
das diferencas pela escala cromatica de distancias.
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O reconhecimento da identidade foi observado quando as amostras dos
observadores possuissem uma distribuicdo das diferencas de superficies de modo
semelhante a uma curva de Gauss conforme o grafico 1. O observador 1 registrou as
associacodes estabelecidas segundo o protocolo acima. ApGs o termino desta etapa, a
lista formada foi averiguada pelo avaliador que possuia a correta combinacédo entre

as trés listas previamente geradas (Grafico 4.1).

Gréfico 4.1 - Distribuicdo das Distancias Padrdo Normal
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4.6 Dados e Reparos Anatdbmicos

Concomitante ao processo de segmentacdo da cavidade sinusal frontal, os
observadores registraram o volume aferido do reparo anatdmico em cm3. Os dados
foram alinhados em uma planilha virtual no programa computacional Excel (Microsoft
Corporation, Redmond, Washington, Estados Unidos da América). Apdés a
contabilizacdo dos mesmos, foram pareados no mesmo programa, seguindo a correta

associacao de identidade determinada pelo observador 1 e corrigida pelo avaliador.

4.7 Andlise Estatistica

Considerando como categoria de referéncia o género, desenhou-se a curva
ROC (Receiver Operating Curve) com o intuito de determinar a area sob a curva, com
seus respectivos intervalos de confianca de 95%, dos trés avaliadores e sua

capacidade discriminatéria para determinar o género dos casos. A comparacao entre
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as curvas foi avaliada pelo teste qui-quadrado. Calculos de sensibilidade e
especificidade foram realizados para cada um dos avaliadores utilizando-se a

regressao logistica.

A comparacao entre as variaveis quantitativas entre as categorias de género
foi realizada pelo teste t de Student. Foi considerado um nivel de significancia de 5%
para todos os testes. As andlises foram realizadas no software estatistico SPSS for
Windows v.18 (eWave, Curitiba, Brasil).
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5 RESULTADOS

A Tabela 5.1 indica os valores de volume aferidos em cm? e a diferenca
quantificada pelo programa CloudCompare dos protocolos de segmentacéo
InVesalius e MIMICS.

Tabela 5.1 - Valores aferidos entre os dois protocolos de reconstrucées

Exame Volume aferido em cm3 Diferenca

Selecionado InVesalius MIMICS Quantificada
1 7,72 6,4 Diferenca
2 13,57 11,57 Diferenca

3 7,45 6,22 Nao Acusou

4 7,03 7,53 N3o Acusou

5 3,9 3,4 N3o Acusou

6 10,14 9,5 N3o Acusou

7 5,4 5,6 N3o Acusou

8 12,13 11,36 Nao Acusou

9 16,2 15,32 N3o Acusou

10 5,21 4,59 N3ao Acusou

11 23,59 21,75 N3o Acusou
12 5,38 4,26 Diferenca
13 6,25 5,01 Diferenga
14 9,18 7,95 Diferenca

A Tabela 5.2 indica a comparacdo das diferencas de volume dos dois
protocolos estabelecidos, aferidas pelo teste t de student. Os dados expostos indicam

que ha diferenca estatisticamente significativa entre os volumes aferidos.

Tabela 5.2 - Teste t de student para as diferencas de wlume aferidos pelas duas técnicas de
segmentacao

Diferenca de Volume
NuUmero de Exames P
Média Desvio Padrao

14 0.9064 0.6875 <0.0001
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Os resultados expostos na tabela 5.2 determinaram o protocolo 1 do programa
InVesalius como o melhor protocolo de segmentagcéo para a obtencdo de imagens
tridimensionais da cavidade sinusal frontal. Assim, todos os observadores realizaram
as reconstrugdes com a técnica de segmentacdo manual do programa InVesalius

conforme descrito.

Os dados correspondem a avaliagdo de duzentos individuos de ambos os
géneros, utilizando imagens tridimensionais de TCFC da cavidade sinusal frontal. Os
trés observadores realizaram as medic6es do volume. Devido ao grande tamanho da
amostra, os dados aferidos de cada exame por cada observador estéo representados

em quadros anexos ao estudo (Anexo C).

ApoOs a analise de cada arquivo, constatamos a presenca de alguns artefatos
de imagem que pertencem aos fatores de exclusdo descritos no estudo. Dos 200
exames pré-selecionados inicialmente, 11 apresentaram artefato de movimento, 22
apresentaram discreto velamento na cavidade sinusal frontal, um individuo
apresentou presenca de placa e parafusos de fixacdo no osso frontal e um individuo
apresentou auséncia da cavidade sinusal frontal. Esses dados sdo observados na
tabela 5.3.

Tabela 5.3 - Exames excluidos da amostra

Exames Eliminados Exames Total
ota
Movimento Velamento Metal Auséncia Utilizados
10 (5%) 14 (7%) 1(0.5%) 1 (0.5%)
Total(%) 174 (87%) 200
26 (13%)

Ao todo, foram 174 exames da lista randomizada que permitiram realizar a
técnica de identificacdo. Apos realizado o protocolo InVesalius de segmentacdo por
todos os observadores, os arquivos foram enviados em formato digital para o
observador 1 que realizou a técnica de sobreposicao tridimensional conforme descrito
no capitulo de materiais e método. Assim que se realizou a suposta associacao das

cavidades sinusais entre os trés observadores, 0s registros dos exames associados
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foram transcritos para uma planilha virtual e essa foi encaminhada ao avaliador. O

avaliador auditou as associagdes realizadas.

