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riores y medios.

INTRODUCCION

La existencia de los nervios alveolares
superiores y medios (NAS y M) es un
punto controversial en la Anatomia bu-
co-dental.

Todos los autores coinciden en atribuir-
le al nervio Maxilar, segunda rama del
nervio Trigémino, colaterales denominadas
nervios alveolares superiores y posteriores
(NAS y P) y nervios alveolares superio-
res y anteriores (NAS y A); no ocurre lo
mismo con lcs NAS y M, cuya existen-
cia, frecuencia y punto de origen, han si-
do y son adn, muy discutidos. Podemos
recurrir a unos pocos ejemplos para que
nos ilustren acerca del estado actual del
problema.

Para algunos autores clasicamente re-
conocidos(62) no existen, incluso textos
muy recientes de Anatomfa3? tampoco los
mencionan.

*Asistentes de la Citedra de Anatomfa. Facultad
de Odontologia.

Para otros autores tan reconocidos co-
mo los anteriores8), los NAS y M son
una entidad anatémica constante.

Para otro grupo, se los debe conside-
rar inconstantes, porque o bien a veces
faltan(l) o bien a veces se los confunde
con los NAS y P(49),

Como en los textos de Anatomia no apa-
recen ni los porcentajes obtenidos ni los
métodos empleados para las investigacio-
nes, es| necesario recurrir a trabajos de
investigacién originales en publicaciones
periédicas o en tesis de Doctorado. Tam-
bien aqui se encuentra una confusién si-
milar.

Mientlas para algunos son constantes(43)
para la’ mayoria son inconstantes, varian-
do los | porcentajes de aparicién entre el
24%(58) y el 90%3.

Con estos pocos ejemplos (listados mids
completos pueden ser consultados en la
Discusién) se advierte claramente la con-
fusién| reinante. El presente trabajo no
pretende ser terminante, sino contribuir



al mayor conocimiento del tema, tanto de
la frecuencia como del punto de origen
de los NAS y M.

MATERIALES Y METODOS

Se estudiaron 100 maxilares superiores
con diferentes téenicas.

a) 40 huesos maxilares superiores secos,
cedidos por el Museo de la Citedra de
Anatomfa de la Facultad de Odontologfa,
fueron tratados con soda cAustica duran-
te 24 horas para desengrasarlos y limpiar-
los, ya que fueron tomados al azar entre
el material que se emplea para las clases
pricticas de Anatomia. Se los lavé luego
en agua corriente durante 12 horas. Se
los sumergi6 posteriormente en agua oxi-
genada 100 volimenes, con el fin de blan-
quearlos, durante 48 horas, cambiando el
Yquido luego de las primeras 24 horas.
Se los dej6 secar al sol y una vez aue
volvieron a tener una consistencia firme
se procedi6 a resecar la pared interna del
seno maxilar o tabique intersinusonasal,
lo cual nos permitié6 obtener una visién
amplia de las paredes superior, anterior
y posterior del seno maxilar a través de
dicha abertura. Para realizar la transilu-
munacién se confeccioné una caja de ma-
dera con tapa de vidrio, en el interior
de la cual se colocé una ldmpara eléctri-
ca de 150 w. En las paredes de la caja
se practicaron pequefios orificios para fa-
cilitar la ventilacién y evitar el recalenta-
miento del vidrio. El vidrio fue recubier-
to por una cartulina doble de color negro,
en la cual se practicé una abertura cua-
drada de 7 cm. de lado que coincidiera
con la ldmpara. En dicha abertura se co-
loc6 a los huesos maxilares para observar
por transparencia en el espesor de las pa-
redes a los conductos 6seos que alojaban
a los nervios alveolares superiores. Para
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aumentar el contraste se tuvo la precau!
cién de realizar la observacién en un cuar;
to oscuro. i

Para evitar interpretaciones erréneas se!
observé primero un hueso maxilar con los
nervios alveolares intactos, se los eliminé\
y se trat6 al hueso de la manera arribal
descripta, observandose que los canales
y conductos se correspondian con la im4-

gen de los nervios previamente reconocida. |

b) Otro grupo de 40 huesos maxilares|
superiores se obtuvo de caddveres formo-
lizados que estaban para ser desechados
por haber sido empleados en los cursos
de la Citedra. La eleccién se realiz6 al
azar, con el dnico requisito de que las

paredes anterior y posterior del seno maxi-

lar estuvieran intactas.

