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MEDULA ESPINHAL


A medula é um cilindro de substância nervosa localizado dentro do canal vertebral e que se estende do forame magno até o disco intervertebral compreendido entre L1 e L2. Ela mede aproximadamente 45 cm, enquanto a coluna mede 70 cm.

FUNÇÃO : A medula funciona como um relé, recebe as informações que foram captadas do tronco e membros, e as transmite para o encéfalo. As informações que descem do encéfalo passam pela medula que as leva aos seus destinos. Assim sendo, a medula funciona como um intermediário entre o encéfalo e as demais partes do corpo.


Às vezes ocorrem os reflexos medulares : a informação vem dos membros e do tronco, chegam à medula e dela volta a resposta.

OBS.
A secção, mesmo que parcial da medula, leva à perda da continuidade dos impulsos elétricos que por ela passam, originando diversos graus de paralisia e outros defeitos de acordo com o nível de secção da mesma :

* Quadriplegia ( secção em nível cervical );

* Paraplegia ( secção em nível abaixo do cervical );

* Monoplegia, Biplegia ou Hemiplegia ( secções parciais da medula ).

PROTEÇÃO : A medula, assim como todo o sistema nervoso central, possui uma tríplice proteção :


( Óssea - representada pela coluna vertebral;


( Conjuntiva - representada pelas três meninges :



PIA-MÁTER - mais interna e aderida à medula até L2; e de L2 até S2 ela forma o filamento terminal;



ARACNÓIDE - média;



DURA-MÁTER - mais externa, forma o saco dural que vai até S2, esse saco dural, que contém a medula, está fixado ao cóccix por um filamento coccígeo fibroso.


( Hídrica - representada pelo líquido cefalorraquidiano ( LCR ) que está num espaço entre a pia máter e a aracnóide, chamado de espaço subaracnóide.

Ligamentos Denticulados - 23 pares de ligamentos conjuntivos que unem a pia-máter à dura-máter.

Espaço Epidural - espaço entre a dura-máter e o periósteo das vertebras, preenchido por tecido conjuntivo frouxo e coxins de gordura, além de um plexo venoso vertebral interno.

Cisterna lombar - dilatação do espaço subaracnóide que fica após o término da medula, preenchido pelo LCR.

Forames Intervertebrais - locais de saída dos nervos espinhais.

Cauda Eqüina - nervos dos últimos segmentos da medula que descem pela cisterna lombar ( entre L2 e S2 ) em forma de cauda de cavalo.

Anestesia Raquidiana - a que é aplicada na cisterna lombar.

Anestesia Epidural - a que é aplicada no espaço epidural.

MORFOLOGIA EXTERNA : A medula é aproximadamente cilíndrica e seu diâmetro não é uniforme, diminui de cima para baixo. O fim da medula é afilado em forma de cone ( cone medular ). A medula possui duas dilatações ou intumescências : a superior (cervical) e a inferior (lombar). Essas intumescências ocorrem pela maior proliferação de neurônios em regiões que suprem os membros, sendo que a cervical é maior.


A medula também possui duas faces : a anterior ou ventral e a posterior ou dorsal, sendo que ambos possuem um sulco mediano, e de cada lado outros dois sulcos, os ântero-laterais e os postero-laterais. Somente a face posterior possuem sulcos entre o mediano e os postero-laterais, chamados sulcos paramedianos.

MORFOLOGIA INTERNA : A substância cinzenta da medula é interna ou central, enquanto que a substância branca é externa ou periférica.

SUBSTÂNCIA CINZENTA

Os corpos dos neurônios se agrupam em núcleos, esses núcleos se agrupam em pilhas formando as colunas cinzentas, agrupadas em 3 grandes pares de colunas :

- As colunas anteriores ou ventrais;

- As colunas posteriores ou dorsais;

- As colunas intermediárias, que estão unidas guardando o orifício do canal medular.


Essas colunas são constituidas de núcleos menores, assim distribuídos :

Coluna VENTRAL 

- pilha lateral





- pilha medial





- pilha intermédia

Coluna INTERMEDIÁRIA
- pilha intermediária lateral





- pilha intermediária medial

Coluna DORSAL

- núcleo postero-marginal





- substância gelatinosa





- núcleo sensitivo próprio





- núcleo reticular





- núcleo da base

NEURÔNIOS MEDULARES : A medula apresenta :

Neurônios RADICULARES - são neurônios motores cujos axônios formam as raízes ventrais dos nervos raquidianos.

Neurônios CORDONAIS - são neurônios sensitivos.

INTERNEURÔNIOS - são neurônios pequeninos que estão conectados a neurônios radiculares somáticos, exercendo papel estratégico. Ex. Mantendo um músculo extensor relaxado, enquanto o flexor está contraído.

Neurônios de ASSOCIAÇÃO - fazem a comunicação entre os cordonais e os radiculares somáticos, sendo responsáveis pela viabilização dos reflexos medulares.

COLUNA VENTRAL DA MEDULA : Possui interneurônios e neurônios radiculares somáticos (motoneurônios ou neurônios motores inferiores) que inervam músculos estriados esqueléticos e podem ser do tipo (, grandes e responsáveis pela contração efetiva do músculo; ou do tipo (, pequenos e responsáveis pelo tônus muscular.

COLUNA INTERMEDIÁRIA DA MEDULA : Contém neurônios de associação e em certos trechos, que vão de T1 a L2 e de S1 a S2, também apresentam neurônios radiculares viscerais ou vegetativos em sua parte lateral. Esses neurônios radiculares viscerais possuem fibras pré-ganglionares.

COLUNA DORSAL DA MEDULA : Contém neurônios cordonais que recebem as informações sensitivas das raízes dorsais dos nervos raquidianos.

LÂMINAS DE REXED :

Coluna Dorsal da Medula


I - núcleo de Waldeyer ou Póstero-marginal ( informação dolorosa somática )


II - substância gelatinosa de Roland ( informação dolorosa somática )


III e IV - núcleo sensitivo próprio ( tato, pressão e vibração )

V - núcleo reticular ( informação dolorosa visceral )

VI - núcleo da base da coluna dorsal ( informação proprioceptiva )

Coluna Intermediária da Medula


VII - núcleos vegetativos simpáticos ( T1 - L2 ) e parassimpáticos ( S1 - S2 )


      - núcleo de Clark (T1 - L3) recebe informação proprioceptiva e as projeta para o cerebelo.


      - núcleos de neurônios de associação
Coluna Ventral da Medula


VIII - interneurônios ou células de Renshou que conecta-se com neurônios radiculares somáticos ( e (.


IX - motoneurônios ( e (

X - comissura cinzenta ou núcleo comissural onde fica o canal medular

SEGMENTAÇÃO MEDULAR


De cada segmento medular se origina um par de nervos espinhais ou raquidianos. Dessa forma para os 31 pares de nervos, existem 31 segmentos medulares, sendo 8 segmentos cervicais, 12 torácicos, 5 lombares, 5 sacrais e 1 coccígeo.

Abaixo segue uma comparação da segmentação da medula com a da coluna vertebral.

MEDULA
8C
12T
5L
5S
1Co

COLUNA
7C
12T
5L
5S
3Co

NERVOS ESPINHAIS :


Todos eles são mistos, exceto o 1o e último pares que são exclusivamente motores. No geral, todo nervo espinhal têm duas raízes e um tronco :

Raiz VENTRAL - axônios de neurônios radiculares somáticos da coluna anterior da medula, são fibras motoras eferentes.

Raiz DORSAL - prolongamentos centrais dos gânglios espinhais ( que têm neurônios pseudounipolares ), são fibras sensitivas aferentes.


O gânglio espinhal fica localizado no forame intervertebral, sendo que o tronco do nervo fica fora do canal medular da coluna. O tronco do nervo se divide em quatro ramos :

Ramo VENTRAL - o mais grosso e longo, inerva as regiões ântero-laterais do tronco e dos membros;

Ramo DORSAL - inerva a pele e músculos da região axial, próxima a coluna, dorso e músculos dorsais;

Ramo MENÍNGEO - ramo recorrente, inerva as menínges e possui somente fibras sensitivas para a dor e fibras vegetativas vasomotoras simpáticas;

Ramo COMUNICANTE - pode ser branco ( com fibras radiculares pré-ganglionares motoras viscerais ) ou cinzento ( com fibras pós-ganglionares amielínicas do gânglio simpático ).


Os ramos ventrais e dorsais são constituídos por:

· Fibras motoras ( e (;

· Fibras vegetativas pós-ganglionares simpáticas que inervam a musculatura lisa, pêlos, vasos e glândulas (pilo-eretoras, vasomotoras, e secretoras );

· Fibras sensitivas (, (, ( e (;

· Fibra sensitiva C visceral.

Os ramos ventrais e dorsais se dividem em :

Ramo CUTÂNEO ou SUPERFICIAL - contém fibras sensitivas ( (, ( e ( ) e fibras vegetativas pós-ganglionares simpáticas.

Ramo MUSCULAR ou PROFUNDO - contém fibras sensitivas ( e fibras motoras do tipo ( e (.

