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Σχηματισμός νωτιαίων νεύρων  

 2 εκφυτικές ρίζες (πρόσθια και οπίσθια) 
 Το στέλεχος του νεύρου 
 2 κλάδους (πρόσθιο ή κοιλιακό και οπίσθιο ή ραχιαίο) στους οποίους διαιρείται το 

στέλεχος του νεύρου   



Πρόσθια ρίζα 
 Κινητικές (σωματοκινητικές και σπλαγχνοκινητικές) ίνες –αγωγή ώσης φυγόκεντρα από 

τον Ν.Μ. προς τους μυς και τα άλλα εκτελεστικά όργανα  
 Ανάδυση από Ν.Μ. κατά μήκος της πρόσθιας πλάγιας αύλακας (3-4 ριζίδια) 
 Νευρίτες νευρικών κυττάρων (σώματα –κινητικοί πυρήνες προσθίου ή πλάγιου κέρατος 

φαιάς ουσίας Ν.Μ.)  



ΟΠΙΣΘΙΑ ΡΙΖΑ 
 Περιέχει αισθητικές ίνες (σωματοαισθητικές και σπλαγχνοαισθητικές) με τις οποίες άγει 

τις ώσεις κεντρομόλως προς τον Ν.Μ. 
 6-8 ριζίδια τα οποία εισδύουν στον Ν.Μ. δια της οπίσθιας πλάγιας αύλακας 
 Κεντρικές αποφυάδες ψευδομονόπολων κυττάρων των νωτιαίων γαγγλίων 
 Οι περιφερικές αποφυάδες ενώνονται με την πρόσθια ρίζα- στέλεχος Ν.Ν.  



ΝΩΤΙΑΙΟ ΓΑΓΓΛΙΟ  
 Ψευδομονόπολα κύτταρα αλλά και πολλά μονόπολα και πολύπολα και εμφανίζεται ως 

ατρακτοειδής διόγκωση της οπίσθιας ρίζας του νεύρου και αποτελεί τον εκφυτικό 
αισθητικό πυρήνα της αισθητικής μοίρας του Ν.Ν.  



ΣΤΕΛΕΧΟΣ ΝΩΤΙΑΙΟΥ ΝΕΥΡΟΥ 
 2 κλάδους (οπίσθιο ή ραχιαίο και πρόσθιο ή κοιλιακό)- μεικτό 
 Νωτιαίος μηνιγγικός κλάδος παλινδρομεί στον σπονδυλικό σωλήνα 
 Αναστομωτικός κλάδος φέρεται στο σύστοιχο γάγγλιο του συμπαθητικού στελέχους  
 Οπίσθιοι ή ραχιαίοι κλάδοι είναι ανεξάρτητοι ο ένας από τον άλλο στη ράχη και 

διανέμονται στους μυς και το δέρμα της ραχιαίας επιφάνειας του κορμού 
 Οι πρόσθιοι ή κοιλιακοί κλάδοι είναι παχύτεροι και με εξαίρεση τους προσθίους κλάδου 

των θωρακικών νεύρων σχηματίζουν ΠΛΕΓΜΑΤΑ 
 ΑΥΧΕΝΙΚΟ 
 ΒΡΑΧΙΟΝΙΟ 
 ΟΣΦΥΙΚΟ 
 ΙΕΡΟ 
 ΑΙΔΟΙΙΚΟ 
 ΚΟΚΚΥΓΙΚΟ   



Τα νωτιαία νεύρα  

    31 ζεύγη, εξέρχονται από τα αντίστοιχα 
μεσοσπονδύλια τρήματα. Οι πυρήνες τους 
βρίσκονται στη φαιά ουσία του νωτιαίου 
μυελού ή στα νωτιαία γάγγλια 

 

• 8 αυχενικά 

 

• 12 θωρακικά 

 

• 5 οσφυικά 

 

• 5 ιερά 

 

• 1 κοκκυγικό 



Σχηματισμός νωτιαίων νεύρων 

Πρόσθιες ρίζες= σωματοκινητικές ίνες 

Οπίσθιες ρίζες= αισθητικές ίνες 

Νωτιαία γάγγλια=ψευδομονόπολα ν.κύτταρα 

http://medpics.findlaw.com/enlargeexhibit.php?ID=5116


Νωτιαία νεύρα  

• Αμέσως μετά την έξοδό τους από το 
μεσοσπονδύλιο τρήμα και αφού δεχθούν 
ίνες από τα παρακείμενα γάγγλια του 
συμπαθητικού συστήματος χωρίζονται σε 