Los huesos maxilares fueron obtenidos
cortando con sierra sin fin las hemicabe-
zas, empleando el motor de taller dental
y escoplo y martillo para completar el tra-
bajo. Se procedi6 a eliminar luego todo
el tabique intersinusonasal y todos los te-
jidos blandos de cubierta con bisturi y le-
gra, sin tocar para nada las caras inter-
nas de las paredes superior, anterior y
posterior del seno maxilar. Esta precau-
cién se tuvo debido a la estrecha relacién
observada entre Ia mucosa de Snyder que
tapiza el seno maxilar y los filetes nervio-
sos, que podria llevar a desgarrar los ra-
mos nerviosos si se intentara desprender
la mucosa muy rigida debida a la formo-

lizacién.\

Se los sumergié en soda ciustica por
36 horas, cambiando la soda luego de las
primeras 18 horas. Se los lav6é en agua
corriente por 12 horas, para sumergirlos
luego en agua oxigenada 100 voliimenes
por 48 horas, cambiando a las 24 horas
el agua oxigenada. Finalmente se los con-

I



NERVIOS ALVEOLARES SUPERIORES Y MEDIOS 7

servé en formol al 50% en agua destila-
~da hasta proceder a su observacién.

La observacién de este material se rea-
lizé en la misma forma que para los hue-
sos secos, pudiendose apreciar con clari-
dad a los nervios alveolares superiores en
el espesor de las paredes del seno maxi-
lar. Hubo 4 casos en los que, debido al
espesor marcado de las paredes 6seas, no
fue posible la observacién. Para estos ca-
sos se emple6 una técnica de diafaniza-
cién consistente en sumergir a estos maxi-
lares en 4cido nitrico al 15% en agua des-
tilada por 8 dias, cambiando el 4cido des-
pués en agua corriente por 24 horas con
el fin de lavarlos a fondo de restos del
dcido. Se los colocé posteriormente en ace-
tona pura para deshidratarlos, dejandolos
72 horas, luego de lo cual se los introdu-
jo en xilol por 5 dias, al cabo de los cua-
. les se logr6 una primera transparencia.
La transparencia definitiva se obtuvo lue-
go de sumergirlos por 15 dias en salicila-
to de metilo. Si bien la visién de los fi-
letes nerviosos no fue perfecta en todo
su recorrido, fue satisfactoria a los efec-
tos buscados en el trabajo.

¢) Se estudiaron finalmente 20 hemica-
bezas formolizadas, de las que se emplean
habitualmente en los cursos de la Cite-
dra de Anatomia. Ante la imposibilidad
de extraer los maxilares, lo que apareja-
ria la destruccién de material imprescin-
dible para el dictado de los cursos (se tra-
taba de hemicabezas intocadas aiin) se op-
t6 por eliminar solamente el tabique in-
tersinusonasal y por resecar los tejidos
blandos que recubrian las caras anterior
y posterior del hueso maxilar superior,
para permitir cadavérico sobre la caja des-
cripta con anterioridad. La tnica variacién
introducida a la caja fue agregarle un pe-
quefio ventilador que impidiera el rese-
camiento del material cadavérico por el

calor de la fuente luminosa y que al mis-

mo tiempo disipara las emanaciones de
vapores de formol debidas al calor.

Las hemicabezas fueron estudiadas por
diseccién combinada con transiluminacién,
permitiéndonos esta dltima visualizar me-
jor los delgados filetes nerviosos. Este mé-
todo muy trabajoso y que no permite se-
guir en todo el recorrido €l nervio, nos
fue no obstante de perfecta utilidad para
los fines perseguidos en el trabajo, ya que
nos permitié6 ver claramente si existian o
no nervios alveolares superiores y medios
y cual era su punto de origen.