DESTINO DOS RAMOS VENTRAIS DOS NERVOS ESPINHAIS - tab. 01

	C1 - C4
	Esses nervos ramificam-se e anastomosam-se para formar o plexo cervical que inerva a pele e musculatura do pescoço.

	C4
	Esse nervo se isola e será a raiz do nervo frênico, que inerva o diafragma, com pequenas contribuições de C3 e C5 e ainda recebe um ramisco do nervo subclávio do plexo braquial.

	C5 - T1
	Esses nervos ramificam-se e anastomosam-se para formar o plexo braquial que inerva a pele e músculos do membro superior.

	Torácicos
	Esses nervos mantêm-se isolados e formam as fibras dos nervos intercostais.

	L1 - L3
	Esses nervos formam o plexo lombar.

	L4 - Co
	Esses nervos formam o plexo lombossacral que forma a cauda eqüina e inerva os membros inferiores.


CADEIA GANGLIONAR SIMPÁTICA :


Cadeia formada por 22 pares de gânglios e um gânglio inferior ímpar, essa cadeia desce de ambos os lados da coluna vertebral e se une ao nível do gânglio ímpar. As fibras originadas desses gânglios são pós-ganglionares.


Os três gânglios cervicais originam os nervos cardíacos que formam o plexo cardíaco, inervando o coração e estruturas vizinhas.


Os gânglios torácicos permitem a passagem das fibras pré-ganglionares para que essas cheguem aos gânglios pré-vertebrais, essas fibras são chamadas de nervos esplâncnicos e inervam o intestino e demais vísceras abdominais.

OBS.
( Ao nível sacral S2 - S4 saem fibras pré-ganglionares parassimpáticas que originam os nervos eretores que, além de serem responsáveis pela ereção, contribuem para a inervação de bexiga e reto, logo, contribuem para o processo de micção e defecação.


( O gânglio cervical superior de onde saem fibras que levam a inervação simpática para a cabeça, através do nervo carotídeo interno cujas fibras são sensitivas, vasomotoras e que inervam o músculo dilatador da pupila causando a midríase. Deve-se ressaltar que o segmento medular que é responsável por essas fibras é o T1.

DERMÁTOMOS - tab. 02


Regiões da pele que possuem inervação oriunda das fibras dos ramos dorsais dos nervos espinhais.

	C2
	Occipúcio

	C3
	Pescoço

	C4
	Ombros

	C5 - T1
	Membros superiores

	C5
	Região deltóide

	C6
	Região subdeltóide

	C7
	Borda lateral do antebraço + 1o e 2o dedos da mão

	C8
	Linha mediana do antebraço + 3o e 4o dedos da mão

	T1
	Borda medial do antebraço + 5o dedo da mão

	T2 - T3
	Região mamária

	T4
	Região mamilar

	T5 - T6
	Região submamilar

	T7 - T9
	Região epigástrica e hipocôndrica

	T10
	Região umbilical

	T11 - T12
	Região hipogástrica e fossas ilíacas

	L1
	Região inguinal

	L2
	Região da virilha e antero-superior da coxa

	L3
	Região antero-inferior da coxa

	L4
	Região lateral do joelho, medial da perna e hállux

	L5
	Região lateral da perna, 2o 3o e 4o dedos do pé

	S1
	Região posterior da coxa e da perna e 5o dedo do pé

	S2
	Região glútea e face posterior da coxa

	S3
	Região genital

	S4
	Região perineal e perianal

	S5
	Região anal


OBS.
Uma lesão num ramo dorsal causa dor ou insensibilidade, e até paralisia no dérmatomo correspondente. Uma lesão no cone medular, que pode ser causada por fratura da vértebra L1, pode seccionar fibras simpáticas sacrais que inervam  bexiga, órgãos genitais e o reto, ocasionando problemas na micção e defecação; caso haja lesão nos nervos eretores ( parassimpáticos da região sacral ), além de problemas na micção e defecação, haverá impotência sexual.

SUBSTÂNCIA BRANCA

Formada por feixes ascendentes e descendentes, além de fibras de associação. Esses feixes se juntam formando cordões ou funículos; em cada hemimedula encontramos 3 cordões : um anterior, um posterior e um lateral. É importante saber que as fibras descendentes trazem informações do cérebro para a medula, enquanto que as fibras ascendentes levam os feixes de informações vindas dos nervos espinhais.

FEIXES DESCENDENTES

· Feixe CORTICOESPINHAL anterior;

· Feixe CORTICOESPINHAL lateral;

· Feixe RUBROESPINHAL ( segue junto com o corticoespinhal lateral );

· Feixe VESTIBULOESPINHAL;

· Feixe RETICULOESPINHAL.

FEIXES ASCENDENTES

· Feixe GRÁCIL ( faz parte do cordão posterior );

· Feixe CUNEIFORME ( faz parte do cordão posterior );

· Feixe ESPINHOTALÂMICO anterior;

· Feixe ESPINHOTALÂMICO lateral;

· Feixe ESPINHORETICULAR;

· Feixe ESPINHOCEREBELAR posterior;

· Feixe ESPINHOCEREBELAR anterior.


Além desses feixes a medula também apresenta o FLM :

· Feixe Longitudinal Medial - esse feixe contém fibras ascendentes e descendentes ao mesmo tempo, fazendo conexão de várias regiões do encéfalo com a medula (teto, locus ceruleus, etc).

TRONCO ENCEFÁLICO


O tronco encefálico ganha importância ao servir de teste para a confirmação de morte cerebral em pacientes com possibilidade de serem doadores de órgãos em potencial. Neste caso introduz-se água gelada no meato acústico externo e espera-se que haja o reflexo de movimento dos olhos.


O tronco encefálico é a parte do encéfalo que tem a forma de uma haste e se estende do cérebro à medula, ficando localizado na fossa craniana posterior.

LIMITES e RELAÇÕES

Possui como limites :

· Limite superior - os tractos ópticos abraçando o tronco encefálico;

· Limite inferior - o forame magno ou a decursação das pirâmides.


As principais relações anatômicas do tronco encefálico são :

· Ventralmente - ele repousa sobre o clivo, parte da base do crânio entre o corpo do esfenóide e o forame magno;

· Dorsalmente - o dorso do tronco é coberto pelo cerebelo. Existe uma lâmina que cobre as partes superior e inferior do cerebelo, são as lâminas ou véus medulares que formam o teto do 4o ventrículo ( espaço em forma de longo ). A face dorsal da ponte e do bulbo formam o assoalho do 4o ventrículo;

· Superiormente - o tronco é circundado pela incisura tentória cerebelar;

· Inferiormente - a medula espinhal é contínua com o bulbo.

OBS.
Tumores tentoriais do cerebelo podem comprometer o tronco encefálico.

DIVISÃO


O tronco encontra-se dividido em três partes :

· MESENCÉFALO;

· PONTE;

· BULBO.

FUNÇÕES

· Controle da atividade sensitiva e motora da cabeça, à custa dos nervos cranianos.

· Controle dos centros reflexos da face ( ex. reflexos oculares e auditivos ) e das vísceras ( ex. reflexos respiratórios, da pressão e do vômito ).

· Controle da consciência e da atenção.

· Retransmissão de informações.

MORFOLOGIA INTERNA : O tronco encefálico possui morfologia interna semelhante à da medula espinhal, onde a substância cinzenta é em sua maior parte central e envolvida pela substância branca, periférica.

SUBSTÂNCIA CINZENTA


É representada pelos núcleos. Esses núcleos estão agrupados em :

· FORMAÇÃO RETICULAR;

· NÚCLEOS DOS NERVOS CRANIANOS;

· NÚCLEOS RETRANSMISSORES;

· CENTROS REFLEXOS.

FORMAÇÃO RETICULAR


É um conjunto de aproximadamente 100 núcleos, todos conectados por fibras de modo que o conjunto fica com a aparência de um retículo. Ela fica situada na parte central do tronco encefálico em toda sua extensão. Costuma ser dividido em três partes : porção Parvocelular, porção Magnocelular e porção Mediana.

Porção Parvocelular - corresponde ao terço lateral, mais evidenciada na parte bulbar e pontina, com células pequenas, sendo a parte receptora, pois todas os feixes de informações sensitivas e sensoriais de passagem pelo tronco emitem colaterais para a formação reticular de modo a informar o tronco sobre o ambiente interno e o externo.

Porção Magnocelular ( medial ) - são núcleos de células grandes, sendo a parte efetuadora da formação reticular. Dela saem fibras ascendentes e descendentes relacionadas às funções motoras ( principalmente dos núcleos reticulares oral e caudal da ponte, e o núcleo reticular gigantocelular do bulbo ).

Porção Mediana - corresponde à porção central da formação reticular. Nela localizam-se neurônios produtores de mensageiros químicos que influenciam na vigília, atenção, sono. Esses núcleos produtores de mensageiros químicos formam os Sistemas de Projeção Neuroquímicos da formação reticular.

Principais núcleos da formação reticular :

( Núcleos reticulares laterais


Esses núcleos ficam situados no bulbo e na ponte, sendo responsáveis pela recepção das informações.

