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APRESENTACAO

Apds o langamento da primeira edi¢do de nosso trabalho, em forma de C.D-Livro,
em 26 volumes, intitulado “Atlas de Neuroanatomia Morfo-Funcional”, editado pela
“Editora FOA do Centro Universitario de Volta Redonda ( UniFOA ), da Fundacéo
Oswaldo Aranha ( F.O.A. ), tivemos a oportunidade de enderegar algumas unidades do
referido “C.D-Livro”, para alguns colegas Professores do Magistério, envolvidos com o
ensino e a aprendizagem da mesma Disciplina, ou seja: a “Neuroanatomia Morfo-
funcional”.

Como resultado recebemos, em resposta, dos referidos professores, sugestfes para
realizar um trabalho semelhante ao atual “CD-Livro”, porém, objetivando envolver, ndo
epenas o “Curriculum da Disciplina de Neuroantomia Funcional do “Curso de Formacéo
Médica basica”, como também, com informagfes ampliadas, também voltadas para 0s
Cursos de P6s-graduacgdo de nossos Cursos de Neuroanatomia Morfo-funcional.

Diante destas sugestbes e cientes de que diversas disciplinas béasicas do Curso
Médico, voltariam a ministrar conhecimentos, segundo 0 “novo sistema de ensino médico
Modular”, estruturamos um plano de realizacdo de uma “Coletanea de Monografias
Neuroanatémicas Morfo-funcionais”, com contetdo curricular, também voltado para os
“Cursos de Pés-graduacdo Médica”, em Neuroanatomia Funcional.

Nestas condi¢cBes surgiu o inicio deste novo trabalho de uma “Coletanea:
Monografica _Neuroanatdémica”, Morfo-funcionais, representando o presente texto,
(Tronco Encefélico: 11, Coluna Branquiomotora ( F.E.V.E. ), uma das “Monografias
Neuroanatomicas Morfo-funcionais™ da referida Coleténea.

O ensino e a aprendizagem da Neuroanatomia Funcional deve, naturalmente,
envolver o estudo do “Sistema Nervos Central” e o estudo do “Sistema Nervoso
Periférico”.

Entretanto, na grande maioria dos textos e cursos médicos, o0 ensino da
Neuroanatomia Funcional, em sua parte periférica, é tratado, juntamente, nas exposicoes
dos textos da “Anatomia Geral”, ficando, de certa forma, este sistema nervoso periférico,
alijado do estudo da Neuroanatomia do Sistema nervoso central, criando consequéncias
desastrosas para o alunato, os quais perdem o sentido de integracdo do sistema nervoso
central e do sistema nervos periférico, como um “TODO” e para 0s nossos semelhantes,
que correm o risco de serem vitimas de perigosos erros medicos no futuro.

Ha casos, ja relatados ( e ndo sdo poucos ) e eu mesmo tive a oportunidade de
constatar e comprovar, de pacientes, vitimas de “erros medicos”, por total ignorancia de
alguns profissionais, quando foram solicitados para opera-los, envolvendo seus
conhecimentos sobre o sistema nervoso periférico. Estes exemplos sdo mais comuns,
principalmente, quando estd em jogo, 0 sistema nervoso periférico, envolvendo,
perigosamente, as ‘“‘vias de acesso aos nervos periféricos. Tais falhas, tém ocasionado,
para 0S respectivos pacientes, quase sempre, sérias e desconfortaveis situacoes
dramaticas, com perdas variadas de suas acOes motoras ou sensibilidades, seja para 0s




membros superiores ou para 0s membros inferiores, enfim, transformando-os em
“deficientes fisicos” .

Considerando o critério anatdmico utilizado para a divisdo do ‘““Sistema Nervoso”,
em: Sistema nervoso central” e “Sistema nervoso periférico”, constatamos que, 0
sistema_nervoso_central, recebe esta denominacdo, pelo fato de estar localizado no
interior do esqueleto axial, formado pelas cavidades: craniana e do canal vertebral,
enquanto, o “‘sistema nervoso periférico,” recebe esta denominacgdo (_periférico ), por se
encontrar localizado “fora do esqueleto axial”, ou seja: fora das cavidades: craniana e do
canal vertebral.

Entretanto, como ja comentamos em epigrafe, o “Sistema Nervoso” € um
TODO”, pois, 0s nervos periféricos, para que sejam capazes de estabelecer conexdes
com o Sistema Nervoso Central, necessitam penetrar na cavidade craniana e no canal
vertebral (que sdo as cavidades axiais.

Assim, esta divisdo anatémica, segundo nossa interpretacdo, facilita a necessaria
integracado, entre estes dois sistemas nervosos ( Central e Periférico ). Além do mais,
diversos ganglios, pertencentes ao sistema nervoso periférico, encontram-se dentro do
esqueleto axial, ou seja: no cranio ou no canal vertebral.

O fato de se utilizar esta diviséo do “‘sistema nervoso”, auxilia o alunato, na
integracao total de ambas as divisdes, como sistema nervoso integrado nos sentidos:
horizontal e vertical.

Pelos motivos acima_explicitados, acrescentamos, no primeiro_volume desta
“Coleténea de Monografias Neuroanatomicas, o estudo deste sistema nervoso
periférico, apresentando, inclusive, desenhos realizados por nés, obtidos diretamente das
pecas anatdmicas, também, por nos, dissecadas, com o objetivo de facilitar o estudo
pratico da Neuroanatomia funcional Periférica, evitando, assim, 0s lamentaveis erros
médicos mencionados no inicio desta apresentacao.

Finalizando esta apresentacdo, externamos nossa gratiddao ao nosso neto, Dr. Bruno
Moreira Garcia, que nos prestou inestimavel auxilio na assessoria computacional grafica do
trabalho, a Dra. Sonia Cardoso Moreira Garcia, nossa filha, a minha esposa, Loyde Cardoso
Moreira e a todos aqueles que, de uma forma ou de outra, contribuiram para a
concretizacdo deste trabalho.

Nossos agradecimentos, as Autoridades do Centro Universitario _de Volta
Redonda (UniFOA ) da Fundacdo Oswaldo Aranha, a Direcdo da Fundacdo Oswaldo
Aranha ( FOA )Mantenedora do Centro Universitario ), pelo apoio recebido nestes
quarenta e cinco anos de trabalho e de convivéncia, nesta missdo de ensino e
aprendizagem aos nossos alunos.

2016,

O Autor
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TRONCO ENCEFALICO:

COLUNA BRANQUIOMOTORA

A “Coluna_branguiomotora”, também, chamada “Coluna Eferente Visceral
Especial” ( C.E.V.E. ), € especifica do tronco encefélico, no gual, se encontra,
profundamente, situada ( fig.: 48, itens: 10, 11, 13, 15, 17 e 22 ).

Formada por neurdnios, cujos axonios se dirigem aos musculos de origem
branquial ( musculos estriados branguiomericos ), apresenta, como componentes
funcionais, as “fibras eferentes viscerais especiais ( F.E.V.E ). Para melhor
compreensdo deste texto ( Coluna Branquiomotora do_Tronco Encefélico ), dirigir-se
ao “texto _do_volume: V7, para revisdo dos: “Aspectos mais importantes do
desenvolvimento ontogenético e estrutural das colunas nucleares ou “ centros
segmentares do _tronco encefalico”.

Esta fragmentada coluna branguiomérica tem, como limite cranial, o terco
proximal da ponte, na qual, forma o “Nucleo_mastigatorio ou mastigador” do nervo
trigemeo ( \V° nervo craniano, ( figs.: 48, 49, 49.1, 54 e 60.1 ). Em sentido distal, essa
coluna atinge o terco inferior da ponte, na gual, constitui o ndcleo branguiomotor do
nervo facial (VI11° nervo craniano [ figs.: 56,58 e 59]). Finalmente, no nivel do bulbo
( medula oblonga ), em dois tercos de sua altura, forma o “Nucleo ambiguo™ ( figs.: 66,
68 e 70 ), que representa o conjunto _dos nucleos branguiomotores dos nervos:
glossofaringeo ( 1X° nervo craniano ( figs.: 60.1, 57, 65, 66 ), vago ( X°nervo craniano )
( figs.; 66, 68 e 69 ) e raiz branguiomotora ( F.E.V.E. ) do _nervo acessorio espinhal (
XI°nervo craniano ) ( figs.: 57, 66, 68,69e70) ).

Ha grandes discussdes e controvérsias, em relacdo a constituicdo do “nucleo
ambiguo”, quanto as possibilidades de inclusdo do nervo acessorio espinhal ( X1° nervo
), na constituicdo do mesmo ( nucleo_ambiguo ) ( figs.: 57, 66, 68,69 e 70 ).

Significativo nimero de pesquisadores questiona a origem dos “musculos:
esternocleidomastoideo e trapézio” ligados a um arco_branquial e, por esse motivo,
relacionam, os referidos masculos, as fibras eferentes somaticas ( F.E.S. ), portanto, de
natureza somatomotora.

Entretanto, para um_outro grupo, bem mais numeroso, principalmente, de
embriologistas, 0 padréo de desenvolvimento dos neurdnios motores do nervo espinhal
acessorio &, extremamente, semelhante ao padrao de desenvolvimento dos componentes
funcionais eferentes viscerais_especiais ( F.E.V.E. ) e, nesse caso, seria “um nervo, com
um nucleo brangquiomotor”. Em virtude dessas polémicas controvérsias, consideraremos
0 “nervo _espinhal acessorio” ( XI° nervo craniano ), como possuidor de “um _nucleo
brangquiomotor”, com seus componentes funcionais de “fibras eferentes viscerais




especiais ( F.E.V.E. )”, enquanto, sua parte sensorial, estara relacionada as fibras
aferentes somaticas gerais ( F.A.S.G. ) e um nucleo com componentes eferentes
somaticos ( fig.: 70 ).

Portanto, estudaremos, na_coluna branguiomotora™, os seguintes
nacleos branqguimotores: “

1. Nucleo branguiomotor do nervo trigémeo ( V° nervo craniano)
2. Nucleo branquiomotor do nervo facial ( VII° nervo craniano)
3. Ndcleo _ambiguo, com o0s seguintes nucleos branguiomotores:

3.1 — Ndcleo branqguiomotor do nervo glossofaringeo ( 1X nervo
craniano)

3.2 — Nucleo branquiomotor do nervo vago ( X° nervo craniano

3.3 — Ndcleo _branguiomotor do nervo acessorio espinhal ( XI°
Nervo_craniano ).

NUCLEO BRANQUIOMOTOR DO NERVO
TRIGEMEO
(V°_ NERVO CRANIANO )

O “ndcleo branquiomotor”, de localizacdo, mais superior, na coluna
braguiomotora do tronco encefalico, de cada lado, é o “nucleo branquiomotor do nervo
trigtmeo” (ou V° nervo craniano, ( figs.: 49, 49.1, 50, 51, 52, 53 e 54 ).

Trata-se de um grupo de celulas nervosas ( neurdnios ), cujos corpos, reunidos,
formam o referido “nucleo branguiomotor trigeminal”, cujos axdnios, celulifugos, se
dirigem, com seus impulsos _motores, em direcdo a musculos estrlados porém, de
origem branquial ( musculos branquioméricos ), oriundos do “primeiro arco
branquia”.

Estes “neurdnios”, cujos axénios emergem, diretamente, deste nucleo motor-
branquial, sdo conhecidos como “neurénios motores inferiores” ( ou neurénios laterais

Este nucleo, como, também, todos os demais nucleos branquiomotores do tronco
encefalico, recebem seus impulsos, diretamente, do cortex cerebral, através de “fibras
cortico-nucleares e, neste caso especifico, do nucleo branquiomotor do nervo _trigémeo.




Sdo fibras cortico-nucleares, com finalizacdo bulbar, ou seja, “fibras cortico-
bulbares”.

Como foi comentado, os corpos neuronais destas fibras cortico-bulbares, se
localizam no “cortex cerebral”, recebendo, ali, 0 nome de “neurdnios piramidais”,
localizados na regido inferior do giro pré-central (area 4 da classificacdo de Brodmann
) e da regido adjacente do giro pds-central ( figs.: 50, 51,52 e 53 ).

Tais fibras (ou axoénios cortico-nucleares ), ap6s sua origem no cortex cerebral,
descem na “corona radiada” e a seguir, através do joelho da capsula interna
telencefalica, ( figs.: 50, 51, 52, 53, ), alcancam o mesencéfalo, aproximam-se dos
“pedunculos cerebrais”, terminando em sinapses com 0s ja comentados “neurénios
motores inferiores”, cujos corpos neuronais, constituem, na ponte, o “Nucleo
branguiomotor”, do nervo craniano “Trigémeo” ( ou V° nervo craniano ), podendo,
também, tais_sinapses, serem realizadas, através de “interneurdnios” ( figs.: 50, 51,
52 e 53).

Desta forma, as fibras que, do cortex cerebral, chegam a estes nucleos
branquiomotores, no terco proximal da ponte, recebem a denominacgdo de “neuronios
de primeira ordem”, muito embora, eventual interneurénio, que tenha participado da
estruturacdo da “via nuclear”, receba a denominacdo de “neurénio de sequnda ordem”.
Finalmente, o neurdnio motor inferior ou lateral, se denominara “neurdnio de terceira
ordem” (' figs.: 51, 52, 53, 54 ).

Grande parte de todas estas fibras dos “tratos cortico-nucleares,” dirigidas para
0s nucleos da coluna brangquimotora do tronco encefélico, em sua grande maioria,
cruzam para o0 lado oposto, antes de alcancarem 0s respectivos nucleos
branguiomotores. Em todos estes casos, em geral, “temos conexdes bilaterais para_todos
0s nucleos branguiomotores do tronco encefalico™ ( figs.: 51, 52, 53, 54 ), com excecao
feita, para: o “nervo facial” que, em parte, se destina a inervacéo dos musculos da regido
inferior da face e a regido do “nervo_hipoglosso”, cujas fibras inervam o musculo
génioglosso ( fig.: 58, 59 ).

O nucleo branguiomotor do nervo trigémeo, conhecido, também, como “nucleo
mastigatério”, é formado pelos corpos neuronais dos “componentes funcionais
motores branquiais _especiais” ( ou_fibras eferentes viscerais especiais ( F.E.V.E. ) ,
constituindo, portanto, um dos trés tipos de componentes funcionais, oriundos da
“placa_basal” (ou placa_motora “ do tronco encefalico ( figs.: 50, 51, 52, 53, 54 ).

Sao, assim, “componentes branquiais funcionais viscerais especiais” ( F.E.V.E.
), que se destinam a inervacdo de musculos estriados branguiomericos, envolvidos
com o “ato da mastigacdo”.

No caso deste “nervo trigémeo (ou V° nervo craniano” ), os musculos derivados
do primeiro arco branquial, sdo os musculos: “temporal, masseter, pterigoideo medial,
pterigdideo lateral, milo-hidideo e ventre anterior_do _musculo_digastrico™.

Este “Nucleo_mastigatorio” branguiomérico do nervo trigémeo, esta situado na
ponte, em seu terco superior, na qual forma uma coluna oval, com neuronios de corpos
celulares grandes, estando situado, medialmente a raiz_ motora e ao nucleo sensitivo
principal do nervo trigémeo ( figs.: 48, 49, 50, 51, 52, 53 e 54 ).

A saida destas fibras motoras, se estrutura pela unido ( formando feixes ), de
seus respectivos ax0nios, 0s gquais, constituem a “raiz_motora do nervo trigémeo”,
emergindo do tronco encefélico, medialmente a entrada das “fibras da raiz sensitiva,
que estdo vindo do “ganglio trigeminal ( também conhecido por semilunar ou de Gasser ,




(figs.: 48, 49, 49.1, 50, 51 53), passando, pouco abaixo, do referido ganglio trigeminal,
incorporando-se ao conjunto de fibras sensitivas, oriundas do ganglio trigeminal e que
se destinam ao seu “ramo de divisdo mandibular” ( figs.: 48, 49, 49.1, 50 ). Além disso,
encaminha peqguenos ramos motores, que se destinam, em um feixe muito delgado,
ao “musculo_tensor _do timpano™, localizado no ouvido médio.

Este nucleo _motor brangquial do nervo trigémeo, recebe, além das fibras
cortico-nucleares, oriundas do cértex cerebral, também, fibras colaterais, oriundas da
raiz_mesencefdlica, formando raros arcos reflexos, com dois neurdnios.

Também, deste ndcleo branguiomotor, originam-se fibras secundarias ( diretas
e cruzadas ), estabelecendo conexdes reflexas, entre os musculos da mastigacdo,
misturando-se, entdo, fibras sensoriais, que se envolvem com a inervacao das
membranas mucosas orais e, inclusive, com a mucosa de revestimento da lingua, em
seus dois tercos anteriores.

Das fibras cortico-bulbares, que se dirigem ao nucleo brnquiomotor do nervo
trigémeo, algumas diretas e cruzadas ), passam em direcao aos nucleos reticulares, os
quais, por sua vez, também, encaminham fibras, para o nucleo branguiomotor do_nervo
trigémeo.

O *“nucleo branquiomotor” do nervo trigémeo ( V° nervo craniano ), € uma
formacao anatdmica de substancia cinzenta, com, aproximadamente, cinco milimetros
de altura, localizada no terco proximal da ponte ( figs.: 48, 49,54 e 60.1 ).

Os componentes funcionais eferentes viscerais especiais ( F.E.V.E. ) cujos
corpos_neuronais, se localizam nesse nucleo branguiomotor, constituem a divisao
mandibular ou “ramo V-3 motor” do nervo trigémeo. ( Figs.: 48,49, 49.1, 50, 51, 52,
53 e 60 ).

Este nucleo_ motor branquial, recebe estimulos motores corticais através dos
tratos corticonucleares descendentes, de ambos os lados ( diretos e cruzados ),
responsaveis pelo funcionamento voluntario_da musculatura derivada do primeiro
arco _branquial ( arco_mandibular ). Reflexamente, relaciona-se, as conexdes desse
nucleo, com: os nucleos da base, substancia negra, nucleos _da formacéo reticular e
nacleo _mesencefalico proprioceptivo do nervo trigémeo. ( figs.: 48. 49, 50, 51,
52 e 53).

Os axonios desta raiz branquial motora do nervo trigémeo, acompanham o ramo
ou raiz mandibular do mesmo ( raiz V-3 ), dirigindo-se aos musculos branguioméricos
mastigadores: temporal, masseter, pterigdideo lateral, pterigéideo medial, milo-
hidideo e ventre anterior do musculo digastrico. Por serem esses musculos, oriundos
do primeiro arco branquial, as fibras que, os_inervam, formam o contingente de
“fibras _eferentes viscerais especiais”_ ( E.E.V.E.) ( figs.: 48, 49.1, 50, 51, 52, 53,
54,60 e 60.1 ).




FIG.: 48

Face inferior ( ou base ) dos hemisférios cerebrais




Face inferior ( ou base ) dos Hemisférios Cerebrais.
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LEGENDA DA FIGURA: 48

Fissura lontitudinal cerebral

Sulco olfativo ( ou olfatorio )

Giro reto

Giros orbitarios

Nervo optico, seccionado logo ap6s o quiasma optico
Quasma optico

Sulco lateral

Raiz oftalmica do nervo trigémo, seccionada

Raiz maxilar do nervo trigémeo seccionada e o ganglio
Trigeminal. ( V° nervo craniano )

Raiz motora do nervo trigémeo.

Ponte

Nervo facial: raiz motora e sensorial ( VI1° nervo craniano

Nervo vestibulo-coclear
Nervo glossofaringeo ( 1X° nervo craniano )
Hemisfério cerebelar

17.Nervo acessorio espinhal ( XI° nervo craniano )

18.
19.
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21.
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29.

Sulco lateral anterior

Piramide bulbar

Medula cervical

Nervo hipoglosso

Nervo vago ( X° nervo craniano)
Nervo abducente

Peddnculo cerebral

Nervo troclear

Substancia perfurada anterior
Corpo mamilar

Area das trés estrias olfatorias )( trigono olfatorio )
Giros ombitérios.



O Nervo Trigémeo, sua Constituicdo, Conexdes e Envolvimento Morfo-
funcional com as Cefaléias Cervicogénicas e 0 Plexo Cervical.

As Fibras Trigémino-talamicas ventrais e dorsais, cruzadas_e diretas, dirigem-se ao Talamo: ( Nucleo
Ventral Pdstero-Medial ), do lado oposto ao Trato Espinhal do Nervo Trigémeo, de
onde emergem os Neurénios Ill, em direcdo ao Cortex cerebral, areas: 3, 2 e 1 de Brodmann,

gque sao areas corticais sinestésicas,

envolvidas, também, com a inervacdo da cabeca e

com nervos colaterais dirigidos & dura-mater

das fossas cranianas: média e posterior.

Fibras Trigémino-talamicas
Ventrais: Cruzadas.

