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NERVII CRANIENI, schema generala de insusire

Structura Metodica Manifestarile
Nr. d/o Denumirea | examenului | clinice de | Cauze
anatomica . e de
clinic suferinta
Vil FACIAL




VII. N. FACIAL

N.B.

Partea superioara a
nucleului facial primeste
fibre de la ambele
emisfere, in timp ce
portiunea lui inferioara
primeste fibre numai de
la emisfera
controlaterala.

.
Motor cortex —5s /’/
(head region) £

Posterior limb
of internal capsule

Corticobulbar tract

Motor nucleus
of CN VII

|

Lesion C \Kﬁ

Bilateral control to
upper muscles of
facial expression

Contralateral control to
lower muscles of
facial expression

See Figure VII-7
for enlargement

Frontalis
muscle

Orbicularis oculi muscle—
orbital portion

Orbicularis oculi muscle—
palpebral portion

Levator labii
superioris muscle

Levator labii superioris
alaeque nasi muscle




VII. N. FACIAL

Abducens .
nucleus

Motor nucleus

of internal
_ acoustic meatu
CNs VIl and VI

Greater petrosal nerve
through foramen lacerum
(parasympathetic)

.~ Stylomastoid
foramen




VIl. N. FACIAL (ramura senzitiva gustativa)

' Gustatory

Internal
capsule
\ Ventral posterior
nucleus of
thalamus
Nucleus solitarius
. (rostral gustatory portion)
~ Tractus
solitarius

S
Geniculate ganglion

~V,
" Chorda tympani
(through petrotympanic fissure)

" Branchial motor
branches of CN VII

" Lingual branch of V3

Anterior two-thirds

of tongue " Submandibular

ganglion

Figure VII-5 Special sensory component of the facial nerve.




VIl. N. FACIAL (componenta viscerala motorie)

Hypothalamus

Dorsal
longitudinal
fasciculus

Internal carotid
arteries

Foramen
lacerum

Superior salivatory ~
(lacrimal) nucleus

Lacrimal

Nervus - \ ; v ?/ gland
intermedius : \s R

Lesion - : 4
. \f & tonasal
; mucosa
Greater petrosal :
foramen and nerve
Pterygopalatin

Branchial motor ganglion

branches of CN VII

Chorda tympani to hard and soft

palates

Submandibular ganglion
off lingual nerve

Submandibular gland Sublingual gland

Figure VII-9 Visceral motor component of the facial nerve.




VII. N. FACIAL (ramura senzitiva somatica)

Sensory cortex
(head region)

Ventral posterior

" nucleus of the
‘ . thalamus
Spinal nucleus | .

of the
trigeminal nerve

Nervus
intermedius

Geniculate
ganglion

General sensory afferents
entering stylomastoid foramen

Figure VII-4 General sensory component of the facial nerve.



Porus
- acusticus internus

N. cochiearis

N. vestibularis
N.intermedius ————=—=
N.facialis — -

Cekpeuna cnestoii
N HOCOBbIX XXenea

Cexpeunsn
CTIOHHBIX XXene3

Ganglion __
geniculi

Nervul mare superficial al stancii  «

N. petrosus
major

N. stapedius

Nervul muschiului scaritei «

chordatyn, ba,
2.

A

Nervul coarda timpanului

Foramen —
stylomastoideum

N. auricularis
posterior

A

<
«

PES ANSERINUS MAJOR

[suratenbHbie BONOKHA
CekpeTopHble BONoKHA

A

————— — BkycoBbie BONokHa

qurswrean bi& BONOKHA




NERVII CRANIENI, schema generala de insusire

Metodica Manifestarile
Nr. d/o Denumirea ORIFICIUL examenului clinice de | Cauze
clinic suferinta
Vil FACIAL Gaura stilo- | I. Examenul

mastoidiana

static

SRR




METODICA EXAMENULUI CLINIC
. EXAMENUL STATIC

1. Se apreciaza simetria generala a fetei.

2. Se observa expresia pliurilor hemifruntii drepte si
stangi.

3. Se apreciaza simetria si dimensiunile fantelor
palpebrale.

4. Se apreciaza expresia si dimensiunile santului
nazogenian stang si drept.

5. Se apreciaza pozitia comisurii gurii stangi si drepte.

6. Se observa clipitul pentru ambii ochi.



NERVII CRANIENI, schema generala de insusire

Nr. d/o

Denumirea

ORIFICIUL

Metodica
examenului
clinic

Manifestarile
clinice de
suferinta

Cauze

Vil

FACIAL

Gaura stilo-
mastoidiana

Il. Examenul
dinamic

1.

