
Cicero Moraes     Everton da Rosa     Rodrigo Dornelles





E d i t o r  C i e n t ífi c o  e  D i a g r a m a ç ã o

Cicero Moraes

C o n s e l h o  E d i t o r i a l

Everton da Rosa

Rodrigo Dornelles

C o l a b o r a d o r e s

José Luís Lira

Paulo Eduardo Miamoto Dias

Marcos Paulo Salles Machado

Thiago Leite Beaini

Marco Aurélio Guimarães

Paulo Henrique Bueno

Ricardo Henrique Alves da Silva

Ricardo Nisioka Kimura

Luca Bezzi

Alessandro Bezzi

Richard Gravalos

Carla Reis Machado

Israel Chilvarquer

Janaina Curi

Thiago Leite Beaini

Johari Yap Abdullah

Jafri Malin Abdullah

Ilie Suharschi

Dong Ngoc Quang

Moacir Elias Santos

OrtogOnLineMag
Vo l u m e  3 ,  n ú m e r o  2

D e z e m b r o  d e  2 0 2 2

S e m e s t r a l

E X P E D I E N T E

C i c e r o  A n d r é  d a  C o s t a  M o r a e s

R. das Laranjeiras, 88

Jd. Jacarandás

78.557-682

Sinop-MT

I d i o m a  d a  P u b l i c a ç ã o

Português





Sumário

1 A Aproximação Facial Forense do Crânio Mladeč 1 1
1.1 Resumo . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1
1.2 Abstract . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1
1.3 Introdução . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 1
1.4 Materiais e Métodos . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2

1.4.1 Configuração do Microcomputador e do Sistema Operacional . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2
1.4.2 Captura de Tela . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2
1.4.3 Digitalização do Crânio por Fotogrametria . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2
1.4.4 Complementação do Crânio . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 3
1.4.5 Aproximação Facial Forense . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 3

1.5 Resultados e Discussão . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 5
1.5.1 Dados Posteriores a Aproximação Facial . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 6

1.6 Conclusão . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 6
1.7 Agradecimentos . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 7

2 Modelo 3D vs Fotogrametria por Imagens e Vídeo 9
2.1 Resumo . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 9
2.2 Abstract . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 9
2.3 Introdução . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 9
2.4 Materiais e Métodos . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 10

2.4.1 Captura de Tela . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 10
2.4.2 Software Utilizado na Primeira Etapa . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 11
2.4.3 Configuração dos Microcomputadores . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 11

2.5 Resultados e Discussão . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 11
2.5.1 Resultados Iniciais no CloudCompare . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 11
2.5.2 Complemento com o RealityCapture e o Zephyr . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 13
2.5.3 Análise Gráfica Completa . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 14

2.6 Conclusão . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 16
2.7 Agradecimentos . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 16
2.8 Dados e Tabelas Complementares . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 17

3 A Aproximação Facial de uma Vítima da Batalha de Gotland (1361) 19
3.1 Resumo . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 19
3.2 Abstract . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 19
3.3 Introdução . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 19
3.4 Materiais e Métodos . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 20

3.4.1 Exame do Crânio . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 20
3.4.2 Aproximação Facial Forense . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 22

3.5 Resultados e Discussão . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 23
3.6 Conclusão . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 24
3.7 Agradecimentos . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 24

4 A Aproximação Facial de um Crânio com Sinais de Sífilis Terciária Encontrado no Monastério de Skriðu-
klaustur (Islândia) 25
4.1 Resumo . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 25
4.2 Abstract . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 25
4.3 Introdução . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 26

4.3.1 Uma Breve História da Sífilis . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 26
4.3.2 O Desenvolvimento da Doença . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 26
4.3.3 A sífilis nos Dias Atuais e a Motivação do Projeto . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 26

4.4 Materiais e Métodos . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 27
4.4.1 Aquisição e Análise do Crânio . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 27
4.4.2 A Aproximação Facial Forense . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 28

4.5 Resultados e Discussão . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 29

i



4.6 Conclusão . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 29
4.7 Agradecimentos . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 29

5 A Aproximação Facial Forense do Crânio de Jericó (BM 127414), ≈9000 AP 31
5.1 Resumo . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 31
5.2 Abstract . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 31
5.3 Introdução . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 31

5.3.1 Os Crânios de Jericó . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 31
5.3.2 O crânio BM 127414 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 32
5.3.3 Modelos Digitais Interativos, Impressão 3D e Aproximação Facial . . . . . . . . . . . . . . . 32

5.4 Materiais e Métodos . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 33
5.4.1 Digitalização 3D do Crânio . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 33
5.4.2 Aproximação Facial Forense . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 33

5.5 Resultados e Discussão . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 34
5.6 Conclusão . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 35
5.7 Agradecimentos . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 35

Referências Bibliográficas 37

ii



Capítulo 1

AAproximação Facial Forense do CrânioMladeč 1

The Forensic Facial Approximation to the
Skull Mladeč 1

Cicero Moraes
u33uvHUAAAAJ Cicero-Moraes 0000-0002-9479-0028

3D Designer, Arc-Team Brazil, Sinop-MT

Jiří Šindelář
Agrimensor, GEO-CZ, Tábor-República Tcheca

Karel Drbal
HFSJ7lEAAAAJ Karel-Drbal 0000-0003-4450-4625

Vice-Diretor da Administração das Cavernas da República Tcheca

Data da publicação: 4 de agosto de 2022
ISSN: 2764-9466 (Vol. 3, nº 2, 2022)
DOI: 10.6084/m9.figshare.20435787

1.1 Resumo
O presente capítulo apresenta o trabalho de aproxi-
mação facial forense do fóssil Mladeč 1, um dos mais
antigos daEuropa, com31.000anos antes dopresente
(AP). Será abordado desde a digitalização do crânio
por fotogrametria e redimensionamento indireto, até
a utilização de um conjunto de técnicas que mes-
clam abordagens clássicas com dados estatísticos e
de adaptação anatômica de indivíduos vivos, demodo
a minimizar os elementos subjetivos das metodolo-
gias mais antigas. Além disso, o volume do endocrâ-
nio foi levantado e comparado com estudos anterio-
res. Assim que o trabalho se encontrava quase finali-
zado, novos dados foram descobertos, o que permitiu
enriquecer ainda mais os resultados finais, fomen-
tando uma discussão acerca da precisão de técnicas
indiretas de fotogrametria, redimensionamento e vo-
lumetria do endocrânio.

1.2 Abstract
This chapter presents the forensic facial approxima-
tion work of the Mladeč 1 fossil, one of the oldest in
Europe, dating back 31,000 years before the present
(BP). It will be approached from the digitalization of
the skull by photogrammetry and indirect resizing,
to the use of a set of techniques that mix classic ap-
proaches with statistical data and anatomical adap-
tation of living individuals, in order to minimize the
subjective elements of the oldermethodologies. In ad-
dition, the volumeof the endocraniumwas calculated
and compared with previous studies. As soon as the
work was almost finished, new data were discovered,
which allowed the authors to further enrich the final
results, fostering a discussion about the precision of
indirect techniques of photogrammetry, resizing and
volumetry of the endocranium.

A full translated online version of this article can be
accessed at this link: https://bit.ly/3swgMKZ

Atenção: Este material utiliza a seguinte licença
Creative Commons: Atribuição 4.0 Internacional
(CC BY 4.0).

1.3 Introdução
Em 1881 o arqueólogo austro-húngaro Josef Szom-
bathy (1853-1943) descobriu um crânio na Caverna
Principal, em um sítio arqueológico próximo a cidade
de Mladeč, República Tcheca. Em um primeiro mo-
mento pensava-se que o crânio era de um homem
adulto, mas estudos posteriores, que comparavam as
características de outros fósseis também encontra-
dos no local, revelaram que era na verdade de uma
mulher, falecida por volta de 17 anos de idade [A1], há
31.000 anos atrás, configurando o fóssil como um dos
mais antigos de Homo sapiens encontrados na Eu-
ropa [A2].

No começo e no final da década de 1930 foram efe-
tuadas duas reconstruções faciais forenses [A3], am-
bas quando ainda se acreditava que o crânio perten-
ceu a um indivíduo do sexo masculino. Tais aproxi-
mações carecem de documentação, o que dificulta a
compreensão das técnicas aplicadas, seja na recons-
trução completa do crânio que não dispõe da man-
díbula, seja dos tecidos moles, que geralmente são
modelados tendo tabelas de espessura de tecidomole
como base.

1
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No ano de 2021 o Museu de História Natural de Viena
disponibilizou uma versão interativa e online do crâ-
nio Mladeč 1, sob licença Creative Commons (CC BY-
NC 4.0l). Tal modelo inspirou a criação do projeto de
aproximação facial forense apresentado neste capí-
tulo, igualmente sob licença Creative Commons (CC
BY 4.0).

1.4 Materiais eMétodos
1.4.1 Configuração doMicrocomputador e do

SistemaOperacional

Todo o trabalho foi efetuado em um microcomputa-
dor com as seguintes características:

• Processador Intel Core I9 9900K 3.6 GHZ/16M;

• 64 GB de memória RAM;

• GPU GeForce 8 GB GDDR6 256-bit RTX 2070;

• Placa mãe Gigabyte 1151 Z390;

• SSD SATA III 960 GB 2.5”;

• SSD SATA III 480 GB 2.5”;

• Water Cooler Masterliquid 240V.

O sistema operacional utilizado foi o Linux 3DCS, que
é baseado no Ubuntu 20.04 LTS.

1.4.2 Captura de Tela

Inicialmente o link https://skfb.ly/o7xwQ foi aberto
no navegador Chrome, a textura desabilitada e o wi-
reframe habilitado, demodo amostrar as arestas das
faces que compõem o modelo do fóssil Mladeč 1. Tal
medida é necessária para o processo de fotograme-
tria, que será descrito posteriormente. Uma vez que
as configurações necessárias foram efetuadas, a pá-
gina foi maximizada e a tela capturada em vídeo com
o software SimpleScreenRecorder (o mesmo pode ser
feito com o software livre emultiplataforma OBS Stu-
dio). O modelo interativo foi orbitado de modo a cap-
turar a maior área possível da superfície e resultou
em um arquivo de vídeo .AVI de 1m32s, com 384 MB e
qualidade média, respeitando a configuração default
do software. O vídeopode ser visualizadodemodoon-
line no YouTube.

1.4.3 Digitalização do Crânio por Fotogra-
metria

O OrtogOnBlender [A4] é um add-on escrito em
Python, que roda no Blender 3D, incrementando-
o com comandos não disponíveis na versão nativa,
como a digitalização 3D a partir de fotos (fotograme-
tria), a reconstrução 3D de tomografias computado-
rizadas (DICOM), o cálculo booleano em estruturas
complexas e outros. Dentre os comandos disponíveis
no add-on, está aquele que converte vídeos em arqui-
vos de imagem, o Video to Images [A5] [A6].

Figura1.1: Capturas de tela na página do Museu de História Natu-
ral de Viena. Créditos do modelo original: Mladeč 1 Skull (NHMW-
Anthro-OSTE 5454) by Natural History Museum Vienna is licensed
under Creative Commons Attribution-NonCommercial.

Ao se proceder com o comando foram gerados 2753
imagem em FullHD (1920 x 1080 px), das quais foi se-
parada uma faixa de 83 capturas, com um retângulo
de seleção dos thumbnails junto ao gerenciador de
arquivos (Fig.1.1, A). Tais imagens foram enviadas a
um diretório próprio e serviram de base para a foto-
grametria efetuadana seçãoPhotogrammetry, como
modo default, ou seja OpenMVG+OpenMVS, comoDe-
creasepicture sizedesativado e oDFactor e oSmooth
Factor, ambos com o valor de 4. Esses cuidados são
necessários para que a digitalização 3D mantenha o
máximo de detalhes possível da superfície. Das 83 fo-
tos foram aproveitadas 63 pelo sistema, o suficiente
para reconstruir a parte de interesse para a aproxi-
mação facial. O processo levou um tempo total de
4 minutos e 27 segundos e gerou um modelo corres-
pondente ao crânio Mladeč 1, com a textura do wire-
frame, utilizada para facilitar os cálculos dos algorit-
mos de fotogrametria (Fig.1.1, B). A fotogrametria sem
ummarcador ArUco [A7] não fornece dados de escala
do objeto, de modo que, para colocar o crânio em seu
tamanho real recorreu-se a fotos com referência de
escala presente emvários capítulos do livro EarlyMo-
dern Humans at theMoravian Gate [A8]. Uma vez que
as imagens têm deformação de perspectiva e a refe-
rência de escala (ortográfica) não tem, optou-se por
utilizar o volume geral das vistas para o redimensi-
onamento à escala, o que pode imprimir ao modelo
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uma pequena margem de erro em relação ao crânio
real. Não sendo necessária a textura do wireframe, a
mesma foi desabilitada e o crânio alinhado no plano
de Frankfurt (Fig.1.1, C) de modo a proceder com a re-
construção das regiões faltantes.

1.4.4 Complementação do Crânio

O fóssil Mladeč 1 foi encontrado sem a mandíbula e
com uma série de dentes faltantes. Para que a apro-
ximação facial possa ser efetuada, é necessário que o
crânio esteja completo e em face de tal situação, foi
necessário recorrer a uma reconstrução das partes
ausentes na estrutura.

Figura1.2: Posicionamento do crânio Mladeč 1 nos clusters popula-
cionais.

Antes de iniciar os trabalhos de recuperação das re-
giões faltantes algumasmedidas foram feitas no crâ-
nio a ser aproximado, de modo a localizar doadores
virtuais que sirvam não apenas para a recuperação,
mas para o posterior processo de aproximação fa-
cial. Foram efetuadas as mensurações dos espaços
entre os frontomalares orbitais (fmo-fmo), entre a
grabela e o násio (g-n) e entre o rínio e a borda la-
teral mais extrema da órbita (rhi-ec). Esses dados
são plotados em um gráfico de clusters populacionais
[A9], indicando afinidades com tomografias que pos-
samestar no acervo de doadores virtuais dos autores.
No caso do crânio Mladeč 1, houve maior afinidade
com clusters de asiáticos (MALAYSIAN, VIETNAMESE e
AMERICAN ARCHAEO), brasileiros gerais (BRAZILIAN)
e brasileiros de ancestralidade marcadamente afri-
cana (BRAZILIAN/AFRI). Tal posicionamento (Fig.1.2)
não é uma evidência definitiva de que se trata de
um indivíduo daqueles grupos ancestrais,mas que há
uma compatibilidade da região dos olhos e do nariz
com indivíduos dos clusters.