 

•  πρόσθιο κλάδο 

 

•  οπίσθιο κλάδο 



Νωτιαία νεύρα 

• Οι πρόσθιοι κλάδοι των νωτιαίων νεύρων, πλην των 
θωρακικών, αναστομώνονται μεταξύ τους 
σχηματίζοντας τα νευρικά πλέγματα 

 

• Αυχενικό 

• Βραχιόνιο 

• Οσφυικό 

• Ιερό  

• Κοκκυγικό  



Αυχενικό πλέγμα 

Σχηματισμός: αναστόμωση προσθίων κλάδων Α1,Α2,Α3 και Α4 

Κλάδοι  

Αναστομωτικοί  με X, XI και XII 

Επιπολής ή δερματικοί  (αισθητικοί) 

 έλασσον ινιακό νεύρο  

 μείζον ωτιαίο νεύρο  

 εγκάρσιο τραχηλικό νεύρο  

 υπερκλείδια νεύρα 

Μυϊκοί  (κινητικοί)  

 για προσπονδυλικούς, μεσεγκάρσιους, σκαληνούς μυς 

 Για στερνοκλειδομαστοειδή, τραπεζοειδή και ανελκτήρα της ωμοπλάτης 

 αυχενική αγκύλη 

 Φρενικό νεύρο (κυρίως κινητικό, περιέχει και αισθητικές ίνες για διάφραγμα, διαφραγματικό 

υπεζωκότα, διαφραγματικό περιτόναιο, μεσοπνευμόνιο υπεζωκότα και περικάρδιο)  

http://www.google.gr/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0CAcQjRw&url=http://www.nysora.com/techniques/nerve-stimulator-and-surface-based-ra-techniques/upper-extremitya/3345-cervical-plexus-block.html&ei=3ztTVcyPJ8LxUKb-gKgC&bvm=bv.93112503,d.d24&psig=AFQjCNHgM5-MPO8uXl-O-bCaMCrIRs-7tA&ust=1431604497520114


Αυχενική αγκύλη 
Άνω ρίζα- Α1-Α2 

Αναστομώνεται με XII εντός του οποίου φέρονται οι 

νευρικές ίνες μέχρι τη θέση όπου το υπογλώσσιο ν. χιάζεται 

με την ινιακή αρτηρία  

Οι ίνες που αποχωρίζονται από το υπογλώσσιο ν. – ΆΝΩ 

ΡΙΖΑ ΑΥΧΕΝΙΚΗΣ ΑΓΚΥΛΗΣ 

Αυτές που παραμένουν αποσχίζονται και αποτελούν το 

θυρεοϋοειδές ν. και το γενειοϋοειδές ν.  

ΚΑΤΩ ΡΙΖΑ ΑΥΧΕΝΙΚΗΣ ΑΓΚΥΛΗΣ- Α2-Α3  



Επιπολής αυχενική αγκύλη του Langer   

Υποδερμάτιο νεύρο τραχήλου 

αναστομώνεται με τραχηλικούς 

κλάδους του προσωπικού νεύρου και 

σχηματίζουν την επιπολής αυχενική 

αγκύλη του Langer από την οποία 

χορηγούνται κινητικοί και αισθητικοί 

κλάδοι για το μυώδες πλάτυσμα  



Φρενικό νεύρο  

3ου, 4ου κα 5ου αυχενικών νωτιαίων 
νεύρων  



Αριστερό φρενικό νεύρο 



Δεξιό φρενικό νεύρο 



Φρενικό νεύρο 
Κινητικές ίνες 

Αισθητικές ίνες: α) περικάρδιο-υπεζωκότα 

                               β) φρενοκοιλιακός κλάδος + φρενικό γάγγλιο = κλ.   επινεφρίδια 

& πλέγμα κάτω φρενικής αρτηρίας 

Όριο διακλάδωσης των 2 φρενικών νεύρων θεωρείται 
το οισοφαγικό τρήμα του διαφράγματος- νευρώνεται 
και από τα 2 νεύρα   



ΕΠΙΚΟΥΡΙΚΟ ΦΡΕΝΙΚΟ ΝΕΥΡΟ  

• Ασταθές νεύρο προερχόμενο από πρόσθιο 
κλάδο Α5 ή από το υποκλείδιο νεύρο  

• Επί της υποκλείδιας φλέβας 

• Συνενώνεται στον θώρακα με το φρενικό 
σχηματίζοντας την αγκύλη του φρενικού 
νεύρου  

