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RESUMO

Introducio: O conhecimento tedrico-pratico da anatomia de cabega e pesco¢o na odontologia
se faz imprescindivel. Estudos demostram que as lesdes provenientes do nervo alveolar inferior
(NAI) esta correlacionando com danos sensoriais em 46-58,5% dos casos. Objetivo: O objetivo
deste estudo visa relatar os acidentes e complicagdes que ocasionam danos sensoriais ao nervo
trigémeo associados a cirurgia oral. Métodos: Para a execucdo desta revisdo, foram realizadas
buscas nas plataformas de pesquisa BVS e PubMed, por publicacdes entre os anos de 2017 e
2022, na lingua portuguesa ou inglesa, utilizando as seguintes palavras-chaves: “parestesia”,
“nervo trigémeo” e “cirurgia oral”, sendo selecionados oito artigos. Resultados: Evidenciou-
se que a causa mais frequente das lesdes nervosas foi a extragcdo dentaria. Consideracoes finais:

Conclui-se que através deste estudo que o conhecimento sobre a anatomia de cabega-pescoco €

essencial para prevenir e minimizar danos e complicagdes quando relacionados a cirurgia oral.
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Palavras-chave: Parestesia; Nervo Trigémeo; Cirurgia Oral.

O conhecimento tedrico-pratico da anatomia de cabeca e pescoco na odontologia
se faz essencial e imprescindivel. Estudos relatam que a grande maioria dos acidentes e
complicagdes que ocorrem em procedimentos odontologicos acontecem pela falta de
conhecimentos anato-fisioldgicos. Os acidentes e complicagcdes que ocorrem na cirurgia oral
menor s&0 em suma provenientes de danos causados aos nervos sensitivos (VAZQUEZ-
DELGADO et al., 2018).

O nervo trigémeo € o quinto par dos 12 nervos cranianos existentes e possui trés
principais ramos: (V1) ramo oftalmico, (V2) ramo maxilar e (V3) ramo mandibular. O ramo
oftalmico é responsavel pela inervacdo sensitiva das estruturas oftdlmicas, fronte superior da
face e nariz. O nervo maxilar associado aos ramos do nervo oftalmico inerva a cartilagem nasal.
Enquanto o ramo mandibular é responsavel pela inervacao sensitiva do terco inferior da face,
mandibula e assoalho da cavidade oral (KARAKA; PEKER, 2018).

A neuropatia trigeminal € uma das complicacBes mais graves e ocorrem devido as
fraturas mandibulares. O dano ocasionado é causado pelo estiramento, esmagamento e/ou
ruptura total/parcial do nervo. Estudos demostram que as lesdes provenientes do nervo alveolar
inferior (NAI) esta correlacionando com danos sensoriais em 46-58,5% dos casos (JOACHIM
etal., 2019).

Em relacdo aos fatores sistémicos associados a lesdo ou dano ao nervo alveolar
inferior (NAI), incluem esclerose maltipla, metastases, infeccdo bacteriana, infecgéo viral,
sarcoidose, drogas e doengas induzidas pelo sangue (ALALI; ALANZI, 2021). Ja sobre fatores
locais associados, a maior incidéncia de lesdo no NAI esta relacionada a cirurgia ortognatica,
cirurgia de terceiros molares (causa mais comum), tratamento endoddntico e colocagédo de
implante dentario. Os danos neurossensoriais incluem parestesia, anestesia, disestesia,

hiperalgesia, alodinia, hipoestesia ou hiperestesia (BATBOLD et al., 2020).

Diante disso, 0 objetivo deste estudo visa relatar os acidentes e complica¢Bes que

ocasionam danos sensoriais ao nervo trigémeo associados a cirurgia oral.




