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Forame Retromolar - Estudo com 35 mandibulas

secas e sua repercussao clinica
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O forame retromolar (FRM), assim como o canal retromolar (CRM) sdo considerados variagdes
anatomicas raras que se localizam na regido de trigono retromolar. Seu conteudo € derivado do
nervo alveolar inferior juntamente com arteriolas e vénulas e esta associado a inervacdo da regido
posterior do processo alveolar e terceiro molar. O objetivo deste trabalho € chamar atengdo dos
cirurgides dentistas quanto a importancia clinicado FRM e CRM por meio de estudo em mandibulas
secas. Foram analisadas 35 mandibulas quanto a presenca do FRM, lado do FRM, distancia entre
FRM e lingula, trajeto do CRM, entre outras mensuracdes. Das 35 mandibulas incluidas no estudo,
o forame retromolar foi encontrado em 6 (17%), sendo bilateral em duas, totalizando 8 FRM. A
presenca deste forame ndo estd relacionada com o dltimo dente do arco, apesar da proximidade
com o terceiro molar (+8,99mm), a média da distincia entre o trigono retromolar e o FRM foi de
24,8 mm e de 15,24 mm com a lingula. Este estudo demonstra que o forame retromolar e canal
retromolar podem ser encontrados ocasionalmente na rotina do cirurgifo dentista, explicando assim
consequentes falhas nas técnicas anestésicas de bloqueio do nervo alveolar inferior, hemorragias
durante procedimentos cirtrgicos e alteracdes sensoriais nesta regido, no pés-operatorio.
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