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Resumen

La neurulacion es el proceso en el cual se forma el tubo nervioso, el cual se inicia desde la tercera
semana con el engroso de la zona medial del ectodermo del disco embrionario, cuya zona se
encuentra delante de la fosita primitiva. Dicho engrosamiento al ser de caracter ectodérmico,
constituye la ldmina neutral, la misma que se dirige a un hundimiento hacia el embrién, el cual
forma un surco neutral para limitar de manera lateral en los pliegues neutrales. A medida que el
tiempo transcurre, el surco toma una mayor profundidad y los pliegues acortan distancias entre
si, hasta lograr una fusién que va tomando la forma de tubo nervioso. El conjunto de los doce
pares de nervios que se encuentran en el craneo, tiene una numeracion que va del | al XIl, desde
la cara anterior a la posterior, de acuerdo a su vinculacion con el encéfalo. De todos los pares
que conforman los nervios craneales, destaca el nervio trigémino, el cual ocupa la posiciéon V y
es el de mayor tamafio, cuyo contenido esta compuesto por fibras tanto motoras como sensitivas,
siendo el nervio sensitivo que tiene mayor proporcién en la cabeza, y el nervio motor de algunos
musculos, entre los cuales estan los de masticacion. Debido a la importancia de este nervio, el
presente estudio tiene como objetivo analizar el nervio trigémino desde una perspectiva
anatomica funcional, con el fin de conocer los aspectos més importantes de dicho nervio, desde
una descripcién detallada que va desde el origen, funciones, componentes y demas aspectos
que estén orientados a la comprensién y entendimiento de la funcionalidad de dicho 6rgano.
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Abstract

Neurulation is the process in which the nervous tube is formed, which begins from the third week
with the thickening of the medial area of the ectoderm of the embryonic disc, whose area is in
front of the primitive fossa. Said thickening, being of an ectodermal nature, constitutes the neutral
lamina, the same one that is directed towards a collapse towards the embryo, which forms a
neutral groove to limit laterally in the neutral folds. As time passes, the furrow deepens and the
folds become shorter between them, until a fusion is achieved that gradually takes the form of a
nerve tube. The set of twelve pairs of nerves found in the skull have a number that goes from | to
Xll, from the front to the back, according to their connection with the brain. Of all the pairs that
make up the cranial nerves, the trigeminal nerve stands out, which occupies position V and is the
largest, whose content is made up of both motor and sensory fibers, being the sensory nerve that
has the greatest proportion in the head, and the motor nerve of some muscles, among which are
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those of mastication. Due to the importance of this nerve, the present study aims to analyze the
trigeminal nerve from a functional anatomical perspective, in order to know the most important
aspects of said nerve, from a detailed description that goes from the origin, functions, components
and other aspects that are oriented to the comprehension and understanding of the functionality

of said body.

Keywords: nerve, trigeminal, pairs, brain, sensory.

1. Introduccién

La neurulacion es el proceso en el
cual se forma el tubo nervioso, el
cual se inicia desde la tercera
semana con el engroso de la zona
medial del ectodermo del disco
embrionario, cuya zona se encuentra
delante de la fosita primitiva (1).
Dicho engrosamiento al ser de
caracter ectodérmico, constituye la
lamina neutral, la misma que se
dirige a un hundimiento hacia el
embrion, el cual forma un surco
neutral para limitar de manera lateral
en los pliegues neutrales (2). A
medida que el tiempo transcurre, el
surco toma una mayor profundidad y
los pliegues acortan distancias entre
si, hasta lograr una fusion que va

tomando la forma de tubo nervioso.

Dicha fusion inicia en la cervical, que
va tomando forma de doble
cremallera, generando un cierre
simultdneo hacia arriba y hacia
abajo. En la zona de la fusién de los

pliegues neurales, se va formando

en los lados la cresta neutral, la cual
es independiente del tubo nervioso
(3). Las crestas neurales se van
fusionando hasta separarse para
constituir una laminilla engrosada de
forma continua, que va recorriendo a
los lados del tubo nervioso. Durante
el proceso de segmentacion, la
cresta neutral se va dividiendo hasta
formar los pares de ganglios

nervioso raquideos (4).