Coliculo superior

Fibras Trigémino-talamicas
Ventrais (Cruzadas)

NUcleo
Brangquiomotor do
nervo_trigémeo, no
terco proximal da
ponte.
Nucleo Sensitivo Principal ( ——1
Epicritico) do _ Nervo
Trigémeo ( V° Nervo
Craniano.

Os musculos mastigatérios sdo:
1. Mdsculo: temporal

2. MuUsculo : Masseter

3. Musculo : Pterigoideo lateral
4. Musculo : Pterigoideo medial
5. Musculo : Milo-hidideo

5. Musculo : Ventre anterior do
digastrico.

Os prolongamentos dos Neurodnios | do Ntcleo

/PN
N\ y \\‘\g Trigémeo (

Fibras trigémino-talamicas
Dorsais: Diretas e Cruzadas.

Nucleo Mesencefalico Proprioceptivo
do Nervo Trigémeo (V° Nervo
raniano ), envolvidos com a posicao
da_mandibula_e com a forca da
mordida, com__seus Neurdnios |.

e’

Raiz Motora do Nervo
Trigémeo ( V° nervo
Ganglio com(F.E.V.E.)
trigeminal

Raiz

=

Raiz Sensorial C1. do Plexo Cervical com
estimulos ascendentes, através do Trato
Trigémino-talamico ventral (cruzado )

Raiz Sensorial C2 do Plexo Cervical com
estimulos_ascendentes, através do Trato
Trigémino Talamico ventral ( cruzado )
Raiz sensorial C3 do Plexo Cervical _com
estimulos ascendentes, através do Trato

Trigémino-talamico ventral ( cruzado )

Trato Espinhal do Nervo Trigémeo ( Nucleo protopatico )

Proprioceptivo  Trigeminal Mesencefélico, se conectam

aos fusos musculares, localizados nos musculos:

mastigatorios, mimicos, da lingua, da articulacdo

témporo-mandibular, dos dentes

e de quase toda a dura-mater craniana.

FIG.: 49
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O trato trigémino-talamico ventral, em geral é constituido, por fibras
ascendentes, cujos neurdnios, se encontram nos nucleos do trato espinhal contra-lateral
do nervo trigémeo e cujos axonios se dirigem ao tdlamo do lado oposto, ( nucleo
ventral-postero-medial ), enquanto o trato trigémino-talamico dorsal, em geral, é
.constituido_por neurdnios, localizados em ambos os lados, podendo, portanto, ser:
direto e cruzado ( fig.: 49 ).

O nervo_trigémeo, apds sua emersao, através da superficie antero-lateral e
medial da ponte ( fig.: 49.1, 51, 52 e 53 ) , quase imediatamente, se dilata
significativamente, constituindo, ali, no “cavo_trigeminal” ( situado sobre a parte
petrosa do osso temporal ), o “ganglio trigeminal” ( figs.: 49.1, 51, 52 e 53 ), também
conhecido pelas denominacgdes de ganglio de Gasser ou ganglio semilunar., no gual,
encontramos 0s corpos dos neurdnios sensoriais do nervo trigémeo, oferecendo esta
estruturacao sensitiva, uma significativa_analogia, com as raizes da medula espinhal.

Poucos milimetros, apés a formacdo deste “ganglio_trigeminal”, é que, em
realidade, encontramos os ramos de divisdo deste nervo trigémeo, ou seja: ramo
oftalmico, ramo maxilar_e ramo_mandibular_( V.1, V.2 e V.3, respectivamente (
fig.: 49-1).

Assim, somente apo6s, 0s “prolongamentos axonicos™ periféricos sensitivos destes
neurdnios ganglionares trigeminais se_unirem, é que teremos, a formacdo dos “trés
ramos do nervo trigémeo citados que, agora, utilizardo, em sua emergéncia da cavidade
craniana, trés estruturas anatdémicas” ( passagens 0sseas ), para cada um dos ramos,
ou seja: para 0 “Ramo Oftalmico (V-1 ), para 0 Ramo Maxilar (V-2 ) e, finalmente, para
0 Ramo Mandibular (V-3 )”. ( figs.: 48, 49, 49.1, 50, 51, 52, 53, 54 ,60, 60.1, 61, 64
e 67 )

Em relagdo ao Ramo Oftalmico, que é formado pelas fibras sensoriais, oriundas
do ganglio trigeminal, é que, ao constituirem o “nervo oftalmico” ( também conhecido
como “Ramo V-1", inicia seu trajeto, constatamos a dissecacéo, que ele atravessa as
regides superiores da cavidade orbitaria, ramificando-se, em sua parte terminal, entre a
“pele de revestimento do nariz” e, mais superiormente, a “pele da testa”, distribuindo-
se, a sequir, em direcao as areas da face da vizinhanca , bem como, ao couro cabeludo.
Algumas fibras deste nervo oftalmico, se dirigem para o globo ocular homolateral,
terminando, encaminhando ramos pequenos em direcdo a cavidade nasal e
respectivos seios aereos ( fig.: 49.1).

Ja o sequndo ramo terminal do nervo trigémeo, ou seja, 0 “Nervo Maxilar”, (ou
V-2 ), formado apenas por axénios de neurdnios sensoriais do “ganglio trigeminal” (
semilunar ou de Gasser ), abandona a cavidade craniana, através do “fordmen
redondo”. A seguir prossegue na parte inferior da ¢rbita e, finalmente, apds atravessar
pegqueno canal &sseo sub-ocular, distribui-se, em direcdo aos lados anterior e
lateral da face, para percepcdes sensoriais.

Além disso, este ramo “Nervo Maxilar (_V-2 ),” fornece diversos ramos
dentarios superiores, através de verdadeiros plexos nervosos, bem como, ramos
sensoriais, para a parte superior da mucosa bucal e parte da mucosa dorsal nasal
e do nasofaringe. ( fig.: 49.1 ).

Finalmente, o terceiro ramo ( Nervo Mandibular: V-3 ) é de natureza mista,
envolvendo_axo6nios_de neurdnios_sensitivos e motores. O conjunto destes axdnios,
constituindo este ramo_mandibular, emerge do cranio, através do “forame oval”.




Este ramo, apds passar através do forame oval, se localiza em situacdo anatémica
temporal inferior e medial a0 ramo maxilar, na conhecida “fossa infra-temporal” ( fig.:
49.1 ).

O componente sensorial, encontra-se envolvido, com a sensibilidade das regides
mais _laterais_da face, superficie externa da mandibula e do gueixo, com o0s dentes
inferiores e a parte inferior da mucosa oral, inclusive, os dois tercos anteriores da
mucosa _de revestimento _da lingua ( fig.: 49.1 ).

O componente _motor _do_nervo _mandibular, encaminha suas fibras para a
inervacdo dos musculos da mastigacdo ( temporal, masseter, pterigoideos lateral e
medial, milo-hidideo, e ventre anterior do musculo digéstrico ( figs.: 49 e 49.1).

Por serem, estes musculos, oriundos do primeiro arco branguial, as fibras que os
inervam, formam um contingente de “Fibras eferentes Viscerais Especiais” (
F.EV.E.).

Estudos desenvolvidos por KAPPERS, sugerem grande relacionamento,
entre 0_desenvolvimento dos musculos: masseter _e temporal e o desenvolvimento
deste nucleo _branguiomotor, sendo neste caso, de grande desenvolvimento nos
carnivoros.

Portanto, as fibras motoras ( eferentes_viscerais especiais ( F.E.V.E. ), cujos
corpos neurais se encontram no nucleo branguiomotor do_nervo trigémeo, também ,
conhecido por ( nucleo _mastigatorio ), constituem a divisao _mandibular do nervo
trigemeo. Alem das fibras motoras eferentes viscerais especiais ( F.E.V.E. ), a divisdo
mandibular do nervo trigémeo, contém, também, fibras aferentes somaéticas gerais (
F.A.S.G. ) ( raiz_sensorial ). Figs.: 51, 52, 53, 54 e 60 ). Na estruturacdo do nervo
mandibular ( raiz_motora do nervo trigémeo ), encontramos, portanto, componentes
funcionais, formados por “fibras eferentes viscerais_especiais” ( F.E.V.E. ) e “fibras
aferentes somaticas gerais “ ( F.A.S.G. ) ( fig.: 49.1 ). Este nervo “mandibular”, apos
emergir do cranio, através do forame oval, fornece, imediatamente, seu primeiro ramo (
ramo_recorrente ou meningeo ) para a dura-mater que, entretanto, retorna ao cranio
através do forame espinhoso, dirigindo-se a dura-mater na fossa craniana média e
posterior. Fora do cranio, o nervo trigémeo encontra-se vizinho a face antero-medial
da articulacdo temporomandibular ( A.T.M. ) e muito proximo aos musculos
mastigatérios pterigdideos e aos musculos elevador e tensor do véu do paladar. A
seguir, pequenos e diversos ramos, dirigem-se aos musculos mastigatorios: temporal,
masseter, pterigoideos ( componentes funcionais aferentes somaticos gerais (
fig.: 49.1).

Assim, diversos ramos dessa raiz mandibular apresentam, além dos componentes
funcionais eferentes viscerais especiais, também, componentes aferentes somaticos
gerais_( nervos para 0s musculos: milo-hidideo e corpo anterior do musculo
digastrico ).

O nervo_auriculotemporal, ramo do nervo mandibular, conduz_informacdes
aferentes somaticas gerais: do lado homolateral da cabeca, do_couro cabeludo, da
parede anterior do meato acustico externo_e da superficie externa da _membrana
timpanica. (fig.49.1).

O nervo bucal conduz estimulos aferentes somaticos gerais da mucosa da boca e
das gengivas. O nervo lingual conduz informacdes aferentes somaticas gerais dos dois
tercos_anteriores da _mucosa dorsal da lingua, enquanto o nervo_alveolar _inferior
conduz informacdes sensoriais dos dentes da mandibula.




Assim, 0 nervo_mandibular, um dos ramos de divisdo do nervo trigémeo,
conhecido, também, por “raiz \VV-3” do trigémeo, apresenta o0s sequintes ramos ( fig.: 48,
49.1, 49.1, 50, 51, 52, 53, 54, 60, 60.1, 61, 64 e 67 ):

Nervo auriculotemporal: 37

Nervo bucal: 28

Nervo lingual: 36

Nervo alveolar inferior: 40

e Nervos sensoriais: 23, 24, 25 e 35.

e Nervo para o musculo milohidideo: 44

e Nervo para o ventre anterior do_ musculo digastrico:
43

e Nervo para o musculo tensor do véu do paladar

e Nervo para o musculo tensor do timpano: 39

e Nervos para 0s _musculos mastigatorios: 29, 30, 31, 32,

33,41, 43, 44.

10



Nervo Trigémeo: Quinto Nervo Craniano
Distribuicao Periférica: Sensitiva e Motora.

FI1G.49-1
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NERVO TRIGEMEO. QUINTO (\V°) NERVO
CRANIANO. DISTRIBUICAO PERIFERICA:
SENSITIVA E MOTORA.

LEGENDA DA FIGURA 49.1

1. TRONCO DO NERVO TRIGEMEO. - 2. GANGLIO TRIGEMINAL. - 3. RAMO
OFTALMICO DO NERVO TRIGEMEO ( V-1). - 4. RAMO MAXILAR DO
NERVO TRIGEMEO. - 5. RAMO MANDIBULAR DO NERVO TRIGEMEO (V-3)
6. NERVO LACRIMAL. — 7. NERVO NASO-CILIAR. — 8. NERVO PARA A
GLANDULA LACRIMAL. - 9. OUTRO NERVO PARA A GLANDULA
LACRIMAL. — 10. GANGLIO CILIAR. - 11. NERVO FRONTAL. - 12. NERVO
PTERIGOPALATINO. — 13. NERVOS CILIARES CURTOS. — 14. GLANDULA
LACRIMAL. — 15. GLOBO OCULAR. - 16. NERVO SUPRA-ORBITAL. — 17.
NERVO SUPRATROCLEAR. - 18. NERVO INFRATROCLEAR. - 19 E 20.
NERVO INFRA-ORBITARIO. — 21. NERVO ETMOIDAL ANTERIOR. - 22.
NERVO ZIGOMATICO. - 23. NERVO ALVEOLAR ANTERIOR SUPERIOR. - 24.
NERVO ALVEOLAR SUPERIOR E POSTERIOR. - 25. RAMO PARA A MUCOSA
DO VESTIBULO BUCAL. P 26. RAMOS PARA OS DENTES MOLARES. - 27.
HEMI ARCADA DENTARIA. - 28. TRONCO DE DIVISAO ANTERIOR DO
NERVO MANDIBULAR ( BUCAL ). - 29. NERVO PARA O MUSCULO
PTERIGOIDEO MEDIAL. - 30. NERVO PARA O MUSCULO MASSETER. - 31.
NERVO PARA O MUSCULO TEMPORAL.- 32. NERVO PARA O MUSCULO
PTERIGOIDEO LATERAL. - 33. NERVO BUCAL PARA O MUSCULO
BUCINADOR. - 34. LINGUA. - 35. TRONCO POSTERIOR ( SENSITIVO ) DO
NERVO MANDIBULAR. — 36. NERVO LINGUAL. — 37. NERVO AURICULO-
TEMPORAL. - 38. RAMO MENINGEO. - 39. NERVO TENSOR DO TIMPANO. -
40. NERVO ALVEOLAR INFERIOR. - 41. NERVO PARA O MUSCULO MILO-
HIOIDEO. - 42. NERVO MENTONIANO. - 43. RAMO PARA O VENTRE
ANTERIOR DO MUSCULO DIGASTRICO. - 44. RAMO PARA O MUSCULO
MILO-HIOIDEO.
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Os nervos destinados aos: musculos mastigatorios, ao milohidideo e a
articulacdo temporomandibular, apresentam em sua estrutura funcional, “fibras
aferentes somaticas gerais” ( F.A.S.G. ), responsaveis pela conducdo de estimulos
proprioceptivos ao centro motor branquial dos musculos mastigatorios. Essa condicdo,
é da maior_importancia, nos movimentos reflexos. Assim, através de seu ramo
auriculotemporal, transitam as aferéncias somaticas gerais da mucosa bucal e
das gengivas, como ja comentado. ( figs.: 49.1e54 ).

O nervo trigémeo, além desta distribuicdo de seus ramos motores puros e
associados a componentes funcionais aferenciais somaticos gerais (_mistos ), também,
se presta a estruturacao do que conhecemos, no sistema nervoso central, por “caronas”.

Nestes casos de “nervos caroneiros”, diversos nervos, pertencentes a “outros
troncos de nervos cranianos”, utilizam-se dessas “caronas”.

Desta forma, fibras pds-ganglionares da parte simpatica do sistema_nervoso
autdbnomo, do plexo carotideo, estruturado em torno da artéria carotida interna, a
partir do sistema_simpatico_cervical ( fig.: 54 ) unem-se as fibras pre-ganglionares
parassimpaticas do nervo petroso maior, ramo _do nervo facial, constituindo o nervo
vidiano, também, conhecido por “nervo do canal pterigoideo” que alcanca o ganglio
pterigopalatino ( esfenopalatino ), no qual, as fibras pré-ganglionares parassimpéticas
do nervo petroso maior ( ramo do facial ), estabelecem sinapses. Deste ganglio, fibras
pds-ganglionares parassimpdticas e simpéticas, se associam ao ramo_maxilar_ (V-2
) do nervo_trigémeo ( figs.: 54 e 56 ).

As fibras parassimpaticas que, desse ganglio, se originam, dirigem-se, por um
lado, as glandulas nasais ( pituitarias ), do palato e da faringe, acompanhando 0s ramos
de distribuicéo do nervo trigémeo. Por outro lado, outras fibras parassimpaticas desse
ganglio, apos curto trajeto, no ramo _maxilar do nervo trigémeo, passam para 0 nervo
lacrimal ( ramo da divisdo oftalmica (V-1 ) do trigémeo, indo ao encontro da glandula
lacrimal homolateral, inervando-a. ( fig.: 54 ).

Ainda, utilizando-se dessas “caronas”, as fibras _pré-ganglionares
parassimpaticas do nervo da corda do timpano ( um dos ramos colaterais do_nervo
facial ) e que possuem suas origens no nucleo salivatorio superior, anexo a origem real
do nervo facial, unem-se, em seu percurso final, ao nervo lingual que, por sua vez, é um
ramo do nervo mandibular ( fig.:54 ), pegando uma “carona” nesse nervo lingual, até
encontrar 0 ganglio sub-mandibular, no gual, estabelecem sinapses com 0s neuronios
pds-ganglionares parassimpaticos, que se dirigirdo as glandulas salivares sub-lingual e
sub-mandibular, inervando-as ( figs.: 54,56 e 60 ).

Nesse mesmo processo de “caronas neurais”, as fibras pré-ganglionares
parassimpaticas, oriundas no nucleo salivatorio_inferior, através do nervo petroso
menor ( ramo do nervo glossofaringeo ), alcancam o ganglio optico ( fig.: 54 ), no qual,
estabelecem sinapses com as fibras parassimpaticas pos-ganglionares que, “pegando
uma_carona” no nervo auriculotemporal ( ramo_do nervo trigémeo mandibular ),
chegam a glandula parotida_homolateral, inervando-a ( fig.: 54,60 e 60.1 ).

Em virtude “destas situacfes anatdmicas,” criadas pelas “caronas neurais” no
sistema nervoso central, lesdes de alguns ramos periféricos do nervo trigémeo podem
determinar o aparecimento de disturbios na esfera do sistema nervoso auténomo, em
virtude desse sistema apresentar, em certas ocasioes, as referidas “caronas”, bastando,
para isto acontecer, o aparecimento de uma ou outra leséo nos referidos ramos do nervo

trigémeo.
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CENTROS CORTICO-CEREBRAIS DA PARTE MOTORA
DO NERVO TRIGEMEDO.

Os “centros corticais da drea motora do nervo trigémeo,” localizam-se na parte
inferior da &area motora da circunvolucdo frontal ascendente ( &rea 4 de
Brodmann ( figs.: 50, 51, 52 e 53 ) e relacionados a camada “V” ( camada piramidal
interna_do_isocortex ).

Cada um destes “centros corticais” (‘a_direita e a esqguerda ), mantém conexdes
bilaterais ( homolaterais e cruzadas ) com o nucleo branguiomotor do nervo trigémeo,
localizado no terco proximal da ponte, de cada lado da linha média, através das fibras
formadoras do trato cortico-nuclear ( figs.: 50, 51,52 e 53 ).

As fibras desse trato _corticonuclear, em direcdo distal, descem reunidas, em
posicdo paramediana e medialmente ao lemnisco-medial, intercruzando-se, uma parte
das mesmas, na linha média, com suas fibras homdlogas do lado oposto, antes de
atingirem, de cada lado, o respectivo nucleo branquiomotor do nervo trigémeo. Essa
caracteristica anatdémica, constitui um aspecto diferencial fundamental, entre o “trato
corticoespinhal” e o “trato corticonuclear”, pois, no “trato _corticoespinhal” as fibras
sdo, fundamentalmente, “cruzadas,” enquanto, no “trato _corticonuclear” as fibras séo
“homolaterais e cruzadas” ( figs.: 50, 51,52 e 53 ).

Em virtude desta condicdo anatdémica, a representacdo da maioria dos musculos
da cabeca, no cortex cerebral é bilateral, principalmente para muasculos cuja contracéo
voluntaria_unilateral é impossivel ( figs.: 50, 51, 52, 53, 58, 59, 64 ).

Dentre esses musculos, podemos citar os musculos faringeos, laringeos, frontal,
corrugador_do supercilio, musculos mastigatorios e os musculos motores dos globos
oculares. Durante a maioria dos movimentos mandibulares mastigatorios ou
movimentos para a articulacdo da palavra, o controle exercido pelo cértex motor
primario, sobre os nucleos motores do nervo trigémeo é bilateral. Assim, os musculos
mastigatorios, recebem, de ambos os lados, normalmente, impulsos motores simultaneos
e bilaterais ( figs.: 49.1, 50, 51,52 e 53 )

Por esse motivo, na vigéncia de lesdes corticais unilaterais ( fig.: 50 ) ou lesdes
das vias descendentes supra-segmentares unilaterais do trigfmeo branguiomotor, ndo
se verifica o aparecimento de paralisias nos musculos mastigadores, nem dificuldades
para a articulacdo da palavra, apenas observa-se discretas reducoes das forcas para
0 movimento.

Portanto, em casos de lesbes por interrupcdo do trato corticonuclear ou lesdao
unilateral corticonuclear, 0s musculos mastigatorios, ndo apresentam paralisias. Essa
mesma situacao se verifica, em casos de acidentes vasculares cerebrais ( A.V.C. ), cuja
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interrupcao circulatoria se localize no nivel de uma das “capsulas internas” do
telencéfalo. Todavia, 0s movimentos involuntarios reflexos, dos musculos
mastigatorios, relacionam-se aos impulsos descendentes dos nucleos da base ( ganglios
da base ), mais especificamente, ao globo palido ( Sistema motor supra-espinhal ou
extra-piramidal ).