O OrtogOnBlender conta com o submódulo Forensi-
cOnBlender [A10], criado para facilitar o trabalho de
aproximação facial forense. Dentre os comandos dis-
poníveis há um que permite o traçado de uma série
de projeções, tanto de estruturas do tecidomole a ser
aproximado, quanto de regiões do crânio, tais infor-
mações são resultantes de medidas efetuadas uma
série de tomografias de indivíduos vivos com um n

Figura1.3: Projeção de linhas correspondentes a limites de estrutu-
ras do tecido mole e ossos.

variando de 74 a 110 tomografias de diferentes grupos
populacionais [A11] [A12] [A13]. A se informar uma sé-
rie de pontos anatômicos do crânio, seja completo ou
não, e ativar o comandofinal, disponível na seçãoPro-
jections (Exp.), um conjunto de linhas são projetadas
em vários eixos, fornecendo dados de médias e pro-
porções de estruturas como o tamanho horizontal da
boca, a distância entre as asas nasais, a posição nos
três eixos dos globos oculares, os limites frontais dos
gônios, a posição dos incisivos e domento, dentre ou-
tras tantas. Graças às linhas que indicam os limites
da mandíbula, foi possível reconstruir as arcadas su-
perior e inferior, bem como a mandíbula completa. A
projeção dos alvéolos dos dentes faltantes e a compa-
tibilidade estrutural com a doadora virtual [A14] per-
mitiu uma adaptação harmoniosa e dentro das mé-
dias e proporções esperadas, respeitandoodesvio pa-
drão de cada um (Fig.1.3).

1.4.5 Aproximação Facial Forense

A reconstrução facial forense (RFF) é uma técnica
auxiliar de reconhecimento, utilizada quando há es-
cassa informação para a identificação de um indiví-
duo [A15]. Nota-se que a técnica não se trata de iden-
tificação, como aquelas oferecidas por DNA ou com-
patibilidade de arcadas dentárias, mas de reconheci-
mento que pode levar à posterior identificação.

Ao longo de sua história a RFF tem recebido uma série
de críticas, principalmente pela clássica dificuldade
de definir o que é arte e o que é abordagem científica
ao se trabalhar num rosto a ser “revivido”. O Dr. Carl
N. Stephan fez importantes contribuições à crítica da
metodologia ao apontar uma série de problemas que
envolvem o seu escopo [A16], bem como buscou im-
primir uma objetividade maior às projeções das es-
truturas anatômicas como a largura da boca [A17], a
posição dos globos oculares [A18], a projeção do nariz
[A19] e outros. Ele tambémesclareceu a diferença en-
tre reconstrução facial forense (RFF) e aproximação
facial forense (AFF) [A20], indicando que a segunda
se apoia em elementos mais objetivos para a mode-
lagem da face, fruto de um aprimoramento contínuo
e fundamentado empesquisas efetuadas em estrutu-
ras reais da anatomia.

O presente trabalho utiliza o mesmo passo-a-passo
abordado em Abdullah et al. (2022) [A21], iniciado
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com a complementação das regiões faltantes do crâ-
nio, seguindo com a projeção do perfil e estruturas
da face a partir de dados estatísticos, gerando o vo-
lume do rosto com o auxílio da técnica de deforma-
ção anatômica e o acabamento com o detalhamento
da face, configuração dos cabelos e geração das ima-
gens finais.

Projeção da Face Básica e Volume do Endocrânio

Figura1.4: Etapas da aproximação facial forense e da deformação
anatômica.

Ocrânio reconstruído completamente já contava com
algumas linhas delimitadoras de estruturas anatô-
micas, dentre elas a do posicionamento dos globos
oculares nos eixos X, Y e Z (Fig.1.4, A). Uma série de
marcadores de espessura de tecido mole foi distri-
buída ao longo do crânio, baseada em um indivíduo
do sexo feminino, mais próximo de 17 anos e com
índice de massa corporal (IMC) médio [A22] (Fig.1.4,
B). O traçado lateral do nariz seguiu uma abordagem
fundamentada em levantamentos estatísticos efetu-
ados em tomografias de indivíduos vivos [A23] [A12]
[A13] (Fig.1.4, C). Tal abordagem conta com tutori-
ais em texto e vídeo, disponibilizados abertamente
de modo online. A projeção do perfil do rosto ajuda
muito na aproximação, mas ela representa apenas
uma parte plana bidimensional de um rosto com-
plexo, lembrando uma fatia de uma complexa to-
mografia, geralmente composta por uma matriz de
512x512x512, ou seja, a traçado do perfil corresponde a
apenas uma de um total de 512 fatias. Para auxiliar a
aproximação estãopresentes as projeções bidimensi-

onais do tamanho da boca, olhos e afins. Trata-se das
linhas abordadas anteriormente e que também servi-
ram ao propósito da reconstrução das partes faltan-
tes do crânio. Os marcadores de espessura de tecido
mole ajudam enormemente a indicar os limites da
pele, mas cobrem apenas alguns pontos e não infor-
mam suficientemente acerca da complexidade da su-
perfície da face. Uma forma de interpolar todas essas
informações com elementos coerentes da anatomia
humana é justamente utilizar tomografias de indiví-
duos reais e deformá-las sobre as projeções anterior-
mente comentadas, utilizando a deformação anatô-
mica. O conceito é muito simples, basta reconstruir
o crânio e o tecido mole [A24] da tomografia de um
doador virtual mais próximo possível dentro do clus-
ter populacional abordado anteriormente [A9]. Em
seguida fazer a deformação no crânio, mas com in-
fluência demovimentação no tecidomole, o que pode
ser efetuado com ummodificador Lattice ou por mo-
vimentação de vértices com o Proportional edit ati-
vado. Ao se equiparar o crânio do doador com o crâ-
nio a ser aproximado, o tecido mole se compatibi-
liza com o indivíduo do crânio cuja face será apro-
ximada. Tal abordagem funciona tanto em humanos
[A25], como em outros animais [A26], e neste traba-
lho foi efetuada com um indivíduo do sexo feminino
e outro do sexo masculino, frente a ambiguidade his-
tórica causada pela forma do crânio Mladeč 1. No en-
tanto, o tecidomole deformado dos dois doadores re-
sultou em faces muito semelhantes, principalmente
na visão de perfil (Fig.1.4, D, E, F). Uma característica
da deformação facial é também o auxílio na correção
das projeções estatísticas, umas vez que se trata de
anatomia real, a formaémaisharmoniosaemais coe-
rente do que médias populacionais e traçados manu-
ais feitos sobre os limitadores (projeções e marcado-
res de espessura). No caso da aproximação aqui apre-
sentada, a deformação anatômica indicou que os glo-
bos oculares precisavam recuar um pouco no eixo Y
(Fig.1.4, G, H), mantendo-se dentro do desvio padrão
aferido nos estudos. Também na região do queixo e
logo acima dele, a linha da deformação resultou em
um aspecto mais harmonioso do que o desenho ini-
cial, traçado sobre osmarcadores de espessura de te-
cido mole (Fig.1.4, I, J). Ali também o deslocamento
respeitou o desvio padrão dos marcadores. Apesar
de gerar um perfil muito semelhante e frontalmente
também tendermajoritariamente à compatibilidade,
o tecidomole do indivíduo do sexomasculino contava
com um IMC maior do que aquele do sexo feminino,
o que se tornou evidente na região do pescoço e pró-
ximo aos gônios (Fig.1.4, F, K). Quando observa-se ape-
nas a malha do indivíduo do sexo feminino, atesta-
se a compatibilidade dosmarcadores de espessura de
tecido mole em quase todos os pontos (Fig.1.4, L, M),
exceto nomid-philtrum, mas essa discrepância já ha-
via sido identificada em um dos estudos da projeção
nasal. Um outro aspecto interessante da deformação
anatômica é que se torna possível projetar regiões
não disponíveis emmodelos externos, como o crânio
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advindo de fotogrametria, que digitaliza apenas a su-
perfície externa. A tomografia deformadamantémas
estruturas internas dos ossos do crânio e ao se gerar
um negativo, pode-se extrair o endocrânio (Fig.1.4, N)
e levantar o seu volume. Uma vez que todos os cui-
dados sejam tomados, para que os normals das fa-
ces do endocrânio apontem para fora, o volume pode
ser extraído dentro do Blender, utilizando-se as fer-
ramentas de impressão 3D. O levantamento informou
um volume de 1342 ml, o que se mostrou compatível
comestudo efetuado comcrânios dehumanos atuais,
com média de 1328 (± 164 ml) [A27]. Ao se comparar
com os resultados obtidos por Prossinger & Teschler-
Nicola (2006) [A28], quemensuraramocrânioMladeč
1 e chegaram a um volume de 1575 cm, a diferença vo-
lumétrica é de 233 ml, ou 14,79%. Há de se levar em
conta dois fatores, um, que o crânio do doador virtual
trata-se de uma estrutura completa e saudável, com
a espessura média dos ossos maior do que a média
do crânio Mladeč 1. O outro fator já foi abordado an-
teriormente, acerca da margem de erro do redimen-
sionamento do crânio, feito a partir de imagens e o
problema do cruzamento de referências ortográficas
e fotografias com deformação de perspectiva.

Finalização da Aproximação Facial

A face proveniente da tomografia computadorizada
apresenta uma superfície composta por milhares de
faces de 3 lados, o que dificulta o trabalho do acaba-
mento. Além disso, o modelo pode conter defeitos
na superfície, provenientes de algum artefato metá-
lico, como restauração nos dentes ou placas cirúrgi-
cas. Para evitar esse problemas, uma face de aproxi-
mação forense anterior é aproveitada, demodo a eco-
nomizar tempo e esforço.

Figura1.5: Etapas finais da aproximação facial forense.

Neste caso a face da Eva de Naharon, uma aproxi-
mação efetuada no ano de 2018 foi importada e de-
formada até que se adequasse a estrutura desejada
(Fig.1.5, A). A escultura digital é efetuada de modo a

refinarosdetalhesda superfície, respeitandoosparâ-
metros das projeções disponíveis (Fig.1.5, B, C). A pig-
mentação, ou seja, a textura e os shaders são adequa-
dos às características da aproximação, semanecessi-
dade de iniciar uma nova configuração (Fig.1.5, D). Por
fim os cabelos também foram reconfigurados (Fig.1.5,
E), faltando apenas a geração das imagens finais.

1.5 Resultados e Discussão
Foram geradas duas versões da aproximação facial,
uma sem cabelos e sem pelos, com os olhos fechados
e com imagens em escala de cinza e outra com cabe-
los e pêlos, com os olhos abertos e colorida.

Figura1.6: Aproximação facial forense básica e objetiva.

A primeira versão buscou apresentar uma aborda-
gem mais objetiva, focando no volume advindo das
projeções e deformação anatômica (Fig.1.6). Trata-se
de um resultado mais científico e sem tanto apelo vi-
sual.

Aviso: A imagem da aproximação a ser apresen-
tada a abaixo, pode sofrer alterações com a evolu-
ção das pesquisas do crânio!

Figura1.7: Aproximação facial forense colorida, composta e subje-
tiva.

A segunda versão émais subjetiva e artística, umavez
que conta com detalhes adicionais, como cor, cabelos
e pêlos faciais (sobrancelhas e cílios), imprime-se ex-
pressividade à imagem, bem como mais apelo junto
ao público geral (Fig.1.7).

Logo, a imagem simples ilustra uma abordagemmais
científica e a composta, uma abordagem mais artís-
tica. A primeira oferece uma volumetria fundamen-
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tada em dados estatísticos e na anatomia real e a se-
gunda cria uma símbolo popular, que funciona como
chamariz para que eventuais interessados criemuma
identificação empática com o indivíduo e possa bus-
car mais informações, se inteirar acerca das pesqui-
sas científicas do fóssil, bem como a sua longa histó-
ria na arqueologia. As duas imagens apresentam as-
pectos andrógenos, devido às características do crâ-
nio e dependendo do ponto de vista pode parecer um
homem jovem mais delicado ou uma mulher jovem
mais robusta.

1.5.1 Dados Posteriores a Aproximação Fa-
cial

Por conta de dois fatores, os autores ignoraram que o
crânio Mladeč 1 oferecia a opção de download do mo-
delo. Umdeles é o escassonúmerode instituições que
permitem que seu acervo seja baixado e isso é tão in-
comum que ao observar o modelo e, frente a satisfa-
ção de tê-lo disponível, os autores se adiantaram na
digitalização sem ler esse detalhe na descrição, posto
que as preocupações iniciais eram: a) ter o modelo
disponível para visualização e b) a licença do modelo
permitir que o mesmo fosse utilizado para um pro-
jeto livre. O segundo fator é a praticidade da meto-
dologia, pois, em poucas horas a digitalização do crâ-
nio já estava efetuada, bem como a reconstrução das
regiões faltantes. No outro dia a aproximação facial
já estava pronta e em três dias o texto deste capítulo
estava quase finalizado. Apenas neste terceiro dia é
que os autores se deram conta, sob grande admira-
ção, que o crânio estava disponível para download.

Diante de tal novidade, optaram por aproveitar a
oportunidadeparacompararocrâniodigitalizadopor
fotogrametria comomodelo original, baixado do per-
fil do Museu de História Natural de Viena, no Sketch-
fab. O objetivo eramensurar o erro de redimensiona-
mento e, uma vez dimensionado corretamente, com-
parar as malhas, de modo a atestar as proporções da
fotogrametria em relação ao modelo real.

Figura1.8: Correção da escala do crânio e comparação com o mo-
delo original.