Afigura 5.1 exemplifica duas imagens de subtracdo da cavidade sinusal frontal.
A primeira indica o formato grafico de como a associacao das imagens foram capazes
de determinar a identidade. A segunda indica o padréo de distribuicdo das diferengas

de superficie de quando ndo foi possivel a correta identificacéo.

Figura 5.1 - Imagem da subtragcdo das superficies da cavidade sinusal frontal. A: Identidade
estabelecida - perceba a distribuicdo homogénea das diferencas aferidas; B: Identidade
indeterminada - note a distribuicdo aleatéria das diferencas aferidas.
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A técnica permitiu a correta associagcdo dos 174 exames utlizados e a
constatacao de repeticdo da amostra em oito casos dentro da amostra. Identificamos
essas repeticbes durante a fase de avaliacdo de associacdo pela subtracdo de
imagens tridimensionais feitas pelo observador 1. Esses casos ocorreram devido ao
processo de anonimizacdo da amostra. Esses pacientes realizaram exames no
Instituto de Documentacdo Ortodontica e Radiodiagnostico em tempos diferentes.
Deste modo, a metodologia utilizada conseguiu identificar essas repeticbes e esses

casos foram excluidos da amostra.

Assim, a comparacdo de superficies permitiu a quantificacdo das distancias
entre as superficies calculadas pelos trés observadores e foi estabelecida a identidade
em 83% dos casos estudados. A amostra final do estudo consistiu em 166 exames.
A Tabela 5.4 apresenta as caracteristicas dos casos estudados. Aproximadamente
58% dos casos eram do sexo feminino e 42% do sexo masculino. A média da idade

foi de 34 anos, sendo que 50% dos casos tinha uma idade de 32 anos e meio ou mais.

Tabela 5.4 - Descri¢gédo dos casos incluidos no estudo.

Caracteristica n (%)
Género Feminino 96 (57,8)
Masculino 70 (42,2)

Idade (em Geral Média (DP) 34,4

anos) (12,0

Mediana (min-max) 32,5 (18-

72)

Feminino Média (DP) 34,6

(12,1)

Mediana (min-max) 34 (18-65)

Masculino Média (DP) 34,1

(12,0)

Mediana (min-max) 30,5 (18-

72)

DP: desvio padrdao; min; valor minimo; max: valor maximo.
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Para determinar as associacdes do volume das cavidades sinusais frontais
analisadas com a identidade de género, definimos o Observador 1 como padrdo ouro.
Diferencas significativas foram observadas entre as medidas volumétricas entre
homens e mulheres (p=0,001) (Tabela 5.5).

Tabela 5.5 Comparagdo entre a avaliagdo wolumétrica segundo o género.

Género
Caracteristica Masculino Feminino Valor de p?
n=70 n=96
Volume cm? 0,001
Média (DP) 9,86 (6,07) 6,93 (4,68)

Mediana (min-

. 9,53 (0,53-24,74) 6,08 (0,20-26,15)
max)

DP: desvio padrdo; min: valor minimo; max: valor maximo. ! Teste t de Student.

Com o objetivo de analisar se as medidas volumétricas de cada um dos
observadores poderiam estar discriminando os casos segundo o género, foi utilizada
a curva ROC (Receiver Operating Curve), sendo calculada a area sob a curva para
cada um dos observadores.

O grafico 5.1 apresenta as trés curvas dos observadores para o volume medido
dos casos. O Observador 1 apresentou melhor area sob a curva comparada com 0s
outros observadores; no entanto, ndo se observaram diferencas estatisticamente
significativas entre as areas dos trés observadores (p=0,1649) (Tabela5.6). Os pontos

de corte (cut-off) estédo representados na tabela 5.6.

Considerando as medidas de sensibilidade e especificidade, as evidéncias
amostrais permitiram inferir que o uso da avaliagdo volumétrica nos trés observadores
apresentou valores proximos de sensibilidade e especificidade. No entanto, a medida
volumétrica apresentou melhor especificidade do que sensibilidade, indicando que foi

um bom método para detectar identidade de género.
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Gréfico 5.1 - Curva ROC para avaliagcdo wlumétrica dos trés observadores.

Sensibilidade

Avaliagio
volumétrica

= Avaliador 1
= Avaliador 2
Avaliador 3
= -Linea de referéncia

Tabela 5.6 - Areas sob a curva para o wlume medido pelos observadores.

n',4
1 - Especificidade

1
0,8 08 1.0

Cut-off . Intervalo de
Sensibilidade Area soba i Teste qui- Valor
Observador o (volume confianca
(Especificidade) curva (EP) quadrado dep
cm?) de 95%
Observador  34,85% (83,52%) 11,31 0,647 0,558-0,737 3,60 0,1649
1 (0,046)
Observador  34,85% (82,42%) 11,82 0,621 0,531-0,712
2 (0,046)
Observador  28,79% (85,71%) 12,14 0,612 0,521-0,702
3 (0,046)

EP: erro padréo.
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A concordancia entre as medidas de volume realizadas pelos trés observadores
foi avaliada pelo coeficiente de correlacdo intraclasse (CCI), e € apresentada na tabela
5.7.

