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El cerebelo. Significación funcional 
en la neurología clínica 
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El ce rebe lo humano constitu ye aproxim a­

damente la déc im a pa rt e del encéfalo. Posee 

una porció n media impar ll a mada ve rmis y 2 

masas latera les lla madas hemisferios. Es tá di­

vid ido por fisuras prima ri as y secundarias. 

Larsell propo ne para el cerebelo de los mamí­

feros 10 ló bul os: l. Língula. 11 y 111 ló bul os 

ce ntrales . 1 V y V Cu lmen , VI lóbulo s impl ex, 

VII folium y tuber en el vermis (l a teralmente 

se continúa n con los lób ul os a nsi formes), 

VIII pirá mide (se con tinúa con los ló bul os 

para med ia nos), IX úvula (se co ntinúa co n el 

paratlóculo ve nt ra l), y X nód ul o que se co nti­

núa con el ll óc ulo. 22 

La fisura primaria divide el cue rpo del ce re­

be lo en un ló bulo an teri or que abarca los 

lób ulos I a l V de Larse ll y en un ló bulo poste­

rior que abarca a los lóbul os VI a l IX, la fi sura 

posterolatcra l se para el ló bul o tlóculo nodu­

la r del lóbu lo posterio r y la fi sura intercrura l 

div ide a l ló bulo a nsiforme e n crus 1yc rus I1. 22 

El lóbu lo llóc ulo nodula r co nst ituye el a r­

qu ice rebe lo, el lób ulo anterio r, el paleocere­

belo y el pos terior el neoce rebelo, de ac uerdo 

a la esca la fil oge nética . 

Se di vide en co rteza y núcleos . 

\rqu11u:1ur.1 dl'I L ·rl'hdu 
, , O. 1 

Represe nta el es fuerzo de la naturaleza pa ra 

empacar un má ximo de corteza dentro de un 

mínimo de espacio . forma una se rie de fo lias 

profunda s e impresionantemente uni formes. 

Co nsi ste de una ca pa externa; mo lecul a r . se­

parada de una ca pa de cé lulas granulares in-
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ternas por las células de Purkinj e. 17 19 En la 

capa molecular es tá n contenidas las cé lulas en 

ces ta y las es trell adas, y en la granular las 

cé lulas de Golgi. La s cé lulas de Purkinje so n 

grandes, constitu yen el elemento cen tra l neu­

rona l de la corteza, con su árbol dentrítico 

den so que asc iende a la capa mo lecular donde 

establece num erosas sinapsis ; el axó n descien­

de direc tamente a los núcleos cerebelosos, so n 

las únicas fibra s efe rentes d e la corteza. 21 

Se co nocen 2 s is temas aferentes a la corteza 

del ce rebelo. El prim ero constituido por las 

fibra s musgosas y trepadoras 9 10 y el 2o. por 

un s is tema nodadrenérg ico probablemente 

importa nte en las ac tividades dura nte la vigi­

lia y ritmos del sueño . 10 

Sistema de fib ras trepado ras: La mayo r 

parte de es ta s fibra s se originan de la oliva 

in fer io r au nque a lgu nos reportes indican 

otros o rígenes. 10 Hacen contacto directo con 

las ram as li sas del á rbo l dendríti co. Es tas fi­

bras ta mbién hacen sinapsis con o tras células 

de la corteza , las de Golgi, cesta , núcl eos pro­

fund os y con el núcleo de Deiters. 

La unión que establece con las cé lulas de 

Pur kinje es de acop lac ión elect rónica , un o a 

uno. 
La descarga de un a fibra trepadora sobre la 

cé lul a de Purkinje es excitatoria, y el efecto es 

un po tencia l de acc ión que es seguido de una 

despolarizac ión prol o ngada en la cua l puede 

es ta r supe rimpuesta una o varias o ndas pe­

q ueñas . 10 16 Este fe nó meno reg istrado eléctri­

ca mente intra y extracelularm ente , ha sido 

llamado co mo " esp iga com pleja" (por la for­

ma de una onda compleja) , y su característica 

es su baja frecuenci a 1 a 2/sec compa rado con 

la frecuencia de di sparo causado po r el siste­

ma de fibras musgosa-célula granula r que di s­

para a 70/sec . 

Sis te ma de fibr a musgosa-neurona gra nu-
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lar: Proporciona la mayoría de los impulsos 

que llegan al cerebelo,6 9 a diferencia del siste­

ma de fibras trepadoras , las fibras musgosas 

no terminan directamente en las células de 

Purkinje sino en pequeñas neuronas, las neu­

ronas de la capa granular, cada una de las 

terminales musgosas forma una extensión 

bulbosa llamada roseta. Dentro de una es­

tructura compleja llamada glomérulo cada 

roseta hace contacto con 5 células granulosas . 