 



PHRENIC 
NERVE  

Επικουρικός κλάδος φρενικού νεύρου από το Α5  

Αναστομωτικός κλάδος 
Αρχείο Κ. Νάτσης  





• 20 – 30% του γενικού πληθυσμού 

• Ποικίλες θέσεις έκφυσης 

• Συχνότερα κλάδος του υπoκλείδιου 

νεύρου (Α5) 

• Επί τα εκτός του φρενικού νεύρου 

• Συνήθως συνενώνεται με αυτό στη ρίζα 

του τραχήλου ή στην άνω μοίρα του 

θώρακα 



o εκφύεται από το υποκλείδιο στο 60.6%, από την αυχενική αγκύλη στο 12.1% και από το νεύρο του στερνοϋοειδούς 

μυός στο 7%.  

o αναστομώνεται με το φρενικό νεύρο στον θώρακα πρόσθια της υποκλείδιας φλέβας στο 45.5% και οπίσθια αυτής στο 

22.2%.  

o Ένας βρόγχος φρενικό-επικουρικό φρενικό βρέθηκε  γύρω από την υποκλείδια φλέβα σε 45 παρασκευάσματα και 

γύρω από την έσω θωρακική αρτηρία σε 38 

o Η παρουσία επικουρικού φρενικού νεύρου πρέπει να λαμβάνεται υπόψη πριν την κινητοποίηση της έσω θωρακικής 

αρτηρίας πάνω από τη 2η πλευρά  

Loukas et al. 2006 Ann Thorac Surg 82:1870 –5 



Αγκύλη υπογλωσσίου νεύρου  

• Σχηματίζεται από  

 

• την αναστόμωση του κατιόντος κλάδου του υπογλωσσίου νεύρου  

• Του κατιόντος αυχενικού κλάδου του αυχενικού πλέγματος 

Α 3 

Α 4 





• ΤΎΠΟς Ι:Α2-Α4 (10%) 

• ΤΎΠΟς ΙΙ: Α2-Α3 (6.6%) 

• ΤΎΠΟς ΙΙΙ: Α3-Α4 (83.3%) 

Νεύρωση τραπεζοειδούς μυός 

αποκλειστικά από το αυχενικό 

πλέγμα στο 6.4% των περιπτώσεων 



ΧΙ 
Κλάδος εκ του αυχενικού 

πλέγματος 

Κλάδοι απευθείας στον τραπεζοειδή μυ: 
•9%:   1 κλάδος 
•61%: 2 κλάδοι εκ των οποίων  
 22% από κοινό στέλεχος 
•30%: 3 κλάδοι εκ των οποίων 18% 
 2/3 κλάδους από κοινό στέλεχος 

Αναστομώσεις μεταξύ ΧΙ και αυχενικού πλέγματος υπάρχουν στο 47.1% των περιπτώσεων 
Πιο συγκεκριμένα: 
•1: 14.8% 
•2: 26% 
•3: 6.3 % 



Συμβολή αυχενικού πλέγματος 



Διάτρηση της κλείδας από τα υπερκλείδια νεύρα (περνούν μέσω όστικού καναλιού). Η 
παραλλαγή αυτή απαντάται σε συχνότητα 1-6.6% 

Natsis et al. 2016   



38 πτώματα εξετάσθηκαν αμφοτερόπλευρα (76 πλευρές)  

o Άνω ρίζα ήταν υπαρκτή στο 100% των περιπτώσεων δεξιά και στο 97% αριστερά 

o >56% από αυτές τις άνω ρίζες εντοπίζονταν επιπολής της οπίσθιας γαστέρας του διγάστορα  

o Η κάτω ρίζα υπήρχε στο 89.5% δεξιά και στο 81.6% αριστερά 

- από τις κάτω ρίζες το 81.5% εντοπίζονταν επί τα εκτός της έσω σφαγίτιδας  

- η αγκύλη σχηματιζόταν σε όλες τις περιπτώσεις που υπήρχε κάτω ρίζα και στο 64.6% σχηματιζόταν πάνω από 

