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RESUMO: A localizagiio e a morfologia do forame incisivo podem sofrer alteragdes em fungao da extragdo dos
dentes. O objetivo deste trabalho foi verificar a localizagdo do canal incisivo e do forame incisivo em cranios
dentados e em desdentados. Utilizou-se 100 cranios de humanos de ambos os sexos, sem levar em consideragao a
raga. Destes 100 cranios, 50 eram dentados ¢ 50 desdentados. Para verificar a localizacdo do canal incisivo,
introduziu-se um fio de niquel cromo através do forame incisivo, situado na fossa incisiva. Mensurou-se a distincia
entre o local da fossa incisiva e o ponto interdentario superior, nos cranios dentados e da fossa incisiva até o rebordo
alveolar residual nos crinios desdentados. Em 69 crinios abertura nasal do canal incisivo, ocorreu, em ambos 0s
antimeros; em 11 crinios foi visualizada uma Ginica abertura nasal do canal incisivo em apenas um dos antimeros;
em 14 casos, apresentou abertura no plano mediano e em 5 cranios ndo foi possivel, macroscopicamente, verificar
a abertura do canal incisivo. Quanto & formagio do forame incisivo, notamos que em 93 crénios, 0 mesmo foi
formado através da jungio dos 2 canais incisivos, sendo que em 1 crinio foi formado pela jungéo de 3 canais
incisivos. Em todos esses casos, o forame incisivo foi localizado na juncéo dos processos palatinos da maxila, no
plano mediano. Em 2 crinios, os forames, incisivos, abriram-se no processo palatino da maxila, em ambos os
antimeros; em 4 ndo foi possivel observar, macroscapicamente, o forame incisivo. Através da analise realizada,

observamos variagio anatdmica quanto @ morfologia e localizagdo do canal e forame incisivos.
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ANATOMICAL DATA ON THE INCISIVE CANAL AND INCISIVE FORAMEN OF HUMAN
CRANIA WITH AND WITHOUT TEETH
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Gongales; MIRANDA-NETO, Marcilio Hubner. Anatomical data on the incisive canal and incisive foramen of
human crania with and without teeth. Arq. Ciénc. Satide Unipar, 5 (3):221-225,2001.

ABSTRACT: The location and morphology of the incisive foramen can suffer changes as a function of teeth
extraction. The purpose of this work was to verify the location of the incisive canal and incisive foramen in crania
with and without teeth. One hundred crania of humans of both sexes, regardless of race, were used. From these
crania, 50 had teeth and 50 lacked them. To verify the location of the incisive canal, a thread of nickel chromium was
introduced through the incisive foramen, located on the incisive fossa. It was measured the distance between the
incisive fossa and the superior intermediate site on the crania with teeth and between the incisive fossa and the
residual alveolar border on the crania without teeth. In 69 crania, the nasal opening of the incisive canal occurred in
both antimeres; in 11 crania a single nasal opening was visualized in only one antimere; fourteen cases showed
opening on the median plane and in five crania it was not possible, macroscopically, to identify the opening of the
incisive canal. As for the formation of the incisive foramen, in 93 crania it was formed through the joining of the two
incisive canals, and in one it was formed by the joining of three incisive canals. In all these cases, the incisive
foramen was located on the connection of the palatine processes of the maxilla, on the median plane. In two crania,
the incisive foramens opened on the maxillar palatine process in both antimeres; in four it was not possible to
observe the incisive foramen macroscopically. It was therefore noted an anatomical variation concerning the
morphology and location of the incisive canal and incisive foramen.
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Introducio

O canal incisivo ¢ descrito como
localizado no assoalho da fossa nasal, proximo ao
septo nasal e vai dar origem ao forame incisivo
que se abre na fossa incisiva (GOSS,1977:
SICHER & DUBRUL.1977; WARWICK &
WILLIAMS,1979; FIGUN & GARINO, 1988;
MADEIRA, 2001) no palato duro. Estas
estruturas anatdmicas sao muito importantes, pois
permitem a passagem do nervo nasopalatino ¢ da
artéria incisiva para a regido retro incisiva do
palato duro. A localizagio ¢ a morfologia do
forame incisivo podem sofrer alteracdes em
fungdo da extragio dos dentes. As modificacdes
determinadas pelo desaparecimento dos dentes
sdo substanciais. Cada arco possui estruturas
duras e moles, diferenciadas que possibilitam que
estes cumpram suas fungdes. Quando os dentes
sdo extraidos os alvéolos, periodonto, gengiva
marginal e aderéncia epitelial também
desaparecem, pois ja ndo existe fungdo especifica
acumprir (FIGUN & GARINO, 1988).

Alocalizagdo do canal e forame incisivos
sdo informagdes importantes aplicadas nos
procedimentos cirtirgicos realizados no palato
(FILIPPI et al., 1999), principalmente quando
verificadas as possiveis variacoes anatomicas das
referidas estruturas.

