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RESUMEN: Estudiamos la comunicacion anatdmica entre el nervio lingual y el nervio milohioideo en cadaveres de una poblacion
del suroccidente colombiano. Considerando la relevancia de estas conexiones para la odontologia y la cirugia orahfolarestiasa i
anatémica de esta region, el objetivo fue documentar su existencia y variabilidad. La investigacion se realiz6 en sestenzesdaNieos
fijados en formalina, obtenidos del Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses, sede Tulua. Las disecemnasse ef
en el Laboratorio de Morfologia de la Unidad Central del Valle. La metodologia incluyé disecciones en dos fases: unaeugérficia
menton hasta la region superior del esterndn y otra en la rama mandibular y el angulo de la mandibula. Se registry k&l toaggittd
de los nervios, asi como sus relaciones con estructuras neurovasculares adyacentes, documentadas mediante fotogeafiasy grafico
resultados mostraron comunicacion entre el nervio lingual y el nervio milohioideo en cinco de los siete cadaveres, cda nasts %
bilaterales y un 60 % unilaterales, principalmente en el lado izquierdo. Estos hallazgos sugieren que esta comunicaci@nda comu
muestra estudiada. En conclusién, la alta prevalencia de comunicacién entre estos nervios podria tener implicacionas clinicas e
procedimientos quirdrgicos y anestésicos. Se recomienda expandir el estudio a una muestra con mas muestras y en dégrsas region
geograficas para corroborar la frecuencia de estas variaciones anatdmicas, asi como realizar estudios genéticos y mpigenéticos
comprender su origen.
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INTRODUCCION

Los nervios lingual y milohioideo son ramos defuirirgicas, destacando la necesidad de un conocimiento
nervio trigémino que cumplen funciones diferenciadas @matémico detallado por parte de los profesionales de la
el tercio inferior de la cara. El nervio lingual tiene un&alud (Fazaet al, 2007).
funcidn principalmente sensorial, mientras que el nervio
milohioideo presenta una funcién sensoriomotora, Las comunicaciones entre el nervio lingual y el
inervando estructuras anatémicas de la mandibulangrvio milohioideo fueron reportadas inicialmente en
musculos relacionados (Ren & Mu, 2005; Katral, estudios realizados en oriente (Kameda, 1952) y Alemania.
2014). Racz & Maros (1981) identifican una conexion entre estos

nervios cerca del tercer molar en el 33,3 % de los cuerpos

Las variaciones anatomicas de estos nervios pued@@aminados, lo que resalta la necesidad de profundizar en
tener importantes implicaciones clinicas, especialmente@n conocimiento anatomico de esta region. La
los campos de la odontologia, la cirugia oral y maxilofacidhtercomunicacion entre otros nervios craneales también
En particular, las variaciones en el trayecto del nervita sido documentada, subrayando su relevancia en
milohioideo pueden dificultar tanto la administracion deontextos clinicos y quirdrgicos (Fazan al, 2007;
anestesia local como la realizacion de intervencion€sulthardet al, 2014, Sittitavornwonet al, 2017).
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Adicionalmente un estudio de Herraxaal (2008) las estructuras anatdémicas involucradas, tales como los
ha reportado una variante en el didmetro y la longitud dellisculos platisma, esternocleidomastoideo, omohioideo y
nervio milohioideo en relacion con el nervio lingualgesternohioideo.
sugiriendo una posible comunicacién entre ambos nervios
(Tanet al, 2014). Investigaciones realizadas en India y en Posteriormente, se examinaron las estructuras
la universidad nacional de Singapur también sugieren quasculares, y se continud con la diseccion en el trigono
la comunicacion entre estos nervios podria tener beneficeisomandibular, delimitado por los vientres anterior y
clinicos, ya que permitiria la recuperacion de la funcién dpbsterior del masculo digastrico y el margen inferior de la
nervio lingual tras procedimientos quirdrgicos que afectanandibula. En esta region, se observaron la glandula
su funcionamiento (Lata & Tiwari, 2011; Thotak@taal, submandibular, el nervio hipogloso, el nervio milohioideo,
2013). la arteria y vena facial y los linfonodos submandibulares.

Por lo anterior el presente estudio tuvo como objetivd. Segunda diseccién (rama de la mandibula®e centro
evaluar la presencia de variantes anatémicas en el ner@iola rama mandibular. Realizamos un corte superficial en
lingual y el nervio milohioideo en cadaveres de la regiédireccion anteroposterior sobre la regién parétido-
suroccidental de Colombia, disecados en el laboratorio desetérica y se eliminé la fascia hasta exponer el masculo
Morfologia de la Unidad Central del Valle. Esta investigaciomasetero, el cual fue disecado en su sitio de insercion.
se justifica por la escasez de estudios previos en esta dreago, se hizo un corte en la rama de la mandibula para
geogréfica y la importancia de documentar posiblediminar tejido 6seo, dejando visible el nervio alveolar

variaciones anatémicas locales. inferior y el trayecto de los nervios milohioideo y lingual
en la parte posterior del angulo mandibular, donde se
MATERIALY METODO documento la comunicacion entre ambos nervios.