Os modelos foram então alinhados de modo que se
encontrassem na mesma rotação, ou seja, no plano
horizontal de Frankfurt. Foi possível atestar a dife-
rença de escala entre eles, ainda que a proporção pa-
recesse compatível (Fig.1.8, A). A diferença da escala
é facilmente explicável, pela dificuldade de se posi-
cionar uma referência ortográfica em uma foto com
deformação de perspectiva. Mesmo com uma ima-
gem frontal e uma lateral, a perspectiva pode gerar
erros de escala. Ao se redimensionar os dois mode-
los a compatibilidade das malhas se mostrou mais
do que satisfatória (Fig.1.8, B, C) e a margem de erro
foi pequena, uma vez que o modelo da fotograme-
tria foi do fator 1,00000 para o fator 1,03351, ou seja,
houve uma ampliação de 3,55% em cada eixo (X, Y,
Z). Tal diferença em um eixo isolado é pequena, mas
amplia-se dependendo das dimensões a serem utili-
zadas. Por exemplo, se tal margem for aplicada em
dois eixos (área quadrada) resultará no seguinte fa-
tor: ((1,03351^2)-1)*100 = 6,81% de erro. Se tal margem
for aplicada em três eixos (volume), resultará no se-
guinte fator: ((1,03351^3)-1)*100 = 10,39%. O modelo
original (Sketchfab) e o modelo advindo da fotogra-
metria foram exportados ao software CloudCompare,
de modo que as malhas fossem comparadas (Fig.1.8,
D). A precisão final dosmodelos resultante foi submi-
limétrica (Fig.1.8, E), tendo como média o valor de -
0,28 mm, ou seja, o modelo da fotogrametria em ge-
ral é ligeiramente menor do que o original. O desvio
padrão foi de 0,58 mm.

Ao se redimensionar o endocrânio, o novo valor re-
sultante foi de 1481 ml, ou seja, 10,39% amais do que o
valor anterior que era 1342 ml, e o novo valor se man-
teve dentro do desvio padrão de indivíduos moder-
nos, cujo volume máximo seria 1492 (1328 ± 164 ml).
Ao se comparar com o volume obtido por Prossinger
& Teschler-Nicola (2006), de 1575 ml, a diferença caiu
para 94 ml, ou 5,97% a menos em relação à peça real.
Soma-se a isso o já discutido estado do crânio do doa-
dor virtual, que se encontra saudável e com umamé-
dia de espessura ósseamaior do que o fóssil Mladeč 1,
temos uma diferença dentro do esperado.

1.6 Conclusão
O presente capítulo mostrou que a deformação
anatômica converge para um mesmo perfil na apro-
ximação facial forense, seja o doador virtual do sexo
masculino ou feminino, tendo resultados ainda me-
lhores quando os IMCs dos doadores são iguais. A fo-
togrametria por captura de vídeo emmodelos intera-
tivos online gerou uma malha compatível com o ori-
ginal, atestando a robustez do método. A referência
de escala ortográfica em uma fotografia com defor-
mação de perspectiva gerou um pequeno erro, mas
que não foi suficiente para comprometer os resulta-
dos, principalmentenaaproximação facial, pois parte
das projeções estatísticas são calculadas proporcio-
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nalmente, bem como a malha interpolada da defor-
mação anatômica, logo, emambas situações o erro de
escala não fez diferença significativa. Já as projeções
por média se mantiveram dentro do desvio padrão,
umavezque sãounidimensionais emesmonocasode
extrações volumétricas como o endocrânio, os resul-
tados semantiveram dentro do desvio padrão damé-
dia esperada para humanos modernos e também se
adequaram a parâmetros de crânios saudáveis, uma
vez que o erro foi pequeno em relação ao fóssil, cuja
superfície reconstruída internamente se apresentou
mais irregular e mais fina do que aquela de endocrâ-
nios de indivíduos vivos.
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2.1 Resumo
O presente artigo apresenta a comparação de 29 mo-
delos digitalizados em 6 programas de fotogrametria
diferentes, de modo a analisar a precisão da digitali-
zação versus o modelo original.

2.2 Abstract
This article presents a comparison of 29models scan-
ned in 6 different photogrammetry programs, in or-
der to analyze the accuracy of the scan versus the ori-
ginal model.

A full translated online version of this article can be
accessed at this link: https://bit.ly/3DA24ZG

Atenção: Este material utiliza a seguinte licença
Creative Commons: Atribuição 4.0 Internacional
(CC BY 4.0).

2.3 Introdução
Épraxenos estudos de comparação entre sistemas de
digitalização, se tomar a referência do padrão ouro,
como por exemplo, um modelo advindo de escanea-
mento por luz estruturada ou tomografia computa-
dorizada e então comparar tal modelo com as digi-
talizações pretendidas. O problema nesse caso é que
o modelo padrão ouro já não representa completa-
mente o real, pois podem haver algumas distorções
por conta da resolução das ferramentas de digitaliza-
ção. Para resolver esse problema, o presente trabalho
utilizou uma abordagem diferente, tomando como
base ummodelo 3D disponível para visualização inte-
rativa, capturando telas de pontos de vistas diferen-
tes dessemodelo, gerandoumamalha 3Dpor fotogra-
metria e finalmente comparando tal malha com o ar-
quivo 3D baixado em formato .OBJ, ou seja, o mesmo
que é visualizado interativamente. Tal situação per-
mite a comparaçãocomummodelopreciso, diferente
de uma digitalização que é algo indireto. Deste modo
é possível mensurar qual é o grau de precisão da fo-
togrametria do modo mais direto possível.
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2.4 Materiais eMétodos
OMuseudeHistóriadeEstocolmo (Historiska), possui
uma conta no site do Sketchfab, um portal de visua-
lização interativa de modelos 3D, onde disponibiliza
uma série de peças do seu acervo, não apenas para a
visualização, mas também permite que o modelo em
3D seja baixado emalguns formatos de arquivos, den-
tre eles o .OBJ (Wavefront), amplamente compatível
com o Blender 3D. Entre os ítens da coleção, um dos
quemais chamama atenção é o crânio de uma vítima
de guerra travada na segundametade do século XIV e
encontrado na Ilha de Gotland, Suécia. Uma grande
lesão perimortem na região da maxila e mandíbula
salta aos olhos dos observadores causando estupefa-
ção e curiosidade.

Figura2.1: Captura de tela da visualização interativo do crânio
260272 pertencente ao acervo do Museu de História de Estocolmo
(Historiska). Cranium with injuries - 260727 by Historiska is licen-
sed under Creative Commons Attribution.

2.4.1 Captura de Tela

Em face da textura rica em contraste e da ausência
de reflexão ou brilho (Fig.2.1), o modelo se mostrou
ideal para a digitalização 3D por fotogrametria, um
processo de reconstrução 3D de objetos a partir de fo-
tografias/imagens de um volume. De modo a mensu-
rar a acurácia domodelo da fotogrametria emrelação
ao original, foi decidido capturar imagens e vídeos de
telas de 4K (3840x2160 px) e 2K (fullhd, 1920x1080 px).
Todo o trabalho inicial foi executado emumnotebook
e um computador, ambos rodando o Linux 3DCS, para
a captura em vídeo utilizou-se o aplicativo SimpleS-
creenRecorder epara a capturadas telas em imagens,
utilizou-se o capturador padrão do sistema, acionado
pela tecla Print Screen.

Todas as capturas foram efetuadas em um notebook
(Fig.2.2) Lenovo Ideapad S145, a resolução padrão do
sistema já é 2K, de modo que não precisou ser feita
nenhuma adaptação. Já para a captura 4K foi neces-
sário conectar o notebook em um monitor Smart TV
Ultra Slim 4K UHD. Foram feitas 4 capturas, duas de-
las de imagens 2K e 4K e duas delas de vídeo 2K e

Figura2.2: Notebook com a saída de vídeo (HDMI) em um monitor
4K (à esquerda), ao lado os detalhes do crânio em zoom, com uma
mão ao lado para se ter ideia da escala e resolução.

4K. Os vídeos foram convertidos em imagens com a
ferramenta Video to Images do OrtogOnBlender [B1]
[B2], resultando em quatro diretórios (disponíveis
para download):

• 2K_img: 147 imagens;

• 2K_video: 145 imagens;

• 4K _mg: 144 imagens;

• 4K_video: 144 imagens.

Figura2.3: Imagens comanitidez exacerbada demodo a evidenciar
a perda de dados no vídeo.

Em um primeiro momento é possível notar que há
uma significativa perda de qualidade nas imagens ad-
vindas da conversão feita a partir do vídeo (Fig.2.3),
algo esperado posto que os codecs atuais costumam
comprimir significativamente os quadros. É impor-
tante observar também que, mesmo se tratando de
imagens 2K e 4K, o crânio sempre foi capturado com-
pletamente, de modo que a sua resolução é significa-
tivamente inferior do que a total.

Figura2.4: Região útil dentro de uma imagem 4K.

Tomando uma captura onde o crânio aparece frontal-
mente e traçando um retângulo correspondente a re-
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gião ocupada pela peça, resultam-se as dimensões de
1024 x 1560 px (Fig.2.4), ou seja 1.6 MP (megapixel), o
que corresponde 19,3% da resolução total de 8.29 MP
(3840 x 2160 px), e ainda há regiões vazias nesse re-
tângulo menor, ou seja, nem sempre uma grande re-
solução total é garantia de que a peça siga o mesmo
parâmetro.

2.4.2 Software Utilizado na Primeira Etapa

Paradigitalizar osmodelos apartir de fotos, forames-
colhidas 4 soluções:

• Metashape: Software standalone da Agisoft, fe-
chado, pago (US $179) e multiplataforma. Trata-
se de umdosmelhores aplicativos para fotogra-
metria disponível no mercado.

• OpenMVG + OpenMVS: Software livre, gratuito e
multiplataforma, disponível noOrtogOnBlender
[B3] [B4].

• SMVS +MVE: Software livre, gratuito emultipla-
taforma, disponível no OrtogOnBlender [B5].

• Meshroom: Software livre, gratuito e multipla-
taforma, disponível no OrtogOnBlender.

As malhas resultantes foram alinhadas no OrtogOn-
Blender e exportadas no formato STL, de modo a se-
rem comparadas no software CloudCompare, que ge-
rou o histograma, a média e o desvio padrão em rela-
ção ao modelo original.

2.4.3 Configuração dosMicrocomputadores

• Máquina 1 - Desktop:

– Processador Intel Core I9 9900K 3.6
GHZ/16M; 64 GB de memória RAM;

– GPU GeForce 8 GB GDDR6 256-bit RTX 2070;

– Placa mãe Gigabyte 1151 Z390; SSD SATA III
960 GB 2.5”;

– SSD SATA III 480 GB 2.5”;

– Water Cooler Masterliquid 240V.

• Máquina 2 - Notebook:

– Processador Intel Core i7-8565U 1.80GHz;

– 20 GB de memória RAM;

– GPU NVidia Geforce MX110 de 2GB GDDR5;

– SSDm2 256 GB; SSD SATA III 480 GB 2.5”.

2.5 Resultados e Discussão
2.5.1 Resultados Iniciais no CloudCompare

Ao todo foram efetuadas 20 digitalizações, sendo 5
com o Metashape, 7 com o OpenMVG+OpenMVS, 4
com o SMVS+MVE e 4 com o Meshroom. Cada mo-
delo digitalizado foi comparado com o .OBJ baixado
do Skechfab. O CloudCompare gerou um histograma
que é apresentado na parte direita e já é possível ana-
lisar uma série de características de cada software.

Figura2.5: Comparações efetuadas no software CloudCompare.

Metashape (MSP)

O modelo advindo das imagens 4K capturadas uma a
uma (4k img ULTRA MSP), foi rodado no modo Utra
High (Fig.2.5, A), apresentando um elevadíssimo nú-
mero de detalhes, quase sem ruído algum. O modelo
advindo das imagens capturadas uma a uma (4k img
MSP), foi rodado no modo High (Fig.2.5, B), apresen-
tando um elevadíssimo número de detalhes e um pe-
queno volume de ruído. O modelo advindo das ima-
gens convertidas da gravação em vídeo 4K (4k video
MSP), foi rodado no modo High (Fig.2.5 , C), apresen-
tando um elevadíssimo número de detalhes e um sig-
nificativo volume de ruído. O modelo advindo das
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imagens 2K capturadas uma a uma (2k img MSP), foi
rodado no modo High (Fig.2.5, D), apresentando um
elevado número de detalhes e um significativo vo-
lume de ruído. O modelo advindo das imagens con-
vertidas da gravação em vídeo 2K (2k video MSP), foi
rodado no modo High (Fig.2.5, E), apresentando um
elevado número de detalhes e um significativo vo-
lume de ruído. Em linhas gerais, mesmo com o ruído,
os vértices próximo a distância zero foram a grande
maioria, criando um histograma bastante conden-
sado.

OpenMVG+OpenMVS (MVG)

O modelo advindo das imagens 4K capturadas uma a
uma (4k img 1 1 MVG), foi rodado com o F Factor e o
Smooth Factor em 1 e o Decrease picture size desabili-
tado (Fig.2.5, F), apresentandoumbomnúmerodede-
talhes, quase sem ruído algum. Omodelo advindo das
imagens 4K capturadas uma a uma (4k img MVG), foi
rodado com o F Factor e o Smooth Factor em 4 e o De-
crease picture size desabilitado (Fig.2.5, G), apresen-
tando um bom número de detalhes, quase sem ruído
algum. Omodelo advindodas imagens convertidas da
gravação em vídeo 4K (4k videoMVG), foi rodado com
oF Factor e o Smooth Factor em4 e oDecrease picture
size desabilitado (Fig.2.5, H), apresentando um bom
número de detalhes, com pouco ruído. O modelo ad-
vindo das imagens 4K capturadas uma a uma (4k img
decMVG), foi rodado comoFFactor e o Smooth Factor
em 4 e o Decrease picture size habilitado (Fig.2.5, I),
apresentando um bom número de detalhes e um pe-
queno volume de ruído. O modelo advindo das ima-
gens convertidas da gravação em vídeo 4K (4k video
dec MVG), foi rodado com o F Factor e o Smooth Fac-
tor em 4 e o Decrease picture size habilitado (Fig.2.5,
J), apresentando um bom número de detalhes e um
pequeno volumede ruído. Omodelo advindo das ima-
gens 2K capturadas uma a uma (2k img MVG), foi ro-
dado com o F Factor e o Smooth Factor em 4 (Fig.2.5,
K), apresentando um bom número de detalhes e um
pequeno volumede ruído. Omodelo advindo das ima-
gens convertidas da gravação em vídeo 2K (2k video
MVG), foi rodado com o F Factor e o Smooth Factor
em 4 (Fig.2.5, L), apresentando um bom número de
detalhes, quase sem ruído algum. Em linhas gerais,
mesmo com o ruído, os vértices próximo a distância
zero foram a grandemaioria, criando um histograma
bastante condensado.