Unifametro+ CONEXAO UNIFAMETRO 2022

corexao XVIIl SEMANA ACADEMICA

“Go'or->

ISSN: 2357-8645

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo de literatura narrativa. Para a execugdo deste trabalho
foram coletados dados nas plataformas de pesquisa do Portal Regional da Biblioteca Virtual em
Saude (BVS) e PubMed, utilizando as seguintes palavras-chaves: “parestesia”, “nervo
trigémeo” e “cirurgia oral”.

Os artigos foram submetidos a critérios de elegibilidade pré-estabelecidos, sendo
os critérios de inclusdo: (1) artigos publicados entre os anos de 2017 e 2022; (2) artigos
publicados na lingua inglesa ou portuguesa; (3) artigos com relevancia cientifica relacionados
ao tema do estudo. Para os critérios de exclusdo foram descartados: (1) artigos sem relevancia
cientifica e sem relacdo com o tema do estudo e (2) artigos indisponiveis eletronicamente para
leitura.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Com a aplicacéo dos critérios de elegibilidade, obteve-se 43 estudos (BVS (n = 2);

e PUBMED (n = 41)) nos quais passaram por leitura de titulo, resumo
e exclusdo dos artigos repetidos, restando 14 artigos para leitura do texto completo. Apés a
leitura dos artigos na integra, foram selecionados oito artigos para a elaboracdo deste estudo
(Tabela 1).

Tabela 1. Caracterizacdo dos estudos selecionados.

AUTOR/ANO OBJETIVO TIPO DE ESTUDO PRINCIPAIS
ACHADOS
A identificagdo de
pacientes de
Documentar e relatar as alto risco proximos ao
vérias causas, canal IAN é uma
ALALI; ALANZI, 2021  diagnoéstico e tratamento Revisdo de Literatura necessidade para
de danos do NAI formular um plano de
secundarios a ortodontia. tratamento adequado
para evitar tais
complicacdes.
Avaliar limiares Ap6s procedimentos
BATBOLD et al., 2020 sensoriais objetivos, Estudo Transversal cirirgicos na cavidade

sintomas subjetivos e oral, os pacientes podem




Unifametro+

corexaoQ

- Go'or>

estado mental ao
longo do tempo para
determinar se a

recuperacdo dos limiares

CONEXAO UNIFAMETRO 2022
XVIII SEMANA ACADEMICA
ISSN: 2357-8645

desenvolver distarbios
sensoriais, cComo
parestesia, levando a

sofrimento psiquico e

sensoriais depressao.
teve um efeito positivo
sobre os sentimentos.
Avaliar a incidéncia de
danos aos nervos A

alveolar inferior em

DALLE CARBONARE
et al., 2017

coronectomias bem-

sucedidas e comparar
os resultados com

coronecectomias que

falharam.

incidéncia de parestesia
L » permanente foi de 0,05%
Revisao Sistematica )
nas coronectomias bem
sucedidas e 1,3% nas que

falharam.

Verificar se a TCFC em
comparagdo com a
radiografia

panoramica reduziu os

DEL LHANO et al., casos de parestesias
2020 temporarias do nervo
alveolar inferior (NAI)

associadas a

exodontias de terceiros

molares.

Os resultados apontaram,
com moderada certeza,
que a
Revisdo Sistematica realizacdo da TCFC ndo
reduziu as chances de

ocorréncia de

parestesias temporarias.

Descrever a etiologia e

GARCIA-BLANCO et as
al., 2021 caracteristicas das lesGes

do nervo trig€meo.

Os dentistas devem estar
cientes dos efeitos
Revisdo de Literatura debilitantes
decorrentes das lesdes do

trigémeo.

Estudar a prevaléncia de
neuropatia do nervo
trigémeo apos fraturas
JOACHIM et al., 2019 mandibulares e
acompanhar a

recuperagéo do nervo e

examinar associagoes.

