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Introducio: Na paralisia do nervo facial ¢ uma condi¢ao frequentemente relatada em servigos de urgéncia e
emergéncia, os traumas sdo responsaveis por cerca de 6% a 27% dos casos, dependendo da inclusdo de
lesdes iatrogénicas. Entre os principais mecanismos envolvidos estdo fraturas do osso temporal,
procedimentos cirargicos para retirada de tumores, ferimentos penetrantes (incluindo armas de fogo e
objetos perfurocortantes). Como o nervo facial estd envolvido em diversas fun¢des — desde a mimica facial
até aspectos auditivos, gustativos e articulares — sua lesdo compromete significativamente a qualidade de
vida dos pacientes. Objetivo: Investigar os principais mecanismos traumaticos que resultam em paralisia do
nervo facial e suas classificacdes clinicas. Metodologia: Trata-se de um estudo literario de carater narrativo,
ultilizando dados PubMed E SciELO, onde os descritores utilizados foram “Facial”, “Nerve” e “Paralysis”,
unificados a operadores booleanos “AND”. Dentre os setenta trabalhos encontrados, vinte e dois foram
selecionados para a realizacdo deste trabalho. Resultado: A etiologia traumatica da paralisia facial ¢ diversa,
abrangendo desde fraturas na base do cranio, especialmente no osso temporal, até lesdes diretas na regido
extratemporal do nervo. A lesdo iatrogénica representa uma causa relevante, ocorrendo frequentemente
durante cirurgias na regido facial ou mastoide. A gravidade da lesdo é geralmente classificada por dois
sistemas amplamente utilizados: a escala de Seddon (1943), que foca em aspectos praticos do tratamento ¢ a
escala de Sunderland, que detalha o grau de comprometimento das estruturas neurais com base na anatomia
microscopica. No entanto, ¢ comum que a real extensdo do dano ndo seja completamente identificada no
momento inicial do trauma, dificultando o planejamento terapéutico adequado. Conclusao: O desfecho
clinico da paralisia facial estd diretamente ligado a severidade da lesdo e a qualidade da intervengdo
realizada, especialmente em casos mais complexos. A ampla gama de fatores causais, aliada a complexidade
anatomica do nervo facial, torna dificil estabelecer previsdes precisas quanto a recuperacao funcional. Além
disso, a literatura disponivel sobre o tema muitas vezes apresenta amostras reduzidas, limitando a
generalizacdo dos resultados.
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