( Núcleos reticulares oralis e caudalis da ponte, e;

( Núcleo reticular gigantocelular do bulbo


Esses núcleos são efetuadores, portanto, relacionados com a função motora.

( Substância cinzenta periaquedutal


Situada em volta do aqueduto cerebral do mesencéfalo. Os neurônios dessa substância cinzenta fabricam endorfinas, mensageiro importante no mecanismo da analgesia.

( Área tegmental ventral

Área situada no mesencéfalo. Desta área partem fibras ascendentes que se dirigem ao córtex do sistema límbico ( relacionado às emoções ) e essas fibras transportam dopamina. Esse feixe de projeção é denominado de via mesolímbica.

( Núcleo retrorrúbrico

Também forma uma via de projeção para o córtex pré-frontal. Essa via mesocortical também transporta dopamina que serve para o controle psicomotor consciente do indivíduo.

OBS.
Uma pertubação dessa via pode ser a explicação de crianças hiperativas.

( Área tegmental dorsolateral

Fica no mesencéfalo e parte superior da ponte. Os neurônios dessa área produzem acetilcolina que vai ser projetada por duas vias que em conjunto formam o SARA, sistema ativador reticular ascendente :

· Via direta - direto para o córtex;

· Via indireta - passa pelo tálamo e depois segue para o córtex.


A acetilcolina ativa o córtex para a vigília. Na via indireta, a área pré-óptica do hipotálamo serve também de passagem dessa via de projeção.

OBS.
Lesões nessas vias de projeção, como a causada pelo Trypanossoma gambiensis, levam a um estado de sonolência contínua e à doença do sono.

( Núcleos da rafe

Ocupam a parte mais central da formação reticular em posições diversas no tronco, do mesencéfalo até o bulbo. O núcleo dorsal da rafe é o mais superior, enquanto que o núcleo magno da rafe é o mais inferior. Produzem serotonina que vai desencadear o sono de ondas lentas.

OBS. 
Lesões nesses núcleos podem levar à insônia.

( Locus ceruleus

Fica na formação reticular da ponte. É um complexo de populações de neurônios onde todos produzem noradrenalina, sendo que umas populações o produzem para despertar o indivíduo, enquanto outras o sintetizam para induzir o “sono paradoxal”, onde há perda dos movimentos dos membros por atonia, os REMs ou movimentos rápidos dos olhos, e os sonhos.

( Centros viscerais

Estão localizados na formação reticular bulbar e são representados pelo centro respiratório, os centros pressores ou centros cardiovasculares ( controle dos batimentos cardíacos e da pressão arterial ), e o centro do vômito ( centro hemético ) ou área póstrema.

PROJEÇÃO NEUROQUÍMICA E O TRONCO ENCEFÁLICO - tab.03

	Substância
	Local produtor
	Via projetora
	Alvo
	Função

	ENDORFINAS
	- Substância cinzenta periaquedutal
	- - - - - - - - - - - - - - - 
	- - - - - - - - - - - - - - -


	Atua no mecanismo de analgesia

	DOPAMINA
	- Área tegmental ventral;

- Núcleo retrorrúbrico;

- Substância negra
	- Via mesolímbica

- Via mesocortical

- Via mesoestriada
	- Córtex do sistema límbico;

- Córtex pré-frontal

- Corpo estriado
	Atua no controle psicomotor consciente do indivíduo

	ACETILCOLINA
	- Área tegmental dorso-lateral
	- Sistema ativador reticular ascendente

(via direta / indireta)
	- Córtex cerebral;

- Tálamo ( pela via indireta ).
	Atua no mecanismo da vigília

	SEROTONINA
	- Núcleos da rafe
	- - - - - - - - - - - - - - -


	- - - - - - - - - - - - - - -
	Desencadeia o sono de ondas lentas

	NORADRENALINA
	- Locus ceruleus
	- - - - - - - - - - - - - - -
	- - - - - - - - - - - - - - -
	Pode despertar o indivíduo, ou pode induzir o sono paradoxal


NÚCLEOS DOS NERVOS CRANIANOS

Mesencéfalo

( Núcleo oculomotor

Suas fibras motoras formam o nervo oculomotor ( III ) que inerva os músculos extrínsecos do olho (os mm. reto superior, reto inferior, reto medial, oblíquo inferior)

e o músculo levantador da pálpebra superior.

OBS.
Lesões nesse nervo causam estrabismo divergente e ptose palpebral.

( Núcleo de Edinger-Westphal

Núcleo vegetativo parassimpático cujas fibras se reúnem ao nervo oculomotor e que ao chegar no interior do olho se dirigem para o músculo constritor (esfíncter) da pupila e para o músculo ciliar. Antes, porém, essas fibras formam o gânglio ciliar. Essas fibras parassimpáticas são responsáveis pela miose.

( Núcleo troclear

Fibras motoras que formam o nervo troclear ( IV ) que inerva o músculo oblíquo superior.

( Núcleo mesencefálico do trigêmeo

Fibras sensitivas que formam a via proprioceptiva do nervo trigêmeo ( V ).

Ponte

( Núcleo sensório principal do trigêmeo

Dele saem fibras sensitivas que vão constituir a via do tato e da pressão do nervo trigêmeo ( V ).

( Núcleo motor ou mastigador do trigêmeo


Dele saem fibras que constituem a via motora do nervo trigêmeo ( V ), inervando os músculos temporal, masseter, pterigóide interno e externo + ventre anterior do digástrico + tensor do tímpano.

( Núcleo abducente

Fibras que formam o nervo abducente ( VI ) e suas fibras se destinam ao músculo reto lateral do olho.

OBS.
Lesões desse nervo causam o estrabismo convergente.

( Núcleo motor do facial


Desse núcleo saem fibras que formarão a raiz motora do nervo facial ( VII ) que inervarão os músculos da expressào facial ou da mímica, o ventre posterior do digástrico, e o músculo estapédio.

( Núcleo solitário ( parte gustatória )


Coluna de neurônios que parte fica na ponte e parte no bulbo, contribui com fibras para o nervo facial ( VII ). Esse núcleo é dividido em 2 partes :

· Parte lateral - neurônios envolvidos com a gustação;

· Parte medial - neurônios envolvidos com reflexos viscerais.

( Núcleo salivatório superior ,e;

( Núcleo muconasal


São núcleos vegetativos parassimpáticos, com fibras motoras viscerais que fazem parte do nervo facial ( VII ). As fibras do núcleo salivatório superior vão para as glândulas sublinguais e sublinguais, enquanto que as fibras do núcleo muconasal vão para as glândulas lacrimais e para as mucosas da face.

Junção bulbopontina

( Núcleos cocleares e os vestibulares


Dos dois núcleos cocleares ( dorsal e ventral ) sai a raiz coclear, e dos quatro núcleos vestibulares ( superior, inferior, lateral e medial ) sai a raiz vestibular; a junção dessas duas raízes forma os nervos vestibulococleares ( VIII ). Sendo que o núcleo vestibular trata de informações auditivas, enquanto que os núcleos cocleares cuidam da informação do equilíbrio.

Bulbo

( Núcleo espinhal do trigêmeo

Dele saem fibras sensitivas que constituem a via da dor e da temperatura do nervo trigêmeo ( V ).

( Núcleo ambíguo

É uma coluna com três populações de neurônios de onde saem três raízes motoras :

· Parte superior - raiz motora do nervo glossofaríngeo ( IX ) que inerva o músculo estilofaríngeo;

· Parte média - raiz motora do nervo vago ( X ) que inerva os músculos faríngeos da deglutição;

· Parte inferior - raiz cranial do nervo acessório ( XI ) que une-se ao vago para inervar os músculos faríngeos.

( Núcleo solitário


Esse núcleo origina duas raízes sensitivas :

· 1a - raiz sensitiva do nervo glossofaríngeo ( IX ) que inerva o terço posterior da língua;

· 2a - raiz sensitiva do nervo vago ( X ) que inerva a pele da porção retroauricular e do conduto auditivo externo.

( Núcleo salivatório inferior

Origina fibras vegetativas parassimpáticas que acompanham o nervo glossofaríngeo ( IX ) cujo destino é a glândula parótida.

( Núcleo dorsal do vago


Núcleo parassimpático cujas fibras seguem o nervo vago ( X ) e serão as mais longas desse nervo, inervando vísceras torácicas e abdominais, até o cólon transverso.

( Núcleo do hipoglosso

Desse núcleo saem as fibras motoras do nervo hipoglosso ( XII ) que inervarão os músculos da língua.

( Raiz espinhal do nervo acessório ( XI )

Dos cinco primeiros segmentos medulares saem fibras que ascendem e atravessam o forame magno entrando na cavidade craniana. Essas fibras irão se unir à raiz cranial do nervo acessório formando a raiz espinhal do nervo acessório que inervará os músculos esternocleidomastóideo e o trapézio.

NERVOS CRANIANOS DO TRONCO ENCEFÁLICO - tab. 04

	Nervo craniano
	Núcleos
	Fibras
	Alvos

	III
	- Núcleo oculomotor

- Núcleo de Edinger-Westphal
	- Motoras;

- Vegetativas parassimpáticas
	- Mm. retos sup. Inf. Med., oblíquo inf. e levantador da pálpebra superior;

- Mm ciliar e esfíncter da pupila. Miose.