As lesdes mais_constantes, envolvendo o nervo mandibular ou o nucleo
branquiomotor do nervo trigfmeo ou seus ramos colaterais e terminais, sdo:

e Lesbes Dbilaterais do nucleo branguiomotor do nervo trigémeo

e Lesbes do tronco do nervo trigmeo ou do ganglio trigeminal

e Lesbes da base da ponte, interessando nesse caso, diversas outras
estruturas anatémicas.

e Lesbes do ramo mandibular _do nervo trigémeo

e LesOes da porcao distal do nervo lingual.

e Processos inflamatdérios e neuralgicos

Ambos os nucleos de origem_real branguiomotora do nervo trigémeo, recebem
estimulos de ambos os lados, entretanto, os musculos pterigoides externos ( ou laterais )
apenas recebem estimulos de neurdnios corticais (_ superiores ) contra-laterais.

LESAO BILATERAL DO NUCLEO BRANQUIOMOTOR DO NERVO
TRIGEMEO ( V° NERVO CRANIANO ) ( Fig.:51 )

Nesta eventualidade, poderemos observar, em relacdo a lesdo especifica
bilateral do nucleo branguiomotor do nervo trigémeo, o sequinte quadro ( fig.: 51 ):

PARALISIA GERAL BILATERAL DOS MUSCULOS MASTIGADORES.

QUEDA DA MANDIBULA

IMPOSSIBILIDADE _PARA REALIZAR O ATO MASTIGATORIO.

BOCA, PERMANENTEMENTE, SEMI-ABERTA

PERDA CONTINUA DE SALIVA PELOS CANTOS DA BOCA

INCAPACIDADE PARA REALIZAR 0OS MOVIMENTOS DE

LATERALIDADE DA MANDIBULA

e ABOLICAO BILATERAL DO REFLEXO MANDIBULAR

e ATROFIA PROGRESSIVA BILATERAL DOS MUSCULOS
MASTIGATORIOS, PRINCIPALMENTE, DOS MUSCULOS TEMPORAL
E MASSETER

e APARECIMENTO, A MEDIO E A LONGO PRAZO, DE AFUNDAMENTOS
SUPRA E INFRA-ZIGOMATICOS BILATERAIS

e IMPOSSIBILIDADE PARA ARTICULACAO DA PALAVRA
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| esdo da Area Cortical Motora do Nervo

Localizacdo dos
Centros Corticais da
Area  Motora _do
nervo Trigémeo, na
parte _inferior da
area motora, da cir-
cunvolucdo frontal
ascendente ( Area 4
de Brodmann ). Area
envolvida _com__ 0
nucleo Branquio-
motor _do__ Nervo
Trigémeo ( \V° nervo
craniano ) . (1)

terco proximal da ponte,
com 0 nucleo branquio-
motor do Nervo trigémeo

Em lesdes da area cortical motora do
nervo trigémeo, ou interrupcdo do trato
cortico-nuclear deste nervo, néao

Trigémeo.

constataremos qualquer sinal de paralisia
muscular mastigatoria ou dificuldade para a

articulacdo da palavra, pois, estes musculos
recebem _estimulos _ bilaterais _corticais.
Apenas se observara discreta reducdo da
forca, na realizacao dos movimentos
mastigatorios.
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Raiz: V - 1:Ramo
Oftalmico do V°
nervo craniano.

Raiz V - 2: Ramo
Maxilar do \V°
nervo craniann

Raiz V-3: Ramo
Mandibular V°

nervo craniano.




LEGENDA DA FIGURA 50

1 — Area cortical motora do nervo trigémeo ( \V° nervo craniano )
2 — Cépsula interna
3 — Trato corticonuclear
4 — Interneurdnio de associagdo entre o neurdnio central e o neurdnio lateral.
5 — Fibras para o lemnisco trigeminal ventral
6 — Raiz oftadlmica do nervo trigémeo ( V-1)
7 — Raiz maxilar do nervo trigémeo ( V-2).
8 — Raiz mandibular do nervo trigémeo.( V-3)
9 — Nucleo motor ( mastigatorio ) do nervo trigémeo.
10 - Lamina transversal da ponte
11 — Nucleo do trato mesencefalico do nervo trigémeo ( ndcleo proprioceptivo do V° )
12 — Neuronio proprioceptivo do trato mesencefalico do nervo trigémeo
13 — Nucleo sensitivo principal do nervo trigémeo ( nucleo epicritico do nervo trigémeo ).
14 — Nucleo do trato espinhal do nervo trigémeo ( nucleo protopatico do nervo trigémeo )
15 — Nervo mandibular com componentes: (F.E.V.E. e F.A.S.G.) do nervo trigémeo)
16 — Raiz maxilar do nervo trigémeo ( V-2).
17 — Nervo oftalmico e componentes funcionais ( F.A.S.G.)
18 — Ganglio trigeminal ( ou gasseriano )
19 — Local da leséo central cortical motora do Nervo trigémeo ( VV° Nervo craniano)

LEGENDA DA FIGURA 51

1- Centro cortical motor do nervo trigémeo.

2- Trato corticonuclear

3- Nucleo mesencefalico do nervo trigémeo ( Proprioceptivo do trigémeo )

4- Tronco do nervo trigémeo

5- Nucleo principal sensorial do nervo trigémeo ( Nucleo epicritico )

6- Fibra proprioceptiva do nucleo mesencefalico do nervo trigémeo.

7- Fibra exteroceptiva do ramo oftalmico do nervo trigémeo ( raiz V-1)

8- Fibras exteroceptivas do ramo maxilar do nervo trigémeo ( raiz V-2)

9- Ramo mandibular do nervo trigémeo, com suas respectivas fibras ( raiz V-3)
10- Nucleo e trato espinhal do nervo trigémeo ( nacleo protopético do trigémeo ).
11- Nervo mandibular ( raiz V-3 do nervo trigémeo )

12- Nervo maxilar ( raiz V-2 do nervo trigémeo )

13- Nervo oftalmico ( raiz V-1 do nervo trigémeo ).

14- Ganglio trigeminal ( de Gasser ou Semilunar ).

15- Lesdo bilateral dos nucleos branquiomotores ( F.E.V.E.) do nervo Trigémeo.
16- Lamina da Ponte

17- Cépsula interna
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L esao Bilateral

do Nducleo Mastigatorio

( Branquiomotor ), do Nervo Trigémeo.

Terco proximal da ponte,
com 0 nucleo branquio-
motor do Nervo Trigémeo,
de cada lado (15),

4

7o) ,"F
- “-.‘ ;
—— :
8 ':.':"“"‘r

1. - Centro__ Cortical
motor da Area do
Nucleo Branquio-
motor do Nervo

FIG.51

Trigémeo, localizado
na parte inferior, da
Area  Motora ___da
Circunvolucao Frontal
Ascendente (Area 4
de Brodmann ).

Raiz V- 1: Ramo
Oftalmico do \V°

Nervo craniano :
sensorial

Raiz V-2: Ramo

Maxilar do \°
g Nervo Craniano
2

Sensorial

Raiz V-3: Ramo

mandibular do V°

Nervo _craniano.

( Eibras sensoriais
e motoras ).

Nas lesdes acima indicadas, teremos, em geral: Paralisia geral e bilateral dos Mm. Mastigatorios.

Queda da mandibula. Impossibilidade mastigatéria bilateral. Boca sempre aberta. Perda de saliva

pelas comissuras labiais.

Dificuldade para movimentos laterais da mandibula. Abolicdo bilateral

do reflexo mandibular. Atrofia progressiva dos Mm. mastigatérios. Afundamentos supra e infra-

zigomaticos. Impossibilidade para articular a palavra.
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LESAO DO TRONCO DO NERVO TRIGEMEO UNILATERAL OU
DO GANGLIO TRIGEMINAL

Nesta eventualidade, poderemos observar, considerando também, as inevitaveis
lesbes de fibras aferenciais sensoriais, associadas as lesdes do componente funcional
eferente visceral especial, o seguinte quadro: ( fig.: 52 ):

e PARALISIA TOTAL HOMOLATERAL DOS MUSCULOS MASTIGATORIOS.

e QUEDA DA MANDIBULA

e ATROFIAS DOS MUSCULOS MASTIGATORIOS, HOMOLATERAIS A LESAOQ,
PRINCIPALMENTE, DOS MUSCULOS TEMPORAL E MASSETER.
AFUNDAMENTOS SUPRA E INFRA-ZIGOMATICOS, A MEDIO E A
LONGO PRAZO HOMO- LATERAIS.

e FLACIDEZ HOMOLATERAL DO ASSOALHO DA BOCA, EM VIRTUDE DA
PARALISIA DOS MUSCULOS MILOHIOIDEO E VENTRE ANTERIOR DO
MUSCULO DIGASTRICO.

e DESVIO DA MANDIBULA, QUANDO ABERTA, EM DIRECAO AO LADO
LESADO ( ACAO DOS MUSCULOS MASTIGATORIOS DO LADO OPOSTO).

e IMPOSSIBILIDADE PARA A MOVIMENTACAO VOLUNTARIA DA
MANDIBULA EM DIRECAO AO LADO LESADO

e ABOLICAO DO REFLEXO MANDIBULAR HOMOLATERAL A LESAO

e ANESTESIA DOS DOIS TERCOS ANTERIORES DA LINGUA HOMOLATERAIS
ANESTESIA DOS TERRITORIOS CUTANEOS HOMOLATERAIS A LESAO,
RELACIONADOS AOS RAMOS DO NERVO TRIGEMEO (V-1,V-2 EV-3).

e PERDA DA PROPRIOCEPCAO CONSCIENTE (NEM SEMPRE PRESENTE) E
DO TATO EPICRITICO, DO LADO OPOSTO A LESAO, EM VIRTUDE DA
GRANDE PROXIMIDADE ANATOMICA, ENTRE A AREA DA LESAO E O
LEMNISCO MEDIAL.

e DA MESMA FORMA, O TRATO CORTICOESPINHAL PODE ESTAR
ENVOLVIDO COM A LESAO, COM CONSEQUENTE APARECIMENTO DE
VARIADOS GRAUS DE COMPROMETIMENTO DE EVENTUAIS
MOVIMENTOS.
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esao do Tronco do Nervo Trigémeo ou do
Ganglio Trigeminal Unilateral

1. Centro_Cortical Motor

da_ Area do_ Nucleo:
1 Branguiomotor do
Nervo Trigémeo (\V°),
Localizado __na _ parte
inferior da_Area Motora
da Circunvolucao Frontal

Ascendente ( Area 4 de
Brodmann).

com 0 nucleo branquio-
motor do Nervo Trigémeo,
de cada lado ( 8)

Terco proximal da ponte, HH“

Raiz V-1. Ramo

Oftalmico do \V°

Nervo Craniano
Sensorial.

Raiz V-2. Ramo

Maxilar do \V°

Nervo craniano.
Sensorial

Raiz V-3: Ramo
Mandibular do V°
Nervo craniano.
Sensorial e Motor.
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|_esao do Tronco do Nervo Trigémeo ou do
Ganglio Trigeminal, Unilateral.

LEGENDA DA FIGURA 52

1 — Centro cortical motor da area do nucleo branquiomotor do nervo trigémeo.
2 — Trato corticonuclear ( geniculado )
3 — Neurdnio internuncial da formagéo reticular pontina
4 — Tronco do nervo trigémeo
5 — Raiz oftalmica do nervo trigémeo ( raiz V-1)
6 — Raiz maxilar do nervo trigémeo ( raiz V-2)
7 — Raiz mandibular do nervo trigémeo ( raiz V-3).
8 — Ndcleo branquiomotor do nervo trigémeo.
9 — Ganglio trigeminal esquerdo ( Gasseriano ou Semilunar )
10 - Localizacdo da lesdo no tronco do nervo trigémeo ou do ganglio trigeminal.
11 — Nucleo mesencefalico do nervo trigémeo.
12 — Nucleo sensorial principal do nervo trigémeo.
13 — Nucleo e trato espinhal do nervo trigémeo
14 — Fibra aferente da raiz oftdlmica
15 — Fibra aferente da raiz maxilar
16 — Fibra aferente da raiz mandibular
17 — Cavidade do quarto ( I'\V°) ventriculo
18 — Fibras do lemnisco trigeminal ventral
19 — Ganglio trigeminal ( de Gasser ) direito ( Gasseriano ou Semilunar )
20 — Cépsula interna
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LESAO UNILATERAL DO RAMO MANDIBULAR DO NERVO
TRIGEMEO (FIG.:53).

Nesta eventualidade, com lesdo unilateral do nervo mandibular, ramo do_nervo
trigmeo, poderemos observar, considerando a lesdo, também, de componentes
aferentes somaticos gerais sensoriais, o seguinte gquadro clinico ( fig.: 53 ):

e ANESTESIA DO TERRITORIO CUTANEO, INERVADO  PELO
RAMO MANDIBULAR HOMOLATERAL DO NERVO TRIGEMEO (
PELE DE REVESTIMENTO HOMOLATERAL DO MENTO ).

e ATROFIA DOS MUSCULOS MASTIGATORIOS HOMOLATERAIS A
LESAO.

o DEPRESSOES SUPRA E INFRA-ZIGOMATICAS A MEDIO E LONGO
PRAZO, DEVIDO AS HIPOTROFIAS MUSCULARES.

e MOVIMENTOS FASCICULATORIQS DOS MUSCULOS MASTIGATO-
RIOS HOMOLATERAIS A LESAO.

e FLACIDEZ DA MUSCULATURA DO ASSOALHO DA BOCA
HOMOLATERAL A LESAO.

e DESVIO DA MANDIBULA EM DIRECAO AO LADO LESADO, AO
ABRIR A BOCA.

e ABOLICAO DO REFLEXO MANDIBULAR HOMOLATERAL A LESAO.

e PERDA DA SENSIBILIDADE GERAL NOS DOIS TERCOS ANTERIORES
DA MUCOSA DORSAL DA LINGUA. SE A LESAO ESTIVER
LOCALIZADA NA PORCAO DISTAL DO NERVO LINGUAL, NESSES
CASOS, TEREMOS, TAMBEM, DESAPARECIMENTO DA GUSTACAO
NOS DOIS TERCOS VENTRAIS DA LINGUA, BEM COMO, PARADA
DA SECRECAO SALIVATORIA DAS GLANDULAS: SUB-LINGUAL E

SUB-MANDIBULAR HOMOLATERAIS A LESAO.
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_esdo do Ramo Mandibular Unilateral do Nervo
Trigémeo.

1. Centro __ Cortical _Motor,
localizado na Area Motora do
Nervo Trigémeo, na_parte
inferior, da Area Motora da
Circunvolucao Frontal
Ascendente  (_Area 4 de
1 Brodmann ), Nucleo
Branguiomotor do Nervo

Trigémeo.

Terco proximal da Ponte,
com_ o Nucleo Branquio-
motor do Nervo Trigémeo,
de cada lado.

Lesdo do Ramo Mandibular ( V-3 ), Unilateral do Nervo Trigémeo ( V° Nervo Craniano ), com
integridade total dos ramos: Oftalmico ( V-1 ) e do ramo Maxilar ( V-2 ).

FIG.: 53
23




_esdo do Ramo Mandibular Unilateral do Nervo
Trigémeo.

LEGENDA DA FIGURA 53

1 — Centro cortical motor do nucleo branquiomotor do nervo trigémeo.
2 — Trato corticonuclear ( geniculado )
3 — Ndcleo branquiomotor do nervo trigémeo
4 — Tronco do nervo trigémeo.
5 — Raiz oftdlmica do nervo trigémeo ( raiz V-1)
6 — Raiz maxilar do nervo trigémeo ( raiz V-2)
7 — Raiz mandibular do nervo trigémeo ( raiz V-3)
8 — Lamina transversal da ponte
9 — Fibras aferentes das raizes oftdlmica e maxilar ( F.A.S.G.)
10 - Local de lesédo do nervo mandibular unilateral do nervo trigémeo ( V° N.craniano
11 — Masculo temporal
12 — Musculo masseter
13 — Interneurdnios intercalados entre os neurdnios superior e inferior
14 — Capsula interna

LESAO DA PORCAO DISTAL DONERVO LINGUAL, (RAMO DO
NERVO TRIGEMEO, APOS RECEBER O NERVO DA CORDA DO
TIMPANO, RAMO DO NERVO FACIAL (FIG.: 54).

Nessa eventualidade, poderemos encontrar, ao exame neuroclinico, o seguinte
quadro ( fig.: 54):

o PERDA DA GUSTACAO (AGEUSIA) DOS DOIS TERCOS ANTERIORES DA
HEMI - LINGUA, HOMOLATERALMENTE A LESAO (VII° NERVO
CRANIANO: FACIAL ).

o PERDA DA SENSIBILIDADE GERAL NOS DOIS TERCOS ANTERIORES
DA HEMI-LINGUA, HOMOLATERALMENTE A LESAO ( N. TRIGEMEO
OU V° NERVO CRANIANO ).

e BLOQUEIO DOS ESTIMULOS PARASSIMPATICOS SECRETORIOS
AS GLANDULAS SALIVARES: SUB-LINGUAL E SUB-MANDIBULAR,
HOMOLATERAIS A LESAQO (VII°NERVO CRANIANO: NERVO FACIAL ).
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I_esdo no Nivel do Nervo Lingual, apos receber o Nervo da Corda
do Timpano, ramo do Nervo Facial.

i:, @ rrsa
" @ rrvEcFave

Nivel de Localizacao - -\
do Joelho do Facial )

58
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LEGENDA DAS FIGURAS: 54,60, 61 e 67

1. GLANDULA LACRIMAL. - 2. NERVO OPTICO. — 3. NERVO OFTALMICO. - 4.
NERVO MAXILAR. - 5. NERVO MANDIBULAR. - 6. ALCA LACRIMAL. — 7.
GANGLIO ESFENOPALATINO. - 8. MUCOSA NASAL. - 9. GANGLIO
TRIGEMINAL. — 10. GANGLIO OPTICO. - 11. NERVO DA CORDA DO TIMPANO.
- 12. NERVO TIMPANICO. - 13. FIBRAS AFERENTES SOMATICAS GERAIS DO
NERVO GLOSSOFARINGEO. — 14. NERVO VAGO. - 15. ARTERIA CAROTIDA
COMUM. - 16. ARTERIA CAROTIDA INTERNA. — 17. GLANDULA PAROTIDA. —
18. GLANDULA SUB-MANDIBULAR. - 19. GLANDULA SUB-LINGUAL. - 20.
NERVO LINGUAL. — 21. NERVO ALVEOLAR INFERIOR. - 22. GANGLIO SUB-
MANDIBULAR. - 23. RAIZ BRANQUIOMOTORA DO NERVO FACIAL. — 24,
FIBRAS AFERENTES SOMATICAS GERAIS DO NERVO VAGO. — 25. FIBRAS
AFERENTES SOMATICAS GERAIS DO NERVO FACIAL. - 26. GANGLIO
INFERIOR DO NERVO VAGO. — 27. GANGLIO SUPERIOR DO NERVO VAGO. - 28.
GANGLIO INFERIOR DO NERVO GLOSSOFARINGEO. — 29. GANGLIO SUPERIOR
DO NERVO GLOSSOFARINGEO. - 30. GANGLIO GENICULADO DO NERVO
FACIAL. — 31. NERVO PETROSO MAIOR SUPERIOR. - 32, OS DOIS TERCOS
ANTERIORES DA LINGUA. - 33. NUCLEO SENSITIVO DO NERVO TRIGEMEO. -
34. NUCLEO MANDIBULAR DO NERVO TRIGEMEO. — 35. FIBRAS AFERENTES
SOMATICAS GERAIS ANEXAS AO NERVO FACIAL. — 36. NUCLEO DO TRATO
SOLITARIO NO NIVEL DO NERVO FACIAL. — 37. NUCLEO SALIVATORIO
SUPERIOR. - 38. NUCLEO MOTOR DO NERVO ABDUCENTE. — 39. NUCLEO
LACRIMOMUCONASAL QUE, MORFOLOGICAMENTE SE ENCONTRA UNIDO AO
NUCLEO SALIVATORIO SUPERIOR. - 40. NUCLEO BRANQUIOMOTOR DO
NERVO FACIAL. — 41. FIBRAS AFERENTES SOMATICAS GERAIS DO NERVO
VAGO. - 42. NUCLEO BRANQUIOMOTOR DO NERVO GLOSSOFARINGEO. - 43.
NUCLEO SALIVATORIO INFERIOR. — 44. NUCLEO DO TRATO SOLITARIO NO
NIVEL DO NERVO GLOSSOFARINGEO. — 45. FIBRAS AFERENTES SOMATICAS
GERAIS ANEXAS AO NERVO GLOSSOFARINGEO. — 46. RAMOS PARA O
MUSCULO ESTILOFARINGEO. — 47. NERVO PETROSO PROFUNDO. — 48. NERVO
VIDIANO. - 49. SEIO E CORPO CAROTIDEOS. - 50. NERVO
AURICULOTEMPORAL. — 51. RAMO ZIGOMATICO DO NERVO MAXILAR. — 52.
NERVO TEMPORAL. — 53. NERVO ZIGOMATICO, RAMO DO NERVO FACIAL. —
54. NERVO BUCAL. - 55. NERVO MANDIBULAR. — 56. NERVO CERVICAL. - 57.
NERVO PARA O MUSCULO DIGASTRICO. - 58 TRATO SOLITARIO NO NIVEL DO
NERVO VAGO. — 59. NUCLEO MOTOR DORSAL DO NERVO VAGO. - 60.
NUCLEO BRANQUIOMOTOR DO NERVO VAGO. - 61. NERVO PARA O
MUSCULO ESTAPEDIO. 62. NUCLEO DE ORIGEM REAL DO NERVO
HIPOGLOSSO.
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Na neuralgia do nervo trigémeo, inclusive, por processo irritativo do ganglio
trigeminal ( Gasseriano ou semilunar ) ou do tronco nervoso do trigémeo, constata-se,
ao exame clinico, o aparecimento de dores agudas cutaneas nas_regioes de distribuicdo
cutanea dos ramos periféricos do nervo trigémeo, associados a hiperestesia das
gengivas e disturbios da sensibilidade.