Devido a grande modificagio que ocorre
no arco alveolar superior em funcdo da
plasticidade Ossea verificada nos processos
alveolares, e em funcio da escassez de dados
sobre o assunto, o objetivo deste trabalho foi
verificar a localizagdo do canal incisivo e do
forame incisivo em crinios dentados e em
desdentados, buscando dados que sirvam de base
para o conhecimento clinico que devem ser
buscados nos estudos anatdomicos.

Material e Método

Utilizou-se para este estudo 100 crinios
de humanos de ambos os sexos, sem levar em
consideracdo a raga. O material anatdmico
pertence ao Museu Didatico de Anatomia da
Universidade Estadual de Maringa. Destes 100
cranios, 50 eram dentados e 50 desdentados. Para
verificar a localizagdo do canal incisivo,
introduziu-se um fio de niquel cromo através do
forame incisivo, situado na fossa incisiva, para
verificar o local de sua abertura na cavidade nasal.
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Procedeu-se também a mensurag¢do da
distancia entre o local da fossa incisiva e o ponto
interdentario superior, nos crinios dentados e da
fossa incisiva até o rebordo alveolar residual nos
cranios desdentados.

Resultados

Dos 100 cranios analisados, 69 (69%)
apresentaram abertura nasal do canal incisivo,
independentes, em ambos os antimeros, no
assoalho das fossas nasais, de cada lado do septo
nasal (Figura 1-A).

Em 11 cranios (11 %), observamos uma
unica abertura nasal do canal incisivo, sendo que
em 8 cranios (8 %), a abertura foi localizada
somente no antimero direito e 3 (3%) somente no
antimero esquerdo.

Observamos também em 14 casos (14%),
que o canal incisivo apresentou uma Tnica
abertura no plano mediano , sendo que em 3 (3%)
houve a interrupgio do septo nasal (Figura 1-B);
enquanto que em 11 cranios (11%), a abertura
ocorreu em nivel das ldminas dsseas que formam o
septo nasal (Figura 1-C).

Em 5 crdnios (5%), ndo foi possivel,
macroscopicamente, verificar a abertura do canal
incisivo no assoalho das fossas nasais (Figura 1-
D).

Constatamos em | cranio, 3 canais
ncisivos, sendo que as aberturas se fizeram uma
em cada antimero e uma no plano mediano.

A tabela 1 registra os locais de abertura do
canal incisivo, no assoalho das fossas nasais,
levando em consideragio os cranios dentados e os
desdentados.

Quanto a formagdo do forame incisivo,
notamos que em 93 crénios (93%) (Figura 2-A), o
mesmo foi formado através da juncdo dos 2 canais
incisivos, sendo que em 1 crinio o mesmo foi
formado pela jungdo de 3 canais incisivos (Figura
2-B). Em todos esses casos (94 cranios), o forame
incisivo foi localizado na jungdo dos processos
palatinos da maxila, no plano mediano
contribuindo para formar a fossa incisiva.

Em 2 cranios (2%), observamos forames
incisivos, abrindo-se no processo palatino da
maxila, em ambos os antimeros, ndo formando a
fossa incisiva (Figura 2-C).

Em 4 cranios nio foi possivel observar
macroscopicamente, o forame incisivo. A tabela 2
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mostra a abertura do forame incisivo levando em

consideragio os cranios dentados e desdentados.
Verificamos que a fossa incisiva em

crinios com dentes, encontrou-se localizada a
uma disténcia que variou de 9 a 19 mm do ponto
interdentario superior; enquanto que em cranios

desdentados, em 42 casos a fossa localizou-se a
uma distdncia que variou entre 4 a 15 mm,
enquanto que em 8 cranios, devido a reabsorgao
alveolar ocorrida, o forame incisivo encontrou-se
exposto sobre o rebordo alveolar residual (Fig. 3).

Tabela 1. Local de abertura nasal do canal incisivo verificado em uma amostra de 100 cranios humanos.

LOCAL DE ABERTURA DENTADOS DESDENTADOS
n° de cranios n° de cranios

Ambos os antimeros 40 29
Antimero direito 04 04
Antimero esquerdo 02 01

No plano mediano 01 02

No septo nasal 02 09
Antimeros direito e esquerdo - 01

e plano mediano

Sem abertura 01 04

Total 50 50

Tabela 2. Local de abertura do forame incisivo verificado em uma amostra de 100 cranios humanos.

LOCAL DE ABERTURA DENTADOS DESDENTADOS
n° de cranios n° de cranios

No plano mediano 47 47
Em ambos os processos 02 -
palatinos das maxilas
Sem abertura 0l 03
Total 50 50

Discussio abertura em apenas um dos antimeros ndo ¢

O canal incisivo em 40 casos, dos cranios
dentados e em 29 casos em cranios sem dentes,
apresentou abertura (nica independente, no
assoalho da fossa nasal, proximo ao septo nasal de
acordo com o descrito pelo autores GOSS (1977),
SICHER & DUBRUL (1977), WARWICK &
WILLIAMS (1979), FIGUN & GARINO (1988},

