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IS IT POSSIBLE TO USE ALVEOLAR BONE RESORPTION LEVEL 

MEASUREMENTS IN THE MAXILLA AND MANDIBLE FOR ESTIMATING 

HANDEDNESS? A PILOT STUDY

RESUMO
A Antropologia Forense visa estimar, por meio da análise de remanescentes ósseos, características como idade, sexo, ancestra-

destreza manual analisando o nível de reabsorção óssea alveolar em maxila e mandíbula, baseado na possível assimetria óssea 

alveolar existente entre os dentes e seus contralaterais de acordo com a dominância lateral exercida por uma pessoa ocasionada 

por traumas biomecânicos durante a escovação dental ao longo da vida. A amostra foi composta por 30 ossadas do Laboratório de 

Antropologia Forense do Centro de Medicina Legal. A mensuração do nível de reabsorção óssea alveolar foi realizada através de 

um paquímetro digital para determinar a distância entre a junção cemento-esmalte e o rebordo alveolar. Os dados obtidos foram 

-

laterais e o resultado do lado com maior reabsorção foi comparado com o resultado do respectivo laudo antropológico. O resultado 

da metodologia testada com o laudo antropológico foi coincidente em 14 maxilas (46,66%) e em 12 mandíbulas (40,00%), sendo 

possível concluir, com base na metodologia proposta e na amostra estudada neste estudo piloto, que o método não foi aplicável para 

estimativa da destreza manual.

PALAVRAS-CHAVE: Antropologia Forense. Odontologia Legal. Reabsorção Óssea.

ABSTRACT

Forensic Anthropology aims to estimate, through the analysis of bone remains, characteristics such as age, sex, 

estimation of handedness by analyzing the level of alveolar bone resorption in the maxilla and mandible, based 

on possible bone asymmetry between the teeth and their contralateral teeth, according to the lateral dominance 

exercised by a person caused by biomechanical trauma during toothbrushing throughout life. The sample consisted 

of 30 skeletons from the Forensic Anthropology Laboratory of the Center of Legal Medicine. The measurement of 
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INTRODUÇÃO

As Ciências Forenses englobam diversas áreas de conhe-

cimento capazes de atuar na análise de vestígios para contribuir 

em questões judiciais, sendo uma de suas áreas, a Antropologia 

-

tudo dos remanescentes ósseos1. Assim sendo, a Antropologia 

aproximar das características da pessoa desaparecida e auxiliar 

no direcionamento para a aplicação de um método primário de 

ossada para que se encontrem aspectos e dados característicos 

que possam ser utilizados para estimar sexo, idade, ancestralida-

de, estatura e destreza manual2. 

A destreza manual refere-se à preferência e habilidade que 

uma pessoa apresenta em utilizar a mão direita ou esquerda, 

determinando, assim, uma dominância lateral, sendo esta uma 

característica importante a ser estimada na análise forense. 

Sempre que possível, deve ser avaliada da melhor maneira, uma 

vez que pode contribuir, junto aos demais dados coletados, para 

Em Antropologia Forense, a destreza manual pode ser es-

timada por meio da análise de ossos como clavícula, úmero e 

rádio4. Mas existem situações em que os remanescentes ósseos 

supracitados não são encontrados, o que impossibilita tal estudo 

e sua estimativa5. Outro ponto a se considerar é a forma com a 

qual as ossadas são acondicionadas e encaminhadas para aná-

aplicação do método.

A destreza manual possui relevância como característica 

individual e nem sempre pode ser determinada por meio dos mé-

todos convencionais, seja através da observação da fossa gle-

nóide da escápula7 ou por meio da análise da clavícula, úmero e 

rádio4. Então, surge a necessidade de se avaliar outras metodo-

logias. Nesse sentido, a hipótese deste trabalho é se seria possí-

vel estimar a destreza manual por meio da análise antropológica 

da maxila e mandíbula.

Essa possibilidade emerge do fato de estudos8,9,10 demons-

trarem que a doença periodontal se expressa simetricamente na 

cavidade oral e que um dos fatores que é capaz de gerar uma 

diferença de simetria entre os dentes e seus contralaterais é a 

destreza manual do indivíduo. Isso é devido ao fato de que a 

utilização da mão de maior dominância no quadrante do mesmo 

lado durante a escovação poderia, além de fatores locais, atuar 

de forma a gerar diferenças entre os dentes do lado direito e 

esquerdo10.