Processos inflamatdrios ( neurites ) dos ramos nasociliares, oriundos da divisdo
mais superior do nervo trigémeo ( ramo oftdlmico ou raiz V-1 ), associados a idénticos
processos dos ramos orbitarios ( supra-orbitario e infra-troclear ), podem determinar o
aparecimento _de dores nas regides cutaneas nasais, regido orbicular_homolateral e
regiao geniana, podendo irradiar-se para as regides occipital, cervical e ombro (
fig.: 49.1).

A proximidade anatdmica entre o ganglio_esfeno-palatino e o nervo maxilar
superior ( figs.: 54 e 60 ), nos casos de lesdes proximais desse Ultimo, podem provocar o
blogueio do lacrimejamento homolateral, podendo inclusive, esta falta de
lacrimejamento, estar associada as lesdes, seja do ramo petroso superficial maior ou
mesmo da parte proximal do nervo facial, determinando lesbes das fibras eferentes
viscerais gerais ( F.E.V.G. ), que constituem o0s neurdnios pré-ganglionares
parassimpaticos, destinados ao ganglio esfenopalatino, onde, através do neurdénio pos-
ganglionar_ (alca lacrimal ), atingirdao a glandula lacrimal ( figs.: 54 e 60 ).

LesOes do nervo lingual ( fig.: 54 ), ramo do_tronco posterior ( sensitivo ) do
nervo_mandibular de origem trigeminal, determinam interrupcdes dos estimulos
parassimpaticos _secretorios, conduzidos por fibras eferentes viscerais _gerais
(F.E.V.G.), oriundas do nucleo salivatorio superior, anexo ao nucleo de origem real
do nervo facial, ( VII° nervo craniano ), que se dirigem as glandulas salivares sub-
lingual e sub-mandibular, através do neurdnio parassimpatico pés-ganglionar,

\

ocasionando bloqueio & secrecdo salivar homolateral a lesdo ( fig.: 54 ).
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Nivel de localizacdo do Joelho do Facial

Pele da orelha externa,
Meato acustico,
Parte externa da membrana timpanica.

Corpusculos gustativos de ambos os palatos
Corpusculos gustativos dos 2/3 dorsais
anteriores da lingua

Glandulas: Sub-mandibular, sub-lingual,
lacrimal e mucosa pituitaria.

Musculatura mimica,

Revestimento mucoso cranio-facial

Pele da orelha externa,
Meato acustico,
Parte externa da membrana timpanica.

Corpusculos gustativos dos 1/3 dorsal
posterior da lingua
Seio e corpo carotideos

Glandula salivar parotidea homolateral
Musculo estilo-faringeo e constritor superior
da faringe.

Pele da orelha externa,

Meato acustico,

Parte externa da membrana timpanica.
Sensibilidade dolorosa e térmica da faringe inferior
e esofago superior.

Corpusculos gustativos da epiglote, mecano e
guimioceptores adrticos.

Musculos faringeos, laringeos e da traquéia.
Visceras toracicas e abdominais.

Desenho esquematico das origens reais dos nervos cranianos:facial (A), Glossofaringeo (B) e vago (C),
de seus subnucleos: viscerossensitivos e branquio-sensitivos e suas inervacoes simultaneas
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LEGENDA DA FIGURA 55

( AREA CUTANEA CUJA INERVACAO E FORNECIDA, SIMULTANEAMENTE,
PELOS NERVOS: FACIAL, GLOSSOFARINGEO E VAGO).

1 — Ganglio geniculado do nervo facial ( VI1° nervo craniano )
2 — Nucleo e trato espinhal do nervo trigémeo ( VV° nervo craniano )
3 — Nucleo branquiossensitivo ( F.A.V.E. ) e Nucleo viscerossensitivo ( F.A.V.G. ) do
nervo facial ( VII° nervo craniano ) ( Parte do Trato solitario ).
4 — Nucleo salivatorio superior do nervo facial ( V1I° nervo craniano )
5 — Ndcleo de origem real do nervo abducente (' VI° nervo craniano )
6 — Nucleo branquiomotor do nervo facial ( VI1I° nervo craniano )
7 — Nucleo e trato espinhal do nervo trigémeo ( \VV° nervo craniano )
8 — Nucleo sensitivo dorsal do nervo glossofaringeo ( F.A.V.G.) do trato solitario.
9 — Nucleo gustativo do trato solitario ( F.A.V.E.)
10 — Nucleo salivatorio inferior do nervo glossofaringeo ( 1X° nervo craniano )
11 — Nucleo de origem real do nervo hipoglosso ( XI1° nervo craniano )
12 — Nucleo branquiomotor do nervo glossofaringeo
13 — Trato e ndcleo espinhal do nervo trigémeo ( V° nervo craniano )
14 — Nucleo sensitivo dorsal do nervo vago ( F.A.V.G. ). ( X° nervo craniano )
15 — Ndcleo gustativo do nervo vago ( F.A.V.E. ). Ambos ( 14 e 15) encontram-se no
trato solitario.
16 — Nucleo motor dorsal do nervo vago ( visceromotor ) ( X° nervo craniano )
17 — Nucleo de origem real do nervo hipoglosso
18 — Nucleo branquiomotor do nervo vago ( X° nervo craniano ).

Observacéo: O nervo Trigémeo, através de uma de suas_tres raizes ( raiz
mandibular ), fornece um ramo (_nervo auriculotemporal ( fig.: 49.1), responsavel_ pela
conducao de informaces, Somaticas aferenciais gerais ( F.A.S.G. ) homolaterais da
cabeca, do_couro cabeludo, parede anterior do meato acustico externo_( ou meato
auditivo externo ) e superficie externa da membrana timpanica ( fig.: 71).
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NUCLEO BRANQUIOMOTOR DO NERVO FACIAL

(VII° NERVO CRANIANO ).

O “nervo facial” ( VII° nervo craniano ) apresenta seu nucleo de origem real

no terco distal da ponte ( figs.: 55-A, 56, 58 e 59 ). Ali, localizam-se cinco sub-nucleos,

relacionados as colunas nucleares _do_tronco_encefalico, na seguinte ordem ( fig.: 56 ):

Nlcleo  branguiomotor: origem das “Fibras Eferentes

Viscerais Especiais ( F.E.V.E. ),para musculos branguioméricos
Estriados.

Nucleo  salivatorio  superior. Origem das fibras Eferentes
Viscerais _Geraus ( F.E.V.G. ), de natureza parassimpatica.

Nucleo do trato solitario, reunindo as “Fibras Aferentes
Viscerais_especiais” e “Fibras Aferentes Viscerais Gerais”. Os
corpos neuronais dessas fibras sdo encontrados no ganglio
geniculado do nervo facial. As fibras aferentes viscerais especiais
( E.LA\V.E. ), com seus corpos neuronais localizados no ganglio
geniculado do nervo facial, sdo responsaveis pela conducdo dos
estimulos gustatérios, recolhidos nos corpusculos gustatorios dos
dois tercos anteriores da mucosa dorsal da lingua, conduzindo-os
a0 nucleo gustatorio do trato solitario no tronco encefalico ( fig.:
57 ). As fibras aferentes viscerais gerais ( F.A.V.G. ), séo
responsaveis pela conducéo dos estimulos da sensibilidade geral da
mucosa de revestimento das partes posteriores das fossas nasais,
seios _para-nasais e palato mole ao nucleo cardio-respiratoério,
localizado no terco distal do mesmo trato solitario. Seus corpos
neuronais, encontram-se, também, no ganglio geniculado do nervo
facial. Neste Trato solitario, reunem-se, portanto, duas colunas.
Trato e ndcleo espinhal do nervo trigmeo ( F.A.S.G. ), que
recolnem  estimulos periféricos, no revestimento externo do
meato acustico externo e parte externa da membrana timpanica.
Superficie homolateral da cabeca ( couro cabeludo ), ( fig.: 49.1).
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Nucleo de Origem Real do Nervo Facial (V11° Nervo craniano )

Nucleo Branquio-sensivel (F.A.V.E.) + Nucleo Viscero-sensivel (F.A.V.G.), envolvendo,
respectivamente, o “Nucleo Gustativo”, de localizacdo proximal no Trato Solitdrio e o “Nucleo
Cardio-respiratorio”, de localizacdo distal no _mesmo Trato Solitario.( fig.: 57).

Nucleo branquio-sensivel (F.A.V.E.) + Nucleoviscerosensivel(F.A.V.G) ~ Farticipam do
| Trato Solitario

Nucleo Salivatorio Superior,
de natureza parassimpatica.

i
|
(FEV.G.) !
!
I

Joelho do Facial 1

Tracto e nicleo espinhal do nervo trigémeo ( F.A.S.G.

\

| Ganalio Geniculado

(F.A.S.G.): Pele da orelha externa,
Meato acustico externo e parte
externa da membrana timpanica

Nervo facial
sensitivo

(E.AV.G.): Sensibilidade da
Mucosa da parte posterior das
fossas nasais, seios paranasais e

palato mole.

Glandula Lacrimal e Glandulas da
mucosa nasal ( F.E.V.G.).

Ganglio esféno-palatino
Nervo

Facial

Motor - Nervo lingual, do V

(F.A.V.E.): Corpusculos Gustativos
dos dois tercos anteriores dorsais da

i mucosa da lingua.
FEME. FAME.

“ﬁ_ N2

Y Glandula sub-lingual: F.E.V.G.

Glandula sub-mandibular: F.E.V.G.

Nervo Abducente ( VI° )

Nucleo branguiomotor do nervo facial, gue por sua
divisdo, em_ duas reqgides, no sentido longitudinal
formara _os sub-nucleos brangquiomotores:
superior_e inferior do nervo facial, cujos axonios,
em __ seus trajetos, contornam 0___ nucleo
salivatério _ superior, formando 0__ “joelho
do facial”.( F.E.V.E.)

(Comparar _com as figuras: 58, 59, 60, 61, 67)

Musculatura mimica, Musculo estilo-
hidideo, Ventre posterior do musculo
digastrico e musculo_estapédio do Ganglio sub-mandibular

ouvido médio.

FIG.56

31



Trato Solitario e suas Principais Conexoes.

Leaenda desta fiaura: Paa.: 27

Complexo Amigdalino e

1

Hipotalamo (12)

Talamo, onde se encontra o Nucleo
Ventral péstero-medial ( parvocelular) (13)

Opérculo frontal e

Coértex Insular (2)
Area- 43

Trato Tegmental Central

(14)

Nucleo  Gustativo,
relacionado as fibras
Aferénciais viscerais

MPB (Nucleo Parabraquial )

especiais ( F.A.V.E.)

Envolvido criticamente com
a reqgulacdo das funcdes 18

il
Ndcleo cardio-respiratorioXg.k
o)

Viscerais _do organismo e,
portanto, relacionado _as
Informacdes aferenciais
viscerais _gerais ( F.AV.G.)

23

e
-

ST R el 1 |

FIG.57

32



DESENHO ESQUEMATICO DO TRATO SOLITARIO E DE SUAS
VIAS: GUSTATIVA (VISCERAL ESPECIAL (FAV.E) E
VISCERAL GERAL (FAV.G.)

LEGENDA DAS FIGURAS :57 e 68

1 - Neurbnio de projecdo da via gustativa ao cortex insular e ao opérculo frontal.
2 — Cortex gustativo e opérculo frontal
3 —Neurdnio interligando o ndcleo parabraquial & amigdala e ao hipotalamo,
atraves da “via amigdalo-fugal ventral.
4 — Nucleo para braquial da ponte
5—Conexdes entre o nucleo cardiorrespiratorio e o ndcleo parabraquial
6 — Componentes aferentes viscerais especiais dos nervos: facial, glossofaringeo e
vago

7 — Génglio geniculado do nervo facial
8 — Componentes aferentes viscerais gerais dos nervos facial, glossofaringeo e vago.
9 — Ganglio inferior do nervo glossofaringeo

10 — Ganglio inferior do nervo vago

11 — Neur6bnios pré-ganglionares simpéaticos medulares

12 — Complexo amigdaldide e Hipotalamo

13 — Nucleo ventral poéstero-medial do talamo

14 — Trato tegmental central homolateral ascendente.

15 — Nducleo do trato solitario

16 — Nucleo ambiguo

17 — Nucleo sensitivo visceral geral cardiorrespiratério

18 — conexdes entre o ndcleo cardiorrespiratério com a medula espinhal

19 — Trato solitério

20 — Nucleo gustativo

21 — Ndcleo da formacdo reticular

22 — Nucleo da formacao reticular

23 — Corte laminar esquematizado da medula espinhal

N.P.B.- Ndcleo Parabraquial
T.S. — Trato Solitario
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A parte do nucleo branguiomotor, relacionada ao nervo facial ( VIl ° nervo
craniano ) e que corresponde & parte ventro-lateral da coluna branguiomotora do
tronco encefélico, é formada por componentes funcionais viscerais especiais ( F.E.V.E.
). que recebem, em seu conjunto, a denominacéo de “origem_do nucleo do nervo_facial
superior”, localizada muito préximo ao nucleo do nervo trigémeo e de cujas fibras
trigeminais, o “nucleo facial superior recebe a maior parte de seus estimulos
proprioceptivos.

Desta forma, o “nucleo_branquiomotor do nervo facial”, é representado, por
dois sub-nucleos, sendo um deles o *“nudcleo branguiomotor superior do nervo facial” e
0 outro, pouco abaixo e na coluna branqguiomotora, denominado, ‘“nucleo
branguiomotor _inferior do nervo facial” ( figs.: 58 e 59 ).

Assim, conforme pode ser visto nas ( figs: 58 e 59 ), o nucleo branqguiomotor de
origem do nervo facial, de cada lado, é formado, em realidade, por dois sub-nucleos
branguiomotores, sendo, um de “localizacao superior”, enquanto, o segundo sub-nucleo
branguiomotor, se apresenta em situacdo inferior ( figs.: 58 e 59 ).

O nucleo branguiomotor principal do nervo facial, encontra-se situado entre 0s
nucleos da formacdo reticular do tronco encefalico, no terco inferior da ponte e
profundamente.

Este nucleo principal branguiomotor, funcionalmente, encontra-se, portanto,
dividido em duas reqgides, ou seja: uma regido superior, que também recebe, conforme ja
comentamos, a denominacdo de “nucleo branguiomotor superior do nervo facial” e
“nucleo_branguiomotor_inferior do nervo facial ( figs.: 58 e 59 ).

A parte do nucleo branguiomotor inferior do nervo facial, recebe
impulsos cortico-nucleares de ambos os lados dos hemisférios cerebrais, dirigindo-se,
estas fibras para os musculos da regido superior ( hemiguadrante superior da
hemiface ).

Por outro lado, a parte do nucleo, que supre os musculos da regido inferior da
face, apenas recebe fibras do cortex cerebral do hemisfério contra-lateral ( figs.: 58 e
59).

Esta disposicdo de fibras nervosas, em relacdo aos_musculos mimicos e aos
nucleos branquiomotores do nervo facial, explica o “controle voluntario” dos musculos
faciais.

O nucleo do nervo facial branquiomotor, encontra-se, portanto, envolvido com a
inervacdo dos musculos branquioméricos, oriundos do sequndo arco branquial ( arco
faringeo ou hidide ) e seus neurdnios branguiomotores ( F.E.V.E. ), constituem 0s
principais componentes do nervo facial ( VI1° nervo craniano ) ( figs.: 56, 58 ,59, 60 ).

A coluna branquiomotora, do tronco encefalico, ¢ constituida por células
motoras viscerais especiais ( F.E.V.E. ), que forma uma coluna branguiomotora
descontinua.

A “coluna branguiomotora” nuclear, ¢ constituida por trés nucleos de nervos
craniais_branguiomotores, ou seja: Nucleo branquiomotor do nervo trigémeo ( ou \V°
nervo craniano ) que, inclusive, ja foi estudado anteriormente, nucleo branguiomotor
do nervo facial ( ou VII° nervo craniano ) e nucleo branguiomotor, conhecido pela
denominacdo_anatbémica de “nucleo_ambiguo™.

O *“nucleo _ambiguo”, envolve os nudcleos: branquiomotor do nervo
glossoraringeo (_1X° nervo craniano ), 0 nucleo branguiomotor do nervo vago (_X°
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nervo craniano e a raiz cranial ( branguiomérica ) do nervo acessorio espinhal ( XI°
nervo craniano ).

O “nucleo branguiomotor” do nervo facial, contém os neurdnios motores, que
se dirigem aos musculos branguioméricos da “expresséo facial”, guardando, entretanto,
aquela divisdo morfo-funcional, entre 0s dois sub-nucleos, do nervo facial, ou seja: o
nucleo superior do_nervo facial e o nucleo_inferior do nervo facial.

Como ja vimos, 0 nervo facial, € o nervo do sequndo arco branquial ( ou arco
faringeo ou hidideo ). Os ax6nios oriundos deste nucleo branguiomotor, abandonam o
nucleo, dirigindo-se, posteriormente, descrevendo em torno da origem do “ndcleo _de
origem do_nervo abducente ( VI° par craniano) ” ( fig.: 56 ), um trajeto complexo, nos
dois sentidos ( horizontal e vertical ), constituindo, assim, o “joelho do facial” ( fig.: 54,
55.A, 56, 60, 61, 67 ).

A partir deste ponto, suas fibras assumem direcao postero-anterior e em direcdo
lateral, emergindo na fosseta lateral do bulbo ( fig.: 56 ). S&o os neuronios desta parte
do_nucleo_do nervo facial ( parte inferior ), cujos axonios branguiomotores se
envolvem com a inervacao dos musculos: orbicular dos olhos, superciliar e frontal.

A parte superior deste nucleo branquiomotor do nervo facial, é responsavel pela
inervacao dos musculos mimeéticos da face.

Reunidos aos diversos componentes funcionais do nervo facial, teremos a
formacdo de suas duas raizes. “Raiz sensitiva dorsal” e “Raiz motora ventral (
figs.: 48 e 56).

A raiz sensitiva de localizacao dorsal, ¢ formada pela reunido dos axénios dos
componentes funcionais do “nucleo salivatorio superior” ( fibras eferentes viscerais
gerais ) ( F.E.V.G.) que, na verdade, sdo neuronios pré-ganglionares parassimpéticos,
gue_se distribuirdo perifericamente, em direcdo: a glandula lacrimal, glandulas da
mucosa pituitdria nasal, glandulas salivares maiores ( sub-lingual e sub-mandibular )
de cada lado. Também, fazem parte dessa raiz _sensorial dorsal, as fibras aferentes
viscerais especiais ( F.A.\V.E. ), as fibras aferentes viscerais gerais ( F.AV.G.) e as
fibras aferentes somaticas gerais ( F.A.S.G.) ( fig.: 56 ).

A raiz_motora, de_localizacdo ventro-lateral, ¢ formada, exclusivamente, por
“Fibras Eferentes Viscerais Especiais ( F.E.V.E. ). S8o fibras branguiomotoras
relacionadas ao sequndo arco branquial e associadas ao VII° nervo craniano *“nervo
facial”. Estas, se dirigem a musculatura mimética da face, musculo _estilo-hidideo,
ventre posterior do musculo digastrico e musculo estapédio (56, 60 e 60.1).

e As duas raizes, apos sua saida do tronco encefalico, na face lateral do
sulco bulbopontino, unem-se, constituindo o nervo facial ( VII° nervo
craniano [ fig.: 56 ] ). Nessa situacdo anatdémica, no interior do cranio,
em intima relacdo com o nervo vestibulo-coclear_e muito préximo ao
cerebelo, esse conjunto de componentes funcionais_diversos, como foi
apresentado, penetra, através do meato auditivo interno,  com 0 nervo
vestibulo-coclear ( fig.: 71), do gual, emerge, ao sair do cranio, através do
forame estilo-mastoideo. A partir deste ponto, dirige-se aos musculos da
expressao facial ((mimicos da face ), apds atravessar a glandula salivar
pardtida _homolateral, entre seus lobos profundo e superficial (
figs.: 54 e 60 ).