την άνω γαστέρα του ωμοϋοειδούς μυός 





C1 

C2 

C3 

XII 

Αρχείο Κ. Νάτσης  



PAROTID 
GLAND 

Mandibular 
branch of FN 

Transverse cervical 

cutaneous branch 

Cervical 
branch  
of FN 

ANASTOMOSIS 

Common facial 
vein  

External jugular 
vein  

Facial 
artery  

Αναστόμωση τραχηλικού κλάδου 

του προσωπικού νεύρου με εγκάρσιο 

τραχηλικό 

Το εγκάρσιο τραχηλικό νεύρο περνά 

μέσω (βρόγχος) της έξω σφαγίτιδας 

φλέβας 

Αρχείο Κ. Νάτσης  



CERVICAL BRANCH OF FACIAL NERVE 

transverse cervical cutaneous branch  

ANASTOMOTIC LOOP 

ANTEROINFERIORLY TO THE 
SUBMANDIBULAR GLAND  

SUPRACLAVICULAR NERVES  

PAROTID GLAND  

XI 

Αρχείο Κ. Νάτσης  



SUBMANDIBULAR  
GLAND  

CERVICAL BRANCH OF FACIAL NERVE 

Αρχείο Κ. Νάτσης  



Α5  

Α7  

Α6  

Α8  

 Θ1     

Άνω πρωτεύον στέλεχος 

Μέσο  πρωτεύον 

 στέλεχος 

Κάτω  πρωτεύον στέλεχος 

Έξω δευτερεύον στέλεχος 

Έσω δευτερεύον στέλεχος 

Ραχιαίο δευτερεύον στέλεχος 

Μυοδερματικό 

Μέσο  

Ωλένιο  

Κερκιδικό  

Έσω δερματικό πήχυ 

Έσω δερματικό βραχίονα  

Βραχιόνιο Πλέγμα 



Σκαληνοί  Μύες 

Πρόσθιος σκαληνός 
          (A3-A6) 

Μέσος  σκαληνός 
(A2-A7) 

Οπίσθιος  σκαληνός 
 (A5-A6) 







ΒΡΑΧΙΟΝΙΟ ΠΛΕΓΜΑ - ΚΛΑΔΟΙ ΠΡΟΣ ΤΟΝ ΘΩΡΑΚΑ 

1) Πρόσθια θωρακικά 

2) Υποκλείδιο  

3) Μακρό θωρακικό 



Μακρό θωρακικό νεύρο (Bell) 

(Α5-Α6) 



Πρόσθιος οδοντωτός μυς - Πλάγια θωρακική αρτηρία 
(ΜΑΚΡΌ ΘΩΡΑΚΙΚΌ Ν. BELL)  Α5-Α6 

Ε 1-10 πλευρές 

Κ νωτιαίο χείλος ωμοπλάτης 

Έλξη-στροφή ωμοπλάτης πρόσω-άνω 



Μακρό θωρακικό νεύρο (Bell) 



Υποκλείδιος μυς Ελάσσονας θωρακικός μυς 



ΘΩΡΑΚΟΡΑΧΙΑΙΟ ΝΕΥΡΟ 





ΜΑΣΧΑΛΙΑΙΟ ΝΕΥΡΟ 





Υπερπλάτιο νεύρο (μεικτό ν.) 



Υπερπλάτιο νεύρο 



Βραχιόνιο πλέγμα - ΕΣΩ ΔΕΡΜΑΤΙΚΟ ΝΕΥΡΟ ΤΟΥ ΠΗΧΗ 
 

Α5  

Α7  

Α6  

Α8  

 Θ1     

Άνω πρωτεύον στέλεχος 

Μέσο  πρωτεύον 

 στέλεχος 

Κάτω  πρωτεύον στέλεχος 

Έξω δευτερεύον στέλεχος 

Έσω δευτερεύον στέλεχος 

Ραχιαίο δευτερεύον στέλεχος 

Μυοδερματικό 

Μέσο  

Ωλένιο  

Κερκιδικό  

Έσω δερματικό πήχυ 

Έσω δερματικό βραχίονα  



ΕΣΩ ΔΕΡΜΑΤΙΚΟ ΝΕΥΡΟ ΤΟΥ ΠΗΧΗ 

 

http://www.answers.com/main/Record2?a=NR&url=http://commons.wikimedia.org/wiki/Image:Gray574.png


ΕΣΩ ΔΕΡΜΑΤΙΚΟ ΝΕΥΡΟ ΤΟΥ ΠΗΧΗ 

 