Ademais, baseado na dominância lateral expressa por um 

indivíduo, há o fato de que escovar os dentes com a mão esquer-

da ou direita possa afetar na recessão gengival e em qual locali-

zação isso poderia ocorrer11. Traumas biomecânicos oriundos de 

uma escovação excessiva ou inadequada podem levar à abra-

são cervical e essa, muitas vezes, está relacionada à recessão 

gengival12. Já foi demonstrado, em estudo, que para os destros 

a recessão foi mais observada no lado direito do arco dental, 

enquanto para os canhotos, a recessão foi mais localizada nos 

quadrantes esquerdos dos arcos dentais11.

Uma vez que exista a ocorrência de um trauma, como o 

produzido mecanicamente pela escovação, gera-se a destruição 

do tecido conjuntivo que circunda o dente levando à recessão 

gengival e, por consequência, causando reabsorção óssea, já 

que o epitélio juncional migrará apicalmente devido à perda de 

inserção conjuntiva13. Assim sendo, a perda óssea é mais um 

fator diferencial que poderia ser analisado entre o destro e o ca-

nhoto, de acordo com o seu padrão de escovação.

Diante do exposto, baseado nessa associação entre re-

cessão gengival e perda óssea, e na possível relação entre uma 

maior força mecânica ser aplicada na escovação no lado de do-

minância de uma pessoa, o objetivo desse estudo piloto foi ava-

liar a possibilidade de se estimar a destreza manual de um indi-

víduo por meio da análise do grau de reabsorção óssea alveolar 

em maxila e mandíbula comparando com resultados de métodos 

convencionais já pré-estabelecidos pelos laudos antropológicos 

do Centro de Medicina Legal da Faculdade de Medicina de Ribei-

rão Preto da Universidade de São Paulo (CEMEL-FMRP/USP). 

MATERIAL E MÉTODOS

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comitê de Éti-

alveolar bone resorption level was performed using a caliper to determine the distance between the cement-enamel 

junction and the alveolar ridge. The data obtained were analyzed using descriptive statistics, verifying a difference 

in the level of bone resorption between the teeth and their contralateral and the result of the side with the greatest 

-

ogy tested with the anthropological report was coincident only in 14 maxilla (46.66%) and in 12 mandibles (40.00%), 

being possible to conclude, based on the proposed methodology and the studied sample, that the method is not 

applicable to estimate handedness.

KEYWORDS: Forensic Anthropology. Forensic Dentistry. Bone Resorption.
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ca em Pesquisa em seres humanos da FMRP-USP (CAAE: 

82840318.9.0000.5419). Foram utilizadas 30 ossadas humanas 

armazenadas no Laboratório de Antropologia Forense (LAF) do 

CEMEL-FMRP-USP.

Os critérios de inclusão para seleção das ossadas foram: 

-

nada à estimativa de destreza manual por meio dos métodos 

convencionais4,7; (ii) existir dentes homólogos bilateralmente 

nos arcos dentais e; (iii) bom estado de conservação da maxila 

e mandíbula, ou seja, não estarem demasiadamente degradadas 

ou com fraturas extensas.

A mensuração para a avaliação da recessão óssea na 

maxila e mandíbula foi realizada por meio de paquímetro digi-

tal WesternPro® (Western®, China). Os elementos dentais se-

lecionados foram preferencialmente os dentes posteriores, por 

apresentarem maior integridade na grande maioria das ossadas, 

permitindo uma maior padronização do método. Foi avaliado, 

também como critério de seleção, se o elemento dental em ques-

tão possuía o seu contralateral possibilitando, assim, a realiza-

ção da mensuração em ambos os lados para a comparação. No 

procedimento de mensuração, a ponta do paquímetro foi posicio-

nada na área central da face vestibular, a partir da linha de junção 

cemento-esmalte, até o rebordo alveolar da maxila ou mandíbula 

(Figura 1).

Figura 1 - Demonstração de mensuração realizada nos dentes a partir da jun-
ção cemento-esmalte até o rebordo alveolar da maxila (A) e mandíbula (B).

As medidas obtidas foram tabuladas em planilha do pro-

grama Microsoft Excel™ (Microsoft™, EUA), onde os dados fo-

ram apreciados por meio de análise estatística descritiva para 

determinar se houve diferenças entre os arcos dentais direito e 

esquerdo quanto ao padrão de reabsorção óssea.

-

sea em um dos lados (direito e/ou esquerdo), foi realizada a 

comparação com a destreza manual estimada no respectivo 

laudo antropológico oficial feito pelo Laboratório de Antropo-

logia Forense (LAF) do Centro de Medicina Legal (CEMEL), 

averiguando, assim, se o lado com o maior nível de reabsor-

ção óssea mensurada no presente estudo apresentava coin-

cidência com o resultado do laudo antropológico arquivado 

pelo LAF-CEMEL.