A propésito de seu_trajeto _na_intimidade da glandula parétida, durante o
desenvolvimento ontogenético, o nervo facial se localiza, entre os futuros lobos
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superficial e profundo da futura glandula parétida. Nessa situacdo anatémica,
progressivamente, em sua_evolucdo, distribui-se em seus diversos ramos colaterais e
terminais, os quais, sem qualquer relacéo funcional com o tecido estrutural da glandula
parétida, emerqgirdo em diversos pontos anatdmicos da periferia da glandula parétida
homolateral e, a seguir, se_dirigem _aos musculos da expressao facial (_mimicos ) e
diversas estruturas musculares e cutaneas da cabeca e da regido cervical, como
veremos no desenvolvimento do tema ( fig.: 60.1 ). Segundo DELMAS, o nervo facial,
sob o ponto de vista de sua origem real e distribuicdo periférica esta, em realidade,
subdividido, em dois nervos. Um nervo motor e um_nervo_sensorial, esse, conhecido,
também por “nervo intermediario de Wrisberg” ou “nervo_de Sapoline” ( fig.: 56

).

A raiz_motora do nervo facial é constituida, pelos ax6nios dos neurénios
localizados no nucleo branguiomotor do facial ( Fibras Eferentes Viscerais
Especiais) (F.E.V.E.).

Essas fibras, oriundas do nucleo branquiomotor do nervo facial, na estrutura da
ponte e logo apo6s suas origens, dirigem-se em_sentido dorsal, realizando uma_dupla
curvatura, em torno do nucleo de origem real do nervo abducente ( fig.: 56 ),
dirigindo-se a fosseta supra-olivar, da gual emergem, no sulco bulbupontino ( sua
origem_aparente ). Neste processo de envolvimento do nucleo de origem, do nervo
abducente, pelas fibras oriundas do nucleo branquiomotor do nervo facial, proximo ao
assoalho do guarto ventriculo, forma-se pequena elevacdo nesse assoalho, conhecida por
“eminéncia teres”, “coliculo do nervo facial” ou ”eminéncia do nervo abducente™ (
fig.:56 ).
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Lesdo do Neurdnio Motor Superior do Nervo Facial (\V11°)

Em eventual lesdo deste : ; 4
tipo, as paralisias  sdo

supra-nucleares, e, em 5§

geral, contra-laterais,

estando esta paralisia

restrita ao lado oposto a

lesdio e no quadrante

inferior da hemiface

contralateral & lesdo.

Encontram-se, principal-

mente _envolvidos  0s

musculos faciais _ deste lll
guadrante inferior, ou R
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matico _menor, levanta 8 oW s ;

dor do labio superior , i [ EBY @\oy
risério, masculo_orbicu- = . 4
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sor _do labio inferior e
musculo _do  mento
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Portanto, o nervo facial superior, também chamado de “nervo facial motor”
corresponde a parte ventro-lateral da coluna branquiomotora, localizada_muito

préximo ao nucleo do nervo trigémeo, cujas terminacoes fornecem-
Ihe a maior parte dos estimulos . Seus ax0nios sdo0 homolaterais, em

sua maioria, constituindo, aproximadamente, sessenta por cento ( 60 % ) do total das
fibras do nervo. Alguns autores preconizam _a existéncia de fibras heterolaterais, com
origem, também, nesse nervo facial superior (_ motor ). Em virtude desse dispositivo, 0s
musculos das palpebras, apresentam inervacao bilateral. Esta disposi¢do anatomica
explica a dissociacao, presente nas paralisias faciais centrais, em alguns casos_clinicos e
traumaticos.

O nucleo branguiomotor do nervo facial, em cada lado, estd em conexdo_com o
cortex cerebral, através do trato corticonuclear ou “trato geniculado”, constituido pela
reunido dos axonios dos neurénios motores superiores ou corticais ( fig.: 59 ). Esse
trato, conduz os impulsos, responsaveis pelos movimentos voluntarios da musculatura
mimetica facial, sendo, simultaneamente, cruzado e direto, em relagdo aos nucleos :
superior e inferior do nervo facial de ambos os lados, nos quais terminam ( figs: 58 e 59
). Conforme podemos constatar nas citadas figuras ( 58 e 59 ), 0 nucleo branguiomotor,
de origem_real do nervo facial, de cada lado, € formado, em realidade, por dois sub-
nucleos branguiomotores. Um deles apresenta situacao superior, de cada lado, enquanto
0 outro nucleo branquiomotor, de cada lado, apresenta situacdo inferior ( figs. 58 e
59 ).

Os axdnios dos_neurdnios corticais ( superiores ) , que se dirigem, através do
trato corticonuclear, ao sub-nucleo superior de ambos os nucleos branquiomotores do
nervo facial, de cada lado, sdo cruzados. Entretanto, os axonios dos neurdnios corticais
superiores, que se dirigem, através do trato corticonuclear ao sub-nucleo
branguiomotor inferior, de cada lado do nervo facial, sdéo cruzados e diretos (
figs.: 58 € 59).

A partir desses sub-nacleos branquiomotores ( superior e inferior ) do nervo
facial, de cada lado, os axonios se reunem, constituindo a estrutura do nervo facial
propriamente dito, de cada lado. Este nervo facial, ao emerqgir, de cada lado, através de
seus ramos colaterais e ramos terminais, na periferia da glandula salivatdria parotida
homolateral, divide-se em seus ramos primarios ( figs.: 60 e 60.1 ):

e Temporal : para os musculos da parte superior da face
e Zigomatico: para a regido medial da face

e Bucal: para os musculos da bochecha, inclusive o bucinador
e Mandibular: para os musculos da parte inferior da face
e Cervical: para os musculos do queixo

e Nervo para o musculo digastrico e nervo auricular posterior

Além desses ramos primarios, o nervo facial fornece outros importantes ramos
colaterais. Logo apds sua saida do canal do facial, o nervo fornece o ramo ‘“‘petroso
maior”, muito proximo a parte distal do ganglio geniculado, contendo ( F.E.V.G. ) e (
F.A.V.G.) que, unidas emergem do canal do nervo facial. Esse ramo, pouco apés sua
origem, une-se ao nervo “petroso profundo” ( fig.: 60 ), que sdo fibras pds-
ganglionares simpéticas cervicais do plexo pericarotideo, formando o0 “nervo vidiano” (
fig.: 60 ), também, conhecido por “nervo do canal pterigoideo” que, no interior desse
canal, prossegue, a caminho do ganglio ptérigo-palatino ( ou esfeno-palatino [ fig. 60 ].
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Ainda no percurso final do canal do facial, surge outro ramo colateral do nervo facial.
Trata-se do “nervo estapédio,” conduzindo fibras eferentes viscerais especiais (
F.E.V.E. ) para 0 musculo branquiomotor estapédio. O ultimo ramo colateral, é o
“nervo da corda do timpano,” com seus componentes funcionais ( F.EV.G. ) e (
F.A\V.E. ) que, ao emergir da cavidade da orelha média, em seu trajeto, une-se ao
ramo lingual do nervo trigemeo, sendo responsavel pela_conducdo, em sentido
centripeto, dos impulsos gustativos dos dois tercos anteriores da mucosa dorsal da
lingua e, simultaneamente, conducao centrifuga dos impulsos parassimpaticos, para as
glandulas salivares maiores sub-lingual e sub-mandibular homolaterais. ( figs.: 60 e
60.1 ). Finalmente, o nervo facial sai do seu canal, através do forame estilo-mastdideo,
logo ap6s atravessa a estrutura da glandula parétida, com a qual, ndo_estabelece
qualguer conexao funcional, indo distribuir-se em seus seis ramos terminais, ha pouco
citados ( fig. : 54 ). Essas fibras, oriundas do nucleo branquiomotor do nervo facial,
dirigem-se aos: musculos da expressao facial, a0 musculo_estilo-hidideo, ao ventre
posterior do musculo digastrico e ao musculo estapéedio. Observa-se, portanto que, 0
musculo digéstrico apresenta uma dupla inervacdo. Seu ventre anterior € inervado pelo
nervo_trigémeo, enquanto, o ventre posterior, € inervado pelo nervo facial.

Compreende-se a importancia das lesdes desse nervo facial, principalmente, em
relacéo aos seus nucleos branguiomotores superior e inferior de origem, em virtude dos
problemas de natureza funcional, estética e social, que envolvem.

Em casos de lesdes do neurdnio _cortical ( superior ou proximal ), portanto, de
lesBes, atingindo o trato corticonuclear, as paralisias sdo supranucleares e, em geral,
contralaterais, estando esta paralisia, restrita ao lado oposto a lesdo, no guadrante
inferior, da hemiface contralateral a lesdo ( fig.: 58 ). Esse é o tipo de “Lesdo unilateral
do neurdnio cortical ou superior do nervo facial”. Como podemos observar, a paralisia
nao é total, porém, nas “lesbes do neurdnio inferior motor ou lateral”( paralisia facial
periférica ), as paralisias sdo, em geral , totais e homolaterais a lesdo, interessando toda
uma metade da face (_hemifacial, ( fig.: 59 ). As conexdes do nucleo do nervo facial
acentuam a importancia de suas relacoes. Sua interligacdo com diversas e importantes
estruturas do tronco encefalico, do cortex cerebral e do cortex cerebelar, harmonizam
e sincronizam sua _acdo _motora, principalmente nos mecanismos _morfo-funcionais de
integracéo dos_reflexos do tronco encefalico, dos guais podemos citar o reflexo corneo-
palpebral,( fig.: 64 ), no reflexo pterigdideo de Von Soldern, o reflexo oculo-esofagico
de Danielopulo, o reflexo lacrimal, o reflexo de piscar ( fig.: 63 ), o reflexo audito-
palpebral, o reflexo palpebro-oculégiro, e parte do reflexo de succdo, dos quais
trataremos, no volume de “Reflexos Integrados no tronco encefalico”, no volume X°.
As paralisias do neurdénio_inferior ( neurénio periférico ou lateral ), sdo conhecidas
também, por “Paralisias de Bell” ou Prosoplegia de Bell” ( fig.: 59 ), onde a hemiface
homolateral a lesdo, torna-se absolutamente imutavel, desaparecendo as rugas cutaneas
frontais, a capacidade para franzir as sobrancelhas, incapacidade para fechar os olhos e
lacrimejamento no olho do lado lesado. Em geral, esta leséo se restringe ao componente
motor_do nervo facial, estando excluido o componente sensorial _do nervo. ( fig.: 59).

Além dos sinais objetivos citados, observamos desvio dos orificios das fossas
nasais e da boca, dificuldade para soprar e para assoviar e abaulamento acentuado do
musculo bucinador do lado lesado, quando o paciente tenta soprar.
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L_esdo do Neurdnio Motor Inferior do Nervo Facial (\11°)

1
2
7
3
5
4

Neste tipo de lesdo, em
geral teremos:

Paralisias em geral totais e
homolaterais _a lesdo (
paralisia _geral periférica
facial ) homolateral a
lesdo, envolvendo toda
uma metade da face
homolateralmente a
lesdo.Nestes casos  se
encontram envolvidos
todos 0s _musculos mimi-
cos da_hemiface homola-
teral a lesdo, ou seja:
Ventre frontal do_musculo
occipito-frontal. M. auri-
cular anterior. _ Auricular
do supercilio. Orbicular
dos olhos, corrugador do
supercilio, précero, zigo-
maticos ( maior e menor
), Levantador do labio
superior, risorio, orbicular
da_boca, depressor do
anqulo da boca, depressor FIG.59
do septo e parte alar do m. :
nasal, bucinador,
depressor 1abio _inferior,
do mento e platisma.
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LEGENDA DA FIGURA 58

1 — Centro cortical cerebral dos impulsos motores do nervo facial ( VII°)

2 — Neurdnio central ( superior ) do nervo facial

3 — Nucleo branquiomotor superior do nervo facial

4 — Nucleo branquiomotor inferior do nervo facial

5 — Neurdnio periférico (inferior ) do nervo facial

6 — Area de manifestacdo da paralisia dos musculos mimicos ( cuticulares da face ),
na metade inferior ( quadrante inferior ) contralateral a lesdo.

7 — Neurdnio central motor ( cruzado )

8 — Area de lesdo do neurdnio motor superior do nervo facial

9 — Capsula interna.

LEGENDA DA FIGURA 59

1 — Centro cortical cerebral dos impulsos motores do nervo facial ( VI1°)

2 — Neurdnio central ( superior ) do nervo facial

3 — Nucleo branquiomotor superior do nervo facial

4 — Nucleo branquiomotor inferior do nervo facial

5 — Neurdnio periférico (inferior ) do nervo facial

6 — Area de manifestacdo da paralisia dos musculos mimicos ( cuticulares da face ),
total e homolateral a lesdo ( paralisia total da hemiface homolateral a leséo.

7 — Neurdnio central motor ( cruzado )

8 — Capsula interna

9 — Localizacao da lesdo no neuronio lateral ou inferior do nervo facial.

Em geral o nervo facial é, mais comumente lesado, em seu trajeto no canal
facial. Nesse canal. ndo é incomum, o aparecimento de contaminacao virética, com
aparecimento de edema localizado e compressao do nervo facial ( figs.: 60, 61 e 67).

Quando, a lesdo do nervo facial se encontra muito proxima ao ganglio
geniculado, observamos, além da paralisia dos musculos miméticos da hemiface
homolateral a lesdo, perda do paladar nos dois tercos anteriores dorsais da
hemilingua homolateral a lesdo, disfuncdo da secrecdo salivar das glandulas: sub-
lingual e sub-mandibular homolaterais a lesdo, além_de problemas, com a glandula
lacrimal homolateral a lesdo e pituitaria nasal ( fig.: 61 ).
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Nucleos de origens dos Nervos: Trigémeo, facial, Glossofaringeo
e Vago. Conexodes e divisdes periféricas. Origem motora do XII°.

':‘t . F.A.S.G.

. FAV.EeFAVG.

W

Nivel de localizacio u @
do Joelho do Facial "

LEGENDA AS PAGS.:

156

FI1G.60

42



Vista ventral do tronco encefalico mostrando sua circulacdo arterial realizada
atraveés das artérias do sistema vertebrobasilar e a distribuicao periférica dos
nervos cranianos: Trigémeo (A), Facial (B) e Glossofaringeo (C).

Vista ventral do tronco
encefalico

FI1G.60.1
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TRONCO ENCEFALICO

DESENHO ESQUEMATICO MOSTRANDO OS NERVOS:
TRIGEMEO (A), FACIAL (B), GLOSSOFARINGEO (C), VAGO (D),
ACESSORIO ESPINHAL (E), HIPOGLOSSO (F) E ABDUCENTE (G),
COM SUAS ORIGENS APARENTES E CONEXOES ENTRE: FACIAL,
TRIGEMEO E GLOSSOFARINGEO E DISTRIBUICAO PERIFERICA
ARTERIAL DO SISTEMA VERTEBROBASILAR DO TRONCO
ENCEFALICO.

LEGENDA DA FIGURA: 60.1

1 - GANGLIO SENSORIAL TRIGEMINAL. - 2. RAMO OFTALMICO (V-1 ) DO NERVO TRIGEMEO. -
3. RAMO MAXILAR ( V-2) DO NERVO TRIGEMEO. — 4. RAMO MANDIBULAR (V-3) DO NERVO
TRIGEMEO. - 5. GLOBO OCULAR ESQUERDO. - 6. GLANDULA LACRIMAL. - 7. ALCA
LACRIMAL. — 8 — GANGLIO ESFENOPALATINO. - 9. REVESTIMENTO MUCOSO NASAL. - 10.
NERVO VIDIANO. - 11. GANGLIO GENICULADO DO NERVO FACIAL. - 12. GANGLIO
SENSORIAL SUPERIOR DO NERVO GLOSSOFARINGEO ( F.AS.G. ). — 13. GANGLIO SENSORIAL
INFERIOR DO NERVO GLOSSOFARINGEO. - 14. RAMO DO NERVO FACIAL ( F.AS.G. ) PARA A
REGIAO CUTANEA AURICULAR E CONDUTO AUDITIVO EXTERNO. - 15. RAMO DO NERVO
FACIAL ( F.AS.G. ) PARA A MESMA REGIAO ANTERIOR. - 16. NERVO PETROSO PROFUNDO,
DO PLEXO CAROTIDEO. - 17. RAMO DO NERVO FACIAL COM ( F.E.V.G.) (PARASSIMPATICAS
), UNINDO-SE AS FIBRAS SIMPATICAS DO NERVO PETROSO PROFUNDO, CONSTITUINDO,
ASSIM, O NERVO VIDIANO ( ITEM 10 ). — 18. GANGLIO OPTICO. - 19 - NERVO TIMPANICO,
RAMO DO GLOSSOFARINGEO. - 20 - RAMO AURICULOTEMPORAL DO NERVO TRIGEMEO. -
21. RAMO SENSORIAL DO NERVO MANDIBULAR. - 22. RAMO MOTOR DO NERVO
MANDIBULAR. - 23. NERVO DA CORDA DO TIMPANO, RAMO DO NERVO FACIAL. - 24.
TRONCO PRINCIPAL DO NERVO FACIAL, EM DIRECAO AOS MUSCULOS MIMETICOS DA FACE.
— 25. RAMO DO NERVO GLOSSOFARINGEO COM FIBRAS: ( FAV.E) E (F.AV.G.), PARA O
TERGO POSTERIOR DA MUCOSA DORSAL DA HEMILINGUA. - 26 — NERVO LINGUAL, COM
FIBRAS DO NERVO TRIGEMEO ( F.AV.G. ) E FIBRAS DO NERVO FACIAL ( FAV.E. ). - 27.
LINGUAL COM SEUS DOIS TERCOS ANTERIORES, CUJA MUCOSA DORSAL RELACIONA-SE
FUNCIONALMENTE AOS NERVOS: TRIGEMEO E FACIAL. 28 — GLANDULA SUB-LINGUAL. - 29.
GLANDULA SUB-MANDIBULAR. - 30. GANGLIO SUBMANDIBULAR. - 31. GLANDULA
PAROTIDA. - 32. NERVO GLOSSOFARINGEO COM: ( F.A\V.G. ) PARA O SEIO E CORPUSCULO
CAROTIDEOS E (F.E.V.E. ) PARA O MUSCULO ESTILO-FARINGEO. - 33. FIBRAS (F.E.\V.E.) DO
NERVO GLOSSOFARINGEO PARA O MUSCULO ESTILOFARINGEO. - 34. FIBRAS EFERENTES
VISCERAIS ESPECIAIS DO NUCLEO BRANQUIOMOTOR INFERIOR DO NERVO FACIAL, COM
DESTINO AOS MUSCULOS MIiMICOS DA HEMIFACE SUPERIOR ESQUERDA. — 35. FIBRAS
EFERENTES VISCERAIS ESPECIAIS DO NUCLEO BRANQUIOMOTOR SUPERIOR DO NERVO
FACIAL ESQUERDO, DIRIGINDO-SE AOS MUSCULOS MIMICOS DO QUADRANTE INFERIOR
ESQUERDO DA FACE. - 36. NERVO AURICULAR, RAMO DO NERVO VAGO. - 37. NERVO
MENINGEO, RAMO DO NERVO VAGO. - 38. GANGLIO SENSORIAL SUPERIOR DO NERVO VAGO
( JUGULAR ). — 39. GANGLIO SENSORIAL INFERIOR DO NERVO VAGO. 40. ARTERIA
COMUNICANTE POSTERIOR. - 41. ARTERIA CEREBRAL POSTERIOR. - 42. ARTERIA
CEREBELAR SUPERIOR. — 43. ARTERIAS PONTINAS. — 44. ARTERIA BASILAR. — 45. ARTERIA
CEREBELAR ANTERO-INFERIOR. - 46. ARTERIA VERTEBRAL. - 47. ARTERIA ESPINHAL
ANTERIOR. - 48. ARTERIA CEREBELAR POSTERO-INFERIOR. =- 49. ARTERIA ESPINHAL
POSTERIOR.
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As modificacBes das expressdes faciais, que ocorrem, de forma semi-automatica, em
funcéo de quadros emocionais, vividos pelo individuo, sdo explicadas, em virtude das
conexdes do nervo facial, com as fibras do sistema motor supraespinhal ( extra-
piramidal ), notadamente, com os nucleos da base, nucleos da formacéo reticular do
tronco encefélico, nucleo vermelho ( paleorrubro e neorrubro ), e substancia negra.
Por este motivo, o nervo facial, é considerado o “nervo da expressdo objetiva dos
sentimentos”.

