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Introdução: A cirurgia ortognática é amplamente utilizada para corrigir deformidades faciais esqueléticas, melhorando tanto a estética quanto a função oral. No entanto, como qualquer procedimento cirúrgico, ela pode estar associada a complicações, como a paralisia do nervo hipoglosso. Este nervo é essencial para a movimentação da língua, e sua lesão pode resultar em dificuldades na fala, deglutição e controle da saliva. Objetivo: Objetiva abordar sobre a paralisia do nervo hipoglosso após a cirurgia ortognática. Métodos: Realizou-se uma revisão de literatura narrativa tendo como base uma procura eletrônica no portal Scielo e PubMed utilizando descritores “Nervo Hipoglosso”, “Cirurgia Ortognática” e “Odontologia”. Adotaram-se como critérios de inclusão trabalhos publicados em português que corresponderam ao objetivo da pesquisa, utilizando recorte temporal de 2018 a 2020.  Foram excluídos livros, estudos pilotos, estudos com animais e artigos irrelevantes ao tema da pesquisa. Resultados: A literatura afirma que a paralisia do nervo hipoglosso é uma complicação rara, mas possível, da cirurgia ortogática e pode ter impacto significativo na qualidade de vida do paciente. A incidência varia dependendo do tipo de cirurgia, com maior risco associado a osteotomias mandibulares que envolvem a manipulação do forame mandibular, onde o nervo hipoglosso pode ser lesado. Os pacientes afetados apresentam sintomas como desvio da língua para o lado da lesão, atrofia muscular, dificuldades na fala e deglutição. O diagnóstico é clínico, geralmente confirmado por estudos de imagem ou eletromiografia. Em termos de tratamento, a reabilitação pode incluir fisioterapia para recuperação da função muscular, embora em alguns casos a paralisia possam ser permanentes. Conclusão: Podendo ser associado ao manejo cirúrgico através da cirurgia ortognática, a paralisia do nervo hipoglosso é uma complicação, mas significativa, da cirurgia ortognática. A conscientização sobre os fatores de risco e a adoção de técnicas cirúrgicas cuidadosas são essenciais para minimizar a incidência dessa condição. Quando ocorre, o diagnóstico precoce e a implementação de medidas de reabilitação podem ajudar a mitigar os efeitos sobre a qualidade de vida do paciente.
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