El glomérulo está 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 dendríticas. Todas esas sinapsis son 

excitatorias. La unión está formada por la 

cabeza de la espina y la expansión globular de 

la fibra paralela la cual está llena con vesículas 

sinápticas. Esta aferente es capaz de producir 

un constante grado de activación de las célu­

las de Purkinje. Parece que las fibras musgo­

sas conducen la información sensorial al 

cerebelo así como información del estado fun­

cional interno del sistema nervioso en gene­

ral.6 9 Esta información llega a la corteza 

cerebelosa a través de los 3 pedúnculos cere­

belosos que conducen las vías del sistema es­

pinocerebeloso , de la corteza cerebral por el 

sistema pon tino y del tallo a través del sistema 

reticuloespinal. 3 

l.a" i11terneur l'la' 
Células en cesta, estrelladas y neuronas de 

Golgi, todas tienen efecto inhibitorio sobre 

las células de Purkinje. 6 17 19 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 organización funcional del cere­

belo, residen en la capa granular, reciben in­

formación de las fibras paralelas , y 

directamente de las fibras musgosas y trepa­

doras, los axones ejercen un mecanismo de 
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retroalimentación 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 . 

N curotransmisorcs 

Las neuronas inhibitorias: células ele Pur­

kinje y en cesta utili zan GABA como neuro­

transmisor , mientras que la célula estrellada 

utiliza taurina. La acci~'m excitatoria de las 

fibras musgosas , trepadoras , y neuronas gra­

nulares es mediada por glutamato, o bien por 

gl utamato/ as parta to. 

Núcleos del cerebelo 

Los núcleos del cerebelo en el hombre son 

la fuente mayor de las vías eferentes cerebelo­

sas. Están formados por los núcleos fastigia­

les, dentados, globoso y emboliforme . La 

corteza cerebelosa está arreglada en zonas 

longitudinales : las células de Purkinje de la 

línea media vermiana proyectan al núcleo fas­

tigial , las células más laterales proyectan al 

dentado y la zona intermedia al núcleo globo­

so y emboliforme .2 1 22 

Zona medial del cerebelo: los componentes 

de la zona medial del cerebelo, vermis ce re be­

loso y núcleo fastigial pueden estar estrecha­

mente relacionados con un sistema de control 

que regula los reflejos segmentales importan­

tes en la fijación postura! o movimientos del 

tronco. La acción tónica de estas estructuras 

puede afectar la excitabilidad de las neuronas 

en las proyecciones vestibuloespinales y re­

ticuloespinales y éstas regulan la actividad 

tónica de las motoneuronas alfa y gamma en 

la médula espinal. Participa además en las 

características dinámicas ele la conducta mo­

tora , que incluyen movimientos fásicos 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 regulación de movimientos fásicos y 

mantiene la posición de una extremidad; con­

trol que regula los movimientos de las extre­

midades en cuanto a su velocidad. 
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La zona latera l del cerebelo parece estar 

relacionada a características muy complejas 

de los movimientos. Las neuronas dentadas y 

la corteza motora descargan asociación para 

planear la secuencia de un movimiento. La vía 

dentado-tálarno-conical está implicada en la 

ini ciación del movimiento. 22 La estimulación 

del núcleo fastigial y núcleo globoso prod u­

cen efectos que involucran el tronco y los 4 

miembros. La estimulación del embolif"orme 

evoca movimientos que son generalmente li­

mitados al miembro opsilateral. La estirnu­

lación del dentado controla los movimientos 

de cara y extremidades distales y se le ha 

involucrado también en relación a los movi­

mientos sacádicos ele los ojos. 22 Las neuronas 

del núcleo dentado disparan a alta frecuencia 

a pesar del control inhibitorio ele las células de 

Purkinje. 

Arreglo .1011wrorópico 

Si se est imulan ciertos sistemas sensoriales 

es posible obtener potenciales evocados en 

áreas del cerebelo suficientemente localizadas 

para permitir un mapeo ele la representación 

táctil del cuerpo en la superficie de la corteza 

cerebelosa. Snider en sus estudios con gatos o 

monos encuentra que la cola está representa­

da en la língula , los miembros en los lóbulos 

centrales y en el culmen. y el cuello y la cabeza 

en el lóbulo s1mplcx. Existe un 2o. mapa en e l 

lóbulo piramidoparamediano. 22 

l'apl'I del cerebelo en el reílejo 

vestíhulo-ocular 

Arco reflejo: El tlóculo está estrechamente 

relacionado con el arco reflejo vestíbulo­

ocular (VO). el cual produce movimientos 

compensatorios de los ojos durante la rota­

ción de la cabeza para estabilizar la imagen 

retiniana al campo visual. 13 15 21 

Las señales vestibulares se originan de 5 ór­

ganos terminales (3 conductos semicirculares 

y 2 otolitos). éstas llegan al órgano vestibular 

y excitan una neurona vestibular de 2o. orden. 

la cual a su vez excita o inhibe neuronas ocu­

lomotoras para producir movimientos de los 

O.JOS. 