2.

3. ...

Il.
Explorarea
reflexelor
1.

2.

3.

V.
Explorarea
simtului

_ gustativ




METODICA EXAMENULUI CLINIC
Il. EXAMENUL DINAMIC

1. Pacientul este invitat sa increteasca fruntea.

2. Pacientul este invitat sa inchida ochii.

3. Pacientul este invitat sa arate dintii.

lll. EXPLORAREA REFLEXELOR
1. Nazoplapebral. 2. Opticoplapebral. 3. Cohleoplapebral.

IV. EXPLORAREA SIMTULUI GUSTATIV
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EXPLORAREA SIMTULUI GUSTATIV



NERVII CRANIENI, schema generala de insusire

Nr. d/o

Denumirea

Manifestarile clinice de
suferinta

Cauze

Vil

FACIAL

PAREZA MIMICA DE TIP
“CENTRAL”

EXAMENUL STATIC

1. Stergerea santului
nazogenian.

2. Gura deviata spre partea
sanatoasa.

3. Comisura gurii lasata in
jos.

EXAMENUL DINAMIC

1. Semnul “paletei” +.

Leziuni emisferice,
capsulare,
pedunculare:

-procese vasculare
-tumori

-encefalite
-procese
demielinizante
cerebrale



Pareza mimica de tip “central” pe partea stanga
a fetii.



NERVII CRANIENI, schema generala de insusire

Nr. d/o

Denumirea

Manifestarile clinice de
suferinta

Cauze

Vil

FACIAL

PAREZA MIMICA DE TIP
“PERIFERIC”

EXAMENUL STATIC

1. Asimetria fetei — spre
hemifata sanatoasa.

2. Pliurile hemifruntii sterse.

3. Lagoftalmie.

4. Santul nazogenian sters.

Leziuni periferice
ale nervului:

-infectii bacteriene
-inectii virale

- “a frigore”

- traumatisme



NERVII CRANIENI, schema generala de insusire

Manifestarile clinice de

Vil FACIAL PAREZA MIMICA DE TIP Factori

“PERIFERIC” infectiosi:
EXAMENUL STATIC - virusul gripei

5. Gura intreagd deviatd —» | virusul ECHO

spre partea sanatoasa. - virusul

Coxackie

6. Comisura gurii de partea - adenovirusuri

bolnava este situata mai - Borrelia

jos |. Burgdorferi

/. De partea bolnava
lipseste clipitul.

8. Hiperlacrimatia, epiphora.




NERVII CRANIENI, schema generala de insusire

Manifestarile clinice de

Nr. d/o Denumirea suferinta Cauze
ViI FACIAL PAREZA MIMICA DE TIP -diabetul zaharat
“PERIFERIC” .
-uremia

EXAMENUL DINAMIC

1. La invitatia de a increti
fruntea in hemifruntea
bolnava pliurile lipsesc.

2. Semnul Charles Bell +.

3. Semnul “paletei” +.

4. Reducerea fortei
musgchilor mimici.

- starile carentiale
si de malabsorbtie



NERVII CRANIENI, schema generala de insusire

Manifestarile clinice de

Nr. d/o Denumirea suferinta Cauze
vil | FACIAL PAREZA MIMICA DE TIP Leziuni
“PERIFERIC” emisferice,
EXPLORAREA REFLEXELOR | ¢@pPsulare,
pedunculare

1. Lipseste reflexul
nazopalpebral.

2. Lipseste reflexul
opticopalpebral

3. Lipseste reflexul
cohleopalpebral.

4. Lipseste reflexul
cornean.




NERVII CRANIENI, schema generala de insusire

Manifestarile clinice de

Nr. d/o Denumirea suferinta Cauze
VIl FACIAL PAREZA MIMICA DE TIP Leziuni
“PERIFERIC” emisferice,
capsulare,
pedunculare

EXPLORAREA SIMTULUI
GUSTATIV

Aguezie / Hipoaguezie /
Disaguezie in 2/3 anterioare
ale hemilimbii bolnave.




high resolution axial CT scan\ J

of temporal bone

linear fracture
in mastoid an
petrous bon

CT showing fracture of temporal bone
The boy developed a lower motor neuron facial palsy 5 days after a
head injury. High resolution Axial CT scan of temporal bone shows
a linear fracture (Contributed by Dr. Sudhir Kothari MD).



