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Introdução: Teratomas orofaciais são tumores raros que se desenvolvem na região da boca e face. Como as células germinativas embrionárias podem dar origem à ectoderme, endoderme e mesoderme, os teratomas podem expressar uma variedade de tipos de tecidos. Este fato pode dar origem a incerteza no diagnóstico, particularmente quando surgem em localizações fetais inesperadas. Estão associados a anormalidades cromossômicas, alterações embrionárias precoces ou síndrome fetal e podem ser classificados como maduros e imaturos. Eles podem conter uma variedade de tecidos, incluindo cabelo, músculos, ossos e tecido nervoso, podendo ser detectados antes do nascimento durante exames de ultrassom pré-natais ou após o nascimento por meio de exames clínicos e de imagem. Objetivo: O objetivo deste trabalho é relatar quais os manejos clínicos atuais para o tratamento de teratomas orofaciais. Metodologia: Trata-se de uma revisão da literatura desenvolvida por meio das bases de PubMed, usando os descritores “teratoma”, “orofacial” e “tratamento”. Os critérios de inclusão foram artigos com relatos de casos de teratomas orofaciais. Buscou-se por    estudos nos idiomas Português e Inglês, no período de 2016 até 2023. Foram encontrados 130 artigos e desses, 10 foram selecionados para leitura completa. Resultados: Acredita-se que os teratomas orofaciais surjam de células pluripotentes e contenham tecido mal organizado derivado de todas as três camadas de células germinativas embrionárias. O manejo dos teratomas de cabeça e pescoço requer uma abordagem multidisciplinar. O tratamento geralmente envolve cirurgia para remoção completa do tumor. O cirurgião-dentista (CD) tem papel importante no diagnóstico inicial, especialmente se o tumor estiver relacionado a anomalias dentárias ou se houver impacto    em dentes adjacentes. A colaboração entre o CD e outros especialistas como cirurgiões, radiologistas e oncologistas, é essencial para garantir o tratamento adequado e abrangente dessas anomalias, proporcionando o melhor resultado possível para o paciente. Embora o tratamento seja bem conhecido e geralmente envolva cirurgia para remoção de tumor, o diagnóstico pré-natal e neonatal pode ser desafiador em alguns casos. Ele pode ser realizado por meio de exames de ultrassonografia durante a gestação. No entanto, a interpretação desses exames pode ser difícil devido à complexidade e à variedade de apresentações. Conclusão: Para melhorar o diagnóstico de teratomas orofaciais, são necessários avanços contínuos em técnicas de imagem pré-natal, como ultrassonografia de alta resolução e ressonância magnética fetal. Além disso, uma abordagem multidisciplinar envolvendo obstetras, cirurgiões, radiologistas e CD é crucial para garantir um diagnóstico preciso e um plano de tratamento adequado para esses tumores.	Comment by julio brando messias: Você não fala dos descritores usados, também não disse quais os critérios adotados, apenas o período da pesquisa.	Comment by Conta da Microsoft: 	Comment by julio brando messias: Como resultados você precisa dizer quantos trabalhos foram selecionados e quantos incluídos no estudo.
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