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RESUMO

A mordedura é um mecanismo usade em situacées de vieléncia inter-pesseal, cujos vestigios deixados na vitima, ne
agressor, ou em certas matérias, podem contribuir nde sé para a caracterizag¢ao do tipe de agressdao, como para a iden-
tificagdo do presumivel agressor. Este trabalho constitui uma reflexdo sobre a metodologia utilizada na recolha e andlise
de evidéncias a partir das marcas de mordida.

Palavras-chave: marca de mordida; evidéncia; medicina dentdria.

ABSTRACT

Biiting is a mechanism often used in cases of violence. The traces left on the victim, on the perpetrator, or on some sub-
stances can not only aid the agression’s characterization, but also can help to identify the pessible perpetrator. In this
paper, a thorough reflexion is made, reviewing the methodology used in colecting and analyzing bite marks’ evidence.

Key-words: bite mark: evidence; dentistry.

INTRODUCAO

A marca de mordida, considerada por alguns
autores como o registo de todos os bordos cor-
tantes dos dentes numa substdncia, pele feche
da mandibula'”, nde resulta, ne entante, apenas
deste mecanismeo, podendo ser produzida pelos
dentes em combinagde com outras partes da
boca™”. Por vezes, esta marca limita-se mesmo
a uma pequena equimeose difusa, sem se identi-
ficarem caracteristicas dentdrias especificas.

A marca de mordida tipica € eval ou circular,
geralmente equimética, e ao ser analisada
cuidadesamente, poede revelar as caracteristicas
da arcada dentdria e dos dentes de quem a pro-
duziu®.

Assim, estas marcas, quando identificadas na
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pele humana ou noutres ebjectos da cena do
crime, podem ser uma prova material funda-
mental na recenstituicao desse crime, ja que a
representacdao das caracteristicas dentdrias do
suspeite que produziu a marca censtitui a prova
de que esteve nesse local e de que contactou
com a vitima (sebretude se as evidéncias se
localizam ne cerpo desta ultima)®. Nestas
situacdes podem, também, encentrar-se marcas
de mordida provecadas pela vitima ne corpo do
suspeito agressor, demenstrativas de tentativa
de defesa®”.

Estas marcas nde sao enceontradas, unica-
mente, em situagdées de ofensas centra a inte-
gridade fisica pedendo, também, ser obser-
vadas em situacdes especificas de maus tratos,
designadamente em criangas 750D em
crimes sexuais, e noutras situagdes (o suspeito
pode deixar marcas de mordida em objectos ou
alimentes, sobretude ne case de furtes"”
estando, também, descritos acidentes durante a
pratica de actividades despertivas ou terapéuti-
cas, que tém levado a producdo de marcas de
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mordida®”). Neste diagnéstico etiolégico
diferencial, a localizagdo e aspecto da morde-
dura pedem ceonstituir caracteristicas orienta-
doras relativamente ao tipo e metivacdo da
ocorréncia'?.

O valer atribuido a andlise das marcas de
mordida baseia-se em dois pressupostos: os
dentes humanes sdo Unices e essa singulari-
dade pode proporcionar um detalhe suficiente e
de grande valor na identificagde de um indivi-
duo®'. De facto. estudos recentes mestraram
que a singularidade da denticdo de cada indivi-
duo € quase equipardvel a das impressoes digi-
tais® o que justifica, plenamente, a andlise sis-
temadtica e sistematizada das marcas de mordi-
da. Para tal, deve obedecer-se a uma metodolo-
gia rigoresa com vista a conservacgao e adequa-
do estudo dos vestigios.

. METODOLOGIA DO ESTUDO

O valer das marcas de mordida na preducio da
prova depende, em grande parte, da metodologia
utilizada na andlise dos vestigios, na qual es mais
pequenes pormenores deverao ser registados de
forma a nao se destruir evidéncias e prejudicar a
producioe daquela prova.

Na metodologia a seguir devem considerar-se
alguns aspectos que vae determinar as carac-
teristicas da marca de mordida comeo, por exem-
plo, a posi¢io em que o corpo se encentrava no
momento em que aquela foi produzida™. o
tempo que decorreu entre a sua produgao e a sua
andlise™'® e as caracteristicas da matéria mordida
(resiliéncia, vitalidade, etc.).