Βραχιόνιο πλέγμα – ΜΥΟΔΕΡΜΑΤΙΚΟ ΝΕΥΡΟ 

Α5  

Α7  

Α6  

Α8  

 Θ1     

Άνω πρωτεύον στέλεχος 

Μέσο  πρωτεύον 

 στέλεχος 

Κάτω  πρωτεύον στέλεχος 

Έξω δευτερεύον στέλεχος 

Έσω δευτερεύον στέλεχος 

Ραχιαίο δευτερεύον στέλεχος 

Μυοδερματικό 

Μέσο  

Ωλένιο  

Κερκιδικό  

Έσω δερματικό πήχυ 

Έσω δερματικό βραχίονα  





ΕΞΩ ΔΕΡΜΑΤΙΚΟ ΝΕΥΡΟ ΤΟΥ ΠΗΧΗ 



ΜΕΣΟ ΝΕΥΡΟ 



ΩΛΕΝΙΟ ΝΕΥΡΟ 



ΚΕΡΚΙΔΙΚΟ ΝΕΥΡΟ 



• Ποικιλομορφία στη θέση μέσα στο μεσοπλεύριο 

διάστημα 

• Παρουσία επικουρικής μεσοπλεύριας αρτηρίας 

στο άνω χείλος της υποκείμενης πλευράς 

Κλινική Σημασία 

«Ασφαλής Ζώνη» τοποθέτησης υπεζωκοτικής 

παροχέτευσης: στα 2/3 του πάχους του 

μεσοπλεύριου διαστήματος από την 

υπερκείμενη πλευρά 



• Παραλλαγές στη θέση 

• Στην υποπλεύρια αύλακα (17%) 

• Στο μέσο του μεσοπλεύριου διαστήματος (73%) 

• Πάνω από το άνω χείλος της υποκείμενης πλευράς (10%) 

Κλινική σημασία 

Θέση θωρακικής παρακέντησης 

Χρήση μεσοπλευρίων νεύρων ως νευρικών μοσχευμάτων 

Μεσοπλεύριος αποκλεισμός 



• ΈΚΦΥΣΗ: 

• ΈΞΩ ΘΩΡΑΚΙΚΌ ΝΕΎΡΟ:  
• Α5, Α6, Α7 (50%) 

• Α6, Α7 (50%) 

 

 

• ΈΣΩ ΘΩΡΑΚΙΚΌ ΝΕΎΡΟ: 
• Α8, Θ1 (73%) 

• Α8 (24%) 

• Θ1 (3%) 



Κλάδοι 

o Διαχωρισμός μέσα στον ελάσσονα θωρακικό μυ 

(στενότερη κατάφυση) (56%) 

o Διαχωρισμός πριν τον ελάσσονα θωρακικό μυ – 

πλάγιος ΚΛΆΔΟς (ΕΥΡΎΤΕΡΗ ΚΑΤΆΦΥΣΗ) (44%) 



o Σύνδεση έσω και έξω θωρακικών νεύρων 

o Παραλλαγές έκφυσης από το έξω θωρακικό νεύρο: 

- από τον εν τω βάθει κλάδο (42%) 

- από το έξω θωρακικό πριν το διαχωρισμό (28%) 

- από τα κάτω ριζίδια (25%) 

- από τα άνω ριζίδια (5%) 

o Παραλλαγές πορείας γύρω από την έκφυση της 
ακρωμιοθωρακικής και την πλάγιας θωρακικής 
αρτηρίας 



• Παραλλαγές στην έκφυση: 

• Α5, Α6, Α7 (75%) 

• Α6, Α7 (11%) 

• Α6, Α7, Α8 (2%) 

• Απουσία Α7 ρίζας (8%) 

• Παρουσία Α8 ρίζας (3%) 

• Παρουσία Α4 ρίζας (1%) 

• Παραλλαγές στον σχηματισμό: 

• Αυτόνομη πορεία Α5 

• Αυτόνομη πορεία Α5-Α6 μέσα από το μέσο 
σκαληνό και ένωση με το Α6 μετά την έξοδο 
από αυτόν 

• Συνένωση ριζών στο ύψος της 1ης, 2ης ή 
3ης πλευράς 

Κλινική Σημασία 

Εκτομή 1ης πλευράς 

Σκαληνοτομή 

Κρημνοί πρόσθιου οδοντωτού 

Αποκατάσταση βλαβών βραχιονίου 

πλέγματος 



• Έκφυση από 2ο ή/και 3ο μεσοπλεύριο 

νεύρο με 1 ή 2 ρίζες 

• Παραλλαγές στη διανομή 

• Νεύρωση μείζονος και ελάσσονος 

θωρακικού (case report) 