En lo que respecta a la region
cefalica, la cresta neutral se va
segmentando para dar paso a la
formacién de los ganglios nerviosos
para cada uno de los nervios que se
mencionan a continuacién: facial,
trigémino, neumogastrico y
glosofaringeo (5). Al momento de
desarrollarse la cabeza y el cuello,
se van formando los arcos faringeos
o branquiales. El primero de ellos,
viene estructurado por una porcion
dorsal, conocida como proceso
maxilar y una ventral, y el proceso

mandibular.
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Su musculatura esta formada por
aguellos musculos que forman parte
de la masticacion: temporal,
pterigoideos y masetero; el vientre
anterior del digastrico, el milohioideo,
el muasculo del martillo, y la peri
estafilino externo, quienes tienen el
tensor del timpano y el velo del
paladar respectivamente (6). En esta
area, la rama maxilar inferior del
nervio trigémino  suministra la
inervacion del primer arco faringeo,
dado que su mesénquima aporta a la
formacion de la dermis de la cara, la
inervacion sensitiva de la piel facial
tiene dependencia de las ramas
oftalmica, maxilar superior e inferior

de dicho nervio.

Tanto los nervios espinales como los
craneales, tienen dentro de si fibras
motoras 0 sensitivas, 0 una
combinacion de ambas. Los
primeros son haces que se
prolongan en sus neuronas, cuyas
glandulas inervan, o a su vez, van
transmitiendo impulsos empezando
desde las éareas sensitivas. Estos
nervios toman el nombre de
craneales porque van emergiendo
en medio de hendiduras propias del
craneo, las cuales estan cubiertas
por vainas tubulares provenientes de

las meninges craneales (7).

El conjunto de los doce pares de
nervios que se encuentran en el
craneo, tiene una numeracion que va
del I al XII, desde la cara anterior a la
posterior, de acuerdo a su
vinculacion con el encéfalo. De
todos los pares que conforman los
nervios craneales, destaca el nervio
trigémino, el cual ocupa la posicién V
y es el de mayor tamafio, cuyo
contenido esta compuesto por fibras
tanto motoras como sensitivas,
siendo el nervio sensitivo que tiene
mayor proporcion en la cabeza, y el
nervio motor de algunos musculos,
entre los cuales estan los de

masticacion (8).

Debido a la importancia de este
nervio, el presente estudio tiene
como objetivo analizar el nervio
trigémino desde una perspectiva
anatomica funcional, con el fin de
conocer los  aspectos  mas
importantes de dicho nervio, desde
una descripcién detallada que va
desde el origen, funciones,
componentes, patologias y demas
aspectos que estén orientados a la
comprension y entendimiento de la

funcionalidad de dicho 6rgano.
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2. Metodologia

La investigacion que se realizd es de
caracter descriptivo, bajo un enfoque
cualitativo y valoraciones del mismo
tipo en funcion del objeto de estudio.
De acuerdo con Guevara et al. (9), la
investigacion descriptiva es aquella
que busca detallar las
caracteristicas, propiedades vy
rasgos importantes de cualquier
fenbmeno analizado y a su vez,
realiza una descripcion de las
tendencias de un determinado grupo

0 poblacién.

Dentro de los referentes tedricos
fueron disefiados en base a la
aplicacion del andlisis documental
del contenido, el cual se basé en la
consulta a varias fuentes
bibliogréficas: articulos cientificos de
revistas especializadas, libros, tesis,
entre otros (10). Ademas, se trabajo
en funcién de la base de datos tales
como Redalyc, Scielo, Scopus, etc.,
sefalando como criterio de seleccion
palabras clave tales como nervio
trigénimo, nervios neuronales, entre

otros.

