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O musculo coronoide
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Introdugdo: O musculo masseter € um dos principais musculos do aparelho mastigatdrio,
considerado o mais eficiente, com a funcao de elevar a mandibula contra a maxila e exercer forga
mastigatoria, além de desempenhar um pequeno papel na projecdo da mandibula em
movimentos laterais e possuir um significado especial para a estética facial. O muasculo masseter
¢ considerado um miusculo com duas camadas, uma superficial e uma profunda. Recentemente,
no entanto, a existéncia de uma terceira por¢ao desse musculo foi sugerida, sob o nome de
camada coronoide. Revisdo de literatura: Os sitios de busca PubMed, Scielo e Google Académico
foram consultados com limite temporal referente aos tltimos cinco anos. Anatomia, Masseter,
Msculo coronoide, Musculos mastigatorios e Retrusao Mandibular constituiram os descritores,
com os operadores booleanos “E” e “OU”, assim como seus correspondentes em lingua inglesa.
Por se tratar de descoberta recente, nenhum critério de exclusao foi aplicado. Dissec¢des e exames
de imagem detectaram a existéncia consistente de uma terceira e distinta camada do musculo
masseter em humanos. Ela se origina posteriormente no lado interno do processo zigomatico do
temporal, com fibras musculares diagonais inseridas ao longo da margem posterior do processo
coronoide da mandibula. Essa parte coronoide do masseter estava presente em todos os casos
estudados, demonstrando ser um elemento constante e nao uma variagdo anatomica. O arranjo
das fibras musculares sugere que essa camada estd envolvida na estabilizacdo da mandibula.
Também parece ser a tinica parte do masseter que pode retruir a mandibula. A origem das fibras
da parte coronoide ¢ diferente da parte profunda do masseter. A parte coronoide leva sua origem
muscular posterior a sutura temporozigomatica do arco zigomatico, anteriormente a articulagao
temporomandibular. O musculo surge da superficie medial do processo zigomatico do osso
temporal e, em alguns casos, da camada profunda da fascia temporal, préximo a sua fixagao no
arco zigomatico, formando assim a camada mais profunda do masseter. Como o masseter é
alongado e quadrangular, as suas trés camadas formam uma rede de musculos dispostos
diagonalmente, resultando em uma arquitetura cruzada. Outro aspecto sugestivo do
pertencimento é que a principal inervagdo do musculo coronoide vem do nervo massetérico.
Discussdo: A incorporagdo de novas e qualificadas tecnologias para imagens tende a revelar
muitos aspectos anatdmicos desconhecidos. A porcao coronoide do masseter ¢ uma das pioneiras
nessa revolugdo do estado da arte anatdmica. A analise anatomica da direcdo das fibras
musculares indica funcdo de retracdo e estabilizacdo da mandibula. A direcdao das fibras da
porgao coronoide é quase perpendicular as do masseter superficial, criando um musculo cruzado,
em que as duas camadas funcionam antagonicamente, retraindo ou protraindo a mandibula. De
todas as por¢des do musculo masseter, no entanto, apenas a parte coronoide é capaz de retrair
seletivamente a mandibula. Conclusdo: O conhecimento preciso acerca da arquitetura do
musculo masseter pode ser importante em um contexto clinico, relacionado ao manejo de
disfungdes temporomandibulares ou intervengdes cirtrgicas na regiao do arco zigomatico. E
preciso estar atento as possiveis revisdes anatomicas decorrentes do uso de novas tecnologias em
exames de imagens.
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