	IV
	- Núcleo troclear
	- Motoras
	- Músculo oblíquo superior

	V
	- Núcleo mesencefálico V

- Núcleo sensório principal

- Núcleo motor/mastigador

- Núcleo espinhal do V
	- Proprioceptivas;

- Tato e pressão;

- Motoras;

- Dor e temperatura
	- Sensibilidade da face;

- Músculos da mastigação, tensor do tímpano e ventre anterior do digástrico.

	VI
	- Núcleo abducente
	- Motoras
	- Músculo reto lateral (olho)

	VII
	- Núcleo motor do VII

- Núcleo solitário

- Núcleo salivatório sup.

- Núcleo muconasal.
	- Motoras;

- Gustativas;

- Vegetativas parassimpáticas motoras viscerais.
	- Músculos da expressão facial, o estapédio e o ventre post. do digástrico;

- 2/3 ant. da língua;

- Gl. Sublinguais e submandibulares;

- Gl lacrimais e mucosas.

	VIII
	- Núcleos cocleares ( 2 )

- Núcleos vestibulares ( 4 )
	- Auditivas;

- do Equilíbrio 
	- Cóclea;

- Aparelho vestibular

	IX
	- Núcleo ambíguo ( sup )

- Núcleo solitário

- Núcleo salivatório inferior
	- Motoras;

- Sensitivas;

- Vegetativas parassimpáticas
	- Músculo estilofaríngeo;

- 1/3 post. da língua;

- Glândula parótida

	X
	- Núcleo ambíguo ( med )

- Núcleo solitário

- Núcleo dorsal do vago
	- Motoras;

- Sensitivas;

- Parassimpáticas
	- Mm faríngeos e laríngeos;

- Área retroauricular e o conduto auditivo externo;

- Vísceras torácicas e abdominais

	XI
	- Núcleo ambíguo ( inf )

- Medula espinhal ( 1-5 )
	- Motoras ( raiz cranial );

- Motoras ( raiz espinhal )
	- Mm faríngeos e laríngeos;

- Os músculos trapézio e o esternocleidomastoideo 

	XII
	- Núcleo do hipoglosso
	- Motoras
	- Músculos da língua


NERVO TRIGÊMEO ( V )


O nervo trigêmeo ou 5o nervo craniano possui quatro raízes, sendo uma motora e três sensitivas. Além disso, esse nervo possui um gânglio trigeminal com neurônios que constituem suas raízes sensitivas, trata-se do gânglio de Gasser ou semilunar.


As raízes sensitivas tem sua área de ação na face, desde a porção frontal do couro cabeludo partindo próximo da sutura coronal, até a rafe da mandíbula, incluindo a sensibilidade da mucosa bucal, nasal, 2/3 oral da língua, globo ocular, etc.


A partir do gânglio de Gasser, o nervo trigêmeo se divide em três ramos :

· Ramo superior - NERVO OFTÁLMICO ( V1 ) - responsável pela inervação e sensibilidade da regiãi que vai do globo ocular e pálpebra superior, até a sutura coronal;

· Ramo médio - NERVO MAXILAR ( V2 ) - responsável pela sensibilidade da região que vai da pálpebra inferior até a rima bucal, incluindo a arcada dentária superior e o lóbulo da orelha;

· Ramo inferior - NERVO MANDIBULAR ( V3 ) - responsável pela sensibilidade da região que vai da rima bucal até a borda inferior da mandíbula, incluindo a arcada dentária inferior.

OBS. 
Nevralgia ou Neuralgia do trigêmeo - resultado de um processo infeccioso do nervo trigêmeo que pode requerer infiltração no gânglio de Gasser.

NERVO FACIAL ( VII )


O nervo facial penetra pelo meato acústico interno, na porção petrosa do temporal, segue pelo canal do nervo facial e sai pelo forame estilomastóideo, um orifício localizado entre os processos estilóide e mastóideo do temporal.


O nervo facial traz fibras motoras somáticas, vindas do núcleo motor do VII para os músculos da expressão facial; fibras sensitivas, do núcleo solitário para 1/3 posterior da língua; e fibras motoras viscerais, vindas dos núcleos vegetativos parassimpáticos, sendo que os provenientes do núcleo salivatório superior vão para as glândulas submandibulares e sublinguais, e as do núcleo muconasal vão para as glândulas lacrimais e mucosas nasal e oral.

NÚCLEOS RETRANSMISSORES

Mesencéfalo

( Substância negra


Ela recebe informações do corpo estriado e as retransmite para o próprio corpo estriado e para o tálamo. Os neurônios dessa substância negra transmitem dopamina formando a via mesoestriada.

( Núcleo rubro

É  um retransmissor de informações motoras do córtex para a medula.

( Núcleos coliculares

São, na verdade, centros reflexos; sendo que os colículos superiores são centros reflexos da via óptica, enquanto que os colículos inferiores são centros reflexos da via acústica.

Ponte

( Núcleos pontinos


Retransmitem a informoção motora do cérebro para o cerebelo.

( Núcleos olivares superiores

Retransmitem as informações acústicas.

Bulbo

( Núcleo grácil, e;

( Núcleo cuneiforme

Retransmitem a informação táctil fina e a propriocepção para o tálamo.

( Núcleo cuneiforme acessório


Retransmite a informação proprioceptiva da parte alta do tórax e dos membros superiores para o cerebelo.

( Complexo olivar inferior

Retransmitem informações motoras para o cerebelo.

CENTROS REFLEXOS

Mesencéfalo

( Área pré-tectal


Centro do reflexo pupilar.

OBS. 
REFLEXO PUPILAR - as informações sobre a quantidade de luz atravesando a pupila são trazidas para a área pré-tectal por fibras nervosas retinianas e, dependendo da luminosidade podem ocorrer dois fenômenos :

· Miose - no caso de alta luminosidade, a informação é levada da área pré-tectal para o núcleo de Edinger-Westphal que comanda a contração do músculo contritor (esfíncter) da pupila, levando a uma diminuição da quantidade de luz na retina;

· Midríase - no caso de baixa luminosidade, a informação é repassada para o segmento T1 da medula espinhal de onde saem fibras que passam pelo gânglio cervical superior que origina o nervo carotídeo interno que comanda a contração do músculo dilatador da pupila o que aumenta a entrada de luz no olho.

( Núcleo de Darkschewitsch, e;

( Núcleo de Cajal, e;

( Núcleo da comissura posterior


Centros reflexos ligados à função visual, no que diz respeito à movimentação da cabeça para a focalização de um objeto.

( Colículos

Os colículos superiores são centros reflexos motores visuais, enquanto que os colículos inferiores são centros reflexos acústicos.

Ponte

( Centro da mirada horizontal
( Parte medial do núcleo solitário

Na região bulbopontina e é responsável por reflexos viscerais.

Bulbo

( Centros viscerais da formação reticular
SUBSTÂNCIA BRANCA


Está representado pelos feixes descendentes provenientes do cérebro; pelos feixes ascendentes que se dirigem ao cérebro; pelos feixes longitudinais mediais e feixe tegmentar, este contendo  os feixes de projeção neuroquímica; além dos feixes de associação.

Mesencéfalo


O aqueduto cerebral divide o mesencéfalo em 2 partes :

Parte dorsal - TETO ou LÂMINA QUADRIGÊMEA - que consiste em :

· Colículos superiores e inferiores;

· Comissura posterior, que serve de limite entre o mesencéfalo e o teto do epitálamo;

· Núcleo da comissura posterior;

· Área pré-tectal, que fica entre os colículos superiores.

Parte ventral - PEDÚNCULO CEREBRAL - que consiste na cruz do cérebro e no tegmento separados pela substância negra.

· Cruz do cérebro - substância branca com feixes descendentes;

· Tegmento - região que contém o núcleo rubro e outros núcleos menores.

Ponte

A ponte também é dividida em 2 partes:

· Base ( ventral ) - núcleos pontinos e substância branca descendente;

· Tegmento ( dorsal ) - núcleos dos nervos cranianos e formação reticular da ponte.

Bulbo


O bulbo é dividido em :

· Parte aberta ( superior ) - é a parte cujo dorso constitui o assoalho do 4o ventrículo;

· Parte fechada ( inferior ).

MORFOLOGIA EXTERNA ( FACE VENTRAL )

· Tracto óptico, abraçando o mesencéfalo;

· Substância perfurada anterior;

Mesencéfalo

· Pedúnculos cerebrais, com a cruz do cérebro;

· Fossa interpenduncular;

· Núcleo oculomotor ( III ), emergindo da fossa interpenduncular;

· Substância perfurada posterior que pode ser vista no fundo da fossa interpenduncular, faz parte da substância periaquedutal da formação reticular e contém o núcleo interpenduncular;

Ponte

· Pedúnculo cerebelar médio, formado pela comissura transversal dos núcleos pontinos da base da ponte;

· Nervo trigêmeo ( V ), emergindo próximo ao pedúnculo cerebelar médio;

· Sulco basilar, preenchido pela artéria basilar;

· Sulco bulbopontino, saída dos nervos cranianos VI ( medial ); VII motor, o mais calibroso, e sensitivo; e VIII ( lateral );

Bulbo

· Sulco mediano;

· Pirâmides, substância branca com o feixe corticoespinhal;

· Olivas bulbares, proeminência formada pelo complexo olivar inferior;

· Sulco pré-olivar, dele emerge o nervo hipoglosso ( XII );

· Sulco retro-olivar, dele saem três nervos cranianos : o IX, mais superior; o X; e o XI, o mais inferior.