El nimero de 100 casos no fue toma-
do al azar, sino que es equivalente a la
mayor muestra estudiada por otros auto-

res(36), de acuerdo a lo que surge de la
revisién bibliografica realizada.

RESULTADOS

Para evaluar los resultados se tuvieron
en consideracién dos elementos: por un
lado, un trabajo previo sobre el Plexo Su-
pra apical®) y por otro se trat6 de inter-
pretar el sentido que la némina anatémi-
ca emple6 para denominar a los filetes
nerviosos. (12)

El Plexo Supra apical se forma por la
unién de los distintos vervios alveolares
superiores, por encima de los 4pices ra-
diculares de los 6rganos dentarios supe-
riores, en el interior del proceso alveo-
lar. De este Plexo es que emergen los
diferentes filetes pulpares, 6seos, gingiva-
les, y periodontales que van a inervar a
los dientes superiores y sus estructuras
de soporte y proteccién. Nosotros hemos
considerado como Nervios Alveolares Su-
periores y Medios a aquellos filetes ner-
viosos que, naciendo del tronco principal
del nervio Maxilar, van a unirse al plexo
supra-apical en la parte media de éste,



en un sector que topogrificamente se pue-
de relacionar con los premolares. Cree-
mos interpretar asi la denominacién da-
da por Ia n6mina anatémica, en la que
se hace incapié en la terminacién y no
en el origen de los filetes nerviosos.

De los 100 casos estudiados se pudo
constatar la presencia de NAS y M en

57, estando ausentes en los 43 restantes
(57% de presencia).

Si discriminamos por material estudia-
do los resultados son los siguientes: 24
NAS y M en los 40 huesos secos (60%);
22 NAS y M en los 40 huesos formoliza-
dos transilumunados (57%); 11 NAS y M
en las 20 disecciones (55%).

De los 57 casos en que se observaron
NAS y M, 35 de ellos se originaban en
el piso de la érbita (35% del total de ca-
sos estudiados, 61% de los NAS y M ob-

i_
C. CARSOLIO y P. ESCUDERO

servaciones) y de ahi el nombre de ner-
vios alveolares superiores y medios infra-
orbitarios con que los designamos; mien-
tras que 22 se originaban en las proximi-l-
dades de la tuberosidad del’ hueso maxik
lar superior, un poco antes de la entral
da del nervio Maxilar al canal infraorbil
tario (22% del total de casos estudiados
y 39% de los NAS y M observados) y de
ahf la denominacién de nervios aIveolares
superiores y medios tuberosales que les
dimos.

Si discriminamos por material vemos
que: de los 24 NAS y M observados en n
huesos secos 14 eran NAS y M mfraor—|
bitarios y 7 NAS y M tuberosales; en los
11 NAS y M de las disecciones 6 eran
NAS y M infraorbitarios y 5 NAS y M
tuberosales. '

A modo de resumen presentamos losl
siguientes cuadros de resultados:

HUESOS
.NO -— 16 (40%)

40 .~
°.SI -—— 24 (60%)

CUADRO N°¢ 1

...+ infraorb.

SECOS

14 (35%) |
10 (25%) %

. tuberos.
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TRANSILUMINACIONES
. NO -—- 18 (43%)
40 .7
*. SI ——— 22 (57%) ....infraorb., 15(37%)
* .tuberos. 7 (20%)
CUADRO N°© 2
DISECCIONES
. NO === 9 (4°5%)
20 .°
‘e g1 -==-11 (55%) .... infraorb. 6 (30%)
. tuberos. 5 .(25%)
CUADRO N° 3
TOTALES
. NO —--- 43
100 .°
*. 81 -——= 57 .... infraorbitario 35
*. tuberosidad 22
CUADRO N° 4
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Merece ser destacado que solamente en
una ocasién encontramos un NAS y m
doble desde el origen, siendo ambos de
origen tuberosal. Nunca se observé la co-
existencia de NAS y M infraorbitario y
tuberosal.