MADEIRA (2001).
Verificamos que em 11 cranios (6 dentados

e 5 desdentados) o canal incisivo ndo se mostrou
visivel macrosciopicamente em ambos o0s
antimeros, estando bem evidente apenas no
antimero direito em 8 cranios (4 dentados ¢ 4
desdentados) e apenas no antimero esquerdo em 3
cranios (2 dentados ¢ | desdentados). Esta
abertura se fez presente no assoalho da fossa nasal,
proximo ao septo nasal. Esta localizagdo de

descrita na literatura consultada.
Em 3 cranios (1 dentado e 2 desdentados)

observamos abertura tnica no plano mediano,
com interrup¢do do septo nasal. Abertura
semelhante é relatada por LATARIET & RUIZ
LIARD (1993) que descrevem a localizagido do
canal incisivo atrds da espinha nasal anterior,
sendo o mesmo formado pela unido dos dois

maxilares direito e esquerdo.
Cranios sem abertura macroscopicamente

visivel do canal incisivo foram observados em 4
cranios (1 em dentado ¢ 4 em desdentados), este
achado também ndo ¢ descrito na literatura

consultada.
Em | crdnio, constatamos a presenga de 3

forames incisivos abrindo-se na fossa incisiva.
HOLLINSHEAD (1980) comenta que
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comumente ha quatro canais incisivos, dois para
passagem de vasos sanguineos ¢ dois para a
passagem de nervos.

Em relagio ao forame incisivo em 94
cranios (47 dentados e 47 desdentados),
apresentaram abertura tnica, no plano mediano,
najungao dos processos palatinos da maxila, onde
no interior do mesmo, verificamos as aberturas
dos canais incisivos provenientes do antimero
direito e esquerdo conforme descrito pelos
autores GOSS (1977), SCHER & DUBRUL
(1977), FIGUN & GARINO (1988), MADEIRA
(2001).

Em 1 cranio, observamos no interior da
fossa incisiva a presenga de 3 forames incisivos.
Informagdes de forames incisivos miltiplos
foram verificadas na literatura (SICHER &
DUBRUL,1977; GARDNER et al, 1978;
HOLLINSHEAD, 1980). De acordo com
SICHER & DUBRUL (1977), o canal incisivo
demarca limites entre as duas partes constituintes
do osso maxilar fetal, isto €, o pré-maxilar ¢ o
maxilar propriamente dito. Da abertura nasal do
canal incisivo, pode-se em alguns casos, verificar
vestigios da fusdo entre pré-maxilar e o processo
palatino da maxila.

Constatamos também em 2 cranios,
forames incisivos abrindo-se no processo palatino
da maxila em ambos os antimeros. Este achado
ndo ¢ descrito na literatura consultada. Assim
como, ndo ¢ descrita a auséncia de forame
incisivo, porém em nossos estudos, em 4 cranios,
nao foi possivel visualizar macroscopicamente o
forame incisivo.

Nas maxilas dentadas, a distincia da fossa
incisiva a0 ponto interdentdrio superior variou
entre 9 a 19 mm, enquanto que em 42 crinios
desdentados, variou de 4 a 15 mm, mostrando uma
reabsor¢do alveolar em torno de 5 mm. Em 8
cranios, a fossa incisiva foi reabsorvida de tal
forma deixando o forame incisivo exposto sobre o
rebordo alveolar residual. Estes achados vém de
encontro ao descrito por MADEIRA (2001) que o
enfraquecimento do aparelho mastigador, em
conseqiiéncia da perda dos dentes, provoca
alteracdes na estrutura dos maxilares. Com a
extragdo ou queda dos dentes, ocorre reabsorcao
das paredes do alvéolo, agora com a funcido
perdida e o forame incisivo pode ser encontrado
proximo ou no rebordo alveolar residual.
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Conclusiao

A analise realizada mostra variagio
anatdomica quanto a localizacdo do canal incisivo e
o nimero e localizagdo dos forames incisivos. A
auséncia de canal e forame incisivos foi maior
nos cranios desdentados, provavelmente em
virtude da reabsor¢do ossea ocorrida com atrofia
do nervo nasopalatino.

Estudos  mostrando que existem
individuos que apresentam estruturas anatdomicas
que fogem dos padrdes descritos na literatura, sdo
importantes pois, estes dados podem subsidiar
procedimentos clinicos e cirtirgicos.
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Legenda

Figura 1 - Vista interna do assoalho da cavidade do nariz egvidenciandoz (A) abertura da cavidade do nariz, em ambos os
antimeros; (B) abertura da cavidade do nariz no plano mediano, interrompenda o septo nasal (seta); (C) abertura do
canal incisivo no septo nasal (fio verde) e em (D) auséncia macroscopica da abertura do canal incisivo.

Figura 2 - Vista inferior do crénio, evidenciando: (A) localizagao da cavidade do nariz no plano mediano, (B) presenca de 3
forames incisivos (fio verde) no interior da fossa incisiva e (C) forames incisivos (fio verde) abrindo-se
separadamente no processo palatino da maxila.

Figura 3 - Vista inferior do crinio evidenciando morfologia e localizagio do forame incisivonorebordo alveolar residual.
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