Através do fasciculo longitudinal medial do tronco encefalico, o nervo facial
relaciona-se com 0s nucleos motores dos nervos oculomotor, troclear e abducente (fig.
62 ), envolvendo-se, assim, com os movimentos dos globos oculares e da cabeca, além
de participar dos mecanismos morfo-funcionais, de diversos reflexos integrados no
tronco_encefalico. Nestas conexdfes, sdo significativas as relactes anatdmicas entre
0os nervos: facial e abducente.

Em virtude de seu relacionamento anatdémico, com 0 corpo trapezoide, e oliva
pontina, influxos auditivos desencadeiam contracfes reflexas do_musculo do_estribo e
do pavilhdo, em virtude de ser o_corpo trapezoide, constituido na_ponte, pelos_axénios
dos neurdnios secundarios da via auditiva, com origem nos nucleos cocleares ventral e
dorsal do tronco encefalico ( fig.: 62 ).

Por outro lado, o nervo facial mantém, com o nervo trigémeo, atraves de seu
nucleo em massa, conexdes, que explicam os reflexos corneanos e palpebrais (fig.: 62 ).
Explica-se, por exemplo, as contracdes reflexas dos musculos mimicos, em_presenca de
excitacdes dolorosas, em virtude das_conexdes do nucleo do_nervo facial com as_fibras
do trato ascendente espino-talamico, reunindo as_fibras dos chamados tratos espino-
talamico ventral e espino-talamico lateral.

O subito fechamento das péalpebras, ao se_receber um foco luminoso frontal,
compreende-se, em virtude de_suas conexdes com as fibras dos coliculos superiores (
centros sinapticos para_reflexos visuais ), ou com os coliculos inferiores (_centros
sinapticos, para os ( reflexos auditivos), ao se _ouvir sons intensos e inusitados .

Finalmente, relaciona-se, fisiologicamente, com o cerebelo, devido a importancia
do cerebelo, nas diversas fases dos movimentos desses musculos branguioméricos
estriados.

Observa-se, portanto, que esse nucleo segmentar ( nervo facial ), € da maior
Importancia, e estas conexdes podem ajudar, na elucidacdo das diversas situacoes
encontradas _nas _diferentes lesbes deste nucleo facial.

Em seu trajeto intrapetroso, como ja comentado, além  das  relacdes
anatomicas com o nervo vestibulo-coclear, ( fig.: 71), fornece o nervo para 0 musculo

estapédio ( figs.: 60, 61 e 67 ), que se dirige ao referido_musculo, determinando sua

contracdo. Essa contracdo é transmitida a membrana do timpano que, tensa, se adapta
melhor a recepcdo de vibracdes sonoras sub-liminares. Por este mecanismo,
compreendemos o relacionamento do_nervo facial e a audicéo pela segunda vez, pois, na
primeira vez, como vimos, relaciona-se ao corpo trapezoide do tronco encefalico (
via sensorial auditiva ) ( fig.: 71 ).

Ao se estudar as origens supra-segmentares dos impulsos voluntarios, dirigidos
aos nucleos pontinos do nervo facial, observamos que, o centro cortical supranuclear
volutivo da inervacdo destinada aos musculos faciais, se localiza no terco inferior
da circunvolucdo frontal ascendente.
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Nivel de localizacéo
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LEGENDAS AS PAGS.: 68

Desenho esquematico dos nervos cranianos: VO, VII°, I X° X° e XII°,
apresentando lesdo do nervo facial, logo apo6s o0 ganglio geniculado.

FIG.61
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LESAO DO NERVO FACIAL MUITO PROXIMO E DISTAL
AO GANGLIO GENICULADO (FIG.:61).

1 - Paralisia__flacida total dos musculos mimicos (cuticulares) da hemiface
homolateral _a lesdo.

2 — Atrofias_musculares dos musculos _mimicos__homolaterais a lesdo, a_médio
e Longo prazo

3 — Desaparecimento  das rugas cutaneas  frontais e do  sulco
Nasolabial.

4 — Fasciculacdoes musculares homolaterais a _leséo

5—Incapacidade para franzir _as _sobrancelhas

6 - Aumento da abertura palpebral __homolateral a leséo

7 — Desaparecimento dos movimentos das palpebras ao se pesquisar o reflexo

corneo-Palpebral _homolateral a lesdo, porém, no lado oposto alesdo,

fechamento consensual da palpebra ( os impulsos corneanos se dirigem a ambos 0s

nacleos  branquiomotores do  nervo __ facial, de  forma __ simultanea.

8 — Impossibilidade _para fechamento do olho _homolateral _a leséo.

9 —Disturbios no lacrimejamento da glandula _lacrimal homolateral a

lesdo.

10 — Desvio dos orificios das fossas _nasais.

11 -Desvio  contralateral da comissura labial

12 - Dificuldades para  soprar e assoviar, principalmente do lado

lesado.

13 - Flacidez e abaulamento acentuado do musculo bucinador homolateral a
lesdo.

14 -Perda da gustacdo ( ageusia ) nos dois tercos anteriores da
hemilingua homolateral a lesao.

15 — Bloqgueio as secrecdes salivares das glandulas sub-lingual e sub mandibular
homolaterais a lesdo.

16— Local da lesdo: ( muito proxima e ap6s o ganglio _geniculado).
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A inervacdo voluntaria de metade do nucleo branquiomotor do nervo facial, é
proveniente, como ja comentado, do lado contralateral, portanto, cruzada ( fig.: 58 ). O
conjunto dessas fibras corticais descendentes, atravessa o joelho da capsula interna e o
pedunculo cerebral ( cruz do cérebri ) e, ao alcangar os nucleos branguiomotores do
nervo facial, de cada lado, dirige-se aos sub-nucleos branguiomotores superior e
inferior do nervo facial, como ja explicitado, ou seja, 0s nucleos branguiomotores
superiores, de cada lado, do nervo facial, recebem inervacéo cortical, apenas cruzada e,
desses nucleos superiores, um segundo neuroénio ( lateral ), conduzird os impulsos
motores aos_musculos miméticos do guadrante inferior homolateral, em cada lado.
Por outro lado, em relacéo ao nucleo branquiomotor inferior, esses recebem impulsos
corticais_diretos e cruzados, de cada lado, a partir dos quais, novos neuronios
conduzirdo os impulsos _motores aos musculos miméticos do guadrante superior
homolateral, de cada lado ( figs.: 58 e 59 ). Portanto, a inervacdo motora dos_musculos
faciais mimicos, apresenta uma dupla origem:

e Via voluntaria ( trato corticonuclear ), com origem no_cortex do_terco
inferior da circunvolucdo frontal ascendente.

e Via involuntdria, reflexa, relacionada as suas origens, nos nucleos da
base ( vias supraespinhais), relacionadas aos Nucleos da Base.

Em casos de pacientes vitimas de lesdes do nervo facial, sejam as_lesdes,
relacionadas aos neurdnios corticais ou laterais, e gue sejam, também, pacientes
portadores de esclerose lateral amiotréfica, nos quais, as vias supraespinhais (_extra-
piramidais ), estejam também, significativamente comprometidas ( principalmente a
partir dos nucleos de origens destas vias, no globo péalido medial ), poderemos_observar
hiper-reflexias dos musculos faciais, percutindo-se as regides: malar, temporal ou
maxilar inferior, com aparecimento de respostas musculares faciais hiper-reflexivas.

Pelo contrério, as vezes 0 paciente conserva sua inervacao voluntaria central,
porém, havendo lesdes talamicas ou dos nucleos da base, perde as expressoes faciais
mimeéticas reflexas da face ( paralisia facial emocional ), que pode ser: unilateral ou
bilateral.. Geralmente, esses quadros de paralisia_facial emocional, se relacionam as
lesBes mesencefalicas ou taldmicas e as “fibras supraespinhais (extra-piramidais )” (
Sistema extrapiramidal ou supraespinhal ). Essas regides se localizam no territorio de
vascularizacdo, fornecida pela artéria comunicante posterior ( fig.: 60.1 ). Assim, lesdes
oclusivas desse vaso arterial, podem provocar o aparecimento de paresia_mimica (
emocional ) de um lado ( fig.: 60.1 )

Nas lesOes expansivas da regido frontotemporoparietal posterior, pode ocorrer a
interrupcdo da_inervacdo mimica voluntiria e inconsciente, simultaneamente.

Quando se encontra blogueada a inervacdo involuntaria ( lesdes do globo
palido ), a expressao facial se torna rigida, imutavel, também, conhecida por *“ mascara
da_paralisia_agitante”. As vezes, mesmo em casos com esta paralisia, observamos
algumas contracdes musculares, determinadas pelo sistema voluntério, ndo
comprometido. Nesses tipos de lesdes do neurdnio do nervo facial, seja ela de origem
cortical ( voluntaria ) ou involuntaria, por ndo haver comprometimento do neuronio
inferior ou lateral do nervo facial, ndo observamos atrofias musculares faciais ou
fasciculacdes musculares, determinadas por alteracfes elétricas de processos
musculares degenerativos.
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Areas, Vias e Nucleos Vestibulares do Tronco Enceféalico.

Nucleo ventral péstero-lateral

Nucleo ventral péstero-inferior
do talamo

Nucleo do Nervo oculomotor —

Nucleo do Nervo Troclear —

Porcao ascendente do
fasciculo longitudinal medial

Nucleo do abducente
(VI° nervo cranianq)

S

do talamo

Para o araui-cerebelo

Ganalio vestibular

Nucleo do XI° nervo craniano
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Cortex da area 3 a
(Brodmann)

O fasciculo longitudinal medial interliga
todos 0s nucleos motores dos nervos
cranianos _(__1HI°, 1\Vve, Ve, VI°, VII°. VIII°,
sendo as conexdes com o facial (V11°, mais
significativas, devido as conexdes do VII°
com 0 corpo trapezoide, com as olivas
pontinas, com o trigémeo e com 0 cerebelo.

Ncleo vestibular sunerior
Ncleo vestibular medial

" Nucleo vestibular lateral

NUcleo vestibular inferior

Trato Vestibulo-espinhal Lateral.

" Porcao descendente do fasciculo

longitudinal medial

FI1G.62




As lesBes de_neurdnios superiores do nervo facial (altas ), no mesencéfalo, antes
de sua decussacdo mediana e penetracdo no nucleo de origem do nervo facial, no
tronco encefélico, sdo raras. Contudo, quando tais lesdes aparecem ja no plano mediano,
em direcéo ao lado oposto, teremos: paralisia contralateral da metade inferior da face
heterolateral ( fig.: 58).

Nos casos de lesdes dos neurdnios nucleares inferiores, observaremos paralisia
total homolateral mimica da hemiface_homolateral a lesédo, com abolicdo do reflexo
corneo-palpebral ( fig.: 64 ) ( paralisia de Bell ). Assim, na paralisia facial periférica
teremos ( fig.: 59 ):

e Paralisia flacida dos musculos de toda a hemiface homolateral a

leséo.

Atrofias _musculares miméticas

Fasciculacbes musculares

Aumento da abertura palpebral

Desaparecimento dos_ movimentos das palpebras ( pestanejar ) no_reflexo

corneo-palpebral _homolateral. Porém, no lado sdo, observaremos

fechamento palpebral consensual. 1sso porque 0s_impulsos corneanos se

distribuem bilateralmente nos nucleos branquiomotores do nervo

facial.

e Lacrimejamento _homolateral

e Desaparecimento do sulco nasolabial

e Dificuldades para soprar ( paralisia do musculo bucinador )

e Modificacdbes mimeticas, durante o_riso e o choro

e Reflexo o6culo-cefalogiro prejudicado, no movimento conjugado de
lateralidade dos globos oculares.

A lesdo, podera atingir, dependendo de sua extensdo, outras estruturas
anatbmicas vizinhas, como o nucleo de origem real do nervo abducente, o trato
corticoespinhal, o lemnisco longitudinal medial, ou mesmo, os nucleos de origem dos
nervos: trigémeo, facial, glossofaringeo, vago e acessorio ( figs.: 49, 50, 55, 56, 60,
61, 65, 67, 69 e 70 ). As lesbes intracranianas do nervo facial, geralmente, nédo
determinam o aparecimento de ageusia ( perda do paladar ). Isto porque, nessa
localizacdo da lesdo, o ganglio_geniculado, com o0s corpos dos neurdnios aferentes
viscerais especiais ( F.A.V.E. ), para a sensibilidade gustatéria, néo foi atingido ( figs.:
54, 56, 60, 61, 67, 69). Todavia, caso as leséo do nervo facial se encontre no agueduto de
falopio, associa-se a_paralisia facial, ageusia dos dois ter¢os anteriores da mucosa
dorsal da lingua, devido ao comprometimento do_nervo da_corda do_timpano, ramo do
nervo facial. ( fig.: 11, 60, 61, 67, ).

Processos irritativos e inflamatdrios do ganglio geniculado do nervo facial,
podem levar ao aparecimento de flictenas ( bolhas ), na membrana timpanica
homolateral a lesdo e na regido auricular posterior, simultaneamente, a paralisia facial
(lesbes exantematicas herpetiformes ). Este quadro constitui a “Sindrome de Hansay
Hunt”. Caso o nervo, destinado ao musculo do estribo, esteja envolvido na leséo,
haverd, também, hiper-acusia. Entretanto, se a lesdo localizar-se abaixo da saida deste
nervo, teremos o _inverso, ou seja, hipoacusia ( fig. 61 ).
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Reflexo de Piscar

Neuronios I11: Células
Ganglionares. “

Neurdnios I1: Células Bipolares

Neuro6nios I: Células fotossensiveis
( Cones e Bastonetes )

FIG.63

Acionamento: plexo braquial e dos
nucleos cervicais do nervo acessorio (XI°

20 ...
Acionamento: plexo braquial e dos ’

nucleos cervicais do nervo acessorio (XI°

FIG.64

Reflexo Corneo-palpebral.



LEGENDA DA FIGURA 64
(REFLEXO CORNEO-PALPEBRAL )

1. Glandula lacrimal. — 2. Alga lacrimal. — 3. Fibras aferentes sométicas gerais do
nervo trigémeo. — 4. Globo ocular. — 5. Raiz oftdlmica do nervo trigémeo. — 6.
Ganglio trigeminal. — 7. Tronco do nervo trigémeo. — 8. Ganglio esfenopalatino. —
9. Mucosa pituitaria nasal. — 10. Nervo facial. — 11. Fibras eferentes viscerais
especiais do nucleo branquiomotor do nervo facial. — 12. Nicleo branquiomotor do
nervo facial. — 13. Nucleo salivatério superior. — 14. Nucleo branquiomotor do
nervo trigémeo. — 15. Nucleo mesencefalico proprioceptivo do nervo trigémeo. —
16. Nucleo principal do nervo trigémeo. — 17. Trato e nucleo espinhal do nervo
trigémeo. — 18. Tronco do nervo facial.

LEGENDA DA FIGURA 63
(REFLEXO DE PISCAR)

1. Campo da retina temporal.- 2. Campo ocular da retina nasal. — 3. Globo ocular. 4.
Nervo oOptico. — 5. — Quasma Optico. — 6. Trato Optico. — 7. Fibras retinianas
homolaterais e contralaterais. — 8. Coliculo superior. — 9. Coliculo inferior. — 10.
Fibras retino—tectais homolaterais e contralaterais. - 11. Braco do coliculo
superior. — 12. Trato tetonuclear. — 13. Neurénio lateral do nucleo branquiomotor do
nervo facial. — 14. Idem. — 15. Palpebra superior. — 16. Trato tetoespinhal cruzado. —
17. Parte rostral do mesencéfalo. — 18. Nucleo ( corpo) geniculado. — 19. Tronco
encefélico.- 20 — Lamina da medula espinhal. — 21. Fibras do trato geniculo-
calcarino, em direcédo ao lobo occipital.
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NUCLEO AMBIGUO

O “ndcleo _ambiguo” é uma estrutura anatémica, localizada no tronco
encefalico com, aproximadamente , vinte milimetros de altura e ocupa o cordao lateral
da medula oblonga ( bulbo ), em toda sua altura. Dele, fazem parte os nucleos
branquiomotores dos nervos cranianos, localizados no tronco _encefélico:
“Glossofaringeo” ( 1X° nervo craniano ), “Vago” ( X°_nervo craniano ) e 0 “nervo
Acessorio_espinhal (_XI° nervo craniano ) ( figs.: 57,66 e 68 ).

Seu representante  _mais __ rostral, o nudcleo branguiomotor do nervo

Glossofaringeo (_1X° nervo craniano do tronco encefalico ), encaminha os axdnios de
seus neurdnios branguiomotores, constituidos pelos componentes funcionais eferentes
viscerais_especiais, branquiomotores ( F.E.V.E. ), com orientacdo periférica. Estes
emergem do tronco encefalico, juntamente com o0s demais componentes funcionais
do nervo: (F.EV.G.), (FAV.G.), (FAV.E.) e (FASG.), na face lateral do
tronco _encefalico, no sulco bulbo-pontino, em posicéo retro-olivar e acima da origem
aparente do nervo vago ( X° nervo craniano) ( fig.: 60.1, 65, 66 e 61 ).
Este nervo glossofaringeo (1X° nervo craniano, ( fig.: 65 ) apresenta, em sua origem
real, na profundidade da medula oblonga ( Bulbo ), além de seus nucleos sensoriais,
dois_nucleos_motores. Um deles ¢ o “nucleo_branguiomotor” ( fig.: 65 ) na
profundidade do bulbo, fazendo parte_rostral do “Nucleo Ambiguo™ ( fig.: 54, 55-B, 65,
66 ), e envolvido com as “Fibras Eferentes Viscerais Especiais” ( F.E.V.E.). Para a
inervacdo deste nucleo branguiomotor, temos as “fibras corticonucleares”, que se
dirigem a estes nucleos, de ambos lados e corticais bilaterais ( figs.: 54, 55-B, 60, 60.1,
65, 66 )

O outro nucleo, também, motor (_nucleo visceromotor parassimpatico ), é de
natureza visceromotora ( F.E.V.G. ), constituindo o “Nucleo Salivatorio Inferior” ( fig.:
65 e 66 ). Este nucleo visceromotor recebe seus estimulos motores, através de “fibras
aferentes hipotalamicas”, utilizando a “via_autondmica descendente”, ou seja, 0 (
Trato Hipotalamo-espinhal ), quando este passa, através do tronco encefalico, a caminho
da__medula espinhal.

As fibras pré-ganglionares parassimpadticas eferentes, se dirigem ao ganglio
optico, atraves do nervo timpanico ( fig.: 65 ), alcancam o plexo timpanico, na
cavidade timpanica, através do nervo petroso_menor. A partir deste ganglio optico,
emergem 0s neurdnios pos-ganglionares parassimpaticos ( nervo auriculo-temporal ),
para a devida inervacao da glandula pardtida homolateralmente. ( fig.: 65 ) e sua
respectiva secrecdo salivar.

Este nucleo, também, recebe estimulos olfatérios, através de nucleos da
Formacdo reticular e estimulos gustatérios através do nucleo do trato solitrio do
tronco_encefalico, gue, por sua Vvés, recebe tais estimulos gustatérios da mucosa de
revestimento _da cavidade oral, envolvendo o terco posterior da lingua.
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Portanto, do nucleo branguiomotor, emergem “Fibras eferentes viscerais
especiais “ ( F.E.V.E. ), para a inervacdo de um unico musculo: estilo-faringeo ( fig.: 65
). Um pequeno grupo de autores, citam também, a inervacdo de musculos da faringe
superior (_constritor _superior_da faringe ), como sendo outro musculo por ele
inervado.

Em posicdo intermedia neste nucleo ambiquo ( fig.: 57 e 66 ), encontramos o
nucleo branguiomotor, representante do nervo vago ( X° nervo craniano do tronco
encefélico, também, constituido pelos componentes funcionais eferentes viscerais
especiais ( E.E.V.E. ). Estes, tambéem, com orientacao periférica, emergem do tronco
encefélico, em sua face lateral, no sulco retro-olivar ( fig.: 66 ), abaixo do ponto de
emergéncia_do nervo glossofaringeo ((1X° nervo craniano ), juntamente com oS
demais componentes funcionais do nervo: (F.EV.G.), (FAV.G.),FAVE.) e
F.A.S.G.) (figs.:57e66).

Finalmente, em seu terco distal ( figs.: 57 e 66 ), encontramos o nuacleo
branquiomotor, representante do nervo acessorio (_XI° nervo craniano do tronco
encefalico ), com os representantes branquiomotores, deste nervo craniano (_fibras
eferentes viscerais especiais ( F.E.V.E. ). Estas fibras, , com orientacdo periférica, se
unem as fibras eferentes viscerais especiais do nervo vago, em sua distribuicéo
periférica (fig.: 70).

