El cerebelo. Significacion funcional
en la neurologia clinica

Dres.: Alfonso Escobar y Bertha Torres Oliva*

El cerebelo humano constituye aproxima-
damente la décima parte del encéfalo. Posee
una porcion media impar llamada vermis v 2
masas laterales llamadas hemisterios. Esta di-
vidido por fisuras primarias y secundarias.
Larsell propone para el cerebelo de los mami-
teros 10 lobulos: 1. Lingula, I1 y III I6bulos
centrales, IV v V Culmen, VI lébulo simplex,
VII folium v tuber en el vermis (lateralmente
se¢ continuan con los ldbulos ansiformes),
VIII piramide (se contintia con los lébulos
paramedianos), IX tvula (se continta con el
parafloculo ventral), y X nédulo que se conti-
naa con el fléculo.?”

La fisura primaria divide el cuerpo del cere-
belo en un l6bulo anterior que abarca los
lobulos [ al V de Larsell y en un lobulo poste-
rior que abarca aloslobulos VIal 1X, la fisura
posterolateral separa el l6bulo tléculonodu-
lar del l6bulo posterior v la fisura intercrural
divide al 16bulo ansiforme encrus Ty crus 11,7

El [6bulo fléculo nodular constituye el ar-
quicerebelo, el 16bulo anterior, el paleocere-
belo v el posterior el neocerebelo. de acuerdo
a la escala tilogenética.

Se divide en corteza y nuicleos.

Representa el esfuerzo de la naturaleza para
empacar un maximo de corteza dentro de un
minimo de espacio. forma una serie de folias
profundas ¢ impresionantemente uniformes.
Consiste de una capa externa; molecular, se-
parada de una capa de células granulares in-
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ternas por las células de Purkinje.'’ ! En la
capa molecular estan contenidas las célulasen
cesta y las estrelladas, v en la granular las
células de Golgi. Las células de Purkinje son
grandes, constituyen el elemento central neu-
ronal de la corteza, con su arbol dentritico
denso que asciende a la capa molecular donde
establece numerosas sinapsis; el axén descien-
de directamente a los niicleos cerebelosos, son
las unicas tibras eferentes de la corteza.”!

Se conocen 2 sistemas aferentes a la corteza
del cerebelo. El primero constituido por las
fibras musgosas y trepadoras’ '* y el 20. por
un sistema nodadrenérgico probablemente
importante en las actividades durante la vigi-
lia 'y ritmos del suefio."

Sistcma de fibras trepadoras: La mayor
parte de estas fibras se originan de la oliva
inferior aunque algunos reportes indican
" Hacen contacto directo con
las ramas lisas del arbol dendritico. Estas fi-
bras también hacen sinapsis con otras células
de la corteza, las de Golgi, cesta, nicleos pro-
fundos y con el nacleo de Deiters.

La unién que establece con las células de

otros origenes.

Purkinje es de acoplacion electrénica, uno a
uno.

La descarga de una fibra trepadora sobre la
célula de Purkinje es excitatoria, y el efecto es
un potencial de accidn que es seguido de una
despolarizaciéon prolongada en la cual puede
estar superimpuesta una o varias ondas pe-
quefias.'" '* Este fendmeno registrado eléctri-
camente intra y extracelularmente, ha sido
llamado como “‘espiga compleja’ (por la for-
ma de una onda compleja), v su caracteristica
es su baja frecuencia 1 a 2/sec comparado con
la frecuencia de disparo causado por el siste-
ma de fibras musgosa-célula granular que dis-
para a 70/sec.

Sistema de fibra musgosa-neurona granu-
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lar: Proporciona la mayoria de los impulsos
que llegan al cerebelo,® ? a diferencia del siste-
ma de fibras trepadoras, las fibras musgosas
no terminan directamente en las células de
Purkinje sino en pequefias neuronas, las neu-
ronas de la capa granular, cada una de las
terminales musgosas forma una extension
bulbosa llamada roseta. Dentro de una es-
tructura compleja llamada glomérulo cada
roseta hace contacto con 5 células granulosas.
El glomérulo estd formado por la terminal
musgosa neurona granular-neurona de Golgi.