Otro hecho destacable es la estrecha re-
lacién existente entre mucosa de Snyder
y filetes nerviosos. De hecho en gran par-
te los nervios alveolares se alojan en con-
ductos 6steo-mucosos, conformados por ca-
nales 6seos la mucosa del seno maxilar.

DISCUSION

Para realizar la discusién de los resul-
tados obtenidos en comparacién con lo ha-
llado en la literatura, dividiremos el pun-
to en tres partes.

La primera en relacion a la discrepan-
cia acerca de la existencia o no de los
nervios alveolares superiores y medios.

La segunda acerca de la frecuencia con
que ellos aparecen.

Por dltimo, la tercera parte se dedicard
a discutir el origen de los filetes nervio-
SOS.

a) Existen los nervios alveolares supe-
riores y medios?

De las observaciones por nosotros rea-
lizadas se desprende claramente que si.
Por otra parte, la mayoria de los autores
estd de acuerdo con ésto, pero llama la
atencién que atin existan quienes no con-
sideran a los nervios alveolares superio-
res y medios como una entidad anatémi-
ca, tal como ocurre con Testut-Latarjet
en su tltima edicién®2 o con la versién
recientemente aparecida en nuestro me-
dio, Laterjet-Ruiz Liard(2).

|
|
i

|
|
|
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Adjuntamos una lista de autores que no
mencionan a los nervios alveolares supe-
|

riores y medios.

Cuadro 5 .

i
AUTORES QUE NO MENCIONAN A LOS
NERVIOS ALVEOLARES SUPERIORES |Y
MEDIOS - '

i
|

Lauth, 1841. (33) |
Fort, 1872. (20) !
Beaunis-Bouckard, 1873. (2)
Horel-Duval, 1833. (38)
Sieur-Jacob, 1901. (59)
1928, (45)
Ginestet, 1928. (26)
Coelho-Souza, 1932. (6)
Pannatt Wolff, 1936. (44)
Jdestwater, 1960. (65)
Cunningham, 1964. (11)
Lockart et al, 1965. (35) é
Costich-dhite, 1974. (9)
Testut-Jacob, 1977. (61)
Testut-Latarjet, 1979. (62) 5
Latarjet-Ruiz Liard, 1983. (32~)i
|
|
\
|
I

Pattel-Creysrel,

|

b) ¢Son constantes o inconstantes? |
Si son inconstantes, dcon qué ﬁ‘l,'e-
cuencia aparecen?

A la primera interrogante debemos con-
testar, conjuntamente con la mayoria Ide
los autores, que son inconstantes. Existllen
igualmente aquellos que consideran a los

nervios alveolares superiores y medios co-
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mo entidades constantes. Destacamos en-
tre estos los trabajos realizados en la ciu-
dad de Buenos Aires por Farache y Bo-
tti15) y por Botti®).

Adjuntamos una lista de autores que
consideran a los nervios alveolares supe-
riores y medios como constantes.

En cuanto a la frecuencia con que apa-
recen, en la literatura se puede encontrar
un rango de porcentajes, que van desde
el 24% de Szabo(58) al 90% de Galmari-
ni. En los huesos observados por noso-
tros el porcentaje de aparicién de los ner-
vios alveolares superiores y medios era
del 57%, cifra muy similar a la obtenida
por LotricB8) en la observacién de 80 hue-
sos secos y 20 disecciones, cantidad tam-
bién muy similar en técnica e igual en
niimero a la realizada por nosotros. Cree-
mos muy significativo que los dos traba-
jos realizados sobre la mayor cantidad de
casos registrada en la literatura coincidan
en los resultados.