Os axdnios dos neurdnios desses trés nucleos branguiomotores ( 1X° X° e X°, (
figs.: 57 e 66 ) antes de emergirem, contornam, no tronco_encefalico, o nucleo_em
massa do nervo trigémeo, saindo do tronco encefalico, através do sulco retro-olivar. As
fibras rostrais, encontram-se relacionadas ao nervo glossofaringeo, aguelas situadas em
posicdo _intermedidria, relacionam-se ao nervo _vago e, distalmente, suas fibras
pertencem a raiz bulbar do nervo acessorio espinhal ( figs.: 57,66 68). Nos seres
humanos, em geral, os axdnios dos nucleos branguiomotores, séo homolaterais, porém,
alguns axonios podem cruzar a linha média, incorporando-se ao nervo homologo, do
lado oposto. Vejamos, portanto, para completar esta coluna branquiomotora do tronco
encefalico, o estudo, em separado, de cada nucleo branguiomotor, ou seja: ( figs.: 55,
57, 65, 66, 68, 69 e 70 ).

e Nucleo branguiomotor do nervo glossofaringeo.. ( 1X°)
e Nucleo branguiomotor do nervo vago.................... (X°)
¢ Nucleo branguiomotor do nervo acessorio............ (XI°)
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Nucleo de Origem Real do Nervo Glossofaringeo

( 1X° Nervo craniano)

Nucleo Salivatério inferior. Nucleo Viscero-motor ( parassimpatico ).

Nucleo sensitivo dorsal do glossofaringeo ( F.A.V.G.)
e Nucleo qgustativo do tracto solitario
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NUCLEO BRANQUIOMOTOR DO NERVO

GLOSSOFARINGEO ( IX° NERVO CRANIANO).

( E OS COMPONENTES FUNCIONAIS DESTE
NERVO )

O “nucleo branguiomotor do nervo glossofaringeo” ( 1X° nervo craniano ),
localiza-se no terco rostral da coluna do “nucleo_ambiguo”. Este, de localizacdo
bulbar, ( figs.: 57,65 e 66 ), fornece os componentes funcionais eferentes viscerais
especiais ( F.E.V.E. ) deste IX° nervo craniano. Os prolongamentos ax0nicos
periféricos desses neurdnios branguiomotores, associam-se as demais fibras do referido
nervo craniano ( E.AV.G. ), (EAAV.E.), (EAS.G.) e (EEVN.G.), emergindo do
tronco enceféalico, no sulco bulbo-pontino e na regido do sulco retro-olivar, pouco
acima do ponto de emergéncia do nervo “Vago” ( figs.: 57, 65 e 66 ).

Entretanto, as fibras eferentes viscerais especiais ( E.E.V.E. ) do nervo
glossofaringeo, constituem apenas um _unico, pequeno e delgado nervo, destinado ao
musculo estilofaringeo. Em virtude dessa inervacdo, esse nervo participa da segunda
fase da degluticdo ((musculatura estriada branquial da faringe e da lingua ) ( fig.: 65).

Lesbes das vias motoras do nervo glossofaringeo passam, as vezes, silenciosas,
pelo fato de termos a excluséo do musculo estilofaringeo, compensada pela_acéo de
outros musculos faringeos, inervados pelo nervo vago ( X° nervo craniano ).

Constituido o tronco do nervo glossofaringeo, esse, se_encaminha, em direcao
ao sulco lateral posterior do bulbo, do gual, emerge, em forma de filamentos,
constituindo por sua reunido, o tronco final do nervo, que se exterioriza do
neurocranio, atraves do forame jugular, no gqual, apresenta em seu trajeto, dois
ganglios: ganglio superior ou jugular e ganglio inferior ou petroso ( figs.: 54, 60, 61 e
67 ). Apos curto trajeto descendente, fora do crénio, atinge a raiz da linqua e da
faringe, apresentando, ao se distribuir, em_seus territorios, cinco componentes
funcionais que, todavia, se distribuem em guatro sub-ndcleos ( fig.: 67 ).

Os cinco componentes funcionais do nervo glossofaringeo, que se distribuem_em
quatro sub-nucleos, em sua origem, séo os sequintes ( fig.: 65 ):

o Fibras aferentes somaticas gerais.........ccoecvieviiviieenne.. (F.ASG.)
e Fibras eferentes viscerais eSPeciais..........cc.cuvververerruennn, (E.E.V.E.)
e Fibras eferentes viscerais gerais. ..........cocovcieiievieeene.. (FEEV.G.)
e Fibras aferentes viscerais especiaiS.......................(F.AV.E.)
e Fibras aferentes viscerais gerais.............ccceovevvnene. (F.AV.G.)
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O “nucleo real de origem_do nervo glossofaringeo™ ( 1X° nervo craniano ), tem
sua origem real no terco rostral ou superior do bulbo, em uma coluna especial do
tronco _encefalico, conhecida pela denominacdo de “nucleo_ambiguo”, no gual, este
nervo glossofaringeo, € representado, por diversos ndcleos, ou seja: nucleo
branquiomotor ( E.E.V.E. ), ( que se encontra na parte rostral do nucleo ambiguo,
nucleo visceromotor parassimpético, representado pelo nucleo “salivatério inferior”
nacleo sensitivo dorsal do nervo glossofaringeo, para estimulos aferenciais _gerais (
F.A.V.G.), estimulos do seio carotideo e do corpo carotideo, ( E.A.V.E. ), sensibilidade
gustativa do terco posterior da lingua, trato e nucleo espinhal do trigémeo ( F.A.S.G.
), envolvendo o epitélio de revestimento do pavilhdo auditivo, meato acustico externo,
parte externa do timpano, sensibilidade geral: tatil, térmica e dolorosa do terco
posterior da linqua, faringe, tonsilas e tuba auditiva, ramos para a glandula pardtida (
F.AV.G.) ( figs.: 54, 55-B, 60, 60.1, 61, 65 e 66 ).

Este nervo glossofaringeo se forma, pela unido de cinco a seis pequenas raizes,
imediatamente, posterior ao complexo olivar bulbar inferior, que se unem, constituindo
0 tronco do nervo glossofaringeo, com todas as fibras de seus componentes funcionais
( figs.: 60, 60.1, 61, 65, 66, 67 ).

As fibras eferentes deste nervo glossofaringeo, originam-se em neur6nios
localizados nos nucleos do tronco encefalico ( colunas segmentares do tronco
encefalico ), enquanto as fibras aferentes apresentam seus neuronios , no ganglio inferior
do nervo glossofaringeo. S&do portanto: fibras aferentes viscerais gerais ( F.AV.G. )
para: sensibilidade geral tactil, térmica e dolorosa do terco posterior da lingua,
faringe, tonsilas e tuba auditiva, estimulos do seio_carotideo e do corpo _carotideo.
Fibras aferentes viscerais especiais ( F.A.\V.E. ): para a sensibilidade gustativa do
terco posterior da lingua, fibras para a glandula parétida ( F.E.V.G.), fibras para o
musculo estilo-hidideo ( F.E.V.E. ) e fibras para o epitélio de revestimentoo do
pavilhdo auditivo, meato acustico externo e parte externa do timpano ( F.A.S.G. ). (
FIG.: 65.).

Apos a sua formacao, este nervo glossofaringeo emerge do interior_do cranio
através do “forame jugular” e, em sua descida, ramifica-se, na regido da linqua e da
faringe, nas estruturas assinaladas na ( figs.: 54, 60, 60.1, 61, 65, 66, 67 ).

Entre as fibras aferentes viscerais gerais ( E.A.V.G. ) do nervo glossofaringeo,
destacam-se aquelas, envolvidas com o0s seios carotideos e corpos carotideos, fornando
um nervo independente, conhecido como: “ramo _do seio carotideo e do corpo
carotideo”. ( figs.: 54, 60, 61, 65,66 e 67).

Tais fibras aferentes viscerais gerais ( F.A.V.G. ), conduzem impulsos
destas estruturas ( seios e corpos carotideos ), que informam continuamente, ao
Sistema Nervoso Central, as eventuais variacdes apresentadas pela pressdo arterial e
informacdes sobre a concentracéo de O2 ((oxigénio ) no sangue circulante ( fig.: 65).

As afeccoes, dentre as guais, as lesdes do nervo glossofaringeo, de forma
isolada, sdo extremamente raras. As disfuncbes, mais relatadas em trabalhos
publicados, sdo as manifestacdes neurologicas, associadas ao surgimento de dores na
faringe, no tercgo posterior da lingua e desconforto no ouvido.

Podemos ter, também, raramente, perda da sensibilidade gustativa no
terco posterior da linqua e reducgdo do reflexo do engasqo ( figs.: 54, 55-A, 57, 60, 60.1,
51, 65, 66 e 67).
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Tronco Encefalico e Nucleo Ambiquo.

(' Nucleos Branquiomotores ( F.E.V.E. ) dos Nervos Cranianos:
A: Nervo Glosofaringeo ( 1X° Nervo Craniano )
B: Nervo Vago ( X° Nervo Craniano )
C: Nervo Espinhal Acessorio ( XI°) Nero Craniano ). e respectivas
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NUCLEO AMBIGUO

(LEGENDA DA FIGURA 66 )

1. Ganglio sensorial superior do nervo glossofaringeo ( F.A.S.G. ). — 2. Géanglio
sensorial inferior do nervo glossofaringeo ( F.A.V.G. e F.AV.E.). - 3. Nervo timpanico,
ramo do nervo glossofaringeo. — 4. Plexo timpanico na parede da cavidade timpanica. — 5.
Nervo petroso menor. — 6. Ganglio optico. — 7. Ramo auriculotemporal do nervo trigémeo.
— 8. Glandula par6tida esquerda, recebendo as fibras pds-ganglionares parassimpaticas do
nervo glossofaringeo, tomando carona no nervo auriculo-temporal. — 9. Ramos contendo
fibras aferentes viscerais gerais e fibras aferentes viscerais especiais que passam para 0
plexo faringeo. — 10. Nervo para o musculo estilofaringeo, com fibras eferentes viscerais
especiais. — 11. Ramo terminal do nervo glossofaringeo destinado ao ter¢o posterior dorsal
da mucosa lingual da hemilingua homolateral. — 12. Ramo sensorial do nervo
glossofaringeo ( F.A.V.G. ) para o seio carotideo.- 13. Seio carotideo.- 14. Corpo carotideo
esquerdo. — 15. Artéria carotida comum ( primitiva ) . - 16. Raiz branquiomotora do nervo
espinhal acessorio ( ou fibras vagais aberrantes ). — 17. Musculo esternocleidomastéideo. —
18. Mdasculo trapézio. — 19. Ganglio sensorial superior do nervo vago ( jugular ),com fibras
aferentes somaticas gerais.- 20. Ganglio sensorial inferior do nervo vago ( nodoso ). — 21.
Nervo auricular, ramo do nervo vago.- 22. Nervo meningeo. — 23. Nervo faringeo. — 24.
Ramo para o musculo constritor da faringe. — 25. Ramo para 0 musculo constritor médio
da faringe. — 26. Ramo para o musculo salpingofaringeo. — 27. Ramo para 0 musculo
palato-faringeo. — 28. Ramo para 0 musculo palato-glosso. — 29. Nervo laringeo superior. —
30. Nervo laringeo inferior. — 31. Nervo laringeo externo ( F.E.V.E. ), dos musculos
constritor inferior da faringe e musculo cricotiredideo. — 32. Ramos para 0 corpo carotideo.-
33. Corpo carotideo direito. — 34. Nervo laringeo recorrente ( F.E.V.E. ). - 35. Tronco
principal do nervo vago, dirigindo-se as visceras torécicas e abdominais. — 36. Ndcleo
ambiguo com os nucleos branquiomotores dos nervos cranianos glossofaringeol (
superiormente ), vago em posicdo intermediaria na coluna bulbar do nicleo ambiguo e, em
posicao distal da referida coluna, o ndcleo brgnquiomotor do nervo espinhal acessorio. —
37. Nervo faringeo inferior ( terminal ) para a inervacdo de toda a musculatura intrinseca da
laringe. ( A ): origem aparente do nervo glossofaringeo do lado oposto ( direito ), ( B )
origem aparente do nervo vago direito e sua distribuicdo periférica. ( C ) Origem aparente
do nervo espinhal acessorio esquerdo. ( D) : Nervo glossofaringeo esquerdo e sua
distribuicédo periférica.
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Portanto, nas raras lesdes do tronco do nervo glossofaringeo, logo ap6s sua
saida do forame jugular, ao exame neuro-clinico, podemos constatar:

e Perda da sensibilidade gustativa ( ageusia ) sobre o terco posterior do
revestimento mucoso da hemilingua homolateral a lesao.

e Acentuada reducdo da secrecdo salivar da glandula parétida homolateral a
lesdo.

e Significativa reducéo da sensibilidade na faringe, isto porque, 0 nervo vago,
também, encaminha ramos sensoriais para o plexo faringeo.

e Perda ou grande comprometimento do “Reflexo do Engasgo”
homolateralmente a lesdo .( Estimulos dirigidos a parede lateral da faringe e
bem préximo a regido das amigdalas, podem desencadear o reflexo do engasgo.
No caso de estabelecimento da impossibilidade de se observar o surgimento do
referido reflexo, pode-se levantar a hipotese de lesdo do nervo glossofaringeo,
por lesdo do “braco sensorial do referido reflexo.

e Emvirtude da inervacéo do_seio carotideo, por fibras aferentes viscerais gerais
do nervo glossofaringeo ( ramos_sinusais ), responsaveis pela conducao de
impulsos informativos, de forma continua, ao nosso sistema nervoso central,
informando_sobre as variacbes da pressdo arterial e das variacfes da
concentracdo de oxigénio, no sanque circulante, tal tipo de lesdo, podera
prejudicar a circulacdo destas informac6es ao sistema nervoso central.
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NUCLEO BRANQUIOMOTOR DO NERVO VAGO
( X° NERVO CRANIANO ).

O “nucleo de origem real do nervo vago ( X° nervo craniano )”, apresenta, em
sua estrutura anatémica, trés ( 03 ) sub-nucleos, ou seja: ( fig.: 69 ):

1°- O ndcleo _motor principal, de localizacdo ventral.”, nucleo
branguiomotor”.

2° - O nucleo motor dorsal do nervo vago, de localizacdo proxima ao
assoalho do quarto ventriculo, na linha do terco médio bulbar, também, denominado:
nucleo parassimpatico”, envolvido com a “coluna viscero-motora”

3% - O nucleo sensorial, cujos componentes funcionais viscerais gerais e
especiais (F.AV.E ). e (F.AV.G.), participam da_constituicdo do Trato solitario do
Tronco _encefélico. Trata-se do nucleo sensitivo_dorsal do nervo vago ( cardio-
respiratorio e nucleo gustatério ( F.A.V.E.) do Trato Solitdrio do Tronco encefélico
(figs.: 57,68 e 60).

O *“ndcleo branguiomotor” do nervo _vago e que participa da “coluna
branquiomotora do tronco encefalico,, de localizacdo ventral, na estrutura do tronco
encefalico e um pouco lateral a localizacdo da coluna do nucleo de origem do nervo
hipoglosso, faz parte da constituicdo, do ja comentado “nucleo ambiguo” ( fig.: 69 ).

Este ndcleo branquiomotor, anatomicamente, se localiza posterior ao complexo
olivar bulbar inferior e suas fibras constituem os “componentes funcionais_viscerais
especiais ( E.E.V.E. ), que se dirigem, ventro-lateralmente, na estrutura do bulbo,
emergindo, em companhia dos demais componentes funcionais do nervo vago, de cada
lado e constituindo o tronco do nervo vago, com seus respectivos componentes
funcionais, envolvendo os trés sub-nucleos de origem real deste nervo ( figs.: 60, 61, 66
e 67).

Temos, assim, constituido o nervo vago, de cada lado, do qual, participam os
sequintes componentes funcionais:

1. —FEibras Eferentes Viscerais Especiais.............. (F.E\V.E.)
2. — Fibras Eferentes Viscerais Gerais.................. (FEEV.G.)
3. —FEibras Aferentes Viscerais Especiais.............. (F.AV.E.)
4. — FEibras Aferentes Viscerais Gerais.................. (F.AV.G.)

Além destes componentes funcionais_citados, encontramos, na espessura do
tronco do nervo vago, fibras aferentes somaticas gerais ( F.A.S.G. ), envolvidas com o
trato e nucleo gelatinoso espinhal do nervo trigémeo, praticamente emprestadas ao
nervo vago, as guais, se responsabilizardo pela inervacdo da auricula (_pavilhdo
auricular ), meato acustico e face externa da membrana do timpano.
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Este nervo vago ( X° nervo craniano ), apos sua origem, emerge no sulco, entre
o complexo olivar bulbar inferior ( fig.: 66 ) e o pedunculo cerebelar inferior.

A seguir, 0 nervo vago, passa pela fossa craniana posterior, emergindo do
cranio, através do “forame jugular” ( figs.: 54, 50, 60.1, 61, 66, 67 e 70 ).

Durante sua passagem, no interior do canal do forame jugular, o nervo vago se
precipita, em direcdo aos seus dois_ganglios sensoriais, ou seja: ganglio_sensorial
superior e ganglio sensorial inferior ( figs.: 54, 60, 60.1, 61, 66, 67 e 69 ).

O ganalio sensorial superior (o primeiro a ser encontrado, no referido canal ),
é de forma arredondada, se localizando, no nervo, em seu trajeto, através do referido
canal do fordme jugular, enquanto o ganglio sensorial inferior, localizado logo apds o
primeiro citado, apresenta forma cilindrica, localizando-se no nervo, logo apés sua
saida, através do forame jugular ( figs.: 54, 60, 60.1, 61, 66, 67 ).

Seus componentes funcionais aferentes viscerais especiais ( E.A.V.E. ), bem
como os componentes funcionais aferentes viscerais gerais ( E.A.V.G. ), que sdo partes
estruturais do “Trato solitario” ( fig.: 69 ) e que participam de seu nucleo sensorial,
apresentam suas origens no “ganglio inferior do_nervo vago” ( figs.: 66, 67, 68 e 69),
enguanto, em seu ganglio superior, se encontram as_origens de seus componentes
aferentes sométicos gerais ( E.A.S.G. ), responsaveis pela inervacédo da auricula, meato
acustico e face externa da membrana do timpano ( fig.: 71 ).

Imediatamente, abaixo deste forame jugular e do ganglio inferior do nervo
vago, , 0 tronco do nervo vago, se une as fibras oriundas_do nervo acessorio ( XI°
nervo craniano, ( figs.: 70 e 71), distribuindo-se, a seguir, com ramos dirigidos a
faringe e nervo laringeo recorrente.

Em seu_trajeto descendente, na regido cervical, o0 nervo vago desce, no interior
da “bainha carotidea”, em companhia da veia jugular interna e das artérias carotidas:
interna_e comum.

Na cavidade toracica, do lado direito, 0 nervo vago passa, posteriormente a raiz
do pulméo direito, colaborando na formacdo do “plexo pulmonar”.

Atinge, a sequir, a face posterior do esdfago, contribuindo para a formacao do
“plexo esofdgico”. Através da abertura esofagica, entre as cavidades: toracica e
abdominal, o tronco vagal posterior ( atual denominacao do nervo vago ), distribui-se
na face posterior do estbmago e se dirige, através de seu grande ramo “celiaco”, para
0 duodeno, figado, rins, intestino delgado e grosso, até atingir o terco distal do colon
transverso.

Toda esta distrubicdo nervosa, € realizada através dos “plexos™: *“celiaco,
mesentérico superior e renal”.

Na cavidade toracida, porem, do lado esquerdo, 0 nervo vago penetra no torax,
atravessa a face esquerda do “arco adrtico” e desce posteriormente, em direcao a raiz
pulmonar esquerda, regido na qual, colabora com a formacéo do “ plexo_pulmonar™.

Finalmente, este nervo vago, do lado esquerdo, depois de atravessar o hiato
esofégico, no musculos diafragmético, passa para a cavidade abdominal, na gual, o
tronco _vagal anterior, se divide, em varios ramos, que se distribuem, entre o
estomago, figado, duodeno superior, e cabeca do péncreas.

O nucleo motor principal, é de localizacao mais ventral e profundamente, na
massa_estrutural do tronco encefélico, sendo formado por corpos celulares de
neurdnios Eferentes Viscerais Especiais ( F.E.V.E. ), denominado *“Nucleo
Branguiomotor do nervo Vago”, em situacao anatomica, no nivel do terco médio do
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bulbo ( medula oblonga ), pouco a frente e lateralmente ao “Nucleo_motor dorsal do
mesmo nervo Vago, de natureza parassimpdtica ( ou nucleo cérdio-pneumo-
entérico.” ( Nucleo Viscero-motor ( F.E.V.G. ).