Los axones de las células granulosas ascien-
den dentro de la capa molecular donde se
bifurcan para formar una *T", los dos brazos
de esa “T” son llamados fibras paralelas, pa-
san a través de las arborizaciones de las célu-
las de Purkinje y hacen contacto con sus
espinas dendriticas. Todas esas sinapsis son
excitatorias. La unién estd formada por la
cabeza de la espina y la expansién globular de
la fibra paralela la cual estd llena con vesiculas
sindpticas. Esta aferente es capaz de producir
un constante grado de activacion de las célu-
las de Purkinje. Parece que las fibras musgo-
sas conducen la informacidén sensorial al
cerebelo asi como informacién del estado tun-
cional interno del sistema nervioso en gene-
ral.® ® Esta informacién llega a la corteza
cerebelosa a través de los 3 pediinculos cere-
belosos que conducen las vias del sistema es-
pinocerebeloso, de la corteza cerebral por ¢l
sistema pontino y del tallo a través del sistema
reticuloespinal.?

Células en cesta, estrelladas y neuronas de
Golgi, todas tienen efecto inhibitorio sobre

las células de Purkinje.® '7 '

Las dos primeras
residen en la capa molecular, reciben aferen-
tes de las fibras paralelas, y colaterales de las
fibras trepadoras, las estrelladas limitan su
sinapsis a las dendritas mientras que las célu-
las en cesta lo hacen en el soma y dendritas
bajas. Las células de Golgi tienen un papel
central en la organizacién funcional del cere-
belo, residen en la capa granular, reciben in-
formacion de las fibras paralelas, v
directamente de las fibras musgosas y trepa-
doras, los axones ejercen un mecanismo de
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retroalimentacion inhibitoria sobre las célu-
las granulares y forman lo que se llama el glo-
mérulo.

Estas interneuronas son moduladoras de la
actividad de las células de Purkinje.

Neurotransmisores

Las neuronas inhibitorias: células de Pur-
kinje y en cesta utilizan GABA como neuro-
transmisor, mientras que la célula estrellada
utiliza taurina. La accion excitatoria de las
fibras musgosas, trepadoras, y neuronas gra-
nulares es mediada por glutamato, o bien por
glutamato/aspartato.

Nucleos del cerebelo

Los nucleos del cerebelo en el hombre son
la fuente mayor de las vias eferentes cerebelo-
sas. Estan formados por los ntcleos fastigia-
les, dentados, globoso y emboliforme. [a
corteza cerebelosa esta arreglada en zonas
longitudinales: las células de Purkinje de la
linca media vermiana proyectan al nucleo fas-
tigial, las células mas laterales proyectan al
dentado y la zona intermedia al nicleo globo-
so y emboliforme.**

Zona medial del cerebelo: los componentes
de la zona medial del cerebelo, vermis cerebe-
loso v nucleo tastigial pueden estar estrecha-
mente relacionados con un sistema de control
que regula los reflejos segmentales importan-
tes en la fijacién postural o movimientos del
tronco.. La accién ténica de estas estructuras
puede afectar la excitabilidad de las neuronas
en las proyecciones vestibuloespinales y re-
ticuloespinales y éstas regulan la actividad
tonica de las motoneuronas alfa y gamma en
la médula espinal. Participa ademas en las
caracteristicas dindmicas de la conducta mo-
tora, que incluyen movimientos fasicos de los
ojos y la cabeza y los movimientos del tronco
y extremidades que se requieran para mante-
ner un equilibrio durante la actividad motora
compleja.

La zona intermedia del cerebelo recibe tam-
bién aferente de la médula espinal y participa
en la regulacién de movimientos fasicos y
mantiene la posicidn de una extremidad; con-
trol que regula los movimientos de las extre-
midades en cuanto a su velocidad.
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La zona lateral del cerebelo parece estar
relacionada a caracteristicas muy complejas
de los movimientos. Las neuronas dentadas y
la corteza motora descargan asociacion para
planear la secuencia de un movimiento. La via
dentado-talamo-cortical estd implicada en la
iniciacién del movimiento.?? La estimulacién
del nicleo fastigial y nacleo globoso produ-
cen efectos que involucran el tronco vy los 4
micmbros. La estimulacion del emboliforme
evoca movimtentos que son generalmente li-
mitados al miembro opsilateral. La estimu-
lacion del dentado controla los movimientos
de cara y extremidades distales y se le ha
involucrado también en relacién a los movi-
mientos sacadicos de los 0jos.?* Las neuronas
del ntcteo dentado disparan a alta frecuencia
a pesar del control inhibitorio de las células de
Purkinje.