MORFOLOGIA EXTERNA ( FACE DORSAL )

· Glândula pineal

Mesencéfalo

· Teto ou lâmina quadrigêmea;

· Colículos superiores e inferiores;

Ponte e bulbo

· Assoalho do 4o ventrículo;

· Sulco mediano posterior, com o colículo facial ( ponte );

· Trígonos do hipoglosso e do vago;

· Área vestibular, com orifício de Luschkas;

· Ângulo inferior ou Obex, com a área póstrema.

CEREBELO


É o órgão modulador e regulador da atividade motora, sua localização é estratégica para realizar essas funções. Ele está localizado na fossa craniana posterior, abaixo do tentório, atrás do tronco cerebral, e forma, junto com os véus medulares superiores e inferiores, o teto do 4o ventrículo.


O cerebelo não é um órgão indispensável para a vida e sua perda não leva à paralisia, pois o cerebelo é responsável pela uniformidade e precisão do movimento e sua ausência leva a uma desorganização da atividade motora.


A tarefa motora tem que ser planejada no cérebro. As áreas do cérebro envolvidas na tarefa motora são :


( Pensamento - Área pré-frontal


( Planejamento - Área pré-motora ( área 6 )


( Execução - Área motora primária ( área 4 )


( Transporte - Sistemas motores básicos para garantir a execução da tarefa motora; são os Laterais e os Mediais.

SISTEMAS MOTORES LATERAIS - originam-se da área motora primária ( área 4 ) do córtex cerebral:

Tracto corticoespinhal - dirige-se aos motoneurônios da medula cujas fibras formam a raiz ventral motora do nervo espinhal que se vai para os músculos distais dos membros ( na mão e antebraço ), responsáveis pela habilidade.

Tracto corticorrubroespinhal - dirige-se ao núcleo rubro ( mesencéfalo ) e este emite fibras que vão até os motoneurônios da medula e daí essas fibras seguem juntas com as do tracto corticoespinhal até os músculos distais dos membros.

SISTEMAS MOTORES MEDIAIS - originam-se dos núcleos vestibulares e reticulares do tronco cerebral :

Tracto vestibuloespinhal - sai dos núcleos vestibulares em direção aos motoneurônios da medula onde estes formam a raiz motora do nervo espinhal e que vai para os músculos axiais do tronco e para os músculos proximais dos membros ( cinturas escapular e pélvica ), relacionados com a manutenção da postura e com o equilíbrio do corpo.

Tracto reticuloespinhal - sai dos núcleos da formação reticular em direção aos motoneurônios da medula e daí as fibras seguem juntas com as do tracto vestibulo-espinhal para os músculos axiais e proximais.

FUNÇÕES DO CEREBELO

A principal função do cerebelo é organizar as diferentes etapas da tarefa motora, logo sua ausência causa desordem da tarefa em uma de suas 3 etapas :


- Planejamento e desencadeamento ( influência cerebelar no córtex motor );


- Execução e coordenação da tarefa motora ( influência cerebelar no sistema motor lateral );


- Manutenção postural ( influência cerebelar no sistema motor medial ).

MORFOLOGIA EXTERNA


A superfície do cerebelo não é lisa, encontra-se cheia de pregas e sulcos. As pregas são os fólios ou folhas; os sulcos são as fissuras. Os fólios parecem formar uma arborização, o que levou ao surgimento de inúmeras denominações errôneas de “árvore da vida” ou “nó vital”. Na verdade, os fólios se agrupam para formar os lóbulos que se reúnem para formar os lobos.


O cerebelo pode ser dividido de 2 maneiras : pela divisão transversal e pela divisão longitudinal.

( Divisão transversal :


( Lobo ANTERIOR ou ESPINHOCEREBELO

Superior e mantém fortes conexões com a medula;


( Lobo POSTERIOR ou CEREBROCEREBELO

Inferior e mantém extensas conexões com o cérebro;


( Lobo FLÓCULO-NODULAR ou VESTIBULOCEREBELO

Embaixo e à frente do cerebelo e mantém conexões com os núcleos vestibulares e o vestíbulo.

Essa divisão se baseia em 2 fissuras : a fissura prima que separa o lobo anterior do posterior; e a fissura póstero-lateral que separa o lobo flóculo-nodular dos demais.

( Divisão longitudinal ( que é a divisão funcional ) :


( VERMES - situado na linha mediana do cerebelo, este separa o cerebelo nos hemisférios cerebelares que sofrem nova divisão;


( ZONA PARAVERMIANA ou INTERMEDIÁRIA - área dos hemisférios cerebelares situadas entre o vermes e o ponto de maior convexidade do hemisfério, já que nenhum acidente anatômico aparente serve para distinguir as duas zonas desse hemisfério.


( ZONA LATERAL - área dos hemisférios cerebelares situadas a partir do ponto de sua maior convexidade em direção lateral.


( LOBO FLÓCULO-NODULAR - área que não faz parte nem do vermes e nem dos hemisférios cerebelares que compõem o corpo do cerebelo.

MORFOLOGIA INTERNA


Representada pela substância cinzenta periférica; e pela substância branca central.

SUBSTÂNCIA CINZENTA


Está representada pelo córtex cerebelar e pelos núcleos cerebelares.

CÓRTEX CEREBELAR


Localizado na periferia do cerebelo Representa a recepção, já que toda a informação que entra no órgão se dirige ao córtex. O córtex cerebelar é composto de 3 camadas de neurônios que são :

( 1a Camada - MOLECULAR


Camada mais superficial, sendo composta de duas lâminas de células que possuem ação inibitória :


- Lâmina superior - Células estreladas

- Lâmina inferior - Células em cesto
( 2a Camada - DE PURKINJE


Camada média monocelular composta de células de Purkinje que são as células mais importantes do córtex cerebelar. O corpo celular dessas células se encontram na camada média, enquanto que sua arborização dendrítica fica na camada molecular do córtex. Os axônios das células de Purkinje saem do córtex indo para os núcleos cerebelares, sendo que alguns axônios podem sair do cerebelo indo para os núcleos vestibulares no tronco encefálico. Essas células são o alvo de toda a informação que entra no cerebelo.

( 3a Camada - GRANULAR


Camada mais profunda do córtex cerebelar composta por dois tipos celulares :


- Células granulares - os menores neurônios do corpo humano, são microneurônios de 4 (m de diâmetro em forma de grãos.


- Células de Golgi


A entrada de informações no cerebelo, a aferência, é feita por fibras aferentes que têm que chegar ao córtex cerebelar, mais exatamente, às células de Purkinje por sinapse direta ou indireta.


A saída da informação do córtex cerebelar é feita por fibras que vão em direção aos núcleos cerebelares.

NÚCLEOS CEREBELARES


São 4 pares de núcleos mergulhados na substância branca do cerebelo. Eles recebem as informações das células de Purkinje do córtex, sendo que os axônios dos núcleos cerebelares representam a saída de informações, a eferência, do cerebelo, sendo portanto fibras eferentes. Esses núcleos são :

· Núcleo Denteado - é o maior e o mais lateral dos núcleos cerebelares, estando funcionalmente relacionado com as zonas laterais do córtex cerebelar;

· Núcleo Interpósito - é a unidade funcional de dois outros núcleos menores, o superior é o núcleo globoso e o inferior, o núcleo emboliforme, está relacionado com a zona vermiana e paravermiana;

· Núcleo Fastigial - encontra-se no teto do cerebelo e se relaciona com o lobo flóculo-nodular e com o vermes.

SUBSTÂNCIA BRANCA


Está representado por fibras aferentes, fibras das células de Purkinje e fibras eferentes. As fibras aferentes e eferentes formam os pedúnculos cerebelares, que são três troncos de fibras :

( Pedúnculo cerebelar superior ( braço conjuntivo );

( Pedúnculo cerebelar médio ( braço da ponte );

( Pedúnculo cerebelar inferior - dividido em duas partes :


Parte lateral - Corpo restiforme


Parte medial - Corpo justarestiforme

As fibras aferentes são de 2 tipos :

( Fibras trepadoras ou trepadeiras


Fibras olivo-cerebelares que se originam do complexo olivar inferior e que se enroscam com as células de Purkinje.

( Fibras musgosas


Fibras que possuem diversas origens e que terminam na região granular do córtex cerebelar.


As fibras aferentes e eferentes servem para fazer as conexões do cerebelo com as seguintes estruturas :


- Medula;


- Oliva;


- Núcleos vestibulares;


- Formação reticular motora;


- Núcleo rubro;


- Núcleo ventral lateral do tálamo.