RESULTADOS 

Na amostra composta por 30 ossadas humanas, com-

preendendo 30 ossos maxilares e 30 mandíbulas, foi possível 

constatar que em todas havia diferença no nível de reabsorção 

óssea entre o dente de escolha e seu contralateral, conforme 

demonstrado na Tabela 1.
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Neste estudo piloto, os pré-molares foram os dentes mais 

utilizados para a mensuração da reabsorção óssea alveolar, sen-

do que o primeiro pré-molar foi utilizado em 46,67% das amos-

tras, seguido pelo segundo pré-molar, em 20% da amostra.

Já a respeito da comparação entre a estimativa da destre-

za manual pelo método proposto em comparação com a já esti-

mada pela análise dos métodos convencionais do LAF-CEMEL, 

é possível observar que em 14 maxilas examinadas foi obtido 

resultado coincidente com o laudo antropológico, enquanto na 

mandíbula, isso ocorreu em 12 amostras. Assim sendo, a taxa de 

compatibilidade da destreza manual com relação à maxila foi de 

46,66%; já com a mandíbula, foi de 40,00% (Tabela 2).

Tabela 1 – Dados da mensuração, em milímetros, de reabsorção óssea das amostras.
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DISCUSSÃO

na análise forense, já que por meio de sua formulação é reduzida 

a quantidade de indivíduos supostos para que possa se aplicar 

existem alguns obstáculos a serem enfrentados, como ossadas in-

completas5, fragmentadas ou, ainda, danos às estruturas ósseas6, 

fatos esses que podem comprometer a obtenção 

A idealização e hipótese da metodologia aplicada neste es-

tudo parte do fato de que os dentes se preservam mais do que ou-

tros tecidos do corpo ao longo do tempo14, o que faz de sua análise 

uma vantagem na Antropologia Forense. E dessa maneira, se fos-

se possível estimar a destreza manual por meio da análise do nível 

de reabsorção óssea entre os dentes analisados da maxila e man-

díbula e seus respectivos contralaterais, aumentar-se-ia a chance 

No estudo de Francisco (2011)15 foram contabilizados os 

ossos integrantes de remanescentes humanos encaminhados ao 

CEMEL e foi constatado que a clavícula esquerda esteve presen-

te em 32 casos (76%); úmero esquerdo em 36 das vezes (86%), 

e o rádio esquerdo em 30 casos (71%). A clavícula e o rádio direi-

tos estiveram presentes em 35 das vezes (83%), cada um deles; 

e o rádio direito, em 29 dos casos (69%), sendo essas as estrutu-

ras comumente utilizadas para a estimativa da destreza manual 

na análise forense. Já a maxila e a mandíbula estavam presentes 

em 41 ossadas (98%) e em 36 ossadas (86%), respectivamente, 

o que indica que os elementos dentais podem apresentar maior 

chance de estarem acessíveis para análise em comparação aos 

ossos do apêndice superior.

Ao usar essas estruturas ósseas do apêndice superior nas 

metodologias de rotina da destreza manual, são encontradas 

tanto vantagens como desvantagens. A facilidade de se utilizar 

ossos como a escápula, clavícula, úmero e rádio é a certeza de 

que a maioria dos esqueletos são assimétricos, e que os an-

tropólogos consideram o lado dominante maior, principalmente 

quando analisados em idosos e trabalhadores braçais16. A di-

estilo de vida da sociedade contemporânea, pois pode diminuir 

nas estruturas esqueléticas a ponto de diferenciar um destro de 

um canhoto17, e, como mencionado anteriormente, nem sempre 

ossos do apêndice superior chegam íntegros ou junto da ossada 

a ser analisada5,6. 

 A estimativa da destreza manual no LAF/CEMEL segue o 

seguinte protocolo de análise de diferentes ossos, de ambos os 

lados, dos membros superiores18

clavícula (comprimento máximo e área de ligação do ligamen-

to costo-clavicular), do úmero (máxima distância biepicondilar, 

largura do sulco intertubercular e diâmetro do forame nutriente), 

do úmero+rádio (comprimentos máximos somados) e do rádio 

(distância do tubérculo dorsal ao processo estilóide e área de 

ligação do bíceps). Dessa forma, à exceção da análise da claví-

cula quanto ao seu comprimento máximo, que é menor no lado 

dominante, em todas as outras análises antropométricas men-

cionadas indicam que a maior medida está relacionada ao lado 

dominante. Porém, um estudo em ossadas realizado por Francis-

co (2011)15, no período compreendido entre os anos de 1999 a 

2004, utilizou-se esse protocolo cujos resultados mostraram que 

a análise da destreza manual não pôde ser estimada em 74% 

dos casos investigados.