La poblacion estudiada consistio en siete cadaverdariables y Mediciones: Se registraron variables
de individuos masculinos, fijados con formaldehido ynatémicas como la longitud de los nervios en milimetros,
obtenidos bajo cadena de custodia del Instituto Nacionadllizando un calibrador Mitutoyo y un cordén métrico
de Medicina Legal y Ciencias Forenses, Sucursal Tuldférense. También se analizé la relacion de estos nervios
Valle del Cauca. Las disecciones se llevaron a cabo erceh estructuras neurovasculares adyacentes.
Laboratorio de Morfologia de la Unidad Central del Valle
del Cauca. Este estudio fue aprobado por el Comité Aedlisis de datos:Los datos recopilados se organizaron
Investigacion y Etica de la Facultad de Ciencias de la Saled tablas de Excel y se realizdé un analisis descriptivo,
de dicha institucién. acompafiado de un registro fotografico y gréaficos para
ilustrar la prevalencia de las variaciones observadas,
Se aplicaron criterios de inclusién y exclusién quespecificando si estas fueron unilaterales o bilaterales.
limitaron la muestra a cadaveres cuya causa de muerte no
comprometiera la region anterior y lateral del cuelldyletodologia de referencia: Las disecciones y
especificamente en los trigonos carotideo y submandibutdiservaciones siguieron las normativas establecidas en el
0 que presentaran historial de patologia en la misma zoAauerdo 011-2002, que adopta el Manual para la Practica
Ademas, se excluyeron los especimenes con lesionesdenAutopsias Médico-Legales del Instituto Nacional de
estas areas tras la diseccion. Medicina Legal y Ciencias Forenses (2014), y las técnicas
descritas en el Manual de Diseccion de Fernandez & Torres
Procedimiento de disecciénPara evaluar la presencia dg2010).
comunicacién entre los nervios lingual y milohioideo, se
realizaron dos tipos de disecciones: RESULTADOS

1. Primera diseccién (Plano superficial a profundo)La De los siete cadaveres analizados, cinco presentaron
primera diseccién abarco el plano superficial desde ebmunicacién entre el nervio lingual y el nervio
mentén (gonion) hasta la regién superior del esterndmjlohioideo. De estos cinco casos, se observaron
siguiendo la linea mediana sobre la incisura yugular. A partiomunicaciones bilaterales en dos cadaveres (40 %). En
de alli, se realiz6 un corte a lo largo del tercio proximal dees casos adicionales, se documenté comunicacion
la cara superior de la clavicula hasta la insercién dehilateral, especificamente en el lado izquierdo (60 %). Los
musculo esternocleidomastoideo. Se diseccionaron ldss cadéveres restantes no mostraron evidencia de
planos superficiales, intermedios y profundos, limpiandmomunicacién entre los nervios.
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Durante los procedimientos de diseccién en los siete En la segunda diseccion (region posterior de la rama
especimenes, se observd no solo la presencia diela mandibula), se analizaron las relaciones espaciales y
comunicacién entre el nervio lingual y nervio milohioideola interconexion entre los nervios (Fig. 2).
sino también variaciones en la longitud, diametro y trayecto
de ambos nervios. En dos de los casos estudiados, se encontr6

comunicacién entre el nervio lingual y el nervio

En la primera diseccién (region submandibular), smilohioideo tanto en el lado derecho como en el izquierdo
observé la disposicién de los nervios en relaciéon con I@Sigs. 3y 4).
estructuras vasculares y glandulares circundantes (Fig.

Fig. 1. Vista lateral izquierda. Comunicacion entre el nervio lingu#lig. 3. Vista lateral derecha de la comunicacion entre el nervio
y el nervio milohioideo. 1. Nervio alveolar inferior. 2. Nerviolingual y el nervio milohioideo. 1. Comunicacion. 2. Nervio lingual.
lingual. 3. Nervio milohioideo. 4. Comunicacion. 3. Nervio milohioideo.