El f1óculo recibe señales aferentes prima­

rias desde el órgano vestibular a través ele 
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l"ibras musgosas y envía impulsos eferentes 

inhibitorios de las células de Purkinje a ciertas 

neuronas vestibulares de 2o. orden. 

El flóculo recibe 2 vías visuales: una cursa a 

través del tracto óptico accesorio y el tracto 

tegmental central y ele allí a través del núcleo 

olivar inferior llega por vía de las fibras trepa­

doras. La otra vía abastece a las termin ales 

musgosas en la región rostrodorsal del 

tlóculo. 11 15 

Arco reflejo vcstibulocspinal 

Sirve para mantener constante la posición 

de la cabeza. Es un control en el que el objeto 

final es la posición de la cabeza . 

A diferencia del reflejo VO la neurona de 

2o. orden en este reflejo no está inhibida por 

aquellas áreas cerebelosas que reciben fibras 

vestibulares a tra vés de las fibras musgosas. 

Papel del ccrchelo en la acth·idad motora 

y tono muscular 

El cerebelo recibe impulsos aferentes de los 

receptores ·ele estiramiento en el músculo, el 

huso muscular y también ele los órganos mus­

culotendineos de Golgi. o sea recibe fibras Ia e 

lb a través de los haces espinocerebelosos 

dorsal y ventral. 1 Estos haces term inan en el 

Vermis en su corteza, en áreas 1 a IV o lóbulo 

anterior de Larsell, estas áreas corticales cere­

belosas representan principalmente los miem­

bros. 

Los impulsos conducidos por el tracto espi­

nocerebeloso dorsal son utilizados en la coor­

dinación fina de la postura y movimiento de 

músculos ind1viduales de los miembros. mien­

tras que el espinocerebeloso ventral conduce 

información relacionada al movimiento o 
postura ele un miembro. 3 

El cerebelo envía impulso del nódulo, fló­

culo , úvula. N. fastigial y lóbulo anterior, al 

complejo vestibular nuclear situado en el piso 

clei IV ventrículo. además éste recibe las afe­

rentes del nervio vestibular. 21 

El tracio vestibuloespinal originado en este 

sitio desciende a lo largo de la médula espinal, 

ejerce influencia facilitaclora 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 músculos extensores pue­

de ser observada en reposo y durante la loco­

moción , y es mediada por interneuronas en 

las láminas VII y VIII de Rexed .2 3 7 
H 

La modulación de las neuronas vestibulo­

espinales con el ritmo locomo tor ocurre sólo 

cuando el cerebelo está intacto . 

Hay o tras vías que intervienen en el ma nte­

nimiento del tono: 1. Rubro es pinal 11 origina­

da en ·et N . rojo la cual recibe fibras del N. 

dentado 7 y emboliforme a t ravés del pedúncu­

lo cerebeloso super io r. Viaja has ta la médula 

torácica alta y su función es el control de l tono 

muscular en el grupo muscula r flexor 3 Excita 

a las motoneuronas flexoras por vías polisi­

nápticas, es mediada por interneu ron ;, ·; esp i­

na les las cuales a su vez.facilitan la motone u­

rona a lfa flexo ra, adem ás actúa sobre las 

neuronas motora s gamma las que influ yen 

indirecta mente sobre la actividad de las mo to­

neuronas alfa a través del circuito gam ma 

eferente . 

El tracto reti culoespinal or igi nado en célu­

las de la fo rmaci ó n reticular del puente y bul­

bo influyen sobre el tono muscular por activa­

ció n de moto neuro nas gamma .5 14 20 Este 

último ci rcuito ti ene como función primor­

dial la in ervación de la fib ra muscular intrafu­

sa l; cuando ésta se contrae por la acción de la 

motoneurona gamma el huso muscu la r des­

carga, lo que da co mo resu ltado la cont rac­

ción de las fibr as extrafusa les. Si la 

mo toneuro na gamma pierde el efecto inhibi­

tor io el e la vía pira midal entonces la descarga 

rubroespinal la man ti ene estimulada y por lo 

tanto a umenta el to no muscular. 

Cuando falta el efecto cerebeloso sobre el 

núcleo rojo , el ton o muscular so mático dismi­
nu ye por el desequilibrio con la vía pira midal. 