SMVS

O modelo advindo das imagens 4K capturadas uma a
uma (4k img SMVS), foi rodado com o Decrease scan-
ning time desabilitado (Fig.2.5, M), apresentando um
bom número de detalhes e um pequeno volume de
ruído. O modelo advindo das imagens convertidas
da gravação em vídeo 4K (4k video SMVS), foi rodado
com o Decrease scanning time desabilitado (Fig.2.5,
N), apresentando um bom número de detalhes e um
significativo volume de ruído. O modelo advindo das
imagens 2K capturadas uma a uma (2k img SMVS),
foi rodadocomoDecrease scanning timedesabilitado
(Fig.2.5, O), apresentando um bom número de deta-
lhes e um significativo volume de ruído. O modelo
advindo das imagens convertidas da gravação em ví-
deo 2K (2k video SMVS), foi rodado com o Decrease
scanning time desabilitado (Fig.2.5, P), apresentando
umbomnúmerodedetalhes eumpequenovolumede
ruído. Em linhas gerais, mesmo com o ruído, os vérti-
ces próximo a distância zero foram a grandemaioria,
criando um histograma bastante condensado.

Meshroom (MR)

O modelo advindo das imagens 4K capturadas uma
a uma (4k img MR) (Fig.2.5, Q), apresentou um bom
número de detalhes e bem pouco ruído na região
dos dentes. O modelo advindo das imagens conver-
tidas da gravação em vídeo 4K (4k video MR) (Fig.2.5,
R), apresentou um bom número de detalhes e bem
pouco ruído na região dos dentes. O modelo advindo
das imagens 2K capturadas uma a uma (2k img MR)
(Fig.2.5, S), apresentou um bom número de detalhes
e bem pouco ruído na região dos dentes. O modelo
advindo das imagens convertidas da gravação em ví-
deo 2K (2k video MR) (Fig.2.5, T), apresentou um bom
número de detalhes e bem pouco ruído na região
dos dentes. Em linhas gerais, mesmo baixo nível de
ruído, os vértices próximo a distância zero não fo-
ram tão constantes como aquele dos outros sistema
de fotogrametria, criando um histograma significati-
vamente espalhado.

Análise Inicial dos Gráficos

Uma série de gráficos foram gerados durante os estu-
dos e dois deles escolhidos para a apresentação dos
dados, posto que ilustram com relativa simplicidade
a acurácia e o custo-benefício em se tratando do pro-
cessamento e tempo envolvidos para a digitalização
dos modelos.

Por default o CloudCompare fornece a informação da
média (mean) e do desvio padrão (SD) das distâncias
entre os modelos comparados. A média não costuma
ser um dado robusto, posto que pode ocultar uma
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grande variação de distâncias, caso estas sejam si-
métricas. Neste quesito o desvio padrão é um dado
mais consistente, pois informa a faixa onde se en-
contram o maior número de pontos, no entanto, ele
sozinho não informa acerca da compatibilidade vo-
lumétrica do modelo original em relação ao digitali-
zado, pois podem haver ruídos e ausências no pro-
cesso. Para reforçar a análise foram levantados os vo-
lumes de todas as digitalizações e comparadas com o
modelo original, extraindo a porcentagemamais (Vo-
lume+ %) de cada um: ((Modelo atual - Modelo origi-
nal)*100)/Modelo original.

Figura2.6: Gráfico de distribuição: desvio padrão (SD) vs porcenta-
gemde volume amais em relação ao original (Volume+%) vs tempo
de processamento (dimensão do círculo).

O gráfico resultante (Fig.2.6) apresenta o modelo Ori-
ginal na origem do quadrante à esquerda inferior e
quanto mais próximo ao Original estiver o resultado,
tanto melhor será o mesmo. O modelo mais próximo
àorigeméo4K imgULTRAMSPeo segundoo4K img 1 1
MVG. Issomostra que a digitalização efetuada noMe-
tashape foi aquela com os melhores resultados, se-
guido de uma executada pelo OpenMVG+OpenMVS. É
curioso observar que, mesmo tento o melhor resul-
tado global, há um distanciamento significatico no
eixo X (SD) entre os modelos do Metashape. Ora, se o
software apresentou omelhor resultado qual é o mo-
tivo de tal discrepância? Simples, a geração de ruído
criou malhas que aumentaram o valor do desvio pa-
drão, mas mesmo com essas malhas a mais o volume
do modelo final não cresceu significativamente, evi-
denciando que,mesmo com ruído, osmodelos doMe-
tashape se mantiveram fiéis ao volume do Original.
Mais a frente se observará que os detalhes da super-
fície são bem maiores neste software do que nos ou-
tros e isso explica substancialmente a coerência vo-
lumétrica. Já o OpenMVG+OpenMVS não digitalizou
modelos tão detalhados, mas foi mais eficiente em
isolar o modelo, sem gerar tantos ruídos. Com resul-
tados globalmente mais distantes, o SMVS e o Mesh-
room se afastaram um pouco dos demais, sendo que
o primeiro se saiumelhor do que o segundo em linhas
gerais. Apesar do gráfico apresentar dados de tempo
no diâmetro dos marcadores, não fica muito claro o
custo-benefício domesmo em relação aos resultados

e buscando evidenciar tal abordagem, um outro grá-
fico foi plotado (Fig.2.7), comosdados damáquinauti-
lizada e do tempo gasto nas digitalizações.

Figura2.7: Gráfico de comparação temporal, com a dimensão do ar-
quivo representada pelo círculo.

O eixo Y é representado pelos resultados obtidos no
Desktop com o processador i9 e o eixo X no notebook
com o processador i7. O diâmetro dos círculos cor-
responde ao tamanho dos arquivos finais (STL sem
textura). O tempo de digitalização dos dois modelos
melhores posicionados no gráfico anterior os colo-
cam bem distante dos demais, levantando questões
acerca do custo benefício da geração dos mesmos,
principalmente se a máquina utilizada for mais mo-
desta.

2.5.2 Complemento comoRealityCapture eo
Zephyr

De modo a melhorar a comparação entre soluções
de fotogrametria, foram rodados mais testes com
dois softwares standalone, o RealityCapture e o 3DF
Zephyr. Ambos não oferecem o mesmo suporte aos
sistemas operacionais dos demais citados e os testes
foram executados em computadores diferentes dos
supracitados neste estudo, de modo que avaliou-se
apenas a questão estrutural e não o tempo de digita-
lização.

RealityCapture (MSP)

O modelo advindo das imagens 4K capturadas uma a
uma (4k img HD RC), foi rodado no modo HD (Fig.2.8,
A), apresentando um elevadíssimo número de deta-
lhes, quase sem ruído algum. O modelo advindo das
imagens capturadas uma a uma (4k img RC), foi ro-
dado no modo Normal (Fig.2.8, B), apresentando um
elevadíssimo número de detalhes, quase sem ruído
algum. O modelo advindo das imagens convertidas
da gravação em vídeo 4K (4k video RC), foi rodado no
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Figura2.8: Comparações efetuadas no software CloudCompare.

modo Normal (Fig.2.8, C), apresentando um elevadís-
simo número de detalhes, quase sem ruído algum. O
modelo advindo das imagens 2K capturadas uma a
uma (2k img RC), foi rodado nomodo Normal (Fig.2.8,
D), apresentando um elevadíssimo número de deta-
lhes, quase sem ruído algum. O modelo advindo das
imagens convertidas da gravação em vídeo 2K (2k
video MSP), foi rodado no modo Normal (Fig.2.8, E),
apresentando um elevado número de detalhes e um
pequeno volume de ruído. Em linhas gerais, os vérti-
ces próximo a distância zero foram a grandemaioria,
criando um histograma bastante condensado.

3DF Zephyr (ZPY)

O modelo advindo das imagens capturadas uma a
uma (4k imgZPY), foi rodadonomodoNormal (Fig.2.8,
F), apresentando um elevadíssimo número de deta-
lhes, quase sem ruído algum. O modelo advindo das
imagens convertidas da gravação em vídeo 4K (4k
video ZPY), foi rodado no modo Normal (Fig.2.8, G),
apresentando um elevadíssimo número de detalhes,
quase sem ruído algum. O modelo advindo das ima-
gens 2K capturadas uma a uma (2k img ZPY), foi ro-
dado no modo Normal (Fig.2.8, H), apresentando um
elevadíssimo número de detalhes e um pequeno vo-
lume de ruído. O modelo advindo das imagens con-
vertidas da gravação em vídeo 2K (2k video ZPY), foi
rodado nomodo Normal (Fig.2.8, I), apresentando um
elevado número de detalhes e umpequeno volume de
ruído. Em linhas gerais, os vértices próximo a distân-
cia zero foram a grande maioria, criando um histo-
grama bastante condensado.

2.5.3 Análise Gráfica Completa

Figura2.9: Gráfico de distribuição: desvio padrão (SD) vs porcenta-
gemde volume amais em relação ao original (Volume+%) vs tempo
de processamento (dimensão do círculo).

Com o incremento dos dados foi rodado umnovo grá-
fico (Fig.2.9), posicionando o grupo composto pelos
modelos gerados no RealityCapture e no Zephyr. Nos
dois casos percebe-se um agrupamentomaior do que
no Metashape e isso indica que os modelos não ge-
raram muito ruído. Os dois programas geraram mo-
delos com o volume muito compatível com o original
(.OBJ) e ainda que o desvio padrão diferiu nos melho-
res resultados fica difícil ter certeza de qual se saiu
melhor.

Figura2.10: Gráfico de distribuição: desvio padrão (SD) vs porcen-
tagem de volume a mais em relação ao original (Volume+ %).

Ao se simplificar os gráficos (Fig.2.10) a dúvida de qual
se saiumelhorpersiste, pois, deum ladooRealityCap-
ture gerou um desvio padrão menor do que 0,10 mm,
mas um volume ligeiramente maior do que 1%. Já o
Zephyr gerou um desvio padrão um pouco menor do
que 0,20 mm, mas um volumemenor do que 0,5%.

Uma forma de se chegar a um fator justo, frente aos
dados apresentados, é multiplicar o volume pelo des-
viopadrão. Assimevidencia-sequalmodelo estámais
próximo ao Original, possibilitando o ranqueamento
dos resultados.
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Figura2.11: Ranking baseado no fator Volume*SD.

Ao se ranquear os resultados (Fig.2.11), fica evidente a
pequena diferença entre o Zephyr emprimeiro e oRe-
alityCapture em segundo e terceiro. Em seguida des-
ponta o modelo gerado no Metashape, em quarto, o
modelo do OpenMVG+OpenMVS em quinto fechando
o top 5. Curiosamente, entre o top 10 encontram-
se doismodelos gerados no OpenMVG+OpenMVS, evi-
denciando a qualidade do software livre entre o do-
mínio dos pagos. Também percebe-se a superiori-
dade do OpenMVG+OpenMVS frente às outras solu-
ções gratuitas e disponíveis no OrtogOnBlender, o
SMVS e o Meshroom.

Figura2.12: Ranking baseado no fator Volume*SD - Programas indi-
vidualizados e em grupo de pagos e gratuitos.

Ao se agrupar todos os fatores, retirando os mo-
delos reduzidos do OpenMVG, pois não se adequam
ao 4K ou ao 2K, temos um ranking geral, tendo o
Zephyr em primeiro, o RealityCapture em segundo,
o OpenMVG+OpenMVS em terceiro, o Metashape em
quarto, o SMVS em quinto e o Meshroom em sexto
(Fig.2.12). Ao se juntar todos os resultados, e compa-
rar as soluções gratuitas versus a paga, temos uma
diferença sifnificativa no fator, de poucomais de 3 ve-
zes. No entanto, tal fator, como já comentado, eviden-
cia apenas a compatibilidade estrutural e não o deta-

lhamento da superfície.

Figura2.13: Comparação entre as malhas.

Figura2.14: Comparação entre as malhas.

Ao se analisar cuidadosamente os detalhes da super-
fície (Fig. Fig.2.13 e Fig.2.14), percebe-se que o Me-
tashape gerou a malha mais detalhada dentre to-
das, seguido pelo RealityCapture e pelo Zephyr. Já o
OpenMVG+OpenMVS, apesar de criar ummodelo sem
ruídos que alterassem o fator do volume e desvio pa-
drão, é dotado de uma superfície pobre em detalhes
quando comparada com as outras.

Figura2.15: Comparação entre as malhas.

Ao se alinhar visualmente os dez melhores re-
sultados (Fig.2.15), atesta-se o poder de detalha-
mento dos programas pagos e fechados, frente ao
OpenMVG+OpenMVS. Se o Metashape não tivesse ge-
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rado tanto ruído, certamente seria o primeiro colo-
cado no contexto geral.

Figura2.16: Modelo original à esquerda, modelo 4K img MVG com o
Displacemente ativado ao centro e o mesmomodelo sem o Displa-
cemente à direita.

Uma forma de se contornar a ausência de detalhes é
ativar o modificador Displacement (Fig.2.16), já pre-
sente no modelo gerado pelo OpenMVG+OpenMVS do
OrtogOnBlender. Não se trata da superfície estrita-
mente real, mas tem servido ao propósito de enri-
quecimento dos detalhes da superfície emcasos reais
de próteses faciais [B6] [B7], o que levanta a questão
acerca do que espera-se de ummodelo em aplicações
críticas.

Figura2.17: Passo-a-passo da criação de uma prótese dentária ca-
nina.

Já o SMVS que apresentou resultados distantes do
OpenMVG+OpenMVS, posicionando-se em 19º, 21º, 23º
e 28º de 29 modelos avaliados, foi utilizado em um
projeto de confecção de coroa dentária (Fig.2.17), o
que pedia alta precisão no escaneamento dos mode-
los. Além do dente, o SMVS foi utilizado em outra si-
tuação crítica, a prótese do bico de umaraçari (Ptero-
glossus aracari).

De todos os programas e bibliotecas aqui testados,
o único ainda não utilizado pelos autores em proje-
tos efetivos foi o Meshroom, mas mesmo ele apre-
senta resultados dentro da margem de erro necessá-
rias para a reconstrução facial forense, por exemplo.

