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NERVII CRANIENI, schema generala de insusire
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anatomica . e de
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Figure X—6 General sensory component of the vagus nerve
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Figure X-7 Visceral sensory component of the vagus nerve
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Figure X-8 Branchial motor component of the vagus nerve.
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Figure X—10 Visceral motor component of the vagus nerve.




NERVII CRANIENI, schema generala de insusire

Orificiul Metodica Manifestarile
Nr. d/o Denumirea examenului clinice de Cauze
clinic suferinta
X VAG Gaura 1. Func;i_a
rupta senzitiva

posterioara

Sensibilitatea
cutanata din
zona
retroauriculara,
peretele
posterior al
conductului
auditiv extern,
precum si
sensibilitatea
mucoasa din
baza luetei, 1/3
superioara a
pilierilor
valului palatin

si faringe.

Hipoestezia in
partea
anterioara a
mucoasei
palatului moale
si pe peretii
hemifaringelui




NERVII CRANIENI, schema generala de insusire

Metodica ] Manifestarile
Nr. d/o exam.ef\ulm clinice de
clinic suferinta
X 2. Functia motorie
(n. vag) Examenul static:

pacientul tine gura larg
deschisa. Se apreciaza
pozitia mediana a
luetei

Examenul dinamic:
pacientul se invita sa
pronunte vocalele “a”,
“€”. Tn mod normal
valul se ridica, iar lueta
se mentine pe linia
mediana. Se apreciaza
subiectiv si obiectiv
deglutitia pentru lichide.
Se exploreaza fonatia.

Paralizia hemivalului
homolateral, vocea
devine nazonata;

Tractionarea partii
paretice inspre
partea sanatoasa
Cu ocazia
vocalizarilor

La deglutitie lichidele
reflueaza pe nas, pot
patrunde in trahee
provocand tuse

Arch of
soft palate
(dropped)

Uvula
deviated to
normal intact side



NERVII CRANIENI, schema generala de insusire

Metodica Manifestarile
Nr.d/o | Denumirea examenului clinice de | Cauze
clinic suferinta
2. Functia motorie
X Vag L
Explorarea reflexelor.
Reflexul velopalatin:
se excita cu spatula peretele | reflexul
anterior al palfatului, de velopatin
ambele parti. In mod normal | aste diminuat
se produce o ridicare a sau abolit

palatului moale si retractia
simultana a uvulei. Daca
excitatia este unilaterala,
uvula deviaza ipsilateral.




NERVII CRANIENI, schema generala de insusire

Metodica Manifestarile
Nr. d/o examenului clinice de
clinic suferinta
X 3. Functia vegetativa
5 _ ] o _ manifestari
Se exploreaza functia respiratorie si cardio- cardioinhibitorii

vasculara

Reflexul oculo-cardiac: apasand usor globii oculari se
obtine bradicardie (pulsul scade de obicei cu peste 5-8
batai/min), bradipnee, pot apare extrasistole, evidentiate
mai bine pe EKG.

Reflexul de tuse: stimularea membranei timpanului sau
fetei posterioare a conductului auditiv extern produce tuse
ca raspuns normal.

Reflexul sinocarotidian: se obtine comprimand zona
sinusului carotidian situata la nivelul cartilajului tiroid in
bifurcatia carotidei comune. Ca raspuns apare: bradicardie,
hipotensiune arteriala, vasodilatatie periferica, sincopa in
cazuri de hiperexcitabilitate a sinusului.

Mai participa la reflexele de cascat, stranut, voma

Si
tensiodepresive,
care pot atinge
intensitati
sincopale



NERVII CRANIENI, schema generala de insusire

Nr. d/o Denumirea Cauze

X VAG polioencefalitele de tip inferiori
trombozele arterei cerebeloase postero-inferioare
scleroza laterala amiotrofica

fracturile care intereseaza gaura rupta posterioara
polineuropatiile craniene infectioase

siringobulbie

anevrismele arterelor vertebrale si ale arterei bazilare
tumori

afectiuni care intereseaza fasciculul geniculat




CT of head and cranial neuropathy
CT of the head showing the posterior fossa structures. Note the medially
driven fractured fragment of the anterior foramen magnum.
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CT of head and cranial neuropathy 2
CT scan demonstrates the condylar fracture of occiput. The fracture
continues in an upward direction and involves the petrous temporal bone.



Cochlea
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