Fig. 2. Vista lateral izquierda. Comunicacion entre el nervio lingu#dig. 4. Vista lateral izquierda de la comunicacion entre el nervio
y el nervio milohioideo. 1. Comunicacion. 2. Nervio lingual. 3lingual y el nervio milohioideo. 1. Comunicacion. 2. Nervio lingual.
Nervio milohioideo. 4. Vientre anterior del masculo digastrico. 3. Nervio milohioideo. 4. Linfonodo submandibular.
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DISCUSION 2015) lo anterior resalta la relevancia de continuar
investigando estas comunicaciones nerviosas para entender

La unién entre dos estructuras vasculares o tubulamegjor sus implicaciones clinicas y anatémicas.
se denomina anastomosis, pudiendo ser arterial o venosa, y
permite compartir el flujo sanguineo. Puede ser IGONCLUSIONES
anastomosis una conexion quirdrgica entre vasos 0 asas
intestinales. Aunque este término se emplea en Los resultados de este estudio indican alta prevalencia
neuroanatomia para referirse a uniones entre nervides este fendmeno en la poblacion estudiada, con presencia
periféricos, no es estrictamente adecuado para descrilateral significativa y predominio de la comunicacién del
conexiones nerviosas (Fehrenbach & Herring, 2015; Latarjato izquierdo. Estos hallazgos destacan la variabilidad en
& Ruiz Liard, 2019). Sin embargo, escuelas neuroanatémidasanatomia de los nervios y sugieren que la interconexion
en Francia, Reino Unido y Bélgica lo han adoptado paemtre el nervio lingual y el nervio milohioideo es un
describir uniones entre nervios en su trayecto (&iral, fendmeno comudn en esta poblacién especifica.
2004; Thomast al, 2015).

El hallazgo tiene implicaciones clinicas significativas,

En Alemania, estudios como el de Racz & Maroparticularmente en procedimientos quirtrgicos donde la
(1981) reportaron una comunicacion entre los nervios linguabmunicacion nerviosa puede afectar la recuperacion
y milohioideo, ubicandola cerca del tercer molar. En nuestioncional y el manejo de la regién submandibular. Aunque
estudio, encontramos una predominancia de esta conexnirse investigaron las causas especificas de estas conexiones,
en la hemicara izquierda, especificamente en la regitaliteratura sugiere que factores como la etnicidad, el sexo
submandibular y posterior al &ngulo de la mandibula. y la genética pueden tener un papel en su aparicion.

Reportes de India y Estados unidos documentan casos Se recomienda que estudios futuros amplien el
similares. Potwet al. (2009) y lwanageat al. (2019) tamafio de la muestra para confirmar la prevalencia y
observaron la comunicacion unilateral derecha en 1 de \d#&riabilidad observadas, permitiendo extrapolar los
cadaveres y un caso respectivamente, mientras que Coapsultados a otras poblaciones. También seria Util realizar
et al (2022) describieron casos con comunicacion unilateliavestigaciones epigenéticas y genéticas para determinar los
izquierda, en todo caso los investigadores sefialaronféatores biolégicos que podrian estar involucrados en el
importancia de estos hallazgos en el &rea clinica. Adiferendiesarrollo de estas comunicaciones nerviosas, lo que
de nuestro estudio se tuvo un mayor nimero de cuerpoayeidaria a comprender mejor su origen.
identificamos predominancia izquierda y un 40 % de casos
bilaterales. Dada la posible importancia clinica de estas

comunicaciones, particularmente durante los procedimientos

Un estudio reciente en India (Sharetaal,, 2023) quirlrgicos, se sugiere que estos hallazgos se incluyan en la
informé una comunicacion unilateral en dos cadaverésrmacion clinica para mejorar las intervenciones
masculinos (13,33 % de 15 analizados). Estudios anteriosegomandibulares y mandibulares.
indican variaciones significativas en la prevalencia de esta
comunicacion, desde el 1,45 % (Seatal, 2004) hasta el AGRADECIMIENTOS
46,6 % (Kameda, 1952). En nuestro estudio, la incidencia
fue alta, con un 71.4 % de los casos, lo que enfatiza la  Los autores desean agradecer a la Unidad Central del
necesidad de estudios adicionales en nuestra region pdalie y a su Laboratorio de Morfologia, asi como a los grupos
comprender su frecuencia real. de Investigacion GIECSA y Salud Cuidado y Sociedad y al

Semillero de Investigacién de Bioestructura y Funcién

Aunqgue no investigamos las causas especificas Hemana formado por estudiantes del curso de Anatomia de
estas conexiones anatémicas, la literatura sugiere das Programas de Enfermeria y Medicina.
factores como etnia, sexo, genética y ambiente podrian influir
en su desarrollo, aunque ninguno parece ser determinante. Los autores agradecen sinceramente a quienes
Estudios epigenéticos postulan que estas variantégnaron sus cuerpos a la ciencia, permitiendo asi la
anatoémicas pueden originarse por la accidon de genesrdalizacién de investigaciones anatémicas. Los resultados
desarrollo sobre las células de la cresta neural, que migentales investigaciones pueden aumentar el conocimiento
en una segunda fase para formar nlcleos de pares cranggdesral de la humanidad y mejorar la atencion a los pacientes.
parasimpaticos cervicales, relacionados con estos nervitxar lo tanto, estos donantes y sus familias merecen nuestra
(Potuet al, 2009; Erdogmust al, 2009; Bokindcet al, mayor gratitud.
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