Photograph of a boy with right-sided facial paralysis
The boy developed a lower motor neuron facial palsy 5 days after a head injury. On
grimacing, the left side of the face contracts normally. The right side shows no
movement. The lips of the right side are passively drawn toward the left. Note the
enlarged palpebral fissure on the right (Contributed by Dr. Sudhir Kothari MD).



Porus

NERVUL FACIAL

N. vestibularis

N. intermedius ~—
N.facialis —

SemiOIOQia IeZiuniIor Ia Cekpeuna cnestoii

1 HOCOBbIX Xenea

diverse niveluri Cexpeunsn

CNIOHHALIX XKene3s

Ganglion _
geniculi

N. petrosus

Nivelul |. Gaura s
stilomastodiana P

chordatyn, ba,
s 74

b s

MANIFESTARILE CLINICE:

Foramen —
stylomastoideum

parezd mimica “perifericd” Dol
posterior
+
hiperlacrimatie / epiphora

[suratenbHbie BONOKHA
CekpeTopHble BONoKHA

————— — BkycoBbie BONoOKHa

qurswrean bi& BONOKHA




NERVUL FACIAL

semiologia leziunilor la
diverse niveluri

Nivelul II.

emergenta coardei
timpanului

MANIFESTARILE CLINICE:

Nivelul |

+

hipo- dis- aguezie pe 2/3
anterioare ale hemilimbii

Porus
acusticus internus

N. cochiearis

N. vestibularis

N. intermedius ——
N.facialis —

Cekpeuna cnestoii
N HOCOBbIX XXenea

Cexpeunsn
CTIOHHBIX XXene3

Ganglion
geniculi

N. petrosus
major

N. stapedius

porda fympeb

Foramen —
stylomastoideum

N. auricularis
posterior

[suratenbHbie BONOKHA
CekpeTopHble BONoKHA

————— — BkycoBbie BONoOKHa

qurswrean bi& BONOKHA




NERVUL FACIAL

semiologia leziunilor la
diverse niveluri

Nivelul Ill.

emergenta n.
Muschiului scaritei

MANIFESTARILE CLINICE:

Nivelul Il

+
hiperacuzie

Porus
acusticus internus

N. cochiearis

N. vestibularis

N. intermedius ——
N.facialis —

Cekpeuna cnestoii
N HOCOBbIX XXenea

Cexpeunsn
CTIOHHBIX XXene3

Ganglion ___
geniculi

N. petrosus
major

N. stapedius

stylomastoideum ;

N. auricularis
posterior

[suratenbHbie BONOKHA
CekpeTopHble BONoKHA

————— — BkycoBbie BONoOKHa

qurswrean bi& BONOKHA



Porus
acusticus internus
N. cochiearis

N. vestibularis

N. intermedius ——
N.facialis —

SemiOIOQia IeZiuniIor Ia Cekpeuna cnestoii

1 HOCOBbIX Xenea

diverse niveluri Cexpeunsn

CNIOHHALIX XKene3s

Ganglion ___
geniculi

. petrosus
major

Nivelul IV. emergenta n.
mare pietros superficial
al stancii

N. stapedius

MANIFESTARILE CLINICE:

stylomastoideum

Nivelul Il | Riitlia

posterior

hiperlacrimatie / epiphora

[suratenbHbie BONOKHA
CekpeTopHble BONoKHA

+ ————— — BkycoBbie BONoOKHa

qurswrean bi& BONOKHA

xeroftalmie



NERVUL FACIAL

este singurul nerv periferic afectiunea caruia se poate
complica prin

CONTRACTURA FACIALA
HEMISPASM FACIAL POSTPARALITIC