Arreglo somaiotopico

Si se estimulan ciertos sistemas sensoriales
es posible obtener potenciales evocados en
arcas del cerebelo suficientemente localizadas
para permitir un mapeo de la representacion
tactil del cuerpo en la superficie de la corteza
cerebelosa. Snider en sus estudios con gatos o
monos encuentra que la cola estd representa-
da en la lingula, los miembros en los 16bulos
centrales y en el culmen, y el cuello y la cabeza
¢n el lobulo simplex. Existe un 20. mapa en el
16bulo piramidoparamediano.?

Arco reflejo: El tloculo esta estrechamente
relacionado con el arco reflejo vestibulo-
ocular (VO), el cual produce movimientos
compensatorios de 1os ojos durante la rota-
cion de la cabeza para estabilizar la ir  en
retiniana al campo visual.'? 2

Las sefiales vestibulares se originan de 5 6r-
ganos terminales (3 conductos semicirculares
y 2 otolitos), éstas llegan al 6rgano vestibular
v excitan una neurona vestibular de 20. orden,
Ja cual a su vez excita o inhibe neuronas ocu-
lomotoras para producir movimientos de 1os
0j0s.

El fléculo recibe sefiales aferentes prima-
rias desde el Organo vestibular a través de
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fibras musgosas y envia impulsos eferentes
inhibitorios de las células de Purkinje a ciertas
neuronas vestibulares de 20. orden.

El fléculo recibe 2 vias visuales: una cursa a
través del tracto optico accesorio y el tracto
tegmental central y de alli a través del nacleo
olivar infertor llega por via de las fibras trepa-
doras. La otra via abastece a las terminales
musgosas en la regidén rostrodorsal del

floculo. 13

Arco reflejo vestibuloespinal

Sirve para mantener constante la posicion
de la cabeza. Es un control en el que ¢l objeto
final es la posicidn de la cabeza.

A diferencia del reflejo VO la neurona de
20. orden en este reflejo no estd inhibida por
aquellas dreas cerebelosas que reciben fibras
vestibulares a través de las fibras musgosas.

kI cerebelo recibe impulsos aterentes de los
receptores "de estiramiento en el musculo, el
huso muscular y también de los 6rganos mus-
culotendineos de Golgi, o sea recibe fibras Iae
Ib a través de los haces espinocerebelosos
dorsal y ventral.? Estos haces terminan en el
Vermis en su corteza, en areas I a [V o l6bulo
anterior de Larsell, estas areas corticales cere-
belosas representan principalmente los miem-
bros.

Los impuisos conducidos porel tracto espi-
nocerebeloso dorsal son utilizados en la coor-
dinacién fina de la postura v movimiento de
musculos individuales de los miembros, mien-
tras que el espinocerebeloso ventral conduce
informacion relacionada al movimiento o
postura de un miembro.’

El cerebelo envia impulso del nodulo, t16-
culo, tivula, N. fastigial y I6bulo anterior, al
complejo vestibular nuclear situado enel piso
del 1V ventriculo, ademds éste recibe las afe-
rentes del nervio vestibular.?

El tracto vestibuloespinal originado en este
sitio desciende a lo largo de la médula espinal,
ejerce influencia facilitadora sobre la activi-
dad refleja de la médula espinal y sobre los
mecanismos espinales, los cuales controlan el
tono muscular. La influencia vestibuloespinal
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excitatoria bajo los musculos extensores pue-
de ser observada en reposo y durante la loco-
mocion, y es mediada por interneuronas en
las laminas VII y VIII de Rexed.?? 78

La modulacidn de las neuronas vestibulo-
espinales con el ritmo locomotor ocurre solo
cuando el cerebelo esta intacto.

Hay otras vias que intervienen en el mante-
nimiento del tono: 1. Rubro espinal'! origina-
da en’el N. rojo la cual recibe fibras del N.
dentado’ y emboliforme a través del pedincu-
lo cerebeloso superior. Viaja hasta la médula
toracica alta y su funciénesel control del tono
muscular en el grupo muscular flexor.” Excita
a las motoneuronas flexoras por vias polisi-
napticas, es mediada por interneuronus espi-
nales las cuales a su vez facilitan la moteneu-
rona alfa flexora, ademas actuia sobre las
neuronas motoras gamma las que influyen
indirectamente sobre la actividad de las moto-
neuronas alfa a través del circuito gamma
eferente.