El proceso de recuperaciéon de la
informacion en las bases de datos se
realizé en dos momentos. El primero

consisti® en buscar la informacién

donde se recuperaron 30
documentos. Este proceso es
recomendable para revisar todo lo
referente al nervio trigémino. En
base a esta busqueda, se genero el
ruido documental, ya que, en primera
instancia, 12 documentos no
estaban alineados al objetivo de la
investigacion. Otro de los aspectos a
sefialar en esta fase, esta la
presencia del silencio documental, el
cual consiste en la ausencia de
informacion pertinente en la base de
datos y que no estd siendo
recuperada. Este proceso pone en
evidencia que en esta etapa, la
mayoria de los documentos tratan
sobre otras tematicas no
relacionadas a la parte anatdbmica
del nervio trigémino, y por esta
razén, no todos los documentos que
estan almacenados sean
recuperados. Por tal motivo, se
procede a realizar una busqueda
avanzada en el que se revisé sobre
el tema planteado del estudio,
verificando la informacién en cada

una de las bases de datos.

La segunda fase de recuperacion se
realizd con el proposito de abarcar la
produccion cientifica de los ultimos
diez afos, la cual permiti6 exportar

de las bases de datos, los articulos
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cientificos referente al nervio
trigémino, dejando a un lado aquella
produccibn que no guardaria
relacion con el objetivo principal de la
investigacion, debido a la
especificidad de la misma. Posterior
a aquello, se procedioé a analizar la
informacién proporcionada por cada
uno de los articulos cientificos que
vayan respondiendo a la tematica
principal que trata sobre el nervio

trigémino.

3. Resultados y discusion
Nervio Trigémino

Este nervio corresponde al V par
craneal de los doce nervios pares
existentes en el craneo. Se traduce
como trillizo, debido a que sus tres
ramas principales, tienen su origen
en la cresta ganglionar del
metencéfalo, cuyas células van
emigrando en conjunto con las
mesenquimatosas las cuales se
derivan d ellos dermémeros cefalicos
de la piel que provienen de los
diferentes mamelones de las zonas
faciales, entre los cuales estan:
mamelon  frontal, mandibular y

maxilar (11).

Figura 1: Divisiones del Nervio Trigémino.

Fuente: Marin et al. (12)

Los mamelones mencionados
forman un nervio de tres ramas con
sensibilidad, los cuales desembocan

a su acumulo protoneutral, o también

denominado ganglio de Gasser.
Dichos ganglios se van formando
fuera de la zona cerebral,

especificamente contraria a los
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ganglios raquideos. Se derivan de
las placodas ectodérmicas y de
células de la cresta neutral, las
cuales estan las cuatro
epibranquiales, la dtica y nasal,

ubicadas por la parte trasera de los

JOURNALM:TAR

arcos faringeos. Dichas placodas
conjuntamente con los ganglios
aportan a los nervios de los arcos
faringeos, los cuales estan ubicados
en los nervios cuyo orden V, VII, IX 'y
X (12).

Figura 2:Dermatomas de la piel facial y occipital.

Temitorio sensitivo de
C2 (Plexo cervical)

Temitario sensitivo de
€3 (Plexo cervical)

Terntotio sensitivo def
nervio oftdlmico (V1)

Temitono sensitivo del
narvio maxilar (V2)

Teritorio sansitiva del
nervio mandibular (V3)

Fuente: Rivera (13).

Este nervio tiene una funcién mixta,
motora y sensitiva, cuyo predominio
se encuentra en esta Ultima.
Controla dentro de sus funciones la
musculatura que abarca la
masticacion y la sensibilidad facial.
Dicha funcién de sensibilidad esta
conformada por las fibras aferentes
somaticas que van conduciendo los
impulsos exteroceptivos, entre las
cuales estan las sensaciones de tipo
tactil, de dolor y propiopercepcion,
ademas de los dos tercios anteriores

de la lengua, conjuntiva ocular,

dientes, la parte ectodérmica de la
mucosa bucal, la duramadre, senos
paranasales y nariz (13). En lo que
respecta al area motora, viene
formada por aquellas fibras que
estan en el ramo mandibular, donde
inerva a los musculos de la
masticacion, entre los cuales estan:
el digastrico, el tensor del timpano, el
temporal, masetero, milohioideo y
pterigoideos. En si, el nervio
trigémino va emergiendo desde la
superficie  medio-lateral de Ila
protuberancia de la forma sensitiva