2.6 Conclusão
Depois de analisar todos os resultados é possível se
atentar para algumas situações:

• Os programas pagos geram resultados melho-
res do que os gratuitos, principalmente nos de-
talhes da superfície, mas os gratuitos não se
afastam tanto dos pagos, tendo muitas vanta-
gens e no final das contas equiparando-se num
contexto geral. Um bom exemplo disso é a pos-
sibilidade de gerar ummodelo já orientado e na
escala correta, usandomarcadores ArUco como
OpenMVG+OpenMVS [B8];

• As imagens 4K geram resultados melhores do
que aqueles das imagens 2K;

• Imagens das telas capturadas geram resultados
melhores do que aquele dos vídeos convertidos
em imagens;

• Ummodelo comvolume compatível e desvio pa-
drão baixo não é determinante para a qualidade
dos detalhes da superfície.

• Se a qualidade dos detalhes não for essencial,
soluçõesmais simples gerambonsmodelos sem
necessitar de muito tempo para tal;

• Todos os modelos gerados podem ser utilizados
em um trabalho de aproximação facial forense,
ou seja, mesmo com qualidade diferente, todas
soluções utilizadas podem ser aplicadas;

• Ainda que tenha gerado valores distantes dos
melhores programas, mesmo o SMVS pode ser
utilizado em digitalizações críticas que pedem
alta resolução nos modelos;

• O presente estudo corrobora com outro, apre-
sentado em 2013 [B9] e que evidenciava a pre-
cisão de software gratuito e de código aberto
na fotogrametria para as ciências forenses, ge-
rando modelos com precisão submilimétrica;

• Em linhas gerais, levandoemconsideração a co-
erência estrutural e o detalhamento dos mode-
los, o resultado final seria: RealitityCapture >=
Metashape > 3DF Zephyr > OpenMVG+OpenMVS
> SMVS > Meshroom.

2.7 Agradecimentos
AoMuseu de História de Estocolmo por disponibilizar
o modelo 3D utilizado neste capítulo.
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2.8 Dados e Tabelas Complementa-
res

Esta seção conta com as tabelas contendo os dados
utilizados para plotar os gráficos apresentados neste
capítulo.

Figura2.18: Tabela 1.

Figura2.19: Tabela 2.
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3.1 Resumo
O presente artigo aborda o trabalho de aproximação
facial forense de uma vítima da Batalha de Gotland,
ocorrida em 1361 na ilha de mesmo nome, localizada
na Suécia. Alémde reconstruir o aspecto do indivíduo
em vida, o trabalho buscou apresentar o ferimento
recebido por um objeto cortante, ao ser golpeado na
região frontal da face.

3.2 Abstract
This article presents the forensic facial approxima-
tion work of a victim of the Battle of Gotland, which
took place in 1361 on the island of the same name, lo-
cated in Sweden. In addition to reconstructing the
aspect of the individual in life, the work sought to
present the wound received by a sharp object, when
being struck in the frontal region of the face.

A full translated online version of this article can be
accessed at this link: https://bit.ly/3zFjTUC

3.3 Introdução
Gotland é uma ilha localizada no atual território do
Reino da Suécia, popularmente conhecida pelo san-
grento conflito ocorrido em 29 de julho de 1361, a cha-
mada Batalha de Gotland [C1] [C17] [C18] [C19] [C20].

Os primeiros sinais de vida em Visby foram datados
por volta de 3000 a.C., mas a data exata de quando
foi construída em uma cidade é desconhecida, prova-
velmente próximo de 800 d.C. por conta do crescente
comércio com os dinamarqueses, suecos e alemães.
Tambémfoi importante para os alemães funcionando
como uma parada antes de rumarem para os Estados
Bálticos e Novgorod. Assim, a principal população de
Visby era alemã, convertendo-a emumacidade domi-
nante da Liga Hanseática.

A relação hostil com os fazendeiros de Gotland foi um
dos principais motivos para a edificação da muralha
da cidade. A batalha de Visby deve ser considerada
comoumevento único em relação à estratégia de Val-
demar IVde reunificar aDinamarcaapós a falência e a
criação de dívida por seu pai, o rei Cristóvão II. Valde-
mar IV fez em 1359umacordo como rei suecoMagnus
Eriksson sobre a conquista de seu filho, Erik Erikson,
que governava o sul da Suécia. No entanto, Valdemar
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IV aproveitou o conflito interno sueco e em 1360 con-
quistou Scania, Halland e Blekinge para que se tor-
nassempartedo reinodinamarquês. Depois disso, ele
continuou sua missão de ampliar o território a Dina-
marca também reivindicando Oland em 1361 e depois
Visby em Gotland.

Acredita-se que Valdemar IV e seu exército chega-
ram a Gotland, inicialmente em 22 de julho de 1361
a sudeste de Visby. Os cidadãos alemães que viviam
em Visby permaneceram passivos, então os agricul-
tores que habitavam o restante de Gotland tiveram
que enfrentá-los. Os fazendeiros nunca haviam sido
organizados em uma armada e erammuito inexperi-
entes contra umexército dinamarquês bemequipado
e treinado. Os agricultores não conseguiram dar a
resistência necessária contra o exército superior di-
namarquês, sendo derrotados três vezes. Acredita-se
que a primeira batalha ocorreu quando o exército di-
namarquês chegou a Gotland por mar e escavações
arqueológicas mostraram que a segunda batalha foi
emMästerby antes de chegarem a Visby em 29 de ju-
lho.

Achados arqueológicos podemdar uma ideia de como
a batalha foi travada. Um grupo de 2.000 agricultores
ficaramentre amuralhadefensiva do castelo deVisby
e o mosteiro local, de modo que os flancos foram co-
bertos. Lesões de esqueletos e ossos cranianos mos-
tramque o exército de Valdemar usava bestas, que na
época era uma arma deveras assustadora por conta
de suas flechas letais. Mais tarde, a tática do exército
de Valdemar foi atacar, num primeiro momento, as
pernas dos oponentes com espadas e machados, pois
os mesmos dispunham de armaduras para seus cor-
pos, mas as pernas se encontravam desprotegidas e
logo, vulneráveis aos ataques.

As escavações revelaram 1185 soldados caídos, todos
enterrados no cemitério de Solberga, onde fizeram
uma cruz de pedra calcária para lembrar os mortos
e que ainda hoje se encontra no local. Após a batalha
os soldados foram enterrados em valas comuns com
suas roupas, armaduras e armas. O primeiro de todos
os quatro famosos achados arqueológicos foi feito em
1905, o segundo em 1912 e depois em 1928 e 1930. Tal
acervo se destaca mundialmente por conta de seus
materiais, crânios e esqueletos ainda bem conserva-
dos.

Pouco depois da batalha, Valdemar perdeu o domínio
sobre Gotland, mas o recuperou em 1366 como parte
de uma estratégia diplomática maior. Depois disso,
Gotland permaneceu no reino dinamarquês até 1645,
quando a Suécia conquistou seu domínio. Depois de
1645 a importância da cidade caiu até que em 1800
se tornou conhecida pela literatura medieval e tu-
rismo. A batalha de Visby aumentou o conhecimento
da guerra das eras medievais e em tempos atuais, é
considerada um banho de sangue, mas infelizmente
essa era a realidade das batalhas travadas na época.

Em 2014 o Museu de História de Estocolmo (Histo-
riska) inaugura a mostra O massacre no muro - a ba-
talha de Gotland 1361, na qual apresenta elementos
que marcaram o conflito e que impressionaram sig-
nificativamenteos visitantes, comopode ser atestado
nas palavras da antropóloga Katrin Friberg:

O termo massacre no título da exposição
cria uma espécie de antecipação pesada
e desagradável, sei que o que me espera
é uma história de batalha sangrenta e
morte súbita maligna. Massacre é exata-
mente o que foi o evento, e esta exposição
consegue contar ahistória dele e ao seu re-
dor de forma criativa, inteligente e como-
vente. Há também um alerta sobre o ma-
terial que pode assustar as crianças e, de
fato, grande parte do conteúdo da exposi-
ção (constituída, entre outras coisas, por
esqueletos das grandes valas comuns dei-
xadas pelo evento), é repugnante de se ver.
No entanto, o mais assustador e cativante
é a história sobre os objetos que a exposi-
ção conta.

No ano de 2020 o mesmo museu pública em seu per-
fil do Sketchfab, uma rede social para o compartilha-
mento de modelos tridimensionais interativos, um
crânio de uma vítima da batalha de Visby intitulado
Cranium with injuries - 260727, sob licença Creative
Commons e com a opção de baixar o arquivo texturi-
zado em vários formatos populares no campo da edi-
ção e impressão 3D . Tal modelo serviu como base
para o trabalho aqui exposto.

3.4 Materiais eMétodos
3.4.1 Exame do Crânio

O crânio digital em formato .OBJ foi baixado e exa-
minado em ambiente digital, seguindo o protocolo de
exame de crânio abordado por Vanrell 2009 [C2].

Exame das Peças Ósseas

Aspecto da ossada: Escaneamento de crânio humano
comdimensões reduzidas na proporção 1/10. O crânio
foi ampliado para exibir escala natural no programa
Blender por meio de comando (S+10). Número de os-
sos. 2 conjuntos de ossos: Crânio e Mandíbula Mate-
rial a examinar (relatar):

O exame qualitativo [C3], descrito na Tabela 3.1 resul-
tou em um indivíduo do sexomasculino.
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Tabela3.1: Crânio - Exame Qualitativo

Crânio Homem Mulher
Frontal  Inclinado

para trás
 Vertical

Glabela  Saliente
(arco supra-
ciliar)

 Não saliente

Articulação
fronto-nasal

 Angular  Curva

Arco supra-
ciliar

 Redondo  Angulado

Processos
mastóides e
estilóides

 Bem de-
senvolvida
(Crânio está-
vel)

 Pouco de-
senvolvida
(Crânio instá-
vel)

Peso do crânio NãoDisponível
Côndilo occip-
tal

 Longos e es-
treitos

 Curtos e lar-
gos

Tabela3.2: Mandíbula - Exame Qualitativo

Mandíbula Homem Mulher
Mandíbula  Robusta  Delicada
Côndilos  Robustos  Delicados

ExameDescritivo

Figura3.1: Em vista Frontal, crânio exibindo fraturas na região an-
terior da maxila e lateral esquerda mandibular; em norma lateral,
fratura na região do processo alveolar da maxila no lado direito.
Em vista de topo, o escaneamento exibe boa captura das suturas
cranianas externas; em norma basal, fraturas na região posterior
do côndilo occipital; em detalhe, o sítio de trauma da mandíbula
com desgaste na raiz do dente 36 e raiz residual do dente 34.

Aspecto: Crânio Humano com traços marcantes de
anatomia Traço(s) de fratura (s): Sim, sinais claros de
trauma corto-contundente na região anterior dama-
xila e nas regiões dos dentes 34, 35 e 36.

Ossos envolvidos: O traumada região superior provo-
cou fratura na base do processo alveolar desde a re-
gião do dente 11, com saída na região da raiz mesial

do dente 16. Internamente a fratura percorreu a su-
tura palatina, o forame palatino e base do processo
alveolar com separação total do fragmento. Também
há sinal de fratura na região da base do crânio. O
trauma na região dos dentes 34 e 35 causou fratura
do dente 34, com presença do remanescente radicu-
lar dentro do alvéolo. Os dentes 11, 21, 22 e 35 fo-
ram avulsionados em decorrência do impacto. A raiz
do dente 36 apresenta lesão por contato com objeto
corto-contundente. Houve perda post-mortem dos
dentes 13 e 42.

Observações complementares: A ausência de pro-
cesso reparativo nas raízes dos dentes afetados su-
gere que o trauma ocorreu em momento próximo à
morte do indivíduo.

ExameQualitativo

Sexo: Utilizando os dados expostos na Tabela 3.4 de
Medidas Cranianas, o Índice Condílio (IC) resultou em
39,71, uma vez que o valor valor está abaixo de 50, in-
dica omasculino. O índice do foramemágno resultou
em58, umavez queo valor émaior do 35, indica o sexo
masculino.

Ancestralidade [C4]: O Índice Cefálico Horizontal
(ICH) resultou em 70mm, sendo menor do que 74,9 é
classificado como dolicrânio. O índice Cefálico Sagi-
tal resultou em 70,05 mm, estando entre os valores
75 e 69 é classificado comomesocrânio. O Índice Ce-
fálico Posterior resultou em 96,35 mm, estando en-
tre os valores 98 e 91,9, é classificado como metrio-
crânio. O índice prosopométrico resultou em 64,33,
sendo maior que 55 é classificado como dolicofacial
caucasiano. O ìndice Nasal resultou em 52,17, estando
entre 47.9 e 53, é classificado como mesorrino mon-
gólico, no entanto, tal índice foi comprometido pela
ausência de estrutura óssea. O perfil da face resultou
em 81º, sendo menor do que 81º é classificado como
prognato. O índice damandíbula resultou em 103º, in-
dicando que o indivíduo contava commais de 35 anos.

Tabela3.3: Avaliação das suturas

Coronal
Porção supe-
rior

 Apagada  Não apagada

Porção média  Apagada  Não apagada
Porção inferior  Apagada  Não apagada
Sagital
Porção supe-
rior

 Apagada  Não apagada

Porção média  Apagada  Não apagada
Porção inferior  Apagada  Não apagada
Sagital
Porção supe-
rior

 Apagada  Não apagada

Porção média  Apagada  Não apagada
Porção inferior  Apagada  Não apagada
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A Avaliação das Suturas [C5] indica se tratar de um
adulto jovem.

Tabela3.4: Medidas Cranianas

Medida Referência Valor (mm)
Largura crani-
ana

Eurio-Eurio 131,8

Largura bizigo-
mática

Zígio-Zígio 131,7

Altura crani-
ana posterior

Básio-Bregma 126,99

Comprimento
craniano

Glabela-
Metalambda

181,29

Compr. côndilo
occipital dir.

C.Cônd.D 20,5

Compr. côndilo
occipital esq.

C.Cônd.E 20,5

Larg. côndilo
occipital dir.

L.Cônd.D 8,14

Larg. côndilo
occipital esq.