Adjuntamos también una lista de auto-
res que consideran inconstante a los ner-
vios alveolares superiores y medios, agre-
gando en los casos que lo han menciona-
do, los métodos y porcentajes obtenidos.

c) ¢Cudl es el punto de origen de los
nervios alveolares superiores y medios?
Si bien la casi totalidad de los textos y
autores mencionan al conducto infraorbi-
tario como el sitio en que el nervio Maxi-
lar emite a los nervios alveolares superio-
res y medios, ya se presenté entre los
resultados, que solo el 61% de los NAS

Los trabajos de Figin(16) tienen una
marcada similitud con los resultados ob-
tenidos por nosotros. Debemos consignar
sin embargo, que Figin no hablé de ner-
vios alveolares superiores y medios de

origen tuberosal, sino que para él eran
nervios alveolares superiores y posteriores,
que por tener una disposicién més ante-
rior el denominé “dentarios posteriores
largos”. Nosotros nos hemos permitido la
licencia de colocarlos como NAS y M tu-
berosales luego de ver las fotos y dibu-
jos de dicho autor. Igualmente queremos
y M observados nacian en ese lugar, exis-
tiendo en un 39% NAS y M de origen
tuberosal, respectivamente 35% y 22% del
total de casos.

Cuadro 6

AUTORES QUE CONSIDERAN CONSTANTES
A LOS NERVIOS ALVEOLARES SUPERIORES
Y MEDIOS

Poirier-Charpy, 1901. (48)
Dieulaffe-Herpin, 1909.(13)

Toldt, 1912. (63)
Olivier, 1936. (40)
Shapiro, 1943. (52)
Morris, 1944.(39)

Ugarte, 1955. (64)

Gray, 1968. (28)
Farache~Botti, 1969. (15)
Paccini-Gremigni, 1975. (43)
Spalteholz, 1973. (57)
Wwheeler, 1979. (66)
Sobotta, 1985. (56)

En el siguiente cuadro se encuentran
resumidos algunos de los autores maés sig-
nificativos y la distribucién que hacen del
origen de los NAS y M.
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Cuadro 7

AUTORES QUE CONSIDERAN - INCONSTANTES
A LOS NERVIOS ALVEOLARES SUPERIORES Y MEDIOS

Sappey, 1876.(51)

Fusari, 1913.(21)

Galmarini, 1924, 90% en 10 disec. (23)
Galmarini, 1927. 90% en 20 disec.(24)
Hovelacque, 1927. (31)

Cordier et al, 1935. 80% en 15 digec. (8}
Wood Jones, 1939. Despreciuble., (67)

Pigin, 1945. 38% + 22% DPL en 50 disec. (16)
Gistz, 1946. (25)

Szabo, 1948. 25% en 16 disec. (hU)

Sicher, 1949, (53)

Cook, 1950. 70% en 10 disec. (7)

Olsen, 1955. 47% en 26 disec. (41).
Fitegerald, 19%6., 82% en 50 h.sccos y 50 disec. (17)
Lester Nobaniel, 1956. 34% en 50 disec. (34)
Oleen, 1956, 47% en 26 disec.{42)
Fitzgerald-Scott, 1958, 80%Z. (18)

Paturet, 1958. (46)

Mikhailov-Pavlov, 1959. 50% (37)

Takahuua, 1959, 71% en 51 disec. (59)
Fitzgerald, 1960, 70% en 26 huvsos secos. (19)
Sicher-Tandler., 1560. (54)

Texeira, 1963,

Lotric, 1964. 58% en 20 disec + 8O huesos secos. (36)
Hollinshead, 1966

Cropy, 1967. (10)

Sray, 1968, (28)

Pernkopff, 1968. (47)

Gaballah, 1973. 907 en 3U hLuesos secos. (22)
Aprile et al, 1974. (1)

Dunn~Shapiro, 1978. (14)

Bouchet-Cuillurct, 1980.(4)

Rouvicre, 1980. (49)

Salagaray-falagaray, 1983. (50)