O valor do CCl mais proximo de 1 indica uma melhor concordancia entre as
medidas. Considerando todos os casos, encontramos um CCIl de 0,914. Similares
CCils foram encontrados quando estratificados os casos por género, indicando que as

medidas de volume dos trés observadores foram muito préximas.

Tabela 5.7 -Coeficiente de correlacédo intraclasse (CCI) na avaliacdo volumétrica entre

os trés observadores.

Coeficiente de

T Mediana (min- correlagéo

Observador Média (DP) méx) intraclasse

(1IC95%)

Geral 0,914 (0,890-0,934)
Observador 1 8,16 (5,49) 7,04 (0,20-26,15)
Observador 2 8,30 (5,21) 7,30 (0,08-23,32)
Observador 3 7,99 (5,27) 6,82 (0,05-26,69)

Homens 0,919 (0,882-0,947)
Observador 1 9,86 (6,07) 9,53 (0,53-24,74)
Observador 2 9,76 (5,85) 9,70 (0,68-23,32)
Observador 3 9,23 (5,65) 8,83 (0,73-22,91)

Mulheres 0,901 (0,863-0,930)
Observador 1 6,93 (4,68) 6,08 (0,20-26,15)
Observador 2 7,24 (4,43) 6,42 (0,08-21,52)
Observador 3 7,09 (4,82) 6,10 (0,05-26,69)

DP: desvio padrdo; min: valor minimo; max: valor maximo. IC95%: intervalo de confianca de
95%.
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6 DISCUSSAO

Reconhecimento e identificacdo sdo propostas muito distintas. Conforme
discutido e debatido na literatura, o reconhecimento € um modo empirico de se atribuir
a individualidade. Uma determinada caracteristica pode ser utilizada como, por
exemplo, uma pinta na mao esquerda, a cor do cabelo, dentre outras. No entanto, de
acordo com Pretty e Sweet (2001), Sweet (2010) e Silva (2011), identificar € um
conceito cientifico que significa realizar medicbées com o objetivo de estabelecer a

individualidade.

Baseando-se nesse conceito, a INTERPOL possui um protocolo de
identificacdo de pessoas. Esse protocolo é dividido em duas metodologias: a
metodologia primaria e a metodologia secundéaria. A metodologia primaria consiste em
métodos de identificacdo para quantificar e indicar a individualidade com
reprodutibilidade. S&o eles: a papiloscopia, a andlise de perfil de DNA e o método
odontolégico (Valenzuela et al., 2000). Os métodos secundarios consistem em uma
metodologia de atribuicdo cientifica, mas de reprodutibilidade limitada, que indicam,

mas ndo conseguem quantificar a individualidade (Kvaal, 2006).

Esses métodos sdo empregados em situacdes nas quais as andlises primarias
ndo podem mais ser utilizadas. Sao eles: a reconstrucdo facial, a comparacdo
anatbmica da cavidade frontal e a andlise da rugosidade palatina. Atualmente, a
analise anatdmica da cavidade sinusal frontal é bastante discutida na literatura. A
cavidade sinusal frontal possui uma pluralidade de formas, sendo considerada uma
caracteristica individual utilizada em diversas pericias (Quaterhomme et al.,, 1996;
Nambiar et al., 1999; Compobasso et al., 2007, Silva et al., 2008;Latiff et al., 2009;
Silva et al., 2009; Besana e Rogers et al., 2010; Alonso et al., 2010).

Apesar da ampla utilizacdo da cavidade sinusal frontal em pericias de
identificacdo, existe uma grande dificuldade em se estabelecer uma metodologia
padronizada capaz de quantificar as diferencas entre registros de imagens AM e PM.
Véarios estudos se propuseram a criar uma metodologia padronizada para o

estabelecimento da identidade de um individuo (Yoshino et al.,, 1987; Natsis et al.,
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2004; Christensen, 2005; Cameriere et al., 2005; Zhang et al., 2006; Cameriere et al.,
2008; Tang et al., 2009; Cox et al., 2009; Saxena e David, 2010; Smith et al., 2010;
Patil etal., 2012; Goyal et al., 2013; Nikam et al., 2015; Verma et al., 2015).

A criacdo de um protocolo de identificacdo universal da cavidade sinusal frontal
é fundamental para a sua ampla utilizacdo. Os estudos ja indicaram uma unicidade da
cavidade sinusal (Yoshino et al, 1987; Natsis et al., 2004; Christensen, 2005;
Cameriere et al., 2005; Zhang et al., 2006; Cameriere et al., 2008; Tang et al., 2009;
Cox et al., 2009; Saxena e David, 2010; Smith et al., 2010; Patil et al., 2012; Arora et
al., 2012; Goyal et al., 2013; Nikam et al., 2015; Verma et al., 2015. No entanto,
detectamos uma pluralidade de estudos em que todos utilizaram metodologias
distintas e diversos modelos de investigacdo. Alguns estudos fizeram uso de imagens
radiograficas de cranios, outros utilizaram comparacdes de imagens radiogréaficas de
pacientes. Ao analisarem essas imagens, o0s estudos indicavam padrées anatdmicos,
e, baseados nesses critérios, determinavam a individualidade da cavidade sinusal

frontal.

