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Introducao

O nariz, situado no andar médio da face, tem
importantes aspectos estéticos e funcionais. Sua presenca
é fundamental para a concepcdo de urna face normal,
mesmo que se apresente com maior ou menor tamanho ou
de melhor e pior desenho. Na hanseniase, principalmente
nos casos virchovianos, o nariz pode ser acometido
severamente. O forro nasal, local freqiiente de ulceracoes,
pode ser destruido levando a retracdes cicatriciais. O septo
cartilaginoso resulta exposto e tornar-se perfurado. Se
houver destruicdo total do septo, teremos o desabamento
nasal.

Anatomia funcional

Além da sua participacao fundamental na estética
facial, o nariz tem relevantes funcées de admissdo e
expulsdo do ar de que necessitamos. Esta estrutura
apresenta condicoes anatomicas especiais para aquecer,
umidificar e filtrar o ar que aspiramos, além de perceber
odores (KERNAHAN, 1973).

A mucosa nasal se divide em dois tipos principais: a
respiratoria e a olfatéria. A respiratéria é mais espessa e
fortemente irrigada. Apresenta uma grande quantidade de
glandulas mucosas que secretam cerca de um litro de
muco por dia, auxiliando na umidificacdo do ar e retencao
de impurezas. Esta mucosa, pela grande quantidade de
vasos sanguineos, atua no aquecimento do ar inspirado. A
mucosa olfatéria esta situada na area do corneto superior,
é fina e amarelada. Apresenta neurdnios bipolares, junto
ao epitélio, que recebem os estimulos olfatérios levados ao
cortex cerebral para interpretacéo.

Na parede lateral de cada cavidade nasal,
encontramos saliéncias o6sseas recobertas por mucosa
especializada chamadas de cornetos: superior, médio e
inferior. O corneto superior é revestido principalmente por
mucosa do tipo olfatério. O corneto inferior, o maior deles,
é um orgao erétil revestido por mucosa do tipo respiratorio
que se projeta para o interior da cavidade nasal. Por outro
lado, o corneto médio geralmente tem pequeno tamanho e é
pouco visivel (Fig. 1).

Fig. 1. Cometo superior (a); cometo médio (h); cometo
inferior (c); vestibulo nasal (d); labio superior (e); ossos
proprios do nariz (f).
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O arcabouco 6sseo do nariz € minimo e se constitui
basicamente pelos ossos proprios nasais. O restante de
sua base 6ssea é constituido por contribuicoes de ossos da
face, como o osso frontal, o etmédide, o esfendide e o
maxilar superior.

A estrutura cartilaginosa do nariz € formada, na
porcdo da ponta, pela cartilagem alar, no dorso pela
cartilagem lateral e internamente pelo septo cartilaginoso
que se apoia no osso vomer (LOCKHART, 1965). Estas
cartilagens sao as principais responsaveis pela forma do
nariz (Fig. 2).

Externamente, o nariz apresenta os orificios nasais,
as asas nasais separadas pela columela. A pele da porcao
anterior do nariz € mais espessa e aderida aos planos
profundos, apresentando uma grande quantidade de
glandulas sebaceas. No dorso nasal, por sobre os ossos
proprios, a pele é mais delgada e mével. A porcdo do dorso
mais proxima a linha dos olhos se denomina glabela.
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Figura 2 — Cartilagem alar (a); cartilagem lateral (b); ossos
proprios (c); glabela (d); columela (e).
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