Hoasman, 1034, 37% ¢n 19 disec. (29)
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PUNTO DE ORIGEN DE LOS NERVIOS Cuadro 8
ALVEOLARES SUPERIORES Y MEDIOS
Infraorb. tuberosidad
SZABO 1948 todos
COOK 1950 todos
HEASMAN 1983 todos
GABALLAH 1973 todos
GALMARINI 1927 85% 5%
FIGUN 1945 38% 22%
McDANIEL 1956 30% 43
FITZGERALD 1956 54% 113 + 17 c|D.Ant.
FITZGERALD 1958 70% 10%
FITZGERALD 1960 50¢ 8% + 12 c|D.Ant.

dejar constancia que el nacimiento de los
NAS y M tuberosales se verifica muy por
encima de la emergencia de los NAS y
Posteriores, y transcurren, NAS y M y
NAS y P totalmente separados e indepen-
dientes, siendo imposible la confusién.
Al respecto es interesante aclarar un con-
cepto que se encuentra en Rouviere(9).
Alli dice que los “nervios dentarios me-
dios son inconstantes porque a menudo
se confunden con los més anteriores de
los dentarios posteriores”. Habiendo ob-
servado que NAS y M y NAS y P nacen
distantes unos de otros, nos interesa acla-
rar que no se puede tomar como crite-
rio para determinar la constancia o incons-
tancia de un elemento anatémico, el que
se le confunda con otro; por lo cual si
bien coincidimos con Rouviere en que los
NAS y M son inconstantes, no comparti-
mos el criterio elegido para fundamentar
tal afirmaci6n.

Por dltimo debemos consignar que nues-
tras observaciones concuerdan con lo in-
formado por Graf-Martenson(g-n’ .

ci6n a la existencia de verdaderos conduc-
tos 6stero-mucosos que alojan a los ner-
vios alveolares superiores en las paredes
del seno maxilar.

RESUMEN

La existencia, frecuencia y sitio de ori-
gen de los nervios alveolares superiores
y medios fue estudiada en 100 casos. Se
emplearon 40 huesos maxilares superiores
secos que fueron transiluminados, 40 hue-
sos maxilares superiores formolizados, con
los nervios alveolares in situ, que también
fueron transiluminados y 20 hemicabezas
que fueron disecadas en combinacién con
la transiluminacién. Se observé la presen-
cia de los nervios alveolares superiores y
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medios en 57 casos, 35 origindndose del
- tronco del nervio maxilar superior en el
conducto infraorbitario y 22 origindndose
del tronco del nervio maxilar superior a
nivel de la tuberosidad del hueso maxi-
lar superior, un poco antes de la entra-
da al canal infraorbitario. Se realizé una
amplia revisién de la bibliografia, com-
pardndola con los resultados obtenidos por
nosotros.

SUMMARY

The existence, frequency and origin of
the middle superior alveolar nerves was
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Abreviaturas de las figuras

NAS y M - nervios alveolares superiores y medios PA - pared anterior del seno maxilar

NAS y A - nervios alveolares superiores y an- pp - pared posterior del seno maxil
teriores

NAS y P - nervios alveolares superiores y pos- PROL.MALAR - Prolfmgamiento malar del seno
teriores maxilar

PSA - plexo supra apical TUB. - Tuberosidad del hueso maxilar superior.

NI - nervio infraorbitario

— ' fig.1

Fig. 1 - Hueso maxilar superior formolizado y transilumunado, con los nervios alveolares in situ. NAS y
M infraorbitario.
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Fig. 2 - Hueso maxilar superior formolizado y transiluminado, con los nervios alveolares in situ. NAS y
M infraorbitario. !

3 . fig.3 :

Fig. 3 - Hueso maxilar superior seco y transiluminado, observindose los canales que ocupaban los ner- |
ios alveolares. NAS y M tuberosal.

\r
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Piso de orbita

S

nasya

Fig. 4 - Hueso maxilar superior formolizado y transiluminado, con los nervios alveolares in situ. Ausen-
cia de NAS y M. Se observan las paredes anterior y posterior del seno maxilar sin NAS y M.

fig.5

Fig. 5 - Hueso maxilar superior formolizado y transiluminado, con los nervios alveolares in situ. Unico
caso de NAS y M doble, ambos tuberosales.