FIBRAS DOS PEDÚNCULOS CEREBELARES

· CORPO RESTIFORME ( parte lateral do pedúnculo cerebelar inferior )


Possui apenas fibras aferentes, que levam informações ao cerebelo, composto pelos seguintes feixes de fibras :


( Feixe espinocerebelar dorsal - fibras que trazem a informação proprioceptiva dos músculos e articulações dos membros inferiores e da parte inferior do tórax, sendo que elas passam no gânglio espinhal e fazem sinapse medular ao nível do núcleo de Clark  ( na lâmina VII ).


( Feixe cûneo-cerebelar - fibras que trazem a informação proprioceptiva dos membros superiores e da parte superior do tórax, sendo que elas passam pelo gânglio espinhal e não fazem sinapse na medula, indo diretamente para o núcleo Cuneiforme acessório no bulbo.


( Feixe espinocerebelar ventral - fibras que trazem a informação sobre a execução da tarefa motora pelo sistema motor lateral ( feixes corticoespinhal e rubroespinhal ).


( Feixe olivo-cerebelar - fibras trepadeiras que trazem do córtex cerebral a informação sobre a seqüência de movimentos planejados necessários para a realização da tarefa motora.

· CORPO JUSTARESTIFORME ( parte medial do pedúnculo cerebelar inferior ) :


Possui fibras aferentes e eferentes que produzem conexões recíprocas, que conectam exclusivamente os núcleos vestibulares e os núcleos reticulares com o cerebelo.


( Tracto vestibulocerebelar - possui dois tipos de fibras aferentes :


- Fibras que vão direto do labirinto até o cerebelo;


- Fibras que vão dos núcleos vestibulares para o cerebelo.


( Feixe cerebelo-vestibular - fibras eferentes que saem dos núcleos fastigiais ou diretamente das células de Purkinje em direção aos núcleos vestibulares.


( Feixe cerebelo-reticulares - fibras eferentes que saem do cerebelo em direção aos núcleos da formação reticular motora.

OBS.
O cerebelo influencia os sistemas motores mediais, ou seja, os feixes vestibuloespinhal e reticuloespinhal, através dos feixes que compõem o corpo justarestiforme do pedúnculo cerebral inferior.

· PEDÚNCULO CEREBELAR MÉDIO


Só contém fibras aferentes que são as fibras pontino-cerebelares que recebem fibras do córtex pré-motor cerebral ( área 6 ).

OBS.
O cerebelo influencia no desencadeamento da tarefa motora por receber as informações do córtex pré-motor, pelo pedúnculo cerebelar médio, antes desta ir para o córtex motor primário.

· PEDÚNCULO CEREBELAR SUPERIOR


A maioria das fibras são fibras eferentes que se originam nos núcleos cerebelares e que se destinam ao núcleo rubro e ao núcleo ventral lateral do tálamo que as projeta ao córtex motor.

OBS. 
O cerebelo influencia os sistemas motores laterais, ou seja, os feixes corticoespinhal e rubroespinhal, através das fibras que compõe o pedúnculo cerebelar superior.

CONEXÕES DO CÓRTEX CEREBELAR

· Fibra aferente trepadeira - estimula as células de Purkinje diretamente;

· Fibra aferente musgosa - estimula células granulares que emitem axônios para a camada molecular do córtex cerebelar onde se bifurcam formando as fibras paralelas;

· Fibras paralelas - mantém sinapse com :


( Células de Purkinje, sendo essa uma sinapse excitatória para essas células que por sua vez inibem os núcleos cerebelares;


( Células estreladas, sendo que essas células têm ação inibitória das células de Purkinje;


( Células em cesto, também têm ação inibitória das células de Purkinje;


( Células de Golgi, através de sua arborização dendrítica voltada para a camada molecular do córtex cerebelar, faz uma sinapse que inibe as células granulares.

REGIÕES FUNCIONAIS DO CEREBELO

· Região do vestibulo-cerebelo


Constituído pelos flóculos lateralmente, e pelo nódulo na linha mediana, estando ambos conectados com o núcleo fastigial. Essa região representa o cerebelo vestibular, pois as informações sobre a posição da cabeça são captadas pelo vestíbulo que as repassa diretamente para essa região do cerebelo, ou indiretamente passando pelos núcleos vestibulares.


As fibras eferentes saem do núcleo fastigial passando pelos núcleos vestibulares e indo para a medula através do feixe vestibuloespinhal, um dos sistemas motores mediais que fazem a manutenção postural.

· Região do espinho-cerebelo


No córtex cerebelar, está representado pelo vermes e pela zona intermediária ou paravermiana, sendo que o núcleo relacionado com essa região é o núcleo interpósito. Essa região recebe as informações que vem da medula através dos feixes espinhocerebelares dorsal e ventral e pelo feixe cûneo-cerebelar.


As fibras eferentes que saem do núcleo interpósito dirigem-se para o núcleo rubro e para o núcleo ventral lateral do tálamo, que compõem os sistemas motores laterais que garantem a execução da tarefa.

· Região do cérebro-cerebelo


A parte cortical é representada pela zona lateral e o núcleo denteado é o relacionado com essa área. Essa região recebe as fibras pontino-cerebelares, tendo como função receber o planejamento e desencadear a tarefa motora no córtex motor.

SISTEMA CORTICO-OLIVO-CEREBELAR


Está envolvido com o aprendizado motor; com a seqüência dos movimentos planejados para que a tarefa motora seja completada. As fibras trepadeiras vão para todo o córtex cerebelar afetando os 3 núcleos que influenciam os dois sistemas motores, os laterais e os mediais.

PATOLOGIAS ASSOCIADAS A LESÕES CEREBELARES

· TRÍADE DE CHARCOT - prova irrefutável de lesão cerebelar, composto de :


( Tremor intensional - ocorre no momento em que se tenta realizar uma tarefa motora, causado por lesão da região do espinho-cerebelo e falha no sistema motor lateral;

( Nistagma - movimentos oscilatórios rápidos e involuntários dos olhos, causados por lesões na região vestibular do cerebelo;


( Disartria - dificuldade na articulação e silabação das palavras.

· ATAXIA


Incoordenação motora, por falha no sistema motor medial, causado por lesão na região do vestibulo-cerebelo.

· DISDIOCOCINESIA


Dificuldade na execução de movimentos alternados.

· DISMETRIA


Perda da noção de posicionamento das partes do corpo.

DIENCÉFALO


É a porção do encéfalo que fica localizado na linha média da cavidade craniana, abaixo da base do cérebro. Tem em seu interior uma cavidade chamada de 3o ventrículo que se comunica com as cavidades do cérebro pelos orifícios de Monro e com o 4o ventrículo pelo aqueduto cerebral. A substância nervosa fica nas paredes do 3o ventrículo que está dividido em : Epitálamo, Tálamo, Hipotálamo e Subtálamo.


O 3o ventrículo é uma cavidade em forma de fenda com paredes superior e inferior estreitas e as laterais longas. O Epitálamo é a parede superior ou teto e o Hipotálamo é a parede inferior ou assoalho. O Tálamo é formado pelas paredes laterais e abaixo dele há núcleos que formam o Subtálamo.

EPITÁLAMO


Localizado no teto do 3o ventrículo, numa posição póstero-superior. Está representado pelas Habênulas, pela Estria Medular, pelo Feixe Retroflexo, e pela Pineal.

· HABÊNULAS


Representam a substância cinzenta do epitálamo, são núcleos retransmissores do sistema límbico.

· ESTRIA MEDULAR e FEIXE RETROFLEXO


Representam a substância branca do epitálamo.


- A estria medular transporta a informação para o epitálamo, de modo que ela contém as fibras aferentes da área septal, do tálamo e do hipotálamo que chega às habênulas que retransmitem essa informação para o núcleo interpenduncular da formação reticular mesencefálica.


- O feixe retroflexo de Meynert é o feixe que leva as informações sobre emoções do sistema límbico das habênulas para o núcleo interpenduncular ( feixe habênulo-interpenduncular ).

· PINEAL


É considerada uma neuroglândula porque os pinealócitos são células semelhantes a neurônios e que produzem um mensageiro químico que é considerado um hormônio, a melatonina.


Após o desenvolvimento ontogenético do indivíduo, ela se torna uma ativa produtora de melatonina; a produção é grande no período da infância, diminuindo progressivamente com a puberdade até os 25 anos quando a pineal pára de funcionar.


Enquanto a produção está num nível alto, a melatonina é uma mensagem cujo receptor está na área pré-óptica do hipotálamo, informando que não deve ser produzido o Fator de liberação do hormônio gonadotrófico ou GnRH. Dessa forma, os caracteres sexuais secundários são padronizados e controlados pela área pré-óptica do hipotálamo, incluindo o ciclo cíclico feminino e o ciclo contínuo masculino.


O núcleo supraquiasmático manda diminuir a produção de melatonina quando o indivíduo atinge os 12 anos de idade. Assim o fator de liberação do hormônio gonadotrófico, que é um hormônio hipotalâmico, vai ser produzido e levado para a hipófise que produz e libera o hormônio gonadotrófico ou GnH ( FSH ou LH ) que vão atuar nas gônadas.

