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O BLOQUEIO DO GANGLIO ESTRELADO NAS PARALISIAS FACIAIS
PERIFERICAS REBELDES A OUTRAS TERAPRUTICAS
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Embora cérca de 809% dos casos de paralisias faciais periféricas do chamado
tipo “a frigore” tenham remissdo espontinea em algumas semanas, os casos que
se tornam cronicos sdo rebeldes: aos mais variades tratamentos médicos, levando
grande parte dos pacientes & terapéutica cirirgica para descompressfio do nervo.
A melhora pouco evidente désses casos cronicos com a institui¢io dos mais diver-
sos tratamentos médicos e a teoria de Kettel, que explica a paralisia facial pe-
riférica ndo traumdtica como uma alteracdo isquémica na circulacio dos vasa
nervorum, levou os autores a tentarem obter um aumento do fluxe sangiiineo
através do bloqueio do ganglio estrelado. Seria, assim, provocada uma dilatagdo
da artéria estilomastéidea, responsdvel pela irrigacdo da parte inferior do nervo.

A anestesia do géanglio estrelado foi realizada repetidamente em 14 casos que
nido haviam obtido qualquer melhora com outros trat#mentos previamente insti-
tuidos. Foram feitas inje¢des em dias alternados, em séries de 10 a 30 aplicacdes,
usando-se sempre solu¢io de novocaina a 17%. O tempo de duragio da enfer-
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midade variava de 6 semanas a 12 anos. Em 6 pacientes foram feitas 10 infil-
tracdes, em 4 casos 20 injecdes e em 4 doentes 80 injecdes. Désses 14 casos, 6
apresentaram recuperagdo excelente, conseguindo restabelecimento de cérca de 909
da motilidade facial; 7 pacientes melhoraram de maneira evidente, conseguindo
recuperar de maneira aprecidvel os movimentos da face; o caso restante ndo
apresentou qualquer melhora com o tratamento.

De acérdo com os resultados obtidos com a infiltracdo do génglio estrelado
em casos crénicos de paralisia facial periférica ndo traumaética, rebeldes a outros
tratamentos médicos, os autores concluem que ésse método terapéutico deve ser
instituido sempre que a paralisia facial ndo regrida espontineamente dentro de
3 meses. A infiltracdio do génglio estrelado deve ser tentada em todos o0s casos
cronicos antes que os pacientes sejam enviados & cirurgia para descompressdo
do nervo,
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