Nesta metodologia imperta, ainda, analisar as
evidéncias recolhidas a partir da vitima e a partir
do suspeito, comparando-as.

1 — Obtencio da evidéncia a partir da vitima

a) Descri¢cao

Perante uma marca de mordida hd que deter-
minar a sua erigem (humana ou outra) através
das suas dimensées e configuragao"®. O aspecto
das marcas de mordida produzidas per seres
humanes eu per animais € tae diferente e, fre-
quentemente, tdo caracteristico, que pode permi-
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tir uma identificacdo imediata da sua origem “'”.
Quando a marca de mordida € produzida per um
cio, o bordo anterior do traco da merdida é-mais
estreito do que na mordedura humana; além do
mais, @ hemem tem incisives centrais largos e
incisives laterais estreitos (ne cdo passa-se exac-
tamente o oposto)'”. As marcas produzidas por
gatos sao, de uma forma geral, pequenas e
arredondadas, sendo que por vezes coexistem
pequenas lesdes de perfuracide causadas pelos
canines pontiagudoes e cénices"*'"”. As marcas
produzidas per rates e por outros roedores sao,
por nerma, identificadas pelos longos sulcos que
produzem'”. As mordeduras provocadas per
cavales sdo, frequentemente, lesdes muito graves
que atingem, por noerma, 0s antebragos, as maos
¢ a cara. Normalmente as lesoes sdo produzidas
unicamente pelos incisives, pedende chegar a
triturar @ 0sso ou, mesmo, realizar a secgao com-
pleta da extremidade agredida"”.

Se a marca for humana, seguir-se-a a sua
descricdo exaustiva, a qual deverd incluir os
seguintes aspectos'®'>!>1":

* Lecalizacde: esta caracteristica ¢ de
impertancia fundamental devide a distorcao e
deformacae das marcas de mordeduras que ocor-
rem em determinadas superficies, como no caso
das superficies curvas. Assim, deverd descrever-
se, além da localizacae anatémica da marca, as
caracteristicas da superficie (achatada, curva ou
irregular) e as caracteristicas dos tecidos envelvi-
dos (grau de mobilidade) e do osso subjacente.
Nunca foram realizados estudes que relacionem
o grau de distorcao com o local da mordedura
pelo que nioe se pode determinar com exactidao
as alteragdes na sua forma e dimensées.

» Dimensao, forma e orientacdo: o tamanho e
forma da marca, para além de também poder ser
um indicader da espécie do perpetrader pede,
ainda, cingir o grupe de possiveis suspeitos
humanes depeis de analisadas as dimensdes e
caracteristicas gerais das suas arcadas. A sua ori-
entacdo pede revelar indicios relativamente as
posicoes relativas da vitima e do agressor ou,
ainda, sobre a possibilidade de se watar de uma
lesdao auto-infligida.

* Cor: no caso do cadaver, a cor da marca de
mordida poede permitir o diagnéstice diferencial
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entre uma lesdo infligida antemortem ou post-
mortem, de acordo com a presenga ou auséncia
de hemorragia subcutinea. Na vitima viva, o
estudo da cor permitird datar a lesdo.

* Tipo de lesao: podem ser encontradas lesoes
diversas como ptéquias, escoriagdes, equimoses,
feridas cortocontusas ou incisas, etc. O tipo de
lesdo pode, por vezes, fornecer indicacdes sobre
o motiveo da agressao (ex: mordeduras tipicas nos
crimes sexuais, pela localizacido e presenca de
marcas de succ@o) e a forma como foi perpetra-
da (permitindo distinguir entre as marcas pro-
duzidas pelos dentes superiores e pelos inferi-
ores).

E importante reter que a pele humana nio ¢
fixa nem rigida, pelo que a conjugacio da
dindmica da mordedura com a sua localiza¢io no
corpo, influenciard o padrio da lesdo resultante,
bem como a sua utilidade na investigacdo"”.