Κλινική Σημασία 

Διατήρηση του νεύρου σε μασχαλιαίο 

λεμφαδενικό καθαρισμό 





Πορεία σε σχέση με                                                                                         
εγκάρσια απόφυση άτλαντα  

o πρόσθια (77.5%) 

o επί τα εκτός (20%)  

o επί τα εντός (2.5%) 

 

Πορεία σε σχέση με ΣΚΜ 

o υπό τον ΣΚΜ  

o διατρυπά τον ΣΚΜ  

αναδυόμενο από το οπίσθιο χείλος άνω 
τριτημορίου του  

Κατέρχεται σε ευθεία ή ελικοειδή 
πορεία για τη νεύρωση και του 
τραπεζοειδούς μυός 

 
Durazzo et al. 2009 
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μπορεί να χορηγεί  από  

• 1-5 κλάδους στον τραπεζοειδή μυ (βλέπε πίνακα)  

• 2-4 κλάδους  σε ποσοστό 58% (Seyed et al. 2012)  

• ή να μην χορηγεί κανένα κλάδο 

           

Συγγραφέας Δείγμα απουσία 1 

κλάδος 

2 

κλάδοι  

3 

κλάδοι  

4 

κλάδοι  

5 κλάδοι  

Symes και Ellis 

2005 

25 ασθενείς 

(15Α:10Γ) 

16% 18% 28% 22% 14% 2% 

Shiozaki και 

συν.2007 

 

35 πτώματα 

(65 πλευρές) 

3.8% 50% 26.9% 11.5% 7.9% 0% 

Το παραπληρωματικό νεύρο (ΧΙ) 



Συγγραφέας Δείγμα  Μαστοειδής απόφυση – 

ανάδυση από ΣΚΜ 

Κλείδα – σημείο εισόδου στον 

τραπεζοειδή μυ 

Lu και συν.2002 
 

20 ταριχευμένα 

πτώματα 

5.1 +/- 1.3 εκ     5 +/- 0.6 εκ 

Symes και Ellis 2005 
 

25 πτώματα  6.1 +/- 1.4 (3.1–9.8) εκ 4.1 +/-1.5 (1.3- 8.1) εκ 

Tubbs και συν. 2005 15  ταριχευμένα 

πτώματα 

 5 +/- 1.3 (4.5–6.5) εκ 6 +/-1.9 (5-7.5) εκ 

Dailiana και συν. 2001 
 

17 πτώματα 5.5(4.9 -6.2) εκ  5.2 εκ  

Seyed και συν. 2012 50 ενήλικες  6.7 (4.0 - 9.4) εκ 
 

5.4 (2.1-9.2) εκ.  

Arramrattana και συν. 

2005 
 

56 νωπά πτώματα - 4.5 (2.6-6.9) εκ.  

Soo και συν. 1986 23 ανατομές - 2-4 εκ.  
 

Hone και συν. 2001 18 ενήλικες -  5.13+/-1.4 εκ.  
 



ΟΠΊΣΘΙΟ ΤΡΑΧΗΛΙΚΌ ΤΡΊΓΩΝΟ : 3.5 +/- 0.6  - 8 ΕΚ. 

 ΕΞΩΚΡΆΝΙΑ ΠΟΡΕΊΑ: 4.08 +/- 1.47ΕΚ (1.3 - 8.1 ) 

 

Durrazzo et al 2009 

Μήκος XI  

Συγγραφέας Δείγμα Μήκος σε οπίσθιο τραχηλικό τρίγωνο 

Lu και συν. 2002 20 ταριχευμένα πτώματα 3.5+/- 0.6εκ.  

Durrazzo και συν. 2009 40 νωπά πτώματα 5.3+/- 1.5εκ.  

Dailiana και συν. 2001 17 πτώματα 6-8 εκ.  

Brown και συν. 1988 34 πτώματα 4-5εκ.  
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Σε 126 περιπτώσεις το XI διερχόταν   

προσθίως της φλέβας (45.2%) 

οπισθίως της φλέβας (26.9%) 

Επί τα εκτός της φλέβας (15.8%) 

Επί τα εντός της φλέβας (11.1%) 

ΣΕ 43 ΠΤΏΜΑΤΑ ΒΡΈΘΗΚΕ ΕΠΊ ΤΑ ΕΚΤΌς ΤΗς ΦΛΈΒΑς ΣΕ 22, ΕΠΊ ΤΑ ΕΝΤΌς ΣΕ 19 ΚΑΙ ΠΡΟΣΘΊΩς ΣΕ 

2 ΠΕΡΙΠΤΏΣΕΙς (REZIGALLA ΚΑΙ ΣΥΝ. 2010) 