O modelo de estudo adotado no presente trabalho consiste em um ensaio
experimental in vitro. Neste estudo, utilizamos imagens provenientes de um banco de
imagens de TCFC e realizamos a confeccdo de listas aleatorizadas. A utilizacdo
dessas listas permitiu a criacdo de uma situagao hipotética, simulando uma analise de
imagens AM e PM. Como a correta associagcao entre as listas permaneceu em sigilo
durante todo o experimento, mimetizamos uma situagc&o hipotética de identificacao e,

desta forma, validamos a metodologia proposta.

A utilizacdo de registros AM em pericias cuja identificacdo se faz necessaria
ndo € novidade. Diversos estudos indicaram a comparacao de registros de imagens
PM com registros AM (Chesne et al., 2000; Silva et al., 2013). No entanto, ha um
paradigma a ser modificado. Imagens tridimensionais sao cada vez mais utilizadas na
rotina odontoldgica e estas podem inclusive alterar o modo atual de realizar pericias
(Kahhana e Hiss, 1999; Ripiert et al., 2001; Pfaeffli et al., 2007; Flach et al., 2014).

Especula-se, desta forma, o modo como as imagens tridimensionais da

cavidade sinusal frontal podem modificar os atuais conceitos de identificacdo (Kvaal
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et al., 2006; Shahin et al,, 2013; Wang et al., 2014). Diversos estudos buscaram
elucidar o modo como as imagens tridimensionais provenientes de TCMD poderiam
modificar esta situacdo atual (Tatlisumak et al., 2007; Uthman et al., 2010; Tatlisumak
et al., ,2011; Brough et al., 2015).

Com a criagdo e desenvolvimento da tecnologia da TCFC, a utilizacdo de
imagens tridimensionais na odontologia foi amplamente adotada (Arai et al., 1999).
Devido ao seu custo reduzido e baixa dose de radiacdo, diversas especialidades
odontologicas comecaram a fazer uso dessa tecnologia, gerando imagens, inclusive
da cavidade sinusal frontal (Scarfe e Farman, 2008). Esse fato permitiu concluir que,
em um futuro préximo, essas imagens poderdo ser aplicadas em pericias de
identificacdo, assim como qualquer técnica radiografica odontolégica consolidada na
literatura especializada (Michel et al., 2015; Beaini et al., 2015; Cossellu et al., 2015).

A utilizacdo de protocolos forenses que fazem uso de imagens tridimensionais
da cavidade sinusal frontal provenientes de TCFC se faz necesséria em um futuro ndo
muito distante. Beaini et al. (2015) descreveram uma metodologia de identificacédo
utilizando imagens e modelos tridimensionais da cavidade sinusal frontal. O trabalho

indicou que € possivel quantificar virtualmente essa cavidade, podendo ser

reproduzida entre varios observadores. Um dos objetivos deste estudo foi validar esta
metodologia.

Inicialmente, a criagdo de um protocolo de segmentacdo de imagens
provenientes de TCFC foi proposto. A literatura descreveu duas metodologias distintas
de segmentacdo de imagens. Estudos publicados por Michel et al., 2015 e Cossellu
et al. (2015) fizeram uso do programa computacional MIMICS, com uma técnica de
segmentacdo automatizada da cavidade sinusal frontal. Ja o estudo publicado por
Beaini et al. (2015) fez uso do programa computacional InVesalius com uma técnica

de segmentacdo manual da cavidade sinusal frontal.

Os resultados encontrados indicaram que a técnica manual de segmentagéo
possui uma elevada capacidade de reproducao dos detalhes anatémicos da cavidade
sinusal frontal. A Figura 4.4 mostra visualmente este fato, juntamente com a

sobreposicdo das imagens tomograficas. A Figura 4.5, onde a quantificacdo desses
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dados é apresentada, e a Tabela 5.1 permitem inferir a superioridade da técnica de
segmentacao manual, apresentando uma diferenca significativa entre o volume das
cavidades aferidas p<0,05 (Tabela 5.2). No caso em questédo, ha uma diferenca média
de 0,9064 cm?3. Nossos resultados sugeriram a adocdo do programa computacional
InVesalius para a segmentacdo da cavidade sinusal frontal. Esse € um programa
computacional de dominio livre e pode ser utilizado em diversos estudos sem gerar

despesas adicionais aos pesquisadores (Beaini et al., 2015).

A amostra final do estudo sofreu uma reducdo de 13% conforme indicado na
Tabela 5.3. Apenas 87% dos exames avaliados puderam ser submetidos a
comparacao de superficies e puderam ser identificados. Esse dado € muito relevante.
Em uma possivel aplicacdo de uma pericia tridimensional, os dados AM necessitam
apresentar determinadas condi¢cdes para serem submetidos a qualquer tipo de
comparacao. Ou seja, exames que possuem artefatos de movimento, presenca de
patologias e artefatos metalicos ndo poderdo ser utilizados. A razdo para tal fato é
que, assim, evitamos alteracdes que poderiam comprometer as reconstrucoes e

reformatacdes, modificando os resultados desta analise.