OBS. 
A pineal repousa sobre a comissura posterior que separa o epitálamo do mesencéfalo, assim um pinealoma ocorrido na infância causa a síndrome de Parinoud:

( Diminuição da produção de melatonina e puberdade precoce;
( Ausência do reflexo consensual de miose devido à compressão da comissura posterior, por onde passam as fibras que saem da área pré-tectal para os núcleos de Edinger-Westphal, responsáveis pela contração do esfíncter pupilar e pela miose.

TÁLAMO


O tálamo é uma estrutura par localizada nas paredes laterais do diencéfalo. Funcionalmente, o tálamo é a porta de acesso ao cérebro, isso significa dizer que todas as informações que vão para o cérebro tem passagem obrigatória pelo tálamo. O tálamo retransmite todas as informações do corpo para o cérebro, com exceção das informações olfativas.

MORFOLOGIA EXTERNA


O tálamo possui uma forma oval, com dois cornos : um corno anterior, que é afilado, e um posterior, que é grosso e é chamado de pulvinar. Apresenta duas faces importantes : a face lateral ou face capsular voltada para a cápsula interna e a face medial ou face ventricular que é voltada para o 3o ventrículo.

No pólo posterior observa-se duas eminências : a lateral, que é maior, e a medial, que é menor. São os corpos geniculados lateral e medial. Unindo os dois tálamos, encontramos uma estrutura em forma de bastão que é a comissura talâmica formando a adesão intertalâmica.

MORFOLOGIA INTERNA


O tálamo, bem como toda substância nervosa, é formado de substância branca e de substância cinzenta.

SUBSTÂNCIA BRANCA


É representada por duas lâminas de fibras nervosas :

· Lâmina medular externa : localizada na face lateral ou capsular do tálamo;

· Lâmina medular interna : é uma lâmina em forma de Y que divide o tálamo em três regiões ou setores: o setor anterior, o setor medial, e o setor lateral com os corpos geniculados.

SUBSTÂNCIA CINZENTA


É representada pelos neurônios talâmicos agrupados formando núcleos. A maioria desses núcleos são intermediários, ou seja, recebem as informações e as projetam para o cérebro. Quando a projeção é feita para áreas específicas do córtex cerebral dizemos que se trata de núcleos específicos. Quando a projeção é difusa e todo o córtex cerebral recebe a informação dizemos que se trata de núcleos retransmissores inespecíficos.

· SETOR ANTERIOR


( Núcleo anteroventral;


( Núcleo anterodorsal;


( Núcleo anteromedial.


Esses núcleos recebem informação límbica sobre memória que veio dos corpos mamilares e as projeta para a área 24 do cérebro, no giro do cíngulo.

· SETOR MEDIAL


( Núcleo dorsomedial - é um núcleo muito grande que recebe informação límbica das amígdalas e está encarregado de acrescentar o toque afetivo às informações, e as projeta para a área pré-frontal, relacionada com a afetividade e a personalidade do indivíduo.


( Núcleos periventriculares - são núcleos pequenos localizados na face ventricular do tálamo. Eles recebem informações do tipo visceral e as projeta também para a área pré-frontal do cérebro, estando esses núcleos ligados ao núcleo dorsomedial. Alguns deles são:

- Núcleo paraventricular;

- Núcleo paratenial;

- Núcleo Reunieus;

- Núcleo centromedial;

- Núcleo romboidal.

· SETOR LATERAL


( Núcleo ventral-anterior - recebe informação motora do pálido ( um dos núcleos da base do cérebro ) e a projeta para a área motora do cérebro;


( Núcleo ventrolateral - recebe informação motora do cerebelo e do pálido, também projetando-a para o córtex motor do cérebro;


( Núcleo lateral-posterior;


( Núcleo lateral-dorsal;


Esses dois núcleos recebem informações límbicas e as projetam para mais de um local, no caso, para o lobo parietal e para o lobo límbico.


( Complexo ventrobasal ou ventral-posterior - recebe informações sensitivas.


- Núcleo ventral póstero-superior NVPS - informações vestibulares;


- Núcleo ventral póstero-inferior NVPI - informações proprioceptivas;


- Núcleo ventral póstero-lateral NVPL - informações táteis, térmicas, e barestésicas que foram captadas na pele da região do tronco e dos membros;


- Núcleo ventral póstero-medial NVPM - informações táteis, térmicas, e barestésicas que foram captadas na pele da região da cabeça.

LEMNISCO MEDIAL - fibras nervosas que conduzem as informações táteis, térmicas, e barestésicas que foram captadas na pele da região do tronco e dos membros e que se destinam ao núcleo ventral póstero-lateral ou NVPL, que as projeta para a área somestésica do cérebro.

LEMNISCO TRIGEMINAL - fibras nervosas que conduzem as informações táteis, térmicas, e barestésicas que foram captadas na pele da região da cabeça, oriundas do nervo trigêmeo ( V ), acrescidas das informações gustativas, e que vão para núcleo ventral póstero-medial ou NVPM, que também as projeta para a área somestésica do cérebro.

Ambos os lemniscos levam informação proprioceptiva dos músculos e articulações com destino ao cerebelo, não passando portanto pelos núcleos ventrais póstero-lateral ou póstero-medial.

· ZONA TALÂMICA POSTERIOR OU PO - recebe informação dolorosa vinda do lemnisco trigeminal. Essa informação é projetada pela zona talâmica posterior para a área retroinsular do giro pós-central do cérebro.

· NÚCLEO PULVINAR - núcleo inespecífico de integração que recebe todas as informações que entram no tálamo e faz uma projeção difusa dessas informações para todo o cérebro.

· CORPOS GENICULADOS :


( Corpo Geniculado Lateral - o maior, recebe informação visual através do tracto óptico e a projeta para a área 17 do cérebro, área da visão localizada no lobo occipital.


( Corpo Geniculado Medial - o menor, recebe o Lemnisco Lateral que conduz as informações auditivas e as projeta para a área 41 do cérebro, no lobo temporal.

· NÚCLEOS LOCALIZADOS DENTRO DA LÂMINA MEDULAR INTERNA :


( Núcleos Intralaminares - esses núcleos recebem o SARA ( sistema ativador reticular ascendente ) que traz impulsos que provocam a vigília vindas da formação reticular e que serão projetados difusamente. Alguns desses núcleos são :



- Núcleo intralaminar centro-mediano;



- Núcleo intralaminar para-fascicular;



- Núcleo intralaminar para-central;



- Núcleo intralaminar centro-medial;



- Núcleo intralaminar centro-lateral.

· NÚCLEO RETICULAR DO TÁLAMO - localizado na face lateral do tálamo, não projeta para o cérebro porque sua função é modular as informações que se dirigem ao cérebro.

HIPOTÁLAMO

Porção basal do diencéfalo, pesa 4 gramas e exerce funções vitais para a sobrevivência do indivíduo, garantindo a homeostasia. Para isso ele usa três sistemas : 

o sistema endócrino, o sistema autonômico e o sistema motor somático.


O hipotálamo faz uso do sistema endócrino através da glândula hipófise. Por um mecanismo humoral, mensageiros químicos produzidos no hipotálamo chegam na hipófise induzindo a produção e a liberação de determinados hormônios que por via sangüínea atingem outras glândulas provocando a liberação de seus produtos que, de algum modo, sensibilizam o hipotálamo.


O hipotálamo também faz uso do sistema autonômico para controlar o funcionamento das atividades viscerais, para isso ele faz uso tanto do sistema simpático quanto do sistema parassimpático


Outro sistema que o hipotálamo utiliza é o sistema motor somático, através da comunicação que ele tem com a formação reticular e seus feixes vestibulo-espinhal e reticulo-espinhal, atuando nos músculos relacionados com as funções viscerais como respiração, micção, defecação, vômito, etc.


Além disso, o hipotálamo também participa do fenômeno emocional, assim como atua no comportamento instintivo do indivíduo.

LOCALIZAÇÃO E LIMITES


O hipotálamo está localizado no assoalho do 3o ventrículo, e apenas uma parede do hipotálamo é livre, ou seja, a parede inferior do hipotálamo é a única parede visível e tem forma de V, sendo que do vértice desse V é a eminência mediana de onde sai o infundíbulo que vai sustentar a hipófise.


A parede superior é delimitada pelo sulco hipotalâmico que separa o tálamo, superiormente, e o hipotálamo, inferiormente.


A lâmina terminal limita anteriormente o hipotálamo, mas como o hipotálamo é maior que a lâmina terminal, esta é complementada pelos núcleos septais, que ajudam a separar a parede anterior do hipotálamo da área septal do cérebro ou área 25.


O limite posterior do hipotálamo é representado pelo mesencéfalo e seus núcleos interpendunculares.


Os limites laterais são representados pela substância perfurada anterior e a substância inominada, parte do prosencéfalo basal.