Hd, ainda, que considerar a possibilidade da
area mordida se encontrar coberta por vestudrio
(com espessura que pode ser muito varidvel) o
que, também, pode influenciar o aspecto da lesdo

(15

b) Registo fotografico

Ap6s a descricio detalhada da lesdo, procede-
se ao seu registo fotografico® **121161%1% " tendo
em vista a preservagdo da marca de mordida.
Este elemento ¢ de importincia fundamental na
documentagio da evidéncia uma vez que, como
se referiu, as lesoes se alteram com o decorrer do
tempo''®.

Na maioria dos casos, para a fotodoecumen-
tagao recorre-se a negativos de 35 mm, por
serem estes os mais vulgar e de mais facil uti-
lizagao"”. E aconselhdvel, em geral, o uso de um
filme de baixa velocidade, apropriado as
condigdes em que a marca estd a ser fotografada
(por norma, 100 ASA) "1

Deverao ser realizadas fotografias por técnicos
experientes, a cores e a preto e brance %' jj
que a presenca de cor na fotografia pode, por
vezes, levar a descurar detalhes mais subtis .
As fotografias a cores deverdo incluir sempre
uma escala de cores e uma referéncia colorida de
forma a que se possa comparar a alteracao de cor
sofrida na fotografia '*.
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Aluz, a orientacdo da cimara, a capacidade de
“close-up” e a estabilidade sdo aspectos muito
importantes'®. Devem ser realizadas fotografias
com vdrias orientagdes e com “close-ups” com
uma lente macro®. A cimara devera estar colo-
cada perpendicularmente 4 marca, directamente
sobre a lesao®"""*'", reduzindo a distor¢ao da
perspectiva; se necessdrio, podera usar-se um
mpe’ (b.lb)'

As fotografias devem ser feitas com e sem
escala de referéncia, tendo em vista assegurar o
menor grau de distor¢do possivel da imagem ¥,
A escala de referéncia, que pode ser simples-
mente uma pequena régua graduada, devera ser
bem visivel na fotografia (6). Aconselha-se a
escala do American Board of Forensic
Odontology (ABFO n®°2)*'*'®** ng entanto,
pode recorrer-se a outras escalas, tais como
réguas, escalas curvas''*, moedas ou qualquer
outro objecto usado como referéncia®:; neste
caso, uma vez que o objecto usado se torna parte
da evidéncia, deve também ele ser preservado
com as restantes provas'”. O objectivo do uso
das escalas de referéncia € assegurar o menor
grau de distor¢do possivel da imagem'”.

Por vezes, € til realizar fotografias da mesma
marca de mordida em diferentes momentos,
atendendo as alteragoes que se verificam com o
decorrer do tempo'™ (a cicatrizagio no vivo e a
putrefac¢do no caddver), devendo ser registada
cada meordida individualmente, caso exista mais
do que uma"”.

A luz infravermelha ou ultravioleta"® pode ser
usada na tentativa de melhor preservar a evidén-
cia, embora nem sempre com éxito, uma vez que
apenas noes casos em que ha dano tecidular sufi-
ciente, associado a marca de mordida, ¢ possivel
captar o padrao da lesdo através destas luzes .

Alguns autores recomendam a execucdo de
fotografias com luz ultravioleta na primeira
observagao da marca e alguns dias depois "*. No
entanto, Wright descreve um caso de uma mul-
her vitima de um crime de natureza sexual que,
durante a agressio, foi mordida trés vezes; as
lesoes foram fotografadas virias vezes, em dife-
rentes momentos, tendo-se concluido que a
fotografia com luz ultravieleta apenas foi titil
quando realizada entre o 8° e 31° dia, ¢ nao logo
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de inicio “".

A luz ultravioleta € usada para captar uma
imagem da lesdo que nao pode ser percebida a
vista desarmada, uma vez que esta, ndo pene-
trando de forma aprecidvel na superficie da pele,
reflecte para o filme uma imagem muito detalha-
da da superficie onde ocorreu a marca "*. A téc-
nica consistird, entdo, em irradiar a marca de
mordida com luz ultravioleta e expor um filme a
preto e branco através de um filtro ultravioleta,
conseguindo-se, assim, uma imagem com deta-
lhe sobre os dentes que produziram a lesao "*'.