Existe uma correlagao
entre o tipo de fratura e a

Estudo Transversal gravidade do desvio
no déficit neurologico e

no prognostico.
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KARACA; PEKER,

Investigar o efeito do
disturbio neurossensorial

temporario
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Concluiu-se que os

pacientes com déficit

2018 ou persistente do nervo neurossensorial do NAI
alveolar inferior (NAI) apresentam pior
Estudo Transversal
na qualidade de vida qualidade de vida do que
usando o questionario aqueles sem déficits
Oral neurossensoriais.
Health Impact Profile
(OHIP-14)
Determinar a prevaléncia
e as caracteristicas
clinicas de pacientes com A dor neuropatica apos a
VAZQUEZ- dor neuropatica e colocag@o de implantes

DELGADO et al., 2018

alteragdes sensoriais

apos a colocacdo de

Estudo Transversal L
dentarios é muito pouco

frequente (0,3%).

implantes dentarios.

Fonte: autores.

Um estudo realizado através da analise de 16 pacientes com idade média geral de
23,3 anos foi realizado afim de evidenciar a causa de alteracdes sensoriais temporarias no nervo
alveolar inferior ocasionadas pelo uso do aparelho ortoddntico convencional. O estudo
evidenciou que a parestesia estad presente em (75%, n = 12) das alteracfes. O tratamento
indicado para a maioria dos casos consistiu em (1) interrup¢édo da forca ortodontica (75%, n =
12), (2) ajustes do aparelho (19%, n = 3), (3) fornecimento de placa de mordida (13%, n = 2)
e/ou (4) fornecimento de tratamento com farmacos (ALALI; ALANZI, 2021).

Batbold et al., (2020) observaram clinicamente e compararam o limiar sensorial de
54 pacientes (18 homens e 36 mulheres) em duas visitas ap6s sofrerem algum grau de dano
sensorial ao nervo alveolar inferior. O exame avaliou a diferenca entre o limiar sensorial no
lado afetado e o lado saudavel (ndo afetado pela perda sensorial) através de estimulos. Na
primeira consulta, o limiar do lado afetado foi menor quando comparado ao lado saudavel em
17 pacientes da amostra. Na segunda consulta, o valor do limiar para o lado afetado e nédo

afetado sugeriu hipersensibilidade.
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Estudos realizados em 250 pacientes evidenciaram que ap6s a remocdo dos
terceiros molares inferiores por meio do levantamento de um retalho lingual, constatou-se
parestesia lingual transitoria em quatro pacientes (1,6%) e parestesia permanente em (0%) dos
pacientes. Os danos transitorios foram constatados nos casos em que houveram tracdo excessiva
(DALLE CARBONARE et al., 2017).

O exame de imagem € parte essencial nos procedimentos odontologicos. Del Lhano
et al., (2020) compararam em seu estudo a eficacia da Tomografia Computadorizada de Feixe
Conico (TCFC) em relacdo a Radiografia Panordmica no plano de tratamento para casos de
terceiros molares inferiores. O estudo evidenciou com moderada certeza, que a realizacdo da
TCFC ndo reduziu a ocorréncia de parestesias temporarias, evidenciando que, a realizacdo do

TCFC né&o influencia no manejo cirdrgico.

Em um estudo realizado com 30 pacientes que passaram por procedimento de
extracdo dentaria realizado em Buenos Aires na Argentina evidenciou que a causa mais
frequente das lesdes nervosas foi a extracdo dentaria. Os dentes correspondentes das lesdes
foram os molares inferiores, sendo 11 terceiros molares, 2 segundos molares e 1 primeiro molar
(GARCIA-BLANCO et al., 2021).

CONSIDERACOES FINAIS

Entdo, pode-se concluir também que através deste estudo que o0 conhecimento sobre
a anatomia de cabeca-pescoco é essencial para prevenir e minimizar possiveis danos e
complicagdes quando relacionados a cirurgia oral. E quando se diz respeito aos danos ocorridos

ao nervo trigémeo, o nervo alveolar inferior (NAI) é o mais afetado.
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