L.Cônd.E 8,14

Altura da face Násio-Próstio 65,44
Largura da face Malar-Malar 101,72
Largura nasal LN 24,52
Altura nasal Násio-

Espinhal
47

Básio-násio BN 71,88
Básio-próstio BP 54,34
Meato audi-
tivo externo/
espinha nasal
anterior

MAE/ENA 114,24

Meato audi-
tivo externo/
lambda

MAE/L 118,54

Largura Fo-
rame Magno

32,11

Comprimento
Forame Magno

37,39

Estatura Arco 20,66
Estatura Corda 16,01

Odontograma: Desgaste oclusal significativo indica
dieta de alimentos duros com indícios de idade mais
avançada (Fig.3.2).

Figura3.2: Odontograma. Legenda: P, presente; X, dente desapare-
cido; O, alvéolo vazio “post mortem”; F, fraturado; R, restaurado; C,
cariado.

3.4.2 Aproximação Facial Forense

A reconstrução facial forense (RFF) ou aproximação
facial forense (AFF) [C9] é uma técnica auxiliar de re-
conhecimento, utilizada quando há escassa informa-
ção para a identificação de um indivíduo [C6]. Nota-
se que a técnica não se trata de identificação, como
aquelas oferecidas por DNAou compatibilidade de ar-
cadas dentárias,mas de reconhecimento quepode le-
var à posterior identificação.

O presente trabalho utiliza o mesmo passo-a-passo
abordado em Abdullah et al. (2022) [C7] e Moraes et
al. (2022) [C8], iniciado com a complementação das
regiões faltantes do crânio, seguindo com a projeção
doperfil e estruturas da face a partir de dados estatís-
ticos, gerando o volume do rosto como auxílio da téc-
nica de deformação anatômica e o acabamento como
detalhamento da face, configuração dos cabelos e ge-
ração das imagens finais.

Figura3.3: Clusters populacionais apresentando o crânio original
(Gotland 1), dentro do espectro de ancestralidade asiática e o crânio
corrigido (Gotland 2) dentro do espectro da população européia.

A aproximação facial foi efetuada dentro do soft-
ware Blender 3D, através do add-on ForensicOnBlen-
der [C10] que fornece uma série de ferramentas espe-
cíficas para a abordagem aqui exposta. O crânio foi
importado para uma cena digital e alinhado ao plano
horizontal de Frankfurt, recebendo correção na oclu-
são, pois a mandíbula se encontrava levemente des-
locada (Fig.3.4, A), Como haviam regiões faltantes no
osso nasal e maxila (Fig.3.4, B), um trabalho de re-
construção estrutural a partir de um doador virtual
foi implementada, resultando em um crânio com-
pleto (Fig.3.4, C). O gabarito de projeção nasal [C11] foi
utilizado para atestar a conformação do osso nasal
dentro da média e desvio padrão esperados (Fig.3.4,
D). Ao se corrigir o osso nasal e plotar o gráfico de
clusters populacionais [C12] com as medidas do crâ-
nio tal como foi originalmente baixado (Gotland 1) e
posteriormente com a esturtura corrigida (Gotland
2), atesta-se que a falta de volume posicionava o crâ-
nio no meio de clusters de origem asiática, ao passo
que posteriormente a correção, posicionou em clus-
ters deorigemeuropéia (Fig.3.3), isso explica omotivo
do crânio gerar afinidade comapopulação asiática na
etapa anterior, quando efetuadas as mensurações na
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região nasal (mesorrino mongólico).

Figura3.4: Etapas da aproximação facial forense.

A etapa seguinte consistiu na distribuição de mar-
cadores de espessura do tecido mole, seguindo a ta-
bela levantada em indivíduos vivos de origem euro-
péia [C13], seguido da projeção lateral do nariz [C11] e
da face (Fig.3.4, E e F). Emseguidaumasérie depontos
foram distribuídos ao longo da face, de modo a pro-
jetar as posições esperadas de elementos do tecido
mole e dos ossos [C11] [C14] [C15]. A parir de tais pro-
jeções foi possível atestar que a mandíbula do indiví-
duo eramenor do que amédia e a projeção esperadas,
evidenciando prognatismo classe II (Fig.3.4, G). Para
complementar os dados das projeções, a tomografia
de um doador virtual foi importada e deformada, ao
compatibilizar-se o crânio do doador com o do in-
divíduo a ser reconstruído e estendendo tal defor-
mação/adaptação ao tecido mole, que se adequou de
modomuito compatível às projeções efetuadas ante-
riormente, denotando coerência anatômica (Fig.3.4,
H. I, K e L). Para evitar retrabalho, uma aproximação
facial anterior foi reaproveitada, tendo a sua estru-
tura deformada para se adequar à aproximação fa-
cial do crânio de Gotland (Fig.3.4, J). Omaterial, cabe-
los, barba a textura (Fig.3.4, M) foram ajustados para
compatibilizarem-se com o propósito do atual traba-
lho.

3.5 Resultados e Discussão

Figura3.5: Aproximação facial forense com elementos objetivos.

Foram trabalhadas duas abordagens relacionadas a
aproximação facial, uma mais objetiva e científica e
outra mais subjetiva e artística. A abordagem cientí-
fica consistiu em um busto dotado dos elementos in-
timamente ligados aos aspectos estatísticos da apro-
ximação e uma vez que a etapa inicial do processo
foi composta apenas por dados colhidos de tomogra-
fias e mensurações de indivíduos vivos e de popula-
ção compatível, foi possível gerar uma face anatomi-
camente coerente e, para reduzir a incompatibilidade
na região da órbita, foram geradas imagens com os
olhos fechados, assim como para evitar especulações
acercada tonalidadedapele, a coloraçãoescolhida foi
a escala de cinza (Fig.3.5).

A abordagemmais artística consiste emuma imagem
com os olhos abertos, com barba e cabelos e colorida
(Fig.3.6). Ainda que contenha elementos especulati-
vos acerca da aparência do indivíduo, por se tratar de
um trabalho que será apresentado ao público geral,
fornece os elementos necessários para uma humani-
zação completa, muito difícil de se conseguir apenas
comaexposição do crânio e deficiente na imagemob-
jetiva em escala de cinza e com os olhos fechados.

Ainda que o crânio possua outras duas lesões, a prin-
cipal delas, causada na altura damandíbula é notória
pela violência envolvida (Fig.3.7, A). Um plano foi adi-
cionado, de modo a compatibiliza-se com a linha de
ação do objeto cortante em um espaço tridimensio-
nal. Pela documentação disponível acerca da Batalha
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Figura3.6: Aproximação facial forense com elementos subjetivos e
especulativos, como a coloração da pele, dos olhos e forma e colo-
ração da barba, da sobrancelha e dos cabelos.

Figura3.7: Etapas da composição da lesão.

de Gotland, a arma mais compatível com tal lesão é
ummachado, demodo que omesmo foimodelado se-
gundoasdimensões apresentadaspeloplanode corte
(Fig.3.7, B). Tal modelo foi deslocado à posição final do
corte (Fig.3.7, C) e a face ajustada, demodo conformar
a lâmina em sua posição final (Fig.3.7, D).

Figura3.8: Posicionamento do machado no crânio, com o tecido
mole e sem omachado para ilustrar a região atingida.

Tal ajuste consistiu na escultura de uma corte com-
preendendo desde a região da asa nasal direita, até
pouco mais de um centímetro abaixo do cheillion es-
querdo, resultando em um conjunto de imagens im-
pactantes, ilustrando de modo claro a violência em-
pregada no momento do corte, corroborando com as
palavras da antropóloga Katrin Friberg, quando des-
creveu o massacre que foi a Batalha de Gotland, de
como tal evento ao mesmo tempo que causa horror
ao observador, também o cativa, provocando empa-
tia pelas vítimas.

3.6 Conclusão
A aproximação facial forense se mostrou uma pode-
rosa ferramenta para a geração de material ilustra-
tivo para a apresentaçãodeoutros elementos quenão
apenas o rosto do indvíduo, mas também, no caso es-
pecífico deste trabalho, de violência sofrida no mo-
mento do óbito, corroborando com outros estudos
como Gaytán et al. (2009) [C16] e Fischer (2018).
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4.1 Resumo
A sífilis é uma doença infecto-contagiosa, transmi-
tida pela bactéria Treponema pallidum, causou gran-
des problemas para o velho continente, após o desco-
brimento europeu das Américas, em 1492 e a sua ex-
portação para a Europa, ainda que doenças treponê-
micas acompanhem a história humana desde o Pleis-
toceno Médio. Sem um tratamento eficaz até o sé-
culo XX, teve uma grande queda de infecções após
o final da Segunda Guerra Mundial, graças princial-
mente à penicilina, mas recrudesceu na virada do
século XXI, passando a representar um significativo
risco de saúde pública, com mais de 7 milhões de in-
fectados no mundo em 2022. O presente trabalho
apresenta a aproximação facial de um indivíduo do
sexo feminino, portador de sífilis terciária, com le-
sões que chegaram até os ossos, causando uma des-
truição importante na superfície do tecido mole. O
objetivo é abordar ahistória dadoença eospotenciais
males causados pelo seu não tratamento.

4.2 Abstract
Syphilis is an infectious and contagious disease,
transmitted by the bacterium Treponema pallidum,
which caused major problems for the old continent
after the European discovery of the Americas in 1492
and its export to Europe, although treponemal disea-
ses accompany human history since theMiddle Pleis-
tocene. Without an effective treatment until the 20th
century, there was a large drop in infections after the
end of the Second World War, thanks mainly to peni-
cillin, but it increased at the turn of the 21st century,
starting to represent a significant public health risk,
withmore than 7million infected in theworld in 2022.
The present work presents the facial approximation
of a female individual, with tertiary syphilis, with le-
sions that reached the bones, representing an impor-
tant destruction on the surface of the soft tissue. The
objective is to address the history of the disease and
the potential harm caused by not treating.

A full translated online version of this article can be
accessed at this link: https://bit.ly/3ENQyui
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4.3 Introdução

Figura4.1: Busto de Girolamo Fracastoro, esculpido digitalmente a
partir de imagens históricas atribuídas a ele. O trabalho foi efetu-
ado sobencomendaparaposterior impressão3Deapresentaçãona
entrada da mostra Sífilis: História, Ciência, Arte (http://exposifilis.
aids.gov.br/), realizada no ano de 2021 na cidade do Rio de Janeiro.
Créditos: Cicero Moraes/Mauro Leal Passos/Thiago Petra.

4.3.1 UmaBreve História da Sífilis

Causada pela bactéria Treponema pallidum [D1], a sí-
filis, como popularmente é conhecida, recebeu esse
nome pelo médico, escritor, humanista e astrólogo
Girolamo Fracastoro (1478-1553). Tal obra foi nome-
ada originalmente de “Syphilis sive morbus gallicus”
(sífilis ou o mal francês), escrito em agosto de 1530
[D2]. A origem da doença é palco de grande debate,
pois ainda que existamvastas evidências da presença
da bactéria em civilizações pré-colombianas [D27] e
do espalhamento domal pela Europa após o descobri-
mento europeu do continente americano, por Cristó-
vão Colombo em 1492, o que indica uma ligação entre
os eventos, há também casos documentados da do-
ença em ossos de indivíduos britânicos do séc. XIV e
até de um Homo erectus pertencente ao Pleistoceno
Médio (1.5 milhões de anos AP) com indícios de um
mal causado por Treponema já naquele período [D3].
Além do debate histórico, desde o início da propaga-
ção no continente europeu (o poema de Fracastoro é
umexemplo), a doença recebeunomesdiferentes, de-
pendendo do local do infectado: os alemães e o ingle-
ses a chamavam de “varíola francesa”, os russos de
“doença polonesa”, os poloneses de “doença alemã”,
os franceses de “doença napolitana” e os portugue-
ses e dinamarqueses a chamavam de “doença espa-
nhola/castelhana” [D1] [D2] [D3]. Comopassar dos sé-
culos a sífilis causou grande sofrimento, não apenas

físico, mas social aos indivíduos que eram infecta-
dos. O agente causador foi descoberto apenas no ano
de 1905 por Schaudinn e Hofmman, que inicialmente
nomearam-no de Spirochaeta pallida e apenas pos-
teriormente mudaram o nome para Treponema pal-
lidum [D1] [D3]. Já o tratamento da doença evoluiu
de plantas trazidas do continente americano (poten-
cial origemda doença) como o guaiaco (séc. XIV e XV),
passando pelo mercúrio no séc. XVI (uma noite com
Vênus e a vida inteira com Mercúrio [D4]), os sais de
bismoto (1884), a arsfenamida ou Salvarsan (1908) até
a eficaz Penicilina, a partir de 1940-1943 e utilizada até
hoje para o tratamento da sífilis [D2] [D3].

4.3.2 O Desenvolvimento da Doença

A sífilis é uma doença infecto-contagiosa, transmi-
tida pela via sexual (sífilis adquirida) e verticalmente
durante a gestação (sífilis congênita). Há ainda ou-
tras formas de transmissãomais raras, através de ob-
jetos contaminados ou por transfusão sanguínea. A
sífilis primária surge na região genital e caracteriza-
se pelo desenvolvimento de um cancro duro indolor,
por volta de três semanas após a infecção. A sífilis se-
cundária se desenvolve após um período de latência
que pode durar em média sete semanas, quando en-
tra novamente em atividade afetando a pele e os ór-
gãos internos. As lesões da pele, chamadas de sifíli-
des, se desenvolvem de forma simétrica, através de
máculas de cor eritematosa (roséola sifilítica) e du-
ração efêmera. Nesta etapa podem ocorrer a mani-
festação de manchas nas palmas das mãos e dos pés,
algo bem característico da doença, contribuindo as-
sim para o seu diagnóstico. As erupções da região fa-
cial e damucosa possuem grande capacidade de con-
tágio. Na sífilis terciária os pacientes desenvolvem
lesões localizadas na pele, mucosas, no sistema car-
diovascular e no sistemanervoso. Uma característica
dessa etapa é o surgimento de granulomas destruti-
vos (ou gomas), além domais, os músculos, o fígado e
os ossos podem ser acometidos [D5].