As fotografias realizadas com infravermelhos
permitem captar imagens de uma lesao a medida
que ela se manifesta na derme; esta luz penetra
alguns milimetros na pele captando a hemorragia
no local da marca de mordida"”.

Actualmente, a fotografia digital € uma técnica
que, em virtude da melhoria na sua aplicacio tec-
nologica, se tornou til neste tipo de situagodes "
por a imagem ser processada muito rapidamente
1°22: todavia, a qualidade da impressao ainda nao
¢ a melhor, a nao ser que se opte por solucdes
muito dispendiosas™.

A fotodocumentagdo constitui, pois, uma
forma de preservagio dos vestigios muito vanta-
josa, ndo provocando alteracdo dos mesmos ¥,
ainda que apresente algumas limitagdes: a) a ten-
tativa de representa¢io bidimensional de um
objecto tridimensional e a reproducao de cores
verdadeira, € sempre dificil'®; b) as marcas de
mordida sdo frequentemente produzidas em
superficies curvas ou angulares obrigando a
realizacao de fotografias com diferentes orien-
tagﬁcst\-lﬂil(n.

¢) Colheita de saliva na marca de mordida

A saliva depositada sobre a pele no momento
da mordedura, deve ser colhida para estudo de
Genética e Biologia Forense ¢*'*'5'¢/%% Egta col-
heita, na drea da lesdo e numa drea controlo (em
qualquer outro local do corpo), devera ser efec-
tuada antes da superficie ser lavada ou sofrer
contaminagao por manuseamento impréprio. No
entanto, mesmo quando se suspeitar de contami-
nagido, deve sempre proceder-se a colheita e
preservagdo de provaveis vestigios. A este
proposito, Sweet e Shutler descrevem um caso
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notdvel *: depois de atacado, um individuo foi
langado, jd caddver, a um rio, onde permaneceu
por um periodo aproximado de 5,5 horas. Uma
vez recuperado, foi identificada no caddver uma
marca de mordida, tendo-se procedido a recolha
de possiveis vestigios de saliva. Indepen-
dentemente da submersao prolongada numa
corrente de baixa intensidade, foi possivel recu-
perar DNA suficiente e identificar o perpetrador.

Relativamente a quantidade de vestigio,
Harvey estimou que cerca de 0,3 ml de saliva sao
depositados numa mordedura"” pelo que, em
principio, a saliva depositada na pele é sufi-
ciente, em quantidade, para fazer a tipagem do
DNA, tendo em vista a sua posterior comparacao
com o do suspeito®.

Por outro lado, uma pesquisa recente demon-
strou, também, a existéncia de células epiteliais
exfoliadas do suspeito agressor neste tipo de
evidéncia'”.

Uma vez que através destes vestigios € possi-
vel tipar 0 DNA do suspeito, € recomendado que
se efectue, da mesma forma, uma colheita na
vitima, através de zaragatoa bucal ou de uma
mancha de sangue em pano, por exemplo, para
estudo do seu DNA e futura comparagio com o
encontrado nos vestigios ',

A técnica utilizada para colher a saliva presente
numa marca da mordida compreende duas fases.
Na primeira, usa-se uma zaragatoa humedecida
em agua destilada, com a qual se limpa a drea
mordida com uma ligeira pressdo, exercendo
movimentos circulares; a segunda consiste na
utilizagdo de uma zaragatoa seca para recolher a
humidade remanescente sobre a pele®'™'".
Ambas as zaragatoas deverdo secar ao ar, a tem-
peratura ambiente, durante, pelo menos, 45 min-
utos, antes de serem acondicionadas “*'*. E
importante conservar as ameostras em ambiente
fresco e seco para diminuir a degradagido do
DNA e o crescimento de bactérias que contami-
nam a amostra'®.

d) Impressoes da marca de mordida

Podem ser realizadas impressdes da superficie
da marca de mordida sempre que, aparente-
mente, existam edentagdes na pele ou quando se
pretende preservar a natureza tridimensional da
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marca :16.i9).