A comparacdo de distancias de superficies para o estabelecimento de
identidade ndo € uma metodologiarecente. Yoshino et al. (1997), de modo rudimentar,
utilizaram essa técnica em um estudo piloto, com relativo éxito. No entanto, a
metodologia proposta por Beaini et al. (2015) para a comparacao de superficies AM e
PM foi de grande relevancia. De modo automatizado, a diferenca entre as superficies
tridimensionais € estabelecida. Assim sendo, reduziu-se a probabilidade de ocorrerem

erros de andlise, aumentando a reprodutibilidade da técnica.

Nossos resultados indicam que esta técnica permite a correta correlacédo entre
todas as superficies (arquivo.stl) geradas no estudo, corroborando os resultados do
estudo publicado por Beaini et al. (2015). Permite, também, a correta associacao entre
as listas randomizadas, identificando 87% da amostra do estudo. Esses resultados
indicam um potencial de identificagcdo do volume de reconstrugdes tridimensionais da
cavidade sinusal frontal para identificar individuos, corroborando os resultados do
estudo de Cossellu et al. (2015).
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Esta metodologia permitiu a identificagdo de oito casos repetidos dentro de toda
a amostra. Essas repeticbes ocorreram acidentalmente, devido ao processo de
anonimizacdo dos exames no qual as informacdes de nomes foram subtraidas. Essas
repeticdes pertenciam a oito pessoas que possuiam exames realizados em diferentes
intervalos de tempo. Tal fato reforca a propriedade de identificacdo de individuos da
cavidade sinusal frontal conforme indicado por Cossellu et al. (2015). Se ndo tivessem
sido identificados, esses casos influenciariam nos resultados. Esses oito casos foram

excluidos da amostra, resultando uma amostra final de 166 exames.

A amostra final foi dividida em 57,8% de individuos do género feminino e 42,2%
individuos do género masculino com idade média de 34,6 anos e 34,1 anos
respectivamente, conforme indicado na Tabela 5.4. A comparacao do volume com o
dimorfismo de género pelo teste t de student indicou uma diferenca significativa entre
0S géneros Masculino e Feminino (Tabela 5.5). Esses resultados corroboram os da
literatura em que imagens da cavidade sinusal frontal também podem ser utilizadas
como um fator para determinar a identidade de género (Kim et al., 2013; Goyal et al.,
2013; Belaldavar et al., 2014; Michel et al., 2015).

A distribuicdo dos volumes aferidos pelos trés observadores foi medida pelo
grafico de ROC (Receiver Operating Curve), grafico 2, que também avaliou a
associacdo do volume com o género dos individuos da amostra. Os resultados
indicaram que o volume da cavidade sinusal apresentava uma probabilidade de 85%
de indicar o género feminino dos individuos quando o valor do volume aferido fosse
menor que 11,31 cm3 (Tabela 5.6). Esse resultado contrasta com o resultado do
trabalho realizado por Michel et al. (2015) que indicou que o volume da cavidade
sinusal frontal apresentava uma probabilidade de 75% de identificar o género de
individuos. Com esses resultados obtidos, sugerimos a necessidade de um novo
estudo para avaliar a determinacdo do dimorfismo sexual pela analise volumétrica da
cavidade sinusal frontal. Acreditamos que a diferenca entre as probabilidades aferidas
sdo consequéncia do processo de segmentacao realizado neste estudo. No estudo
realizado por Michel et al. (2015), os autores utilizaram um protocolo de segmentacao
automatizada, obtido pelo programa computacional MIMICS. Os resultados

encontrados indicaram uma variagdo do volume aferido e das superficies das
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reconstrucdes observadas justificando a baixa probabilidade descrita por Michel et al.
(2015).

Nao foram encontradas diferengas entre as curvas ROC dos trés observadores
conforme indicado na Tabela 5.6; p>0,05 e os valores do coeficiente de correlagéao
interclasses apresentaram valores muito préximos de 1 (Tabela 5.7). Esses resultados
indicam que ha uma variacdo do valor do volume aferido pelos observadores; no
entanto, essa variagdo nao é uma diferenca significante. O volume mensurado pelos

trés observadores € similar, apresentando uma concordancia significativa entre eles.

Esse dado é muito relevante, indicando que ha uma elevada capacidade da
analise volumétrica da cavidade sinusal frontal a ser utilizada para a identificacédo
humana. Além disso, a metodologia proposta possui uma reprodutibilidade entre
varios observadores. Esse dado esta de acordo com a literatura (Brough et al., 2015;
Beaini et al., 2015).
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7 CONCLUSOES

Diante dos resultados obtidos nesta pesquisa e na sua comparagao com a
literatura, concluimos que imagens tridimensionais da cavidade sinusal frontal

provenientes de TCFC permitem a identificacdo humana.

A metodologia proposta por Beaini et al. (2015) foi validada para determinar a
identidade de individuos. Um novo protocolo - de segmentacdo volumétrica - foi
determinado com a utilizacdo de uma técnica manual de delimitacdo virtual anatbmica
a partir da sutura fronto nasal, segmentando a cavidade sinusal frontal com o uso do

programa computacional InVesalius.

As imagens volumétricas da cavidade sinusal frontal possuem um elevado
potencial de identificar individuos. Validamos um percentual de 85% de probabilidade
de o volume da cavidade identificar homens com um valor de volume maior que 11

cm3, e de identificar mulheres com um valor inferior a 11 cm3.