 

Σχέση XI με έσω σφαγίτιδα φλέβα  

  
Συγγραφέας Δείγμα πρόσθια οπίσθια Επί τα 

εκτός 
Επί τα 
εντός 

Α Δ Άμφω Ε 

Dailiana και συν. 
2001 
 

17 πτώματα (20 
ανατομές) 

18 2  13 7 7 

Soo και συν. 1986  

 
32 πλευρές 18  14 9 14 

Saman και συν. 
2011 

74 πλευρές 57 16 

Σύνολο 126 57 34 20 14 13 7 16 14 
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 Σε 13 περιπτώσεις (8 αριστερά και 5 δεξιά) το XI διαπερνούσε την έσω σφαγίτιδα 

 σε 5 περιπτώσεις (4 αριστερά, 1 δεξιά) το νεύρο δεν περνούσε μέσα από τη φλέβα, ενώ 

αυτή είχε άνοιγμα στο εσωτερικό της 
(Nayak & Samya KV.2008,   Amit Dhawan et al. 2011, Saman 
et al. 2011,  Hashimoto et al.2012, Patra et al.1988, Sylaidis et 
al., 1997 Rossi and Totori-Donati, 2001 Prades et al., 2002 , 
Gardiner et al., 2002 ,Towbin and Kanal, 2004,Alaani et al., 
2005, Iseri et al., 2007,)  
  

Σχέση XI με έσω σφαγίτιδα φλέβα  



• Παραπληρωματικό νεύρο     (νωτιαία 

μοίρα) 

• Αυχενικό πλέγμα (Α2, Α3, Α4) 

 



Αναστομώσεις αυχενικού πλέγματος με XI 

Σε 74 περιπτώσεις  (σε όλες) το XI παρουσίαζε αναστόμωση με Α2  αλλά και  αναστομώσεις με τα υπόλοιπα 
αυχενικά νεύρα (Lanisnik  et al. 2014) 

Σε 34 περιπτώσεις παρατηρήθηκαν  

 αναστομώσεις μείζονος ωτιαίου με V και XI  

 Κλάδοι αυχενικού πλέγματος αναστομώνονταν με επιχείλιο  κλάδο του VII και το XI  



(BROWN ET AL. 1988) 
Συγγραφέας Δείγμα Α2 Α3 Α4 Α2-Α3 Α3-Α4 Απευθείας κλάδοι 

Dailiana και συν. 

2001 

20 ανατομές 9 3 1 6 - 5 

Rezigalla και συν. 

2010 

43 πλευρές 8 3 - - 11 - 

Pu και συν. 2008 34 ασθενείς  15 21 20 - - 



ΣΧΈΣΗ XI ΜΕ ΜΕΊΖΟΝ ΩΤΙΑΊΟ ΝΕΎΡΟ  

Συγγραφέας Δείγμα Μείζον ωτιαίο  - ΧΙ 

Soo και συν. 1986 23 τρ. εκσκαφές Άνωθεν μείζονος ωτιαίου 2 εκ.  

Brown και συν. 1988 34 πτώματα  ίδιο επίπεδο  

Seyed και συν. 2012 50 ενήλικες ασθενείς Άνωθεν μείζονος ωτιαίου 1.1(0.1-2.1) εκ  

Hone και συν. 2001 18 ενήλικες ασθενείς Άνωθεν μείζονος ωτιαίου 1.07+/-0.6εκ. 

Durrazzo και συν. 2009 40 νωπά πτώματα Άνωθεν μείζονος ωτιαίου 0.97+/-0.46 εκ.   
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Τραυματισμός παραπληρωματικού νεύρου 

Στις επεμβάσεις αποκατάστασης της ρυτίδωσης στην τραχηλική 

περιοχή (ρυτιδεκτομές) λόγω πιθανών αναστομώσεών  του με 

νεύρα της περιοχής 

προκαλεί πιο συχνά άλγος και αδυναμία στην περιοχή της ωμικής 

ζώνης που μπορεί να οδηγήσει σε παράλυση του τραπεζοειδούς 

με αποτέλεσμα αδυναμία πραγματοποίησης συνηθισμένων 

καθημερινών  εργασιών (σύνδρομο πρόσκρουσης ωμικής ζώνης) 
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Εφαρμογή εντόπισης των νεύρων στην κλινική πράξη 
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Martin-Gruber 
αναστόμωση                
(MN: μέσο νεύρο; UN: 
ωλένιο; CB: 