A impressao, que deverd ser realizada tdo cedo
quanto possivel, reproduzird as irregularidades
provocadas pelos dentes, como solucdes de con-
tinuidade ou escoriagdes, por exemplo,*'”. Para
tal, € necessdrio que a drea seja preparada para a
impressdo, (remogdo dos pélos, seguida de
lavagem e secagem) '*.

Relativamente a técnica, qualquer material uti-
lizado na modelagem de uma prétese fixa, que
obedeca as especificacdes da American Dental
Association, € valido, devendo a sua designagio
comercial constar no relatério'”. Assim, poderio
ser utilizados numerosos materiais de impressao.
aconselhando-se o uso de materiais estiveis a
longo prazo, com viscosidade elevada mas regu-
livel e com elasticidade suficiente, de forma a
permitirem a recolha de pormenores, sendo facil-
mente manipuldveis e ndo influenciando negati-
vamente os tecidos ou os materiais mordidos
(acgao térmica ou quimica) *'". Como base rigi-
da para o material de impressio, pode usar-se
acrilico, o que permitira o registo da curvatura da
zona ',

Deve realizar-se o registo fotogrifico da po-
sicdo do corpo na altura da colheita de im-
pressdes uma vez que, a orientacao espacial do
corpo da vitima na altura da producao da lesao,
era, provavelmente, distinta daquela do momen-
to da impressdo ",

As impressoes deverdo ser, depois, passadas a
gesso, sendo recomendiavel o fabrico de dois
modelos, um para arquivo e outro para andlise

(16,19)

¢) Excisdo da area de mordida no cadaver

Em algumas circunstancias, poderd ser
necessdrio proceder a excisdo do tecido lesado
tendo em vista facilitar a preservacio da evidén-
cia e as investigacoes relacionadas com a identi-
ficagdo do suspeito perpetrador "', Para tal, a
marca de mordida, bem como o tecido adjacente,
devem ser colados a um anel rigido, de plastico,
antes de se efectuar o seu corte, preservando-se,
desta forma, a orientagdo da lesdo. O material
usado para estabilizar o tecido €, por norma,
acrilico de polimerizagdo fria. O tecido € colado
ao anel com adesivo de cianoacrilato, € suturado
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e depois excisado. Posteriormente, € preservado
num fixador tecidular, colocado num saco de
pléstico selado "

Alguns estudos descrevem a retracgio do teci-
do excisado quando este € colocado num fixador;
todavia, maior distor¢ao do tecido parece ocorrer
quando este nao € fixado """,

O tecido excisado pode, posteriormente, ser
sujeito a transluminagéo, o que permite uma mel-
hor visualizacdo dos padrdes hemorrigicos indi-
viduais ndo visiveis de outra forma "*'",

2- Obtencao de evidéncia a partir do sus-
peito

a) Exame clinico

As estruturas extra-orais e intra-orais do sus-
peito deverdo ser examinadas na procura de ele-
mentos identificativos *'*. Devera ser dada espe-
cial aten¢do a salde dentdria geral, a oclusio e a
articulagdo temporo-mandibular (A.TM.), fa-
zendo-se referéncia a existéncia de mobilidade
dentdria, bolsas periodontais, restauracdes den-
tarias, diastemas, fracturas, cdries, tratamentos
dentdrios realizados em datas préximas (antes ou
depois da ocorréncia), e funcio e tonicidade dos
musculos da face e da mastigacdo "', O exame
da lingua em termos de funcgido, morfologia e
anomalias faz parte do exame intra-oral ¥,

Outros aspectos a avaliar sdo a dinimica da
oclusdo e da A.T.M., o registo de desarmonias
oclusais significativas e a existéncia de assime-
trias faciais, cicatrizes e sinais indicadores de
cirurgia ™,

b) Fotografia

Deverdo ser realizadas fotografias de face e
perfil “"*, bem como fotografias intra-orais das
arcadas superior e inferior, em incidéncias lat-
erais e frontal, com os dentes em oclusido ©'*'*, E
importante incluir uma escala de referéncia para
permitir futuras medigoes ©.