de una raiz grande y pequeia
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motora. El ganglio sensitivo, también
conocido como de Glasser, esta
asentado en un é&rea deprimida,
mientras que la caverna trigeminal o
cavum de Meckel, esta ubicada en el

piso de la fosa craneana media (14).
Funcién del nervio trigémino

Dentro de las funciones que abarca
el nervio trigémino, se caracteriza
por la masticacién, la cual
comprende la inervacion hacia los
musculos principales de la apertura'y
cierre de la boca, el proceso de
masticar, hablar y hasta cierto punto
la respiracion, cuyas funciones estan
relacionadas con dicho nervio.
Ademas, esta encargado de inervar
musculatura que tiene como funcién
llevar ventilacion del oido medio, y
de la presion interna del mismo, cuya
regulacion esta establecida por la

tensién del timpano (15).

En este sentido, dentro de las
afectaciones que comprende la
musculatura de la mandibula, uno de
los sintomas que van vinculados con
el nervio trigémino es la otalgia
secundaria, la misma que existe sin
necesidad de provocar dafos dentro
de la estructura organica del oido.

De tal forma que, la relacion

anatbmica con estos cuadros
sintomaticos toma forma en la
relacion del oido con dicho nervio, de
forma funcional como anatémica
(16).

Anatomia del nervio trigémino

El nervio trigémino esta dividido en

tres ramas principales (17):

* El nervio oftalmoldgico o V1, el
cual sale del craneo por la parte
de la fisura orbitaria superior y se
va discurriendo en el techo de la
Orbita en la proyeccion de las
ramas: frontal, lagrimal y nasal.
Se dirige a dar informacion
sensitiva desde el cuero
cabelludo y la zona de la frente,
la cornea, nariz, mucosa nasal,
parpado superior, senos
frontales y las meninges.

e El nervio maxilar o V2, el
cual cruza el agujero redondo
mayor para llegar hasta la fosa
pterigopalatina, en donde se
realiza la division. En este punto,
inicia la conduccion de la
informacion sensitiva del

parpado inferior y la mejilla, la

punta de la nariz y su dorso, el
labio y los dientes superiores, la

mucosa nasal, paladary el techo
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de la faringe, con los senos
maxilar esfenoidal y etmoidal.

* El nervio mandibular o V3, el
cual va atravesando el agujero
oval hasta alcanzar la fosa

cigomatica y luego procede a

dividirse. Al igual que en los

nervios anteriores, se conduce

informacion sensitiva del labio y

dientes inferiores, la barbilla y

alas de la nariz, de dolor y lleva

temperatura a la boca. En lo que
corresponde a la sensibilidad de
los tercios anteriores de la
lengua, va acompafiada a la
rama lingual, pese a que este
tipo de fibras se van desviando
para luego formar parte del par

VII.

Componente funcional

JOURNA["W:TAR

El nervio trigémino estd compuesto
de los componentes funcionales que
corresponden a la inervacién, entre
ellos estan: el Aferente Somética
General (A.S.G.), la cual se dirige a
la sensibilidad general. Este sistema
esta representado en la percepcion
del

temperatura y propiopercepcion de

dolor, vibracion, tacto,
la piel de hemicara y hemicabeza
gue se ubica en la parte delantera
del vértex, de igual forma en el area
conjuntiva, donde esta el globo

ocular, la parte externa de la
membrana del timpano, la mucosa
de los dos tercios anteriores de la
lengua, senos paranasales,
meninges y fosas nasales que estan
sobre la tienda del cerebelo y las
arcadas dentales inferior y superior

(18).

Figura 3: Vias nerviosas de la sensibilidad superficial de la cara. (A) Via del dolor y de la
temperatura, (1) Area 3,1,2 0 somato estésica primaria, (2) Nucleo ventral posterior medial del
talamo, (3) Ganglio trigeminal o de Gasser, (4) Nucleo trigémino espinal, (5) Haz trigémino
taldmico ventral; (B) Via del tacto, (6) Haz trigémino talamico dorsal, (7) Nucleo sensorial
principal del V par craneal.