4.3.3 A sífilis nos Dias Atuais e a Motivação
do Projeto

Por 350 anos, desde o seu primeiro surto na Europa
(pós-Colombo, 1492) até o uso da penicilina em 1940-
1943, a sífilis não contava com um tratamento tão efi-
caz e longevo. Em ambientes de alta renda houve
uma queda brusca de incidência de sífilis no período
pré-II SegundaGuerramundial, depois uma significa-
tiva retomada de casos, até que em 1990 uma nova e
importante queda pareceu se estabelecer, mas infe-
lizmente, na virada do séc. XX para o XXI os núme-
ros apresentaram recrudescimento [D6]. Tal situa-
ção também se evidenciou em países de baixa renda,
como no Brasil, onde ocorreu um significativo au-
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mento de sífilis congênita, com um incremento de
126%denascidos infectados, quandocomparadoope-
ríodo 2014-2015 em relação ao ano de 2008 [D7]. Se-
gundo a OrganizaçãoMundial de Saúde, há nomundo
mais de 7 milhões de pessoas infectadas pela doença
[D8], umnúmero significativamente alto para ummal
que a opinião pública julgava praticamente superado.

Em face a essa lamentável realidade, ferramentas
educativas acerca da doença e a sua evolução no
corpo humano, podem ser ferramentas valiosas para
umapolítica deprevenção tãonecessária para a redu-
ção dos casos. O presente artigo busca apresentar um
caso extremo de evolução da sífilis e através da apre-
sentação da face de uma vítima de quadro terciário,
colocar o debate à mesa, ao passo que incentiva a in-
formação e os cuidados acerca da doença.

4.4 Materiais eMétodos
4.4.1 Aquisição e Análise do Crânio

Figura4.2: Captura de tela do modelo interativo presente portal
Sketchfab, com download do arquivo disponível sob licença Crea-
tive Commons (CC0 Public Domai).

A empresa Northern Heritage Network (https:
//northernheritage.org/) disponibilizou em seu perfil
no portal Sketchfab, um modelo interativo nomeado
de Skull showing treponemal disease (syphilis)
disponível no link https://skfb.ly/o7DV6. Segundo
a descrição do modelo trata-se do crânio de um
indivíduo do sexo feminino, na faixa dos 25-30 anos
no momento do óbito, exibindo lesões destrutivas
causadas por doença treponêmica (provavelmente
sífilis), escavado no cemitério do mosteiro Skriðu-
klaustur durante o período de 2002 a 2012, sepultura
nº 29 e sem caixão. Atualmente a peça anatômica
faz parte do acervo do Museu Nacional da Islândia
(https://www.thjodminjasafn.is/english/).

O arquivo 3D do crânio, que está sob uma licença Cre-
ative Commons (CC0 Public Domai) foi baixado e os
parâmetros antropológicos analisados novamente.

Os marcadores do crânio se enquadraram nos valo-
res mais voltados ao sexo feminino, segundo Walker
2008 [D9] e ainda que amandíbula estivesse ausente,
não representou grande problema, pois as estruturas
disponíveis se mostraram suficientes para tal abor-
dagem [D10]. Em relação à faixa etária, o fechamento
das suturas indica uma idade mais avançada do que
25-30 anos, posicionando o indivíduo em um inter-
valo maior, que pode compreender a faixa de 30 a 35
anos [D11] [D12].

Figura4.3: Complementação e projeçôes estatísticas efetuadas no
crânio a ser aproximado.

Durante a análise da estrutura, observou-se o deslo-
camento dos ossos temporais e do osso nasal. Foi efe-
tuada uma correção estrutural apenas no osso nasal,
uma vez que os demais não influenciaram na aproxi-
mação facial, que será discutida mais adiante. Tam-
bém foi necessário reconstruir a mandíbula e para
isso, extraiu-se amedida da distância entre os pontos
orbital frontomalar (fmo-fmo) e buscou-se alguns do-
adores no acervo digital disponível. A distância fmo-
fmo (apenas no eixo X) resultante foi de 87,17mm, dois
desvios padrão abaixo da média geral (n=102) do es-
tudo disponível [D13], cujo valor era 96,6 ± 4,6. Den-
tre o acervo foram encontrados 3 crânios com me-
dida compatível, todos do sexo femino e após alguns
ajustes nos eixos Y e Z, uma vez que no eixo X a estru-
tura era compatível, uma mandíbula média foi posi-
cionada completando a estrutura do crânio (Sifi_3,
B e C). Coma estrutura projetada, foramposicionados
algumas pontos anatômicos frontais nos ossos e uma
série de projeções de médias e proporções do tecido
mole e ossos, baseadasnoestudodeMoraes e Suhars-
chi (2022) [D13], foram feitas e revelaramuma discre-
pância na parte inferior do crânio (Sifi_3, D), o que
reflete a distância atípica dos pontos fmo-fmo supra-
citada. Mesmo assim, a projeção a partir do ponto
nasion (N), proporcional à distància fmo-fmo, tanto
dos incisivos quanto domento, apesar de ficarem um
pouco abaixo do esperado (nos dois casos, a primeira
linha azul logo abaixo das estruturas), ainda se en-
contraram dentro do desvio padrão.

Mais duas medidas foram efetuadas, sendo elas as
distâncias entre a glabela e o násio (g-n) e entre o
rhinion até a borda lateral mais extrema das órbitas
(rhi-ec), ambas apenas no eixo Y. Com os dados das
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Figura4.4: Posicionamento do crânio nos clusters populacionais.

três medidas foi possível posicionar o crânio no clus-
ter populacional [D14] e o resultado (Sifi_3) mos-
trou afinidade com crânios americanos remodelados
(AM RESHAPED), crânios de múmias egípcias do pe-
ríodo ptolomaico (EGYPTIANMUMMIES) e crânios eu-
ropeus advindos de escavações arqueológicas (EURO-
PEAN ARCHAEO).

4.4.2 A Aproximação Facial Forense

Figura4.5: Etapas da aproximação facial forense.

A reconstrução facial forense (RFF) ou aproximação
facial forense (AFF) [D15] é uma técnica auxiliar de re-
conhecimento, utilizada quando há escassa informa-

ção para a identificação de um indivíduo [D16]. Nota-
se que a técnica não se trata de identificação, como
aquelas oferecidas por DNAou compatibilidade de ar-
cadas dentárias,mas de reconhecimento quepode le-
var à posterior identificação.

O presente trabalho utiliza o mesmo passo-a-passo
abordado em Abdullah et al. (2022) [D17] e Moraes et
al. (2022) [D18], iniciado com a complementação das
regiões faltantes do crânio, seguindo com a projeção
doperfil e estruturas da face a partir de dados estatís-
ticos, gerando o volume do rosto como auxílio da téc-
nica de deformação anatômica e o acabamento como
detalhamento da face, configuração dos cabelos e ge-
ração das imagens finais.

O primeiro para a aproximação é posicionar os mar-
cadores de espessura de tecido mole [D19], que in-
formação os limites da pele ao redor do crânio. Es-
ses marcadores são baseados em mensurações efe-
tuadas por ultrassom em indivíduos vivos de ances-
tralidade europeia (Sifi_5, A). Como os marcadores
não contemplama projeção nasal, amesma é traçada
(Sifi_5, B) a partir de proporções que cruzam os da-
dos do osso do crânio atual e uma série de estudos es-
tatísticos de exames tomográficos [D20], viabilizando
assim o desenho da linha do perfil da face (Sifi_5,
C). Uma tomografia de uma doadora virtual foi uti-
lizada para reconstruir o tecido mole e o crânio, de
modo a deformar a malha composta sobre o crânio
a ser reconstruindo, resultando em uma malha com-
patível com o que seria o rosto, ao passo que respeita
uma estrutura anatômica real (Sifi_5, D e E). Justa-
mente por se tratar de uma estrutura anatômica de
um indivíduo vivo, amalha resultante da deformação
retroalimenta a projeção final, posto que, permite pe-
quenas correções no perfil traçado a partir dos mar-
cadores, fazendo com que o rosto fique mais harmo-
nioso e coerente com uma face real (Sifi_5, F e G).
As projeções estatísticas do tecido mole foram con-
frontadas com a deformação anatômica e todas fo-
ram totalmente compatíveis, com exceção do nariz
que teve que sofrer uma pequena correção no eixo
X, mas mesmo a dimensão anterior estava dentro do
desvio padrão (Sifi_5, H). Seguindo o passo-a-passo
descrito emAbdullah et al. (2022) [D17] eMoraes et al.
(2022) [D18], umamalha proveniente de outra aproxi-
mação facial foi deformada para de adequar à estru-
tura trabalhada atualmente (Sifi_5, I). Finalizada a
face básica, foram mapeadas as lesões ósseas, cau-
sadas pela sífilis terciária (Sifi_5, J e K), de modo a
projetá-las eoferecer referênciasparaaesculturadas
possíveis lesões no tecidomole (Sifi_5, L). Para a es-
cultura das lesões externas, na superfície da pele, os
autores recorreram às publicações de Dunham (1925)
[D26], Adson (1920) [D24], Pernet (1918) [D21] e Gaspari
et al. (2022) [D22]. Também foram estudado o com-
portamento interno, nos artigos que fornecem cortes
tomográficos de lesões semelhantes, como Rosa Jú-
nior (2016) [D23], Seong et al. (2018) [D25], Petroulia
et al. (2020) [D28] e Gurland et al. 2001 [D29].
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4.5 Resultados e Discussão

Figura4.6: Aproximação facial forense.

Por se tratar de um trabalho de cunho didático e não
forense, os autores dispensaram a criação de uma
imagem mais objetiva cientificamente, com os olhos
fechados, sem cabelos e em escala de cinza, a qual re-
fletiria elementos com um grau certeza maior. Em
seu lugar, optaram por gerar uma imagem com ele-
mentos especulativos, como a coloração e forma dos
olhos, cabelos loiros e pele texturizada. Tais elemen-
tos não desabonam a abordagem criteriosa efetuada
com o ferramental estatístico e anatômico, mas im-
primem mais valor à peça didática, pois trata-se de
um exemplo de desenvolvimento da doença em um
indivíduo que viveu e serve aos leitores e eventuais
interessados com uma visão de como a sífilis pode
se tornar algo gravíssimo caso não seja devidamente
tratada.

4.6 Conclusão
A aproximação facial forense se mostrou uma pode-
rosa ferramenta no contexto didático, ao refletir em
uma face reconstruída, os aspectos mais brutais de
uma doença treponêmica como a sífilis. Tal aborda-
gem pode ser muito útil para a criação de material
preventivo e de apoio a políticas públicas de saúde.

4.7 Agradecimentos
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5.1 Resumo
O presente artigo ilustra a aproximação da face do
crânio de Jericó (BM 127414), descoberto pela arqueó-
loga KathleenM. Kenyon em 1953 e atualmente sob os
cuidados do Museu Britânico. Um amplo trabalho de
digitalizaçãoexternae internadomodelo foi efetuado
a partir de 2016 e os resultados, disponibilizados com
acesso online e interativo, permitiram a análise e re-
construção 3D dos modelos, de modo a permitir não
apenas aproximar sua aparência, mas também ana-
lisar detalhes anatômicos e antropométricos como o
volume do endocrânio, propondo novas abordagens e
enriquecendo o debate científico envolvendo a peça
anatômica e a rica história atrelada a ela, sem deixar
de lado o devido respeito à dignidade da vida humana.

5.2 Abstract
This article illustrates the facial approximation of the
Jericho skull (BM 127414), discovered by archaeologist
Kathleen M. Kenyon in 1953 and currently in the care
of the British Museum. An extensive work of exter-
nal and internal digitalization of the model was car-
ried out from 2016 and the results, available with on-
line and interactive access, allowed the 3D analysis
and reconstruction of the models, in order to allow
not only to approximate their appearance, but also to
analyze details anatomical and anthropometric data
such as the volume of the endocranium, proposing
new approaches and enriching the scientific debate
involving the anatomical piece and the rich history
linked to it, without neglecting due respect for the dig-
nity of human life.

A full translated online version of this article can be
accessed at this link: https://bit.ly/3WGdcdZ

5.3 Introdução
5.3.1 Os Crânios de Jericó

Entre os anos de 1952 e 1958 a arqueóloga inglesa
Kathleen M. Kenyon (1906-1978) procedeu com uma
série de escavações na cidade de Jericó, localizada no
atual território da Cisjordânia, em uma região reivin-
dicada pela Palestina. Mais precisamente em 1953,
quando os sítios ainda faziam parte do Reino Hache-
mita da Jordânia, a notória arqueólogadescobriu sete
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cabeças, esculpidas em terra e gesso, tendo no seu
interior crânios humanos. O gesso externo cobria
parte significativa das peças, deixando o topo dos crâ-
nios descobertos, com exceção de uma cabeça reco-
berta e pigmentada com faixas de tinta marrom es-
cura. Em seis das setes peças, foram utilizadas con-
chas partidas ao meio para representar os olhos e
em apenas uma delas tal representação se fazia utili-
zandobúzios. Nãohavianenhumtraçode tecidosmo-
les, o que indica que foram perdidos antes do preen-
chimento das peças, ou removidos intencionalmente
para o procedimento. Também se observa que ape-
nas uma das cabeças contava comamandíbula. Além
disso, foi possível atestar traços delicados da estru-
tura facial esculpidos no gesso, comoas orelhas, o na-
riz e a boca [E1].

Não se têm evidências concretas sobre qual era omo-
tivo da confecção das peças, inicialmente se espe-
culou acerca da veneração de ancestrais dotados de
grande honra ou como troféus para potenciais con-
quistadores do local [E1]. Após o acesso de técni-
cas não destrutivas para a análise estrutural, como o
raio-X e a tomografia computadorizada, descobriu-se
que alguns dos crânios haviam sofrido remodelação
(deformação) artificial e que a seleção daqueles que
seriam preenchidos, poderiam ter como elemento
principal tal característica estrutural [E2]. Não se
sabe ao certo a natureza e o propósito desse procedi-
mento, tampouco a respeito da aparência que teriam
esses indivíduos alterados.

O objetivo deste trabalho é ilustrar, por meio de aná-
lise antropológica e por umaaproximação da face, ca-
racterísticas do crânio de Jericó (BM 127414), contri-
buindo com o debate científico dessa descoberta da
arqueóloga Kathleen M. Kenyon em 1953.

