
Concluiu-se que as duas técnicas de reparação permitiram o crescimento dos axônios e que a laserterapia de baixa potência acelerou a 

recuperação funcional das vibrissas. 

Lesões ou acidentes que levam à perda da expressão facial alteram o equilíbrio psíquico e podem prejudicar o convívio social. O objetivo deste estudo foi 

analisar os movimentos das vibrissas de ratos após a lesão do ramo bucal do nervo facial ser reparada por dois métodos: a sutura epineural término-

terminal ou o novo selante heterólogo de fibrina, e observar se o uso da terapia por laser de baixa potência influencia esse processo de regeneração. 
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Fig.1 - Incisão da pele 

e exposição do ramo 

bucal do nervo facial 

Fig.2 - Secção do ramo 

bucal do nervo facial 

Fig.3 - Coaptação com 

adesivo de fibrina 

Cirurgia 

(GESL e GEFL) 

Laser GaAlAs 

830 nm, 

6 J/cm2,  

24 segundos.  

3 x semana,  

5 semanas.  

Os animais foram submetidos à análise funcional das vibrissas e 

eutanasiados cinco e dez semanas pós-cirurgia para análise 

histomorfológica dos cotos distais do nervo reparado. 

 

Na análise histomorfológica observou-se o crescimento de axônios, predominantemente 

mielínicos, para o interior do coto distal do nervo facial em todos os Grupos 

Experimentais, com aspecto semelhante às fibras do Grupo Controle. O GESL e o GEFL 

apresentaram melhor pontuação na análise funcional das vibrissas em 5 e 10 semanas 

pós-cirurgia, quando comparados aos grupos GES e GEF. 
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Fig.6 – Métodos de 

aplicação do Laser 

Fig.5 – Aparelho de 

Laser utilizado 

Análise dos movimentos das vibrissas 
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Fig.4 – Realização da 

sutura fio de Nylon 10-0 

Fig. 9 Animais apresentando movimentação normal das vibrissas e posição anterior  

(5 pontos): A) GC 5 semanas; B) GC 10 semanas. 

Fig. 8  Animais com 10 semanas pós-cirurgia. 

Aspecto microscópico do ramo bucal do 

nervo facial nos grupos: A) GC; B) GES; C) 

GEF; D) GESL; E) GEFL. Presença de fibras 

mielínicas (seta), tecido conjuntivo (estrela) e 

vasos sanguíneos (triângulo).  
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PONTUAÇÃO MOVIMENTO POSIÇÃO 

1 SEM MOVIMENTO POSTERIOR 

2 TREMOR LEVE POSTERIOR 

3 TREMOR MAIOR POSTERIOR 

4 MOVIMENTO NORMAL POSTERIOR 

5 MOVIMENTO NORMAL ANTERIOR 

Tabela 1- Escala de 
observação das vibrissas 

segundo Faria et al., 2006. 

Fig. 7 Animais com 5 semanas pós-cirurgia. 

Aspecto microscópico do ramo bucal do 

nervo facial nos grupos: A) GC; B) GES; C) 

GEF; D) GESL; E) GEFL. Presença de fibras 

mielínicas (seta), tecido conjuntivo (estrela) e 

vasos sanguíneos (triângulo).  

Fig. 10 Animais com 5 semanas. A) GES (lado direito da face) e GEF (lado esquerdo da face), 

movimentos com tremor maior e posicionamento posterior (3 pontos); B) GESL (lado direito da face) e 

GEFL (lado esquerdo da face), movimentos normais e posição posterior (4 pontos).  

Fig. 11 Animais com 10 semanas. A) GES (lado direito da face) e GEF (lado esquerdo da face), 

movimentos normais e posição posterior (4 pontos); B) GESL (lado direito da face) e GEFL (lado 

esquerdo da face), movimentos normais e posição anterior (5 pontos).  