< 2

Fuente: Rivera (13).
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Ademas, se origina de dos

sensibilidades: la  sensibilidad
superficial y la profunda. La primera
se ubica en los cuerpos de la primera
neurona, en lo que corresponde al
ganglio de Gasser, el cual se
encuentra en la fosa craneal media,
la cual se apoya en la parte facial
antero superior de la parte petrosa
del hueso temporal. En cuanto a la
sensibilidad profunda, tiene su
origen en las neuronas pseudo
unipolares del nacleo mesencefalico
del trigémino, el cual esta
considerado como el centro nervios
donde la mordida tiene fuerza e
intensidad. En esta &rea, los axones
de proyeccion periférica estan en
inervacién conjuntamente con los
receptores de propiopercepcion y
presion que se localizan en los
musculos masticatorios, dientes, las
encias y la articulacion
temporomandibular. Ademas,
ingresan por el ramo mandibular, en
el que las aferencias siguen la raiz
motora hasta llegar a |la
protuberancia, para llegar al
mesencéfalo y dirigir los impulsos de
los mismos hasta llegar al ndcleo

motor del V par (19).

El segundo componente funcional
del nervio trigémino es el Eferente
Visceral Especial (E.V.E.), el cual
tiene como funcion la inervacién
motora hacia los musculos de la
masticacion, es decir, al masetero
temporal, pterigoideo lateral vy
medial, juntamente con los musculos
milohioideo, tensor del timpano y del
velo del paladar, vientre anterior del
digastrico. Estos musculos son
derivados del primer arco faringeo
gue tiene origen mesodérmico,
desde el somitdbmero 4. El origen de
este componente parte en el nucleo
motor del V par que se ubica en la
protuberancia, cuyos axones
eferentes se van incorporando hacia
la raiz motora y después se
desplazan hasta llegar al ramo
mandibular para empezar el proceso
de inervacion de manera principal
hasta los cuatro musculos de la
masticacion del mismo lado de la
cara (20).

Nervio Oftalmico

Este oOrgano corresponde a la
division inicial del V par craneal, el
cual se denomina “Nervio de Willis”.
Este 6rgano contiene fibras que son
sensitivas a nivel general de forma

estricta para la inervacion en la piel y
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las mucosas de la zona que se
comprende entre el dorso de la nariz
y el cuero cabelludo hasta el vértex.
El nervio oftdlmico tiene su
proyeccion en sentido anterior sobre
la duramadre de la pared lateral del
seno cavernoso. A partir de esta
seccion, se divide en tres ramos
terminales: frontal, nasociliar vy

lagrimal (21).

El primero de estos ramos, pasa en
la cavidad de la orbita, el cual se ve
apoyado sobre el musculo que eleva
el parpado superior. En este nivel se
origina de forma medial el nervio
supratroclear y en forma lateral el
supraorbitario, con la funcion de
llevar cada uno de los impulsos
sensitivos que van desde los
receptores de la piel y las mucosas
de puente nasal, mitad medial del
parpado superior, region medial de la
frente y el cuero cabelludo para

llegar hasta el vértex (22).

En la parte del nervio lagrimal, tiene
su recorrido posterior que va del
techo de la cavidad de la orbita y
lleva las aferencias que provienen de
la region lateral del parpado superior,
conjuntiva y de la glandula lacrimal.
Finalmente, el nervio nasociliar tiene
su formacion que parte de la

convergencia de algunos nervios

sensitivos pequefios, entre los
cuales estan el infraroclear que parte
desde la parte medial del parpado
superior con la region nasal;
ademas, desde el 4pex nasal hasta
llegar al nasal externo; el nasal
interno que va inervando a la
mucosa respiratoria del tabique
nasal; los nervios etmoidales
anteriores y posteriores que parte
desde la mucosa de las celdas, y
concluye con los nervios ciliares
breves y longos, cuyo origen de la
fibrosa del globo ocular. Al momento
de que el nervio oftalmico llega al
ganglio trigeminal, va recibiendo un
ramo meningeo el cual proviene del

cerebelo (23).
Nervio Maxilar

Este nervio es estricto
sensitivamente y tiene proyeccion
delantera en la pared lateral de la
duramadre del seno cavernoso que
se encuentra debajo del nervio
oftalmico. Tiene su ingreso a la fosa
craneal media por medio del foramen
redondo, el cual cede la inervacion
en las meninges supratentoriales de
las fosas del craneo media y anterior,
conjuntamente con la mucosa y la
piel de la zona que comprende la
cavidad nasal, el parpado inferior y el