Podera ser titil efectuar uma fotografia da aber-
tura inter-incisal mdxima, com uma escala gra-
duada .

¢) Colheita de saliva
As culturas microbioldgicas e as amostras de
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saliva do suspeito constituem uma importante
etapa da recolha de evidéncia "*'®. Os resultados
serdo, depois, sujeitos a uma andlise comparativa
com os resultados dos estudos anteriormente
referidos.

d) Impressoes

Quando um suspeito € identificado devem
obter-se impressoes de ambas as arcadas den-
tarias *'*'*'" para efectuar modelos em gesso
(em duplicado), como atrds descrito . A partir
destes modelos realizar-se-do sobreposicoes
fotogrificas transparentes, a mesma escala das
fotografias da marca de mordida original "*. Para
tais procedimentos, passiveis de serem utilizados
em tribunal, € obrigatério o consentimento
esclarecido por parte do suspeito "'*.

e) Marcas de mordida experimentais

Poderao ser efectuadas pelo suspeito, marcas
de mordida experimentais, em cera "', silicone
@ plasticina "7, ou em qualquer outro material
que registe os bordos incisais dos dentes ",
devendo estas ser imediatamente fotografadas .

Nos casos em que houve avulsao do tecido, a
fina folha de cera devera ser substituida por algo
mais espesso, como parte do material de
impressdao previamente utilizado na recolha de
evidéncia a partir da vitima, ou outro material de
textura similar.

Caso a marca de mordida ocorra numa drea do
corpo da vitima, acessivel a prépria, devera esta,
da mesma forma, realizar marcas de mordida
experimentais '

Alguns autores descrevem a realizacao de
testes de mordida por intermédio dos modelos de
gesso, que sao comprimidos contra a pele de um
voluntdrio ", sendo o padrao resultante com-
parado. Os testes de mordida em cera (ou em
outros materiais similares) nao reproduzem, de
forma exacta, a marca de mordida, uma vez que
a cera nao adopta 0 mesmo compertamento da

pele.
3 — Comparacao da evidéncia

A comparacdo da evidéncia consiste na com-
paragao entre a marca de mordida e os dentes ou
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marca dos dentes do suspeito, na procura de uma
correlagdo entre ambas .

Os métodos mais comuns para determinar se
os dentes do suspeito causaram determinada
marca de mordida incluem técnicas que com-
param os padroes dos dentes (forma, tamanho e
posi¢ao - individual e colectivamente), com
tragos similares e caracteristicas apresentadas em
fotografias de tamanho real. Sido produzidas
sobreposicoes transparentes de vdrias formas,
geralmente por computador, com o objectivo de
assegurar que existe correspondéncia suficiente
entre o tamanho e posi¢cdo dos dentes do suspeito
perpetrador e as caracteristicas identificadas na
marca de mordida "*'*"***. Embora a técnica de
producido das sobreposi¢des seja uma técnica
objectiva, a sua aplicagao € subjectiva, tendo
Pretty e Sweet concluido que a utilizagdao de
sobreposicoes digitais conduz, em média, a
resultados correctos em 77.9% das situacoes .
Para além da subjectividade do examinador, esta
técnica depara-se, ainda, com o problema da
alteracao fisica da propria marca, que acontece
com o decorrer do tempo, pelo que a colheita da
prova deve ser efectuada em vdrios dias '"”. Por
outro lado, a ecorréncia destes fenomenos tam-
bém influencia a valorizacao de certos aspectos
morfolégicos imprimides na marca que, sendo
discretos, podem ser considerados resultado do
processo evolutivo da cicatrizacao ¢ nao valo-
rizados .

Outros métodos incluem comparagoes directas
dos modelos do suspeito com fotografias da
marca de mordida, comparacao das marcas de
mordida experimentais, ou a utilizacao de ima-
gens radiograficas .