La estimulación ver miana produce inhibi­

ción de las descargas al huso muscu lar de 

músculos ex tenso res , por lo ta nto resulta en 

una di sm inución de descargas de recepto res 

de estiramiento , mi entras que la estimulación 

de sitios la tera les ti enen un efecto o pues to . 

Papel del cerehelo en las 

funcim1c<, autonúmica'> 

La estimulación eléc trica del núcleo fas tigial 
produce co ntracci ó n de la vejiga y ta mbién 
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Investigación 

disminuye el refl ejo de micción. Este efecto es 

mediado por acti vidad paras impá ti ca, y se ve 

inhibido por el hipotálamo anterior. La in­

ducción de la contracción de la vejiga por el 

hipotá lamo posterior pa rece ser modulada 

por el N. fasti gia l. 12 

\1anifcstacio111.~ -. clínicas de la 

disfunción ccrchclosa 

Tres esferas resultan afectadas: la motriz, la 

del eq uilibri o, y la post ura! ; po r lo ta nto las 

principa les man ifestaciones clínicas com­

prenden a lte rac io nes en la coordinació n mus­

cular. del mov imi ento vo luntari o y del equi­

li br io. 

El signo ccrebeloso más prominente es el 

error en la fre cuencia , ra ngo . fu erza y direc­

ción de los mov imi ento-; conocido co mo Ara­

xia. Aparece en todos in E, músculos y es más 

pronunciado en actos precisos. Se clasifican 

como atax ia las siguientes alteraci o nes: 

l) Temblor de intención que aparece al fi­

nal de los movimientos. 

2) As inergia ; que es la fa lta de coordina­

ción entre los músculos. 

3) Descomposición de los movi mient os: el 

desarro llo de un acto en pa rtes más que como 

un todo. 

4) Dismetría; errores en el rango del movi­

miento. 

5) Desviación de la línea de movimiento. 

6) Adiadococ if!es ia ; inha bilidad para des­

a rro llar movimientos a lternantes, también 

como manifestación de a tax ia aparece el ni s­

tagmo, el lenguaje tiene tendencia a descom­

poner las palabras en sí labas p ronu nciadas 

con fuerza y ritm o irregu lar. La marc ha es 

tambaleante y los movimientos asociados de 

los brazos es tá n perdidos. Ha y hipo tonía con 

ausencia anormal de !a resistencia al estira­

miento, fácilmente se desp laza un miembro de 

una postura a o tra. con hiperextensibilidad de 

las articulaciones. 4 

Síndromes cerebelosos 
1. Lesiones del lóbulo .floculonodular 

o arquicl'l'cbelo 

Da n lugar a l síndrome de la línea media o 

vermiano. Hay un gran componente vestibu­

lar en las manifes taciones. La coordinación 
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Investigación ( co ne luye) 

d el tronco y cabeza estún afecta dos. Hay ata­

xia t roncal e inestabilidad del paciente al esta r 

de pie. Las a lteracio nes en la marcha son mús 

marcadas. El paciente tiende a cae r hacia 

atrás o hacia ade lante. El to no muscular es 

normal. así como los retlejos , e l nistagmo 

puede estar presente , pero no es marcad o . La 

di sart ria es evidente. La causa más co mún de 

s índrome vermiano completo es el medulo­

blas to ma. 

2. Lesiones del lóhulo a111erior 

o palcocercbclo 

Ca usa n h i perto n ic idacL rigidez d e desce re­

bración y aumento de los reflejos . Puede tener 

alteraci o nes gruesas en la coordinación . eq ui­

librio y movimie ntos d e inclinac ió n d e cabeza 

y tronco. 

3. Sí11dro111c de los !icnlis/'erios ccrcbclosos 

o del 11coccrcbc/o 

Son unil a teral es y se ma nifi estan c lí nica­

mente en el mi sm o lado del hem isferi o daña­

d o. Hay alterac io nes evid entes d e los 

movimientos de des treza, los mie mbros supe­

ri o res se ve n más akctados que los inferio res, 

los m ovimientos di stales son mús afectados 

que los p rox ima les y los movimie ntos l'inos 

más que los gruesos. Hay a tax ia , di sm e t ría, 

di sdiadococ incs ia. hipo tonía y te m b lo r d e in­

tenc ió n. nis ta g mo. la pos tura y la marcha no 

es tá n a fectados a menos que se ex ti enda a l 

vc rmis y ento nces el pacient e tiende a caer 

hac ia el lado de la les ió n. 

Los sínto mas difi e ren en la inten sidad d e­

pe ndi e ndo de lo agudo y crónico de l proceso. 

S i las les io nes son agudas , los sínto m a s son 

intensos. Puede haber un invo lucram iento ex­

tenso ele los hemisferios s in s íntomas c línicos . 
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