El tracto reticuloespinal originado en célu-
las de la formacion reticular del puente y bul-
bo influyen sobre el tono muscular por activa-
cion de motoneuronas gamma.® '* ¥ Este
Gltimo circuito tiene como funcién primor-
dial la inervacién de la fibra muscular intrafu-
sal; cuando ésta se contrae por la accién de la
motoneurona gamma el huso muscular des-
carga, lo que da como resultado la contrac-
cion de las fibras extrafusales. Si la
motoneurona gamma pierde el efecto inhibi-
torio de la via piramidal entonces la descarga
rubroespinal la mantiene estimulada y por lo
tanto aumenta el tono muscular.

Cuando falta el efecto cerebeloso sobre el
nucleo rojo, el tono muscular somatico dismi-
nuye por el desequilibrio con la via piramidal.

La estimulacidén vermiana produce inhibi-
cion de las descargas al huso muscular de
musculos extensores, por lo tanto resulta en
una disminucién de descargas de receptores
de estiramiento, mientras que la estimulacién
de sitios laterales tienen un efecto opuesto.

La estimulacidn eléctrica del nicleo fastigial
produce contracciéon de la vejiga y también
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Investigacion

disminuye el reflejo de miccidn. Este efecto es
mediado por actividad parasimpdtica, y se ve
inhibido por el hipotdlamo anterior. La in-
duccién de la contraccion de la vejiga por el
hipotdlamo posterior parece ser modulada
por el N. fastigial.'?

Tres esteras resultan afectadas: la motriz, la
del equilibrio, y la postural; por lo tanto las
principales manifestaciones clinicas com-
prenden alteraciones en la coordinacién mus-
cular. del movimiento voluntario y del equi-
litrio.

il signo cerebeloso mas prominente es el
error en la frecuencii, rango. fuerza y direc-
cion de los movimientos conocido como Ata-
Xig. Aparece en todos [or musculos y es mas
pronunciado en actos precisos. Se clasifican
como ataxia las siguientes alteraciones:

1) Temblor de intencién que aparece al fi-
nal de los movimientos.

2) Asinergia; que es la falta de coordina-
cion entre los musculos.

3) Descomposicion de los movimientos: el
desarrollo de un acto en partes mas que como
un todo.

4) Dismetria; errores en el rango del movi-
miento.

5) Desviacion de la linea de movimiento.

6) Adiadococinesia; inhabilidad para des-
arrollar movimientos alternantes, también
como manifestacion de ataxia aparece el nis-
tagmo, el lenguaje tiene tendencia a descom-
poner las palabras en silabas pronunciadas
con fuerza v ritmo irregular. La marcha es
tambaleante y los movimientos asociados de
los brazos estan perdidos. Hay hipotonia con
ausencia anormai de la resistencia al estira-
miento, facilmente se desplaza un miembro de
una postura a otra, con hiperextensibilidad de
las articulaciones.*

Sindromes cerebelosos
1. Lesiones del [obulo floculonodular

o arquicerchelo

Dan lugar al sindrome de la linea media o
vermiano. Hay un gran componente vestibu-
lar en las manifestaciones. La coordinacion
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Investigacion (concluye)

del tronco y cabeza estan atectados. Hay ata-
xia troncal e incstabilidad del paciente al estar
de pie. Las alteraciones en la marcha son mas
marcadas. El paciente tiende a cacr hacia
atras o hacia adelante. El tono muscular es
normal. asi como los rellejos. el nistagmo
puede estar presente, pero no es marcado. La
disartria es cvidente. La causa mas comun de
sindrome vermiano completo es el medulo-
blastoma.

2. Lesiones del lobulo anterior

o paleocerchelo

Causan hipertoncidad. rigidez de descere-
bracién y aumento de los reflejos. Puede tener
alteraciones gruesas en la coordinacion. equi-
librio v movimientos de inclinacion de cabeza

v tronco.

3. Sindrome de los hemisferios cerebelosos

o del neocerebelo

Son unilaterales v se manifiestan clinica-
mente en el mismo lado del hemisterio dana-
do. Hay alteraciones evidentes de  los
movimientos de destreza, los miembros supe-
riores se ven mas afectados que los inferiores,
los movimientos distales son mas atectados
que los proximales v los movimientos [inos
mas que los gruesos. Hay ataxia. dismetria.
disdiadococinesia. hipotonia y temblor de in-
tencion. nistagmo. la postura y la marcha no
estan afectados a menos que se extienda al
vermis v entoncees el pactente tiende a caer
hacia el tado de la lesion.

Los sintomas dificren en la intensidad de-
pendiendo de lo agudo y crénico del proceso.
S1 las lesiones son agudas, los sintomas son
intensos. Puede haber uninvolucramicnto ex-
tenso de los hemisterios sin sintomas clinicos.