paladar .
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Dicho nervio tiene la convergencia
de cuatro ramos de nervios, entre
ellos estan: el cigomaético,
infraorbitario, alveolar superior y
palatinos. El primero de ellos esta
formado por la unién del nervio
cigomaticofacial y
cigomaticotemporal. Los cuales se
atraviesan en el proceso frontal del
hueso cigomético y va ingresando
por la cavidad orbitaria en el caso del
nervio cigomaticofacial, mientras
gue el segundo se ubica en la parte
posterior a dicho nervio, el cual
inerva en las dos mejillas y la piel
lateral de la regién frontocigomatica.

Nervio Mandibular

Dentro de las tres divisiones que
comprende el nervio trigémino, este
nervio es el Unico que posee axones
eferentes que se originan dentro del
ndcleo motor del V par, el cual se
ubica en la protuberancia, lo que
hace que dicho nervio se le
identifique dos tipos de territorio para
inervar: el motor y sensitivo. En este
organo, estan cuatro ramos de gran
magnitud en la fosa infratemporal
gue corresponde a los nervios bucal

alveolar inferior, lingual y bucal.

En lo que corresponde al nervio
bucal, éste va cruzando al musculo
buccinador el cual no inerva, dado
gue su componente esta sensitivo de
forma estricta para la mucosa de las
bucas o carrillos; en cuanto al nervio
lingual, esta va dirigido por los dos
tercios anteriores de la lengua para
generar en la mucosa sensibilidad de
forma general; en el nervio alveolar
inferior est4 estructurado por fibras
mixtas, cuyas motoras se van
condensando en el nervio
milohioideo que se origina en
aproximadamente de uno a dos
milimetros encima del ingreso del
alveolar inferior en el canal
mandibular, zona en la cual inervan
los dientes inferiores. Ellos después
empiezan a emerger por el foramen
mentoniano para dar sensibilidad al
labio inferior y piel del mentén.
Finalmente, el nervio
auriculotemporal genera sensibilidad
en la zona de a region parotidea, en
el pabellén auricular y el escalopo de

la temporal.

De este nervio, se caracteriza el
hecho que tiene un especial interés
dentro de los procesos anestésicos
de infiltracion para  realizar
procedimientos meédicos en la zona

mandibular, labio y arcada dental
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inferior. La forma anatémica la da el
foramen mandibular, en la que el
nervio alveolar inferior tiene una

separacion con el lingual.

4. Conclusiones

El conocer sobre el nervio trigémino

y SUS conexiones  nerviosas
cerebrales y periféricas y centrales,
son fundamentales para los
profesionales de la Odontologia y
para las otras ramas de las ciencias
meédicas, porque en los
procedimientos meédicos, ya sea de
bloqueo anestésico, incision vy
cirugia, deben tener en cuenta
aguellas zonas para inervar, recorrer
periféricamente, y las relaciones
anatémicas dentro de la composicion

craneofacial del cerebro.

Cualquier alteracion que pudiera
darse a nivel facial de orden
sensitivo, tienen relacion directa con
los dermatomas que vienen
delimitados por las divisiones
propias del nervio trigémino, cuyas
lesiones involucran el mismo lado en
el que se encuentran. Se debe
considerar que, si la lesién es a nivel
de las vias trigeminoalamicas, el

dolor esta comprometido, y la

temperatura del lado opuesto con el

tacto del mismo lado, no se decusa.

El conocer a fondo la composicién
del nervio trigémino, permite realizar
valoraciones en la musculatura facial
dividida en dos macizos, los cuales
vienen inervados por el VII par
craneal o nervio facial y los de la
parte de la masticacion, cuya
inervacion viene de la division
mandibular de dicho nervio. Esto
hace que, todo aquello que involucre
una reduccion de la fuerza de morder
o problemas a la hora de masticar,
se debera realizar una valoracion

detallada del nervio como tal.
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