Quando as comparagoes feitas assentam em
representacoes reais (fotografias, sobreposicoes
e tracados) entre a marca de mordida e os mode-
los do suspeito, o American Board of Forensic
Odontology recomenda a utilizacao de um sis-
tema de pontuagao '*'*. Neste sistema sao avalia-
dos um dado nimero de pontos, que deverao ser
identificados na boca do suspeito; este nimero
de pontos varia de acordo com a capacidade dis-
tintiva da caracteristica e a possibilidade de dis-
tor¢ao, isto €, se a caracteristica analisada for
considerada altamente singular, com pouca pos-
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sibilidade de ter ocorrido distor¢do, o nimero de
caracteristicas a avaliar serd reduzido; por outro
lado, se a caracteristica estudada consistir num
ponto pouco especifico, cuja marca sofreu
provavel distor¢do, o nimero de caracteristicas
exigidas para se poder chegar a uma conclusao €
aumentado. Assim, e segundo este sistema, a
coincidéncia da largura mesiodistal de determi-
nado dente € classificada com um ponto, ao
passo que a coincidéncia da curvatura do bordo
incisal € classificada com trés pontos. Embora se
trate de um sistema relativamente simples, os
autores nao se referem a sua seguranca.

Durante o processo de andlise da marca de
mordida, no qual as caracteristicas da denti¢ao
do suspeito sdo comparadas com os padrdes
observados na pele da vitima ", podem veri-
ficar-se duas circunstancias:

a) as caracteristicas da dentigdo do suspeito
revelam uma forte e consistente relacdo quando
feita a comparacao dente-a-dente e arcada-a-
arcada com o padrio registado na pele mordida;
esta relacdo € mais valiosa se o suspeito possuir
uma denti¢@o muito irregular;

b) a denti¢@o do suspeito nao mostra qualquer
relagio com os padrdes registados na marca de
mordida numa comparagao dente-a-dente e arca-
da-a-arcada "”; neste caso, o suspeito pode ser
excluido como responsdvel pele marca de mor-
dida. Este dltimo caso é o mais frequente nas
situagdes onde ocorrem marcas de mordida de
baixa qualidade e, portanto, com pouco valor
probatério mas, de uma forma geral, a producao
de evidéncia a partir da andlise de uma marca de
mordida € utilizada mais frequentemente na
exclusio do suspeito do que na sua inclusdo (esta
Gltima verifica-se, apenas, quando a lesdo tem
um indiscutivel valor probatério) .

Os padrdes das marcas de mordida podem
variar de claras, distintas e cristalinas, até difusas
e indistintas. A claridade da marca correlaciona-
se com o seu valor de prova (quanto mais clara
for a marca, maior serd a possibilidade de identi-
ficar pontos comuns entre ela e o suspeito) .

CONCLUSOES

A medicina dentdria forense pode constituir
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um precioso auxiliar na investigagdo criminal
quando se verifique a existéncia de marcas de
mordida. A provd-lo, existem numerosas
referéncias a casos em que foi possivel, através
de uma marca de mordida numa vitima, identi-
ficar o agressor .

A primeira referéncia a uma tentativa de rela-
cionar uma marca desse tipo com 0 seu sus-
peito perpetrador, conduzindo a uma conde-
nacdo nos tribunais americanos, data de 1972
320 Todavia, o primeiro registo de uma situ-
acdo em que ¢ feita referéncia a utilizagao de
marcas de mordida como evidéncia, em tribu-
nal, aconteceu em 1870 """ Entretanto,
virios casos famoses, como o do serial killer
Theodore (“Ted”) Bundy, despertaram uma
atencdo, que dirfamos excessiva e prejudicial,
por parte dos media, relativamente a frequéncia
e valor probatério das marcas de mordida "*'*.

De facto, o valor probatério das marcas de
mordida - apesar de ainda apresentar varias
limitagdes -, é cada vez maior, tendo em conta
as técnicas actualmente disponiveis. No entan-
to, para garantir o valor da prova cientifica pro-
duzida através da andlise destas marcas e para
colher e preservar a maior quantidade possivel
de evidéncia, € essencial que todo o processo
de investigacdo seja conduzido segundo uma
metodologia rigorosa e sistematizada.
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