Referencias

I. Barbeau. A Progress in understanding the bioche-
mustry of Friedreich’s ataxiu. Trends. Neuro. Sei. . 87-
90. 1979.

2. Bruggencate, G., v Lundberg, A Facilitatory inter-
action in transmission to motoneurones from vesti-

284

10.

l6.

9.
20.

. Liecles, J.Cuo Llinas, R,

. Hongo. T

bulospinal fibers and contralateral primary alferents.
Exp. Brain. Res., /9:248-270. 1974,

. Carpenter. MUB.: Human Newroanatomy. Baltimore.

Seventh Edition. Chapt. 10, pp. 238-284 (Tracts in
the spinal cord). 1976.

. De Jong. RN The Newrologica xaminarion. Har-

per & Row, Maryland. Chapt. 24, 318-328 (The cere-
bellum). 1979.

. Evartse ELVoo v Thach, W.T.: Motor mechanism of

the CNS: Cerebrocerebellar interrelations. Ann.
Rev. Physiol., 37:451-498, 1969.

v Sasaki, K.L.: The mossy
fiebre-granule cell relay of the cerebellum and its
inhibitory controt by Golgi cells. Exp. Brain. Res..
L:82-101. 1966,

. Eccles, J.C. Sabah. N H.; Schimidt. R.F.. v Tabori-

kova. H.: Mode of operation of the cerebeltum in the
dynamic loop-control of movement. Brain. Res.. 4%
73-80. 1972

. Feldman, A.G.y Orlovsky, G.N, Activity of inter-

neurons mediating reciprocal ¢ Inhibition during
locomotion, Brain. Res., 84:181-194, 1975,

. Gilmun. S.: Bloedel. J.R.. v Lechtenberg. R.: Inputs

to the cerebeltum mossy fiber afferents. En: FLAL
Davis (Ed.). Disorders of the cerebellum, Davis Com-
pany., Chapt. 2, 15-51, 19&1.

Gilman, S.; Bloedel. J.R.. vy Lechtenberg, R, (Eds.):
Disorders of the Cerebellum. Davis, Philadelphia,
Chapt. 3. 53-70. 1981.

Jankowska, E.. v Lundberg. A The
rubrospial tract Il Facilitation of interneuronal
transmission in reflex paths to motoneurones. Exp.
Brain. Res.. /5:34-78. 1972,

. Huang, T.1° Yang, C.P..Yang. S.L.: The role of the

tustigial nucleus in blader control. Exp. Neurol.; 66:
674-681. 1979,

. Ttoo MLy Misimaru, Yamamoto: Specific neural con-

nections for the cerebellar control of vestibulo-ocular
reflexes. Bram. Res.. A0:238-243 1973,

. Ito, M Nearul design of the cerebellar motor control

system. Brain. Res.. 40:81-84. 1972,

. Ito. M. Learning control mechanisms by the cerebe-

llum investigated n the flocculo-vestibulo-ocular.
En: D.B. Tower (Ed.}) The Basic Newrosciences,
Raven Press, Nueva York, pp. 245-252. 1975.
Llinds, R., v Volkind. R.A. The olivo-cerebeltar
system: funcional properties as revealed by harmaline
induced tremor. Exp. Brain, Res., /8:69-87, 1973,

. Lhnds, R.: The cercbellar cortex. En: D.B. Tower

(Ed.) The Busic Newrosciences Raven Press, Nucva
York. pp. 235-243. 1975,

. Snider. RS The cerebellum, Sci. Amer.. 199:84-90,

195¥.

Llinds. R.: The cortex of the cerebellum. Sci. Am.
Lundberg. A.: Control of spinal mechanisms trom
the brain. En: D.B. Tower (Ed.) The Basic Neuros-
ciences, Raven Press, Nueva York, pp. 253-264. 1975.

. Thach. W.T. Cerebellar Output: properties. svnthe-

sis and uses. Brain, Res.. 40:89-97, 1972,

. Thaeh Jr., W.T.: The cerebellum. En: V.B. Mount-

castle (Ed.) Medical Physiology, Mosby. St. Louis,
Vol. I. Chapt. 31, pp. 837-858. 1950.

. Wilson, VoI v Peterson, B.W . The role of the vesti-

bular system in posture and movement. En: V.B.
Mountcastle (Ed.)y Medical Physiology Mosby, St.
Lows. Vol. 1. Chapt. 30. pp. 813-834. 19%0.

REV. FAC. MED. MEX.



	280
	281
	282
	283
	284