Mais estudos serdo necessarios para determinar um protocolo padrédo de
imagens volumétricas da cavidade sinusal para determinar a identidade de género de

humanos (dimorfismo género).
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ANEXO C - Quadro de dados utilizados na pesquisa

Quadro de dados
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idnum | obs1l | obs2 obs3 | validate | género | idade | volume_1 volume_2 volume_3
1 1]184 33 1 0 34| 10,1684740( 10,8442880( 9,9642590
2 21194 20 1 1 49 5,3787800 5,6201450 5,1430430
3 3|18 78 1 1 42| 8,0058900| 8,7330860| 7,4257400
4 4 0 99 999 | 99,0000000| 99,0000000| 99,0000000
5 5111 117 1 30| 13,4627600| 12,2554220| 12,2754320
6 6|39 160 1 26| 2,2489400( 2,8614850( 2,2943000
7 71200 149 1 0 36 7,6488710 8,6488710 7,6493400
8 8 0 99 999| 99,0000000| 99,0000000| 99,0000000
9 91185 57 1 441 22,1157040| 22,5082990| 22,0557120
10 101|189 110 1 0 39 6,4679140 7,4032640 7,0891010
11 11 0 99 999| 99,0000000| 99,0000000| 99,0000000
12 12 | 46 121 1 52| 7,6000524| 9,0572570( 8,1062870
13 131125 102 1 46 3,4184540 3,3115180 2,9799390
14 14115/14 | 157 1 37 7,1396246 8,4236660 7,7230490
15 151186 105 1 37 5,3283780 6,1181160 5,1570800
16 16 0 99 999 99,0000000| 99,0000000| 99,0000000
17 17 | 47 195 1 45| 5,5944660| 6,0642320| 5,5950180
18 18| 101/112 | 10/150 1 1 33 6,6332383( 10,8292340 7,3763230
19 19 0 99 999 99,0000000| 99,0000000| 99,0000000
20| 20]157 29 1 0 22| 1,8403465| 2,0607380( 2,2085330
21 21115950 152/47 1 0 25 6,1609600 5,6283640 6,1874650
22 22]164/118|189/104 1 0 22| 3,6455420( 3,9510080( 3,8647560
23 23|35 83 1 0 27| 11,6557710| 12,9742270( 12,1028870
25 251178 65 1 1 28 3,8407370 4,0694070 3,9890720
26 263 36 1 1 62| 2,8837180( 3,5407910( 3,1283717
27| 27188 27 1 0 46| 4,5087900| 3,1499200| 3,0704740
28 28]85 17 1 0 28| 6,0816510( 6,5385750( 5,9469310
29 291108 124 1 0 41 1,7678525 1,9367060 1,7811590
30 30|31 119 1 0 37| 10,0952200| 11,9001250( 11,2428780
31| 31 0 99 999 99,0000000| 99,0000000| 99,0000000
32| 322|171 39 1 0 62| 0,1968111| 0,0849470( 0,0506310
33 33123 197 1 1 28| 14,4128900| 15,7798900( 16,2693840
34| 34|49 80 1 0 45| 5,6583620| 7,0119200| 6,1735650
35| 35|103/24 |63/86 1 0 18| 8,1416580| 8,5339190| 7,8401430
36 36 (81 115 1 1 44 1,8219640 3,9676610 1,9910610
37| 37 0 99 999 99,0000000| 99,0000000| 99,0000000
38| 38 0 99 999 99,0000000| 99,0000000| 99,0000000
39 39 0 99 999 | 99,0000000| 99,0000000| 99,0000000
40 40| 21 175 1 1 27 4,9759400 5,5461240 4,9482890