O nervo vago ( X° nervo craniano ), € um nervo misto, fundamentalmente,
visceral ( nucleo viscero-motor do vago ), com seus “componentes funcionais eferentes
viscerais gerais ( F.E.V.G. )”, dustrubui-se para todas as visceras toracicas e
abdominais, principalmente, por representar a divisao “parassimpatica” do sistema
nervoso autondmico ( ou vegetativo ). Este é o “nucleo motor dorsal do vago “viscero-
motor”. Por este motivo é, também, conhecido, por “Nucleo parassimpéatico motor
dorsal do nervo vago”. Em virtude deste seu extenso territorio visceral de
inervacdo, € 0 maior nervo craniano. Portanto, Suas origens reais, localizam-se no
bulbo, a partir de tres sub-nucleos, como ja foi comentado, no _inicio, dos guais, dois
ddo origem as suas fibras eferentes motoras ( nucleo branquiomotor ( ventral ), com
seus componentes funcionais eferentes viscerais especiais ( F.E.V.E. ) e nucleo
viscero-motor ( dorsal ), com seus componentes funcionais eferentes viscerais gerais (
F.E.V.G. ). Esse ultimo, relacionado a divisdo parassimpética do sistema nervoso
autondémico, no tronco encefalico. Além de outro “nucleo sensorial”, relacionado aos
componentes funcionais aferenciais viscerais gerais e especiais ( F.A.V.G. e FAV.E,
), relacionados a estruturacdo do “trato_solitario” ( fig.: 69 ).

Esses componentes funcionais do nervo vago ( X° nervo craniano ), reunem-se
em filamentos delgados, constituindo o tronco do nervo vago gue, em companhia de
outros dois nervos cranianos ( glossofaringeo e acessorio ), emergem do cranio,
através do fordme jugular, terminando, ap6s longo trajeto, fornecendo inimeros
ramos viscerais cervicais (para a faringe e para a Jlaringe) e em plexos
viscerais __toracicos e do abdémen ( figs.: 66, 68 e 69 ). Portanto, temos o0s
seguintes sub-nucleos de origem real e os respectivos componentes funcionais do
nervo vago: ( figs.67 e69 ).

1°) — Sub-nucleos de origem real:
1.1 - branquiomotor ( ventral )
1.2 —visceromotor ( dorsal ): Parassimpatico.
1.3 - viscerossensivel e branquiossensivel,
Ambos  reunidos no Trato Solitario.
1.4 Somatossensivel.

2°) — Componentes funcionais:

2.1 — Fibras eferentes viscerais especiais ( F.E.V.E.)
2.2 — Fibras eferentes viscerais gerais.....( F.E.V.G.)
2.3 — Fibras aferentes viscerais especiais( F.A.V.E.)
2.4 — Fibras aferentes viscerais gerais..( F.A\V.G.)
2.5 —Fibras aferentes somaticas gerais .( F.A.S.G.)
Conforme ja comentado a propdsito dos nervos: facial e glossofaringeo, as
fibras aferentes viscerais especiais ( F.AV.E. ), bem como as fibras aferentes
viscerais gerais ( F.A.V.G.) do nervo vago, ap6s sua penetracdo no tronco encefélico
dirigem-se, para uma mesma estrutura anatdémica, orientada no sentido longitudinal e
localizada lateralmente e profundamente, em toda a altura da medula oblonga (‘bulbo

), conhecida por “Trato solitario” ( figs.: 68 e 69 ).
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Neste “Trato solitdrio”, uma_formacdo anatomica _bilateral bulbar,
encontramos, em sua extremidade rostral, o “ndcleo gustativo”, no qual, terminam as
fibras aferentes viscerais especiais ( F.A.V.E. ) dos trés nervos citados: ( facial, ( V11°),
glossofaringeo ((1X°) e_vago ( X°). Por outro lado, na extremidade distal deste “Trato
solitario”, constitui-se o “nucleo _cardio-rrespiratorio”, no gual, terminam as fibras
aferentes viscerais gerais ( F.A.V.G. ) dos mesmos trés nervos cranianos citados (
facial, glossofaringeo e vago ) ( fig.: 68 ).

Assim, se explica a condicdo anatomica, de termos cinco componentes
funcionais e apenas trés sub-nucleos, para a origem real do nervo vago ( fig.: 69 ).

Constituido o tronco do nervo vago, observamos sua saida da cavidade
craniana, através, do forame jugular ( figs.: 67 e 70 ), no gqual, os componentes
funcionais viscerais especiais do nervo vago ( F.E.V.E. ) mais inferiores, se unem
aos componentes funcionais viscerais especiais do nervo acessorio ( XI° nervo
craniano ), considerados estes ultimos, como a raiz_branguiomotora do XI° nervo
craniano ( fig.: 70 ). Essa_associacdo, todavia, ndo é aceita pela unanimidade dos
neuroanatomistas, para os quais, tais fibras, seriam fibras vagais aberrantes
pertencentes ao nervo vago ( fig.: 70 ) e, inadequadamente, relacionadas ao nervo
acessorio ( fig.: 70 ). Em virtude dessa dupla corrente_de opinides, uma corrente de
pesquisadores, considera o “nucleo _ambiquo,” formado pelos nucleos
branguiomotores dos nervos: glossofaringeo e vago, enquanto, outra corrente
considera o “nucleo ambiguo,” constituido pela reunido dos nucleos branguiomotores
dos nervos: glossofaringeo, vago e acessorio. Adotamos, em nosso trabalho, a
ultima__concepcao ( fig.: 57 ).

O nucleo ambiguo, em seu nucleo branguiomotor, que concentra a maioria dos
neurdnios_branquiomotores da parte intermédia do nucleo, relaciona-se a origem
branguiomotora do nervo vago. Seus axonios inervardo os musculos da faringe e da
laringe ( figs.: 57, 68 e 69 ).

Em seu trajeto descendente, ap6s a formacdo dos dois ganglios: superior e
inferior, do nervo vago, este , fornece o “nervo_faringeo, cujos componentes
funcionais eferentes viscerais especiais ( F.E.V.E. ), fornecem os ramos para a
inervacdo do musculo constritor superior da faringe e a seguir, nervos para o musculo
constritor médio da faringe e para os musculos: salpingofaringeo, palatofaringeo e
palatoglosso. Envia, também, pequenos ramos terminais, com componentes funcionais
eferentes viscerais especiais para o plexo faringeo ( fig.: 66 ).

Através do nervo laringeo externo, fornece os componentes funcionais
eferentes viscerais especiais ( F.E.V.E. ), necessarios a inervacdo dos musculos
constritor_inferior da faringe e musculo cricotireoide. (fig.: 66 ),

O nervo laringeo superior desce lateralmente a parede da faringe, fornecendo
0s nervos: laringeo interno e laringeo externo. O ramo laringeo interno penetra na
laringe, através da, membrana tireo-hioidea, fornecendo a inervacdo da mucosa
laringea, até alcancar as cordas vocais (_pregas vocais ) ( fig.: 66 ).

O ramo_laringeo recorrente, de cada lado, com fibras eferentes viscerais
especiais, se dirigem aos musculos da laringe, prosseguindo até alcancar a cavidade
toracica. Nessa cavidade, o nervo recorrente direito, contorna a artéria _sub-clavia,
enquanto, o nervo recorrente do lado esquerdo, contorna o arco adrtico. Apos esses
trajetos, de ambos os lados, os nervos laringeos recorrentes sobem até a laringe, no
sulco tragueo-esofagico, penetrando, finalmente, na laringe, inervando toda a
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musculatura_intrinseca da laringe e na gual, também, fornecem pequenos ramos
cardiacos inferiores ( fig.: 66 ).

Observa-se, portanto que, em virtude das conexdes do nervo vago, com 0S
demais nervos vizinhos, notadamente, com os nervos glossofaringeo e acessorio e as
formacdes da divisao parassimpatica do sistema nervoso autbnomo, além do fato de
emergir do crénio, em companhia dos nervos glossofaringeo e acessorio, as lesdes
solitarias do nervo vago, sdo raras. Assim, 0s sinais principais, em suas_lesoes,
se restringem em:

e Lesbes motoras unilaterais _nucleares do nervo vago ( X° nervo

craniano )

e LesOes no espaco retro-parotideo de Sebileau.

1°) - LESOES MOTORAS UNILATERAIS NUCLEARES DO NERVO
VAGO (X°NERVO CRANIANO)

1. Paralisia homolateral dos mdsculos palatinos, faringeos e
laringeos.

2. Queda do musculo do véu do paladar, provocando anasalamento dos
sons vocais que se tornam fanhosos

3. Corda vocal unilateral e homolateral & lesdo, em posicao cadavérica,
intermédia e imdvel.

4. Rouquiddo, em virtude do comprometimento do nervo laringeo

inferior.

Hemianestesia do palato mole, faringe e laringe.

Anestesia da orelha externa

7. Hiperestesia do ramo auricular, acompanhada de tosse, ao se
comprimir a parede posterior do conduto auditivo externo.

8. ageusia do terco posterior da lingua

o o

Nas lesdes unilaterais do nervo vago, ndo encontramos, em geral, disfagia, em
virtude da decussacao, das fibras eferentes nervosas, destinadas a ambos os lados,
antes da lesdo. Além disso, ndo observamos: taguicardia ou qualquer outra
disritmia_cardio-respiratoria.

2°) — LESOES DO NERVO VAGO, NO ESPACO RETROPAROTIDEO
DE SEBILEAU

No espaco retro-parotideo de Sebileau, uma lesdo, em geral, pode interessar 0s
nervos: vago, glossofaringeo, acessério e hipoglosso, além das estruturas do sistema
nervoso_simpatico_cervical, com aparecimento dos seguintes sinais _homolaterais:
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1. Paralisia flacida voluntaria da lingua
2. Paralisia flacida voluntaria do musculo esternocleidomastéideo
3. Paralisia flacida voluntaria do musculo trapézio ( em parte )

NERVO ACESSORIO ESPINHAL (XI° NERVO
CRANIANO )

Do sulco lateral posterior do bulbo, emergem os filamentos radiculares, que
constituirdo a raiz craniana ou_bulbar do nervo acessorio _espinhal ( XI° nervo
craniano ) ( figs.: 60.1 e 66 ). Esta se unirad a sequnda raiz do nervo ( raiz espinhal )
de origem medular, para a estruturacdo final do tronco do nervo
acessorio__espinhal ( fig.: 70 ).

O nervo acessorio espinhal, portanto, é formado, por duas raizes:
Raiz bulbar ( craniana ) e raiz medular ( espinhal ) ( fig.: 70 ).

A raiz espinhal é constituida, pelos filamentos radiculares dos cinco ou seis
segmentos cervicais medulares, formando um tronco comum que, em direcdo
ascendente, penetra no cranio, através do, forame magno ( fig.: 70 ).

A raiz bulbar ( ou_craniana ), €, também, formada por radiculas bulbares,
que emergem do sulco lateral-posterior. A unido de ambas as raizes, resulta na
formacéo do tronco comum do nervo espinhal acessorio que, agora, em companhia
do tronco dos nervos: glossofaringeo e vago, atravessa 0 _forame jugular, dividindo-
se a seguir, em dois ramos. Ramo interno e ramo externo ( fig.: 70 ).

O ramo _interno, formado pelas raizes bulbares ( raiz craniana ), une-se ao
nervo vago e se_ distribui, perifericamente, em companhia desse nervo ( fig.: 70 ).

O ramo externo, formado pelas raizes medulares (_raiz espinhal ), separa-se do
tronco comum, apés sua emergéncia do forame jugular e, com direcdo obliguamente
descendente, dirige-se aos musculos: trapézio e esternocleidomastoideo, inervando-os (
fig.: 66 ). As fibras de sua raiz craniana, que Se unem ao nervo vago s&o,
funcionalmente, de dois tipos:

1°) — Fibras eferentes viscerais especiais ( E.E.V.E. ):

Essas fibras, através do nervo laringeo recorrente, se dirigem aos musculos da
laringe, inervando-os.

2°) — Fibras_eferentes_viscerais _gerais ( F.E.V.G.):

Essas fibras, juntamente com as fibras vagais de idéntica natureza, distribuem-
se_as visceras toracicas.

Ha consistentes argumentos, de que, 0s mausculos: trapézio e
esternocleidomastoideo sejam, ontogeneticamente, de origem branquial. Segundo este
critério, as fibras da raiz espinhal do nervo acessério estariam inervando musculos
branguioméricos e, neste caso, seriam: fibras eferentes viscerais especiais ( E.E.V.E.)
participando, portanto, da constituicdo do nucleo_ambiguo. ( figs.: 66 e 68 ).

66



_esao localizada no Tronco do Nervo Glossofaringeo ( 1X°), logo ap6s sua

saida, através do Forame Juqular e suas Conseguéncias Clinicas:

Nivel de localizacéo do
Joelho do Facial

1. Perda da qustacdo no
terco _posterior_da mucosa
da hemilingua homolateral a
lesdo. 2. Acentuada reducéo

da secrecdo salivar da
glandula parotida
homolateral a lesdo

3. Significativa reducdo da
sensibilidade da faringe.
4. Perda_e grande deficién-
cia_do Reflexo do _engasto
homolateral a lesdo,
pesquisado __bem _préximo
as__amigdalas e parede

faringea

FIG.67

67

® rrsc

@ ~veerave

5; Em_virtude da inervacdo do
seio carotideo, ( F.AV.G.), por
fibras deste nervo, relacionados
as informacdes de concentracdo de
O2 no sangue, ao S.N.C., suas lesdes
poédem prejudicar estas informacdes.




Desenho Esquematico das Origens Reais dos Nervos Trigémeo,

Facial, Glossofaringeo e Vago, Com Suas Respectivas

Distribuicdes Periféricas e Origem somatomotora do Nervo
Hipoglosso ( X11°).

LEGENDA DAS FIGS: 60, 61 e 67

1. GLANDULA LACRIMAL. — 2. NERVO OPTICO. - 3. NERVO OFTALMICO. - 4. NERVO MAXILAR.
- 5. NERVO MANDIBULAR. - 6. ALCA LACRIMAL. — 7. GANGLIO ESFENOPALATINO (
PTERIGOPALATINO ). - 8. MUCOSA NASAL. — 9. GANGLIO TRIGEMINAL. — 10. GANGLIO
OPTICO. - 11. NERVO DA CORDA DO TIMPANO. - 12. NERVO TIMPANICO. — 13. FIBRAS
AFERENTES SOMATICAS GERAIS ( F.AS.G. ) DO NERVO GLOSSOFARINGEO. - 14. NERVO
VAGO. - 15. ARTERIA CAROTIDA COMUM. — 16. ARTERIA CAROTIDA INTERNA. - 17.
GLANDULA PAROTIDA. - 18. GLANDULA SUB-MANDIBULAR. — 19. GLANDULA SUBLINGUAL.
—20. NERVO LINGUAL. — 21. NERVO ALVEOLAR INFERIOR. — 22. GANGLIO SUBMANDIBULAR.
- 23. RAIZ BRANQUIOMOTORA DO NERVO FACIAL. — 24. FIBRS AFERENTES SOMATICAS
GERAIS (F.A.S.G.) DO NERVO VAGO. - 25. FIBRAS AFERENTES SOMATICAS GERAIS ( F.AS.G.
) DO NERVO FACIAL. — 26. GANGLIO INFERIOR DO NERVO VAGO. - 27. GANGLIO SUPERIOR
DO NERVO VAGO. - 28. GANGLIO INFERIOR DO NERVO GLOSSOFARINGEO. - 29. GANGLIO
SUPERIOR DO NERVO GLOSSOFARINGEO. - 30. GANGLIO GENICULADO DO NERVO FACIAL. -
31. NERVO PETROSO MAIOR ( SUPERIOR ). — 32. DOIS TERCOS ANTERIORES DA LINGUA. - 33.
NUCLEO SENSITIVO DO NERVO TRIGEMEO. - 34. NUCLEO MANDIBULAR ( BRANQUIOMOTOR
) DO NERVO TRIGEMEO. - 35. FIBRAS AFERENTES SOMATICAS GERAIS ( F.A.S.G. ) ANEXAS
AO NERVO FACIAL. — 36. NUCLEO DO TRATO SOLITARIO. — 37. NUCLEO SALIVATORIO
SUPERIOR. - 38. NUCLEO MOTOR DO NERVO ABDUCENTE. — 39. NUCLEO LACRIMO-MUCO-
NASAL. (OU NUCLEO SALIVATORIO SUPERIOR ). — 40. NUCLEO BRANQUIOMOTOR DO NERVO
FACIAL. — 41. FIBRS AFERENTES SOMATICAS GERAIS, ANEXAS AO NERVO VAGO. - 42.
NUCLEO BRANQUIOMOTOR ANEXO DO NERVO GLOSSOFARINGEO. - 43. NUCLEO
SALIVATORIO INFERIOR. — 44. NUCLEO DO TRATO SOLITARIO. - 45. FIBRAS AFERENTES
SOMATICAS GERAIS ANEXAS AO NERVO GLOSSOFARINGEO. - 46. RAMOS PARA OS
MUSCULOS CONSTRITOR DA FARINGE E ESTILOFARINGEO. - 47. NERVO PETROSO
PROFUNDO ( CAROTIDEO ). — 48. NERVO VIDIANO. - 49. SEIO E GLOMO CAROTIDEQOS. - 50.
NERVO AURICULO-TEMPORAL. - 51. RAMO ZIGOMATICO DO NERVO MAXILAR. - 52. NERVO
TEMPORAL. - 53. NERVO ZIGOMATICO. -54. NERVO BUCAL. - 55. IGUAL AO NUMERO 5:
NERVO MANDIBULAR. — 56. NERVO CERVICAL. — 57. NERVO PARA O MUSCULO DIGASTRICO.
- 58. NUCLEO DO TRATO SOLITARIO DO NERVO VAGO. — 59. NUCLEO BRANQUIOMOTOR DO
NERVO VAGO. - 60. NUCLEO MOTOR DORSAL DO NERVO VAGO. - 61. NERVO PARA O
MUSCULO ESTAPEDIO. — 62 NUCLEO MOTOR SOMATICO DO NERVO HIPOGLOSSO. 63.
LOCALIZACAO DO FORAME JUGULAR, RESERVADO A PASSAGEM DOS NERVOS CRANIANOS:
GLOSSOFARINGEO E VAGO ( IX° E X°, RESPECTIVAMENTE.
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Trato Solitario e Vias: Gustativa e Aferente Visceral Geral

1

Opérculo Frontal e

Cortex Insular (2)
Area- 43

Complexo Amigdalino e Hipotadlamo (12)

Talamo, onde se encontra o Nucleo
Ventral postero-medial ( parvocelular (13)

Trato Tegmental Central (14) 3
Nucleo Gustativo, 5
relacionado as aferéncias
Viscerais _especiais( : 19 7 6
EAVE.) tcleo gustativo “ ys < /
TS // /3
16 !
8
ll"
Niticleo cardio respiratorio Xy k
.; -

Envolvido criticamente, com a

requlacdo das funcdes viscerais

do organismo. Portanto, 18

relacionado _as _informacdes

Aferentes  Viscerais __ Gerais
‘F.AV.G

10

LT .
.

No trato solitario, reanem-se as ( F.A.V.E.
)eas (F.A.V.G.) dos Nervos Cranianos:
1. Facial ( VII° nervo craniano

2 Glossofaringeo ( 1X° N.Craniano )
3. Vago (_ X° Nervo craniano).

23

Legenda desta figura: Pag.: 32
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Nucleo de Origem real do Nervo Vago (X° Nervo Craniano)

Nucleo Motor Dorsal do Nervo Vago ( X°) ( Cardio-pneumo-entérico ).

Nucleo sensitivo dorsal do vago (F.A.V.G.) ( cardio-respiratorio) e
nucleo gustatorio (F.A.V.E.) no tracto solitario
) _ F.ASG. ) o
Tracto e nucleo espinhal do Auricula, . Meato acustico e
nervo trigémeo. Face externa do Timpano.
Ganglio
superior
Ganglio
inferior
F.AV.G.
Parte da faringe, laringe,
traguéia, esbfago e visceras
toracicas e abdominais.
.
FAV.E. _
Impulsos qustativos da
epiglote
\J—v—‘ FEV.G.
ey

Visceras toracicas e
abdominias

Nucleo Branguiomotor, ou Nucleo
Motor Ventral do Nervo Vago ( X°)

F.E.V.E.

Musculos da faringe
e da laringe.

— Nervo hipoglosso

FIG.69
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Nervo Acessorio espinhal (X1°): Constituicao e Trajeto

Oliva bulbar Piramide Bulbar

Nervo vago:X°

Raiz craniana do XI° Nervo
craniano (ou ramo interno do XI°)

Forame jugular

Forame magno . L
Nervo espinhal acessorio

Ndcleo acessério — Ramo externo do nervo acessorio

Raizes do Nervo Espinhal
Acessorio.

Ramo externo ( raiz espinhal do
nervo acessorio espinhal ( XI° )

Fissura Mediana Anterior. A

Sulco lateral anterior

O ramo externo do nervo acessorio espinhal separa-se do tronco comum do
Nervo espinhal, emerge do fordme jugular e se dirige aos musculos: Trapézio e
Esternocleido mastoideo, inervando-os.

FIG.: 70
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