5.3.2 O crânio BM 127414

Atualmente pertencente ao acervo do Museu Britâ-
nico (www.britishmuseum.org/), o crânio de Jericó
(BM 127414) foi depositado emumesconderijo durante
o período Neolítico (c. 10100–9250 calibrado 14C anos
AP) [E2]. A idade da peça geralmente é definida em
uma faixa de 8500 a 9300 anos AP [E3] e trata-se
de um dos exemplares sem a cobertura de gesso na
parte superior do crânio, com conchas partidas ao
meio para darem o efeito dos olhos abertos, sem a
mandíbula, com a estrutura inferior em gesso tra-
balhada de modo a permitir a colocação da peça na
posição vertical. Na parte externa ainda pode-se ver
uma pequena orelha modelada, o mesmo se aplica
aos lábios, também modelados cuidadosamente. Há
uma significativa rachadura na parte superior, pro-
vocada pela pressão do solo sob o qual foi deposi-
tado. Outra lesão que chama a atenção é a localizada
na porção superior esquerda da glabela, cuja ausên-
cia de cicatrização pode indicar que esta foi efetu-
ada próximo da morte do indivíduo. Há um orifício

na parte de trás da peça, onde é possível ver as mar-
cas das pontas dos dedos de quem preencheu o in-
terior do crânio com terra, a abertura possivelmente
foi feita com essa finalidade, portanto, aparenta ser
uma lesão post-mortem. Analisando o crânio do indi-
víduo, ciente damargem de erro da técnica, percebe-
se que o fechamento das suturas indica um indivíduo
de meia-idade [E4].

Dica: Ummodelo tridimensional interativo da parte
externa do crânio pode ser visualizado no seguinte
link: https://skfb.ly/RGHD .

Ainda que algumas características importantes pu-
dessem ser visualizadas diretamente na parte ex-
terna do modelo e outras internamente, com auxí-
lio de exames de imagem radiológica, foi apenas com
exames de (micro)tomografia computadorizada que
mais dados importantes puderam ser observados.
Dentre tais dados nota-se aqueles relacionados ao
sexo e a remodelagem (deformação) artificial do crâ-
nio. Por conta dessa alteração, originalmente o crâ-
nio havia sido classificado como feminino, mas ob-
servações posteriores, complementadas pelos dados
da tomografia indicam marcadores de sexualidade
ambíguos, com preponderância de aspectosmasculi-
nos, traduzidos pelo processo mastóide bastante de-
senvolvido, margem arredondada e teto raso da ór-
bita ocular, rebordo orbitário espesso, ângulo naso-
frontal mais fechado, palato profundo e ossos gran-
des, indicando um indivíduo robusto [E2]. Sobre a
forma do crânio, segundo estudo de Fletcher et. al
(2014), não parece ter havido nenhuma deformação
significativa da peça em razão da compressão do solo,
mas o formato geral indica que houve sim um re-
modelamento artificial efetuado desde os primeiros
anos de vida [E2]. A análise dos arcos dentais per-
mite observar a presença de dois abscessos, além de
cáries, lesões edesgastes, indicamqueo indivíduo so-
freu significativamente por conta das más condições
dentárias [E2].

5.3.3 Modelos Digitais Interativos, Impres-
são 3D e Aproximação Facial

No ano de 2016 uma série fotos foi efetuada tendo
como base o crânio de Jericó (BM 127414) nas depen-
dências do Museu Britânico, passado por um pro-
cesso de digitalização 3D conhecido por fotograme-
tria e resultando em uma malha tridimensional, dis-
ponibilizada de modo online e interativo no perfil
do Museu Britânico no portal Sketchfab (https://skfb.
ly/RGHD). Em parceria com a empresa ThinkSee3D
(www.thinksee3d.com/) a porção óssea foi segmen-
tada a partir da tomografia computadorizada, resul-
tando também em um modelo interativo disponí-
vel de modo online (https://skfb.ly/XtoP), que poste-
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riormente foi impresso em 3D e serviu como base
para o trabalho de aproximação facial manual, efe-
tuado pela empresa RN-DS Partnership (www.rn-ds-
partnership.com), e apresentado no ano de 2017 [E5]
[E6] [E7].

5.4 Materiais eMétodos
5.4.1 Digitalização 3D do Crânio

Opresente trabalho sebaseounosdados tridimensio-
nais fornecidos por três fontes relacionadas ao crânio
de Jericó (BM 127414), omodelo interativoda estrutura
externa disponível no portal Sketchfab [E4], um vídeo
emmédia resolução disponível emmatéria veiculada
no site do Daily Mail [E8] e um modelo interativo re-
construído a partir da tomografia computadorizada
também disponível no portal Sketchfab [E9].

Figura5.1: Modelos 3D utilizados como referência para a aproxima-
ção facial forense.

Com exceção do primeiro material, cujo modelo 3D
estava disponível para download (Fig.5.1, à esquerda),
os outros dois foram capturados em diversos pontos
de vista de modo a simular uma série de fotografias.
No caso do vídeo, a cada leve rotação uma imagem da
tela era capturada e no caso do modelo interativo, o
crânio foi orbitado pela câmera padrão em pontos de
vistas diferentes e uma captura de tela era acionada
a cadamovimentação da câmera. As duas sequências
de imagens foram inseridas no software Metashape
(http://www.agisoft.com), resultando em dois mode-
los compatíveis com a estrutura óssea, reconstruída
pela tomografia computadorizada (Fig.5.1, ao centro e
à direita). Uma descrição detalhada acerca das me-
todologias utilizadas para as digitalizações pode ser
encontrada no artigoModelo 3D vs Fotogrametria por
Imagens e Vídeo [E10]. Para colocar as malhas 3D na
escala, foram utilizados os dados disponíveis na des-
crição dos doismodelos interativos presentes no por-
tal Sketchfab.

5.4.2 Aproximação Facial Forense

A reconstrução facial forense (RFF) ou aproximação
facial forense (AFF) [E11] é uma técnica auxiliar de re-
conhecimento, utilizada quando há escassa informa-
ção para a identificação de um indivíduo [E12]. Nota-
se que a técnica não se trata de identificação, como
aquelas oferecidas por DNA ou análise comparativa
de arcos dentários, mas sim de reconhecimento que
pode levar à posterior identificação.

O presente trabalho foi executado com o add-on Fo-
rensicOnBlender (OrtogOnBlender) [E16] [E17], utili-
zandomajoritariamente os passos abordados em Ab-
dullah et al. (2022) [E13], Moraes et al. (2022) [E14] e
Moraes et al. (2023) [E15].

Inicialmente, foi feita a complementação das regiões
faltantes do crânio, seguindo com a projeção do per-
fil e estruturas da face a partir de dados estatísticos,
gerando o volume do rosto com o auxílio da técnica
de deformação/adaptação anatômica e o acabamento
com o detalhamento da face, configuração dos cabe-
los e geração das imagens finais.

Figura5.2: Etapas da reconstrução da mandíbula e da face por de-
formação/adaptação anatômica.

Inicialmente o crânio foi alinhado ao planohorizontal
de Frankfurt. Alguns pontos anatômicos foram posi-
cionados de modo a projetar estruturas do crânio e
do tecido mole (Fig.5.2, A). Tais projeções são basea-
das em uma série de estudos de mensuração de es-
truturas reconstruídas a partir de tomografias com-
putadorizadas de indivíduos adultos vivos [E18]. Di-
ferente dos artigos supracitados, os autores optaram
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por utilizar os dados do doador virtual para recons-
truir a mandíbula faltante ao passo que aproximasse
a anatomia do crânio de Jericó. Para isso, os mode-
los de tecidos duros e tecidosmoles de doador virtual
com as malhas do crânio completo e da face (tecido
mole) foram importados e alinhados ao crânio a ser
aproximado (Fig.5.2, B). Em seguida, a malha do crâ-
nio do doador virtual foi deformada e adaptada à ana-
tomia de Jericó, de modo a se equiparar estrutural-
mente ao existente e a projeção dos limites damandí-
bula (Fig.5.2, C). Ao se observar as figuras, percebe-se
que as projeções verdes dos incisivos e domento, que
representa a média estatística, estão menores e me-
nos compatíveis do que as projeções a partir da dis-
tância entre os pontos orbitais frontomalares (fmo-
fmo) em azul, logo, as medidas utilizadas foram as
últimas duas, baseadas na proporção e não na mé-
dia. Ao se ajustar a malha óssea, a malha do tecido
mole seguiu tais adaptações proporcionalmente, re-
sultando em um crânio e um rosto compatíveis com
a anatomia do crânio de Jericó (Fig.5.2, D e E). Obser-
vando lateralmente, é possível atestar a diferença na
profundidade do crânio do doador e do indivíduo a
ser reconstruído, por conta da remodelagem crani-
ana abordada anteriormente. Os ajustes permitiram
acomplementaçãodo crâniode Jericó comumaman-
díbula, bem como as demais regiões faltantes repre-
sentadas pelo processomastóide esquerdo e o grande
círculo extraído também daquele lado (Fig.5.2, F).

Figura5.3: Etapas da aproximação facial forense.

Também foi corrigida a região irregular logo acima
da órbita esquerda, o que permitiu a distribuição dos
marcadores de espessura de tecido mole (Fig.5.3, G),
mensurados pela técnica de ultrassom em indivíduos
vivos [E19]. O nariz foi projetado a partir de dados
fornecidos pela estrutura do crânio a ser aproximado
e de estudo efetuados em tomografias computado-
rizadas de indivíduos adultos vivos [E20] [E18], per-
mitindo o traçado do perfil da face, amparado tam-
bém pelos marcadores de espessura de tecido mole
(Fig.5.3, H). Com os dados cruzados das projeções es-
tatísticas e da deformação anatômica, foram feitos
pequenos ajustes de modo a interpolar o perfil geral
da face (Fig.5.3, I). Ao se observar a face resultante,
atesta-se que a dimensão horizontal dos olhos, o cen-
trodasórbitas, a basedonariz, as asasnasais e asore-

lhas adequaram-se perfeitamente às projeções base-
adas nos dados estatísticos e os lábios estão ligeira-
mente maiores do que a projeção, mas ainda den-
tro do desvio padrão esperado (Fig.5.3, J). Umamalha
de outra aproximação facial é reaproveitada e defor-
mada/adaptada sobre o doador virtual (Fig.5.3, K), re-
sultando no busto base (Fig.5.3, L). Como a aproxima-
ção já conta com dados de textura (pigmentação), pe-
los, cabelos e afins, basta ajustar os dados de modo a
compatibilizá-los com a face de Jericó (Fig.5.3, M).

5.5 Resultados e Discussão

Figura5.4: Aproximação facial objetiva.

Para apresentar o trabalho da aproximação facial os
autores optarampor duas abordagens. Uma face com
elementos mais objetivos em escala de cinza, con-
tendo apenas a face, marcas de expressão para evi-
denciar a idade e a ação do clima sobre a pele, com
sobrancelhas cílios, mas sem cabelos e barba e com
os olhos fechados (Fig.5.4). Tal imagem é bastante di-
dática no contexto de apresentar a deformação arti-
ficial do crânio, tanto pelo perfil, onde émais notória,
quanto pela observação frontal.

Também foi gerada uma renderização (imagem fi-
nal) com elementos mais especulativos, como cabe-
los, barba, pigmentação da pele e com os olhos aber-
tos (Fig.5.5). Não foi o objetivo que tal imagem repre-
sentasse o indivíduo em vida com total acurácia, mas
apenas uma base de acordo com as características
climáticas da região. Estes elementos de identifica-
ção são mais significativos quando utilizados para a
apresentação ao grande público, que em sua maioria
não é especialista em ciências forenses.

Além da aproximação facial, foi possível segmentar o
endocrânio do indivíduo, baseado nos parâmetros in-
ternos da deformação anatômica, posto que a anato-
mia óssea do doador virtual estava completa na re-
gião (Fig.5.6). O volume final foi de 1513 ml (±157, por
conta da margem de erro do redimensionamento ba-
seado em terceiros), o que o posiciona acima de um
desvio padrão da média volumétrica dos indivíduos
modernos que é de 1328 (± 164 ml) [E21].

O resultado foi inesperado, posto que o volume se
destacou entre outros levantamentos efetuados em
crânios aproximados de projetos passados (n=16)
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Figura5.5: Aproximação facial com elementos especulati-
vos/subjetivos.

Figura5.6: Segmentação do endocrânio.

Figura5.7: Volumes do endocrânio em diferentes crânios arqueoló-
gicos.

(Fig.5.7). Curiosamente os resultados gerais se asse-
melham aos do supracitado Neubauer et al. (2018)
[E21], com uma média de 1387 ± 112 ml vs 1328 ± 164
ml. Ainda que haja um grande debate sobre o volume
cerebral atrelado à inteligência, o estudo de Lee et al.
(2019) [E22], efetuado com um elevado número de in-
divíduos e buscando evitar uma série de fatores de
confusão, contém fortes indicativos de que tal pre-
missa possa ser verdadeira. Uma elevada inteligên-
cia poderia ser um elemento que destacaria o porta-
dor do crânio de Jericó na sua sociedade, mas isso
por hora é apenas uma especulação, que carece de
mais dados, principalmente em relação ao volume
dos endocrânios de outras cabeças encontrada pela
Dra. Kenyon na década de 1950. Analisandomais pro-
fundamente, percebe-se que a largura total do crânio
cefálico (151 mm) émais de um centímetro maior que
a média de indivíduos brasileiros adultos (141 mm)
[E23] enquanto o comprimento (161 mm) é mais dois
centímetros menor que a média (183,8mm). Conside-
rando que tais resultados são muito superiores aos
desvios padrões da amostra de referência. O presente
trabalho foi exitoso na tarefa proposta de executar a
aproximação facial de um indivíduo, utilizando ape-
nas dados disponíveis na internet. Isso evidencia a
importância de compartilhar informações de modo
aberto e online, pois além de reforçar pesquisas já
efetuadas, pode oferecer novos horizontes e ampliar
as linhas de pesquisas, enriquecendo o panorama ge-
ral e dando mais luz ao longínquo passado.

5.6 Conclusão
A análise do crânio confirmou que há traços compa-
tíveis com indivíduos do sexo masculino, e demons-
trou que, apesar das deformações intencionais, o crâ-
nio mantém volume intracraniano dentro da média,
no entanto exibe comprimento reduzido e largura au-
mentada por efeito de alterações causadas por pres-
são exercida durante as fases de crescimento desse
indivíduo.
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