75

idnum | obsl obs2 obs3 | validate | género | idade volume_1 volume_2 volume_3
41 41| 100 42 1 1 42 11,2309410 12,2919760 11,9978250
42 421 161 153 1 1 22 3,0363421 3,2894850 3,2613380
43 431 114 8 1 1 31 6,2717676 6,0825700 5,8742380
44 44 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
45 451 134 87 1 0 42 5,4973390 5,8125770 5,4973390
46 46| 61 164 1 1 19 9,5139430 9,6050980 9,1978260
47 471 121 60 1 0 45 7,0404640 7,4977050 7,5830180
48 48] 2 158 1 1 39 5,8127300 5,2693680 5,4891650
49 49( 143 139 1 1 32 8,3193290 8,2754520 8,1805660
50 50 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
51 51 60 26 1 0 20 5,1176160 5,4561560 4,9988070
52 52|41 162 1 0 47 3,9116900 3,9014800 3,2530580
53 53] 96 169 1 0 56 5,2963750 5,6315500 5,8519600
54 54135 54 1 0 56 5,6014580 5,9235910 5,8009560
55 55| 126 125 1 0 43 7,7282720 7,3004540 6,8099120
56 56| 88 99 1 0 44 1,1273800 1,1889600 1,1889600
57 57| 157 29 1 1 35 1,9643126 2,0607380 2,2085330
58 58] 115 40 1 0 20 3,1626150 5,7727020 4,4005050
59 59| 87 44 1 0 20 8,8404920 8,0666460 7,7184960
60 60| 187 41 1 0 18 16,3115540 15,2073030 14,9860420
61 61 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
62 62 1 0 22 99,0000000 99,0000000 99,0000000
63 63| 146 101 1 1 22 11,3890230 12,0078230 10,8712610
64 64|17 85 1 0 25 4,9930800 5,3345250 4,6703830
65 65| 19 89 1 1 55 14,4658730 16,4011600 14,0720240
66 66 1 0 35 99,0000000 99,0000000 99,0000000
67 67|97 132 1 0 48 5,3579464 6,4152390 5,7438170
68 68| 139 95 1 1 23 6,2520700 6,2998490 6,1911920
69 69| 84 62 1 1 34 11,0029660 11,4535100 10,9126970
70 70| 22 165 1 0 25 5,9828540 3,8977200 3,9314950
71 71| 39 107 1 1 43 10,9549990 12,8614850 11,0965220
72 72|77 171 1 0 51 4,1166196 4,4594540 4,5006020
73 73| 44 191 1 0 25 5,6140037 5,9140034 4,4524980
74 74 1 0 34 99,0000000 99,0000000 99,0000000
75 75| 136 59 1 0 48 2,4263995 2,9270120 1,1121066
76 76| 137 148 1 1 47 0,5252800 0,6827390 0,7251880
78 78 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
79 79| 69 7 1 1 24 17,8314100 17,4863830 16,8314100
80 80| 173 173 1 0 22 23,5936500 21,5193420 20,5766740
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idnum | obs1 obs2 obs3 validate | género | idade volume_1 volume_2 volume_3
81 81174 172 1 0 24 1,8687990 2,2123380 20,8855100
82 82| 80 184 1 0 37 18,7955840 19,7476000 18,0398460
83 83 1 1 28 99,0000000 99,0000000 99,0000000
84 84|42 91 1 1 24 9,2237500 7,6559410 5,8197520
85 8517 35 1 0 20 11,8242650 12,1524120 12,1774240
86 86| 153 77 1 0 28 12,4732480 12,7250660 11,8908500
87 87| 66 194 1 1 28 14,8569540 15,8635750 15,3239780
88 88 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
89 89| 67 118 1 28 7,2567850 6,9161770 6,7693470
90 90| 74 75 1 0 34 4,5873600 4,6083130 4,4244220
91 91 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
92 92 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
93 93( 8 28 1 1 28 12,5928180 12,4672950 12,4672950
94 941124 190 1 0 28 7,2114330 8,1363970 7,4905570
95 95( 55 100 1 0 29 7,9895100 8,9382570 8,1279970
96 96| 130 159 1 0 41 6,9342970 6,6681340 6,8196240
97 971 117 46 1 1 22 10,2718820 10,3469210 9,8976630
98 98| 95 176 1 0 19 6,2473000 6,0762880 5,4781670
99 991 132 186 1 1 26 7,6687750 8,2097680 7,6719950
100( 100|1 126 1 1 48 19,2562050 19,0442430 19,1660480
101| 101§ 27 108 1 0 65 7,1691920 10,6044380 7,6543200
102 102 | 59 146 1 0 29 2,1340780 2,2045970 2,0691380
103| 103( 25/128 96/79 1 0 23 4,8366730 6,1676000 5,0022120
104| 104|127 16 1 0 38 5,8938000 6,1969680 5,8850660
105 105 1 0 59 99,0000000 99,0000000 99,0000000
106 106 38 49 1 1 29 4,1207720 3,9723010 4,2065600
107 107| 177 56 1 0 35 3,4568000 3,9537290 3,6092990
108| 108| 150 66 1 0 47 13,5770000 13,2729010 13,4292360
109 109| 183 13 1 1 28 22,0872700 23,3173710 22,4435650
110| 110| 34 170 1 1 21 17,8526170 18,1013050 15,8182130
111 111 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
1121 112 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
113 113| 65 94 1 0 18 13,7021550 14,9639560 12,4562860
115 115]| 56 182 1 0 58 2,2616070 2,5400160 2,3827150
116 116/ 131 24 1 0 32 10,6356380 11,6436350 11,4899610
117 117 82 181 1 0 36 4,4088950 4,8558400 4,2637160
118 118 195 97 1 0 22 1,9932814 2,2977840 2,1493240
119 119 33 155 1 0 38 4,1068680 3,9108960 4,0276150
120| 120 4 67 1 0 47 0,8260944 0,9418160 0,9617720
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idnum | obs1 obs2 obs3 validate | género | idade volume_1 volume_2 volume_3