-

lisadas apresentarem uma diferença no nível de reabsorção óssea 

entre os lados direito e esquerdo, ou seja, entre o dente analisado 

e o seu contralateral, quando comparados os resultados do lado 

de maior reabsorção com o laudo antropológico, houve baixa coin-

cidência, uma vez que, tanto na maxila quanto na mandíbula, a 

porcentagem de acertos não passou de 50% dos casos.

Dessa forma, de acordo com a análise dos dados encon-

trados nesse estudo, observou-se que, a porcentagem de acertos 

tanto da maxila como da mandíbula com relação aos resultados 

referentes à destreza manual emitidos no laudo antropológico, 

-

todologia proposta em uma análise pericial baseando-se apenas 

nesses dados iniciais. Porém, acrescenta-se a possibilidade de 

investigação de outras análises e variáveis.

A tentativa de se estimar a destreza manual por métodos 

sem utilização de ossos do apêndice superior também foi reali-

zada por Glassman e Dana (1992)19 em um estudo que analisou 

a possível associação da assimetria bilateral do forame jugular 

como um indicador de lateralidade por meio da morfologia cra-

Tabela 2 – Resultados referentes à compatibilidade da destreza manual encontrada no estudo com relação à 
estimada no laudo pericial.
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jugular e a destreza manual.

Em outro estudo20 que se investigou a relação da destreza 

manual com outros tipos de ossos do apêndice superior, como as 

mãos e, até mesmo de uma das estruturas do apêndice inferior, 

como os pés, não se observou resultado positivo. Akyeampong 

(2017)20 analisou se as dimensões da mão e do pé são boas 

destreza manual estaria associada às assimetrias presentes nes-

no comprimento das mãos e dos pés não foi estatisticamente 

mais notável do lado esquerdo, independentemente da destreza 

manual do indivíduo.

Aydintug et al. (2019)21 buscaram descobrir os efeitos da 

destreza manual na escovação de dentes e na saúde bucal. Os 

resultados mostraram que os destros escovaram melhor seus 

quadrantes esquerdos, enquanto os canhotos e indivíduos am-

bidestros escovaram melhor seus quadrantes direitos. Assim, 

é observado um resultado contrário ao de Tezel et al. (2001)11, 

onde inferiram que os maiores índices de escovação que leva-

vam, consequentemente, a maiores graus de recessão gengival, 

eram encontrados no lado direito do arco dental nos destros e no 

lado esquerdo nos canhotos.

Deste modo, segundo Tezel et al. (2001)11, o fato do indi-

-

ção (direita ou esquerda) irá ocorrer a recessão gengival, e, de 

acordo com Darby et al. (2012)10, o trauma mecânico ocasionado 

frequentemente durante a escovação indica a possibilidade de 

causar uma assimetria entre um dente e seu contralateral. Porém, 

como observado neste estudo piloto, a metodologia quanto à aná-

lise da reabsorção óssea alveolar de dentes homólogos bilaterais 

em ossadas mostrou-se ser 

manual, uma vez que o nível e o local da reabsorção óssea não 

apresentaram uma associação com a dominância lateral.

Uma hipótese quanto ao resultado obtido pode ser devido 

ao fato de que nem todas as pessoas, ao escovarem os den-

perda de inserção conjuntiva e, consequentemente, reabsorção 

óssea localizada13. Assim sendo, a região em que ocorre a rea-

bsorção óssea estaria mais atrelada a outros fatores do que os 

traumáticos, como, por exemplo, fatores oclusais, margens com 

excesso de material restaurador, lesões periapicas persistentes 

e fraturas radiculares. 

Novos estudos e sugestões de metodologias para aprimo-

-

tância no cenário forense. Dessa forma, é importante ressaltar 

que existe a possibilidade de revisão e possível aperfeiçoamento 

desta metodologia para aplicação em pesquisas futuras, uma 

vez que resultados inconclusivos estimulam o estudo e busca 

CONCLUSÃO

Após análise dos dados concluiu-se que não foi possível, 

através da metodologia apresentada e amostra estudada, es-

timar a destreza manual de um indivíduo por meio da análise 

do grau de reabsorção óssea alveolar de dentes homólogos da 

maxila e mandíbula comparando-se com resultados de métodos 

convencionais já pré-estabelecidos pelo laudo antropológico, ha-

vendo a necessidade de novos e mais amplos estudos.
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