MORFOLOGIA EXTERNA


Apenas a parede inferior do hipotálamo é livre e visível. De frente para trás, visualiza-se : 


- Quiasma óptico;


- Túber cinéreo - que contém a eminência mediana do hipotálamo de onde sai o infundíbulo para sustentar o hipotálamo;


- Corpos mamilares.

MORFOLOGIA INTERNA

SUBSTÂNCIA BRANCA


A substância branca hipotalâmica é pequena, representada pelo fórnix que é um feixe de fibras que se origina na formação hipocâmpica do cérebro e atravessa longitudinalmente o hipotálamo, dividindo-o em hipotálamos lateral e medial.

FPM - Feixe Prosencefálico Medial


Feixe que se origina do prosencéfalo basal e atravessa o hipotálamo lateral e termina no mesencéfalo.

SUBSTÂNCIA CINZENTA


Representada pelos corpos dos neurônios, classificados em três tipos básicos : neurônios secretores, neurônios controladores, e neurônios receptores.

NEURÔNIOS SECRETORES - são de dois tipos :


( Células Magnas ( grandes ) - formam o sistema CNM ou Sistema Neurossecretor Magnocelular. Esse sistema secreta ADH e a Ocitocina, estando o mesmo conectado com a neurohipófise através do feixe supraóptico-hipofisário, um feixe transportador dos hormônios secretados pelo sistema CNM.


( Células Parvas ( pequenas ) - formam o sistema CNP ou Sistema Neurossecretor Parvocelular. Esse sistema fabrica os fatores de liberação ou de inibição dos hormônios hipofisários, também chamados de hormônios hipotalâmico-hipofisários. Esses hormônios são transportados pelo feixe tubero-infundibular que vai até a eminência mediana, onde os hormônios são lançados no sistema porta hipofisário. Esse sistema porta é um complexo de capilares que leva os hormônios produzidos no hipotálamo da eminência mediana até a adenohipófise por via sangüínea. Os hormônios hipotalâmico-hipofisários são :



- CrH - Fator de liberação do ACTH;



- TrH - Fator de liberação do TSH;



- GnrH - Fator de liberação do GnH ou Hormônios Gonadotróficos ;



- GrH - Fator de liberação do GH;



- GiH - Fator de inibição do GH ( esse fator é a Somatostatina );



- PrH - Fator de liberação do PH ou Prolactina ;



- PiH - Fator de inibição do PH ou Prolactina .

NEURÔNIOS CONTROLADORES ou REGULADORES ou MODULADORES - exercem um trabalho de regulação de várias atividades do meio interno. Alguns controlam o equilíbrio ponderal ( peso corporal ), outros o equilíbrio térmico, outros controlam o simpático ou o parassimpático, etc.

NEURÔNIOS RECEPTORES - podem ser receptores físicos ou químicos. Os físicos podem ser, por exemplo, termorreceptores, osmorreceptores, etc. Os receptores químicos podem ser glicorreceptores, hormonorreceptores, etc.


Os neurônios hipotalâmicos se agrupam formando núcleos que ficam sobrepostos, dificultando sua localização.

DIVISÃO


A divisão do hipotálamo pode ser feita em duas divisões básicas : uma divisão longitudinal e outra transversal.

LONGITUDINAL - divisão feita pelo fórnix, que divide o hipotálamo em :


- Hipotálamo lateral - vai da parede lateral até o fórnix;


- Hipotálamo medial - vai do fórnix até a parede ventricular.


Essa divisão dá origem a três zonas : uma zona lateral, uma medial e uma periventricular, representada pela parede ventricular.

TRANSVERSAL - divide o hipotálamo em quatro regiões :


- Região pré-óptica - atrás da lâmina terminal e à frente do quiasma óptico;


- Região supraóptica - em cima do quiasma óptico;


- Região tuberal - de onde sai o infundíbulo;


- Região mamilar - onde estão os corpos mamilares.


As duas primeiras regiões correspondem ao hipotálamo anterior, e as duas últimas formam o hipotálamo posterior.

· NÚCLEOS DA ÁREA PRÉ-ÓPTICA : localizados sobre a lâmina terminal, são :


( Núcleo pré-óptico lateral;


( Núcleo pré-óptico medial;


( Núcleo pré-óptico periventricular;

ÁREA AV3V - localizada na linha mediana da lâmina terminal com as seguintes formações :



( Órgão subfornical ( superior ) - contém receptores físicos relacionados com o volume sangüíneo;

( Órgão vasculoso da lâmina terminal ou organum vasculosum ( inferior ) - contém receptores físicos relacionados com a pressão osmótica, osmorreceptores.

( Núcleo pré-óptico mediano ( meio ) - se comunica com o órgão vasculoso e com o órgão subfornical.

OBS.
O órgão vasculoso também se comunica com a área pré-frontal do cérebro, sendo o mesmo considerado o centro da sede, e junto com a área pré-frontal formam o sistema da sede. O órgão vasculoso percebe a diminuição da pressão osmótica e envia essa informação para a área pré-frontal do cérebro, fazendo com que o indivíduo tenha a sensação de sede, desejo consciente por água.

· Região supra-óptica


( Núcleo paraventricular - possui várias divisões :



- Divisão CNM - fabrica ADH e Ocitocina;



- Divisão CNP - fabrica CrH;



- Divisão autonômica - controla o sistema parassimpático.

OBS. 
O núcleo pré-óptico mediano se comunica com a divisão CNM do núcleo paraventricular, formando o sistema ADM que auxilia o sistema da sede. O núcleo pré-óptico mediano recebe a informação do órgão vasculoso de que o organismo precisa de água, então ele envia essa informação para o núcleo paraventricular que libera ADH, evitando perdas de água.


O estímulo da sede cessa quando a água ingerida estimula visceroceptores localizados nas paredes do estômago, que então enviam essa informação pelo nervo vago, fazendo sinapse no núcleo solitário do tronco encefálico antes de chegar ao hipotálamo.


( Núcleo supraóptico - possui somente a divisão CNM;


( Núcleo supraquiasmático - é o relógio biológico do indivíduo, que estabelece o biorritmo, os momentos em que dadas atividades devem aumentar ou diminuir.  As variações biológicas dão o ritmo circadiano;


( Núcleo hipotalâmico anterior - ainda não tem função definida.

· Região tuberal


( Núcleo ventromedial - é grande, com várias divisões contendo neurônios moduladores. Inclui dois centros importantes :


- Centro da saciedade - faz parar de comer, sua estimulação excessiva gera inapetência, sua proximidade com centros emocionais faz com que haja relação entre esses os centros;


- Centro do prazer - caracterizado pela sede da recompensa.


( Núcleo hipotalâmico lateral - núcleo que atua em harmonia com o núcleo ventromedial, pois seus neurônios são o centro da fome. Também tem componentes ligados à emoção, no caso, à raiva instintiva.

OBS.
A lesão de um dos dois núcleos citados acima, libera indefinidamente o outro, gerando um desequilíbrio ponderal. A perda do controle do peso pode estar relacionada com problemas emocionais. A anorexia nervosa é causada pela estimulação psíquica do núcleo ventromedial.


( Núcleo dorsomedial


- Divisão CNP - fabrica TrH;


- Divisão autonômica - controla o simpático.


( Núcleo arqueado


- Divisão CNP - fabrica PrH, PiH, GnrH, GrH e GiH.


( Núcleos tuberais laterais - são colaboradores do núcleo arqueado.

OBS.
O núcleo pré-óptico medial é a área responsável pelo comportamento sexual do indivíduo. Andrógenos circulantes mudam o hipotálamo fetal, que é feminino, para masculino, estimulando de modo contínuo o núcleo arqueado no sentido da produção de GnrH. A ausência de andrógenos gera o ciclo cíclico feminino. Uma vez estabelecido o padrão, o núcleo supraquiasmático é frenado pela melatonina pineal.
Região mamilar


( Núcleo hipotalâmico posterior - neurônios moduladores que estimulam o sistema simpático e os mecanismos de conservação e produção de calor.

OBS.
No núcleo pré-óptico medial, o termostato cerebral, existe uma população de neurônios termorreceptores que detectam a variação da temperatura do sangue. Quando a temperatura sangüínea está elevada, ele ativa os mecanismos de dissipação do calor por inibição do simpático o que leva a vasodilatação, e o parassimpático induz a sudorese. 

Quando a temperatura do sangue cai, o termostato estimula o núcleo hipotalâmico posterior e ativa a conservação de calor por vasoconstrição periférica simpática, e ativa a produção de calor por estímulo do núcleo dorsomedial com liberação de TrH para aumentar o metabolismo geral, ou ainda por estímulo do sistema motor somático para haver contração muscular leve, o tremor frio.


( Complexo mamilar - recebe o fórnix que traz informações sobre a memória e as projeta para o tálamo, mais exatamente nos núcleos anteriores do tálamo. Través do feixe mamilotalâmico ou de Vicq d’Ázir.

OBS. 
Lesões em uma dessas estruturas geram problemas na memória recente, a síndrome de Korsakov, freqüentes nos alcóolatras crônicos. Também está relacionado com a atividade alimentar, tanto que a carência de tiamina ou vitamina B1, causa lesões no corpo mamilar.
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