121 121|172 145 1 0 49 9,1842900 11,2564610 10,6210600
122 122| 50 1 0 31 3,3595417 4,5179310 3,3595417
123 123] 151 52 1 0 52 8,1730960 9,4914290 9,8570750
124 1241 142 98 1 1 23 2,4455940 3,1255940 2,6652400
125 125] 129 70 1 0 23 1,7643555 1,6014570 1,5211520
126 126| 163 178 1 0 20 4,1445584 3,8748880 3,9642560
127 127] 138 58 1 1 37 6,5287750 6,9658660 6,9389500
128 128 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
129 129| 102 3 1 1 32 12,7266600 13,7902440 12,4518510
130 130| 198 147 1 1 44 10,1456100 9,8183560 9,5773010
131 131 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
132 1321 99 174 1 0 26 6,8292100 7,4233960 6,5965050
133 133] 162 198 1 0 19 7,4467200 7,4186570 7,0159560
134 134| 45 112 1 1 40 10,4092455 10,7122730 9,8084000
135 135 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
136 136 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
137 137 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
139 139 116/181 | 137/188 1 0 21 0,7498250 0,7947220 0,7829810
140 140| 106 127 1 1 26 16,5782900 17,3173620 15,6834110
141 1411 20 129 1 0 36 14,5601400 12,8176380 13,2615200
142 142 164/118 | 113 1 0 26 9,5408360 10,0273910 9,4124520
143 143 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
144 1441 167 144 1 1 44 20,9857100 2,3098710 2,2263980
145 1451 158 68 1 0 39 12,5045700 12,8896420 12,1891040
146 146| 63 61 1 0 40 12,2950560 14,3554200 13,3438210
147 147 165 133 1 1 25 1,2267398 1,1485930 1,4325730
148 148 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
149 149 89 128 1 1 24 17,8048400 16,8210890 17,8048400
150 150| 94 12 1 0 28 8,2970700 8,6963730 8,6963730
151 151 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
152 152 149 92 1 0 21 5,2074700 5,1338510 4,8896660
153 153 26 196 1 1 34 9,2074790 10,2394750 9,2496820
154 154|171 142 1 1 65 4,5003166 4,7224870 5,4464780
155 155]| 36 59 1 1 19 10,6422700 11,6344540 11,1210660
156 156| 28 120 1 0 18 1,3225210 1,7831310 1,7614300
157 157 152 123 1 1 33 9,5540170 9,7963330 9,7551680
158 158| 105 163 1 1 63 9,6713790 12,0256990 10,1504450

159/ 98 69 1 0 30| 11,5015760| 12,0256990|  11,2255400
160 160 23 88 1 0 54 4,7137700 4,8264200 4,0720240




78

idnum | obs1 obs2 obs3 validate | género | idade volume_1 volume_2 volume_3
161 1611 21 90 1 1 23 11,9917540 5,5461240 5,0888970
162 162 | 58 187 1 0 22 9,3258770 10,1222520 9,5517000
163 163 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
164| 164|133 166 1 1 37 11,7072200 11,7356730 11,1166660
165 165| 196 151 1 0 54 11,4007500 14,9242100 12,3978940
166( 166| 14 130 1 1 19 18,9122200 19,1083500 17,7589070
167| 167| 48 37 1 1 30 22,6861740 23,2585010 22,9093760
168| 168]| 40 51 1 1 50 12,3381480 12,5259590 12,4706470
169 169]| 159 74 1 0 43 6,4158160 6,8789240 6,3807200
170 170| 73 154 1 0 39 2,9982305 3,4927200 3,2700130
171 171|190 84 1 1 37 1,8588390 1,9292280 1,7479490
172 172 0 99 999 99,0000000 99,0000000 99,0000000
174 174| 86 72 1 0 33 14,1139370 16,4639030 15,0685670
175 175] 113 140 1 0 20 7,6664730 8,2337440 7,6980640
176| 176|52/64 73/109 1 0 37 4,8972440 5,6703070 5,5552240
177 177 169 93 1 0 45 6,8665100 6,5221250 6,0980470
178 178 1 1 30 99,0000000 99,0000000 99,0000000
179 179| 93 135 1 0 21 5,1835628 5,4590700 5,1835628
180| 180| 72 48 1 0 55 1,7062540 1,2137610 1,1404630
181 181 180/191 | 177/45 1 1 38 6,9948410 8,0822370 6,7647470
182 182 147 161 1 1 27 12,7632610 12,1366450 12,2174180
183 183 | 68 43 1 1 39 1,4011000 1,3512590 1,2589870
184 184|113 134 1 0 26 9,9779730 9,9375450 9,9964200
185 185| 104 6 1 0 32 7,1587270 6,7621420 7,3550030
186| 186| 29 116 1 1 19 24,7390000 15,1769920 15,6441080
187 187 1 0 22 99,0000000 99,0000000 99,0000000
188| 188| 75 32 1 0 27 1,3775310 1,5158980 1,4926330
190| 190( 175 183 1 1 72 5,2477840 5,4728590 5,3327620
191 191 125 200 1 1 25 3,3889678 3,3115180 3,2971960
192 192 1 1 26 99,0000000 99,0000000 99,0000000
193 193] 190 84 1 0 39 2,0098100 1,9292280 1,7479490
194 194| 53 30 1 1 42 7,4362300 8,1453800 8,4590420
195 1951| 120 111 1 0 32 9,6807910 10,8018260 10,1397850
196 196| 182 138 1 1 43 17,5572970 20,4259700 17,5032600
197 197 1 1 18 99,0000000 99,0000000 99,0000000
198| 198( 196 53 1 0 36 26,1542950 14,9242100 26,6861900
199 199] 156 4 1 1 46 3,2657800 3,3240670 3,3626040
200 200|5 106 1 1 22 11,1975630 10,5376220 11,1609830
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id | Variavel Descricao Valores

1 idnum Identificagao

2 obs1 Identificacdoobservadorl

3 obs2 Identificagdo observador2

4 | obs3 Identificagdo observador3

5 validate Validate 0=ndo valido;1=valido

6 género Género O=feminino; 1=masculino;
99=missing

7 idade Idade(em anos) 999=missing

8 | volume_1 Volume observador 1 99=missing

9 | volume 2 Volume observador 2 99=missing

10 | volume_3 Volume observador 3 99=missing