αναστομωτικός κλάδος) 

Marinacci αναστόμωση 
(MN: μέσο νεύρο; UN: 
ωλένιο; CB: 
αναστομωτικός κλάδος) 

Riche-Cannieu αναστόμωση (MN: 

μέσο νεύρο; UN: εν τω βάθει 
κλάδος ωλενίου; CB: 
αναστομωτικός κλάδος) 

Berretini αναστόμωση            
(MN:μέσο νεύρο; UN: ωλένιο 
νεύρο; CB: αναστομωτικός 
κλάδος) 



Είδη αναστόμωσης μεταξύ του μέσου και του 
ωλενίου νεύρου                                              M, 

μέσο νεύρο; U, ωλένιο νεύρο;                       AI, 

πρόσθιο μεσόστεο νεύρο;                             FDP, 

εν τω βάθει κοινός καμπτήρας δακτύλων .                                                              

πορτοκαλί- Martin-Gruber αναστόμωση  (Lee et 

al. 2005- modified) 





ΜΝ 

ΩΝ 

ΜΝ 

ΩΝ 

** 

** 



ΜΝ 

ΩΝ 

ΜΝ 

ΩΝ 



Αναστομωτικός κλάδος μεταξύ ωλενίου και μέσου νεύρου  

Πολλαπλοί αναστομωτικοί κλάδοι μεταξύ μέσου και ωλενίου 
νεύρου  







ΕΓΚΕΦΑΛΙΚΕΣ ΣΥΖΥΓΙΕΣ ΚΑΙ 
ΠΕΡΙΦΕΡΙΚΟΙ ΚΛΑΔΟΙ ΑΥΤΩΝ  







•  Το άνω γναθικό ν. (V2), αφού χορηγήσει    το οπίσθιο 
άνω φατνιακό νεύρο, εισέρχεται δια του υποκογχίου 
σχίσματος και μεταπίπτει στο υποκόγχιο νεύρο. 

• Το κάτω γναθικό ν. (V3)  εισέρχεται δια  του ωοειδούς 
τρήματος και αναλύεται    στους κινητικούς κλάδους του 
(για τους μασητηρίους μυς και το γναθοϋοειδές ν.) και 
στους αισθητικούς κλάδους του (βυκανητικό, 
ωτοκροταφικό, γλωσσικό, κάτω φατνιακό)  





ΤΟ ΚΟΙΝΟ ΚΙΝΗΤΙΚΟ ΝΕΥΡΟ (ΙΙΙ)                               
και ΟΙ ΚΛΑΔΟΙ ΤΟΥ 



ΤΟ ΤΡΟΧΙΛΙΑΚΟ ΝΕΥΡΟ (ΙV)                                      
και ΟΙ ΚΛΑΔΟΙ ΤΟΥ 



ΤΟ ΑΠΑΓΩΓΟ  ΝΕΥΡΟ (VI)                                              
και ΟΙ ΚΛΑΔΟΙ ΤΟΥ 









 

 



• Το κοινό κινητικό (ΙΙΙ)  νευρώνει τους μυς    άνω, έσω, κάτω 
ορθό και άνω λοξό (και τον ανελκτήρα του άνω βλεφάρου ). 

• Το τροχιλιακό (IV)  νευρώνει μόνο τον άνω λοξό 

• Το απαγωγό (VI)  νευρώνει μόνο τον έξω ορθό 

• Το κοινό κινητικό, πρόσθετα, φέρει προγαγγλιακές 
παρασυμπαθητικές σπλαγχνοκινητικές ίνες στο οφθαλμικό γάγγλιο 

και δια των βραχέων ακτινοειδών νεύρων  στο σφιγκτήρα της 
κόρης και τον ακτινωτό μυ  της προσαρμογής 

• Συμπαθητικές ίνες για το διαστολέα της κόρης φέρονται μέσω του 
αρτηριακού συμπαθητικού πλέγματος. 



Προς τα άνω 
και έξω 

Προς τα κάτω 

Προς   τα 
άνω 

Προς       τα 
έσω 

Νεύρωση σφιγκτήρα κόρης = μύση 

Νεύρωση ακτινωτού μυός = προσαρμογή 

   Νεύρωση ανελκτήρα άνω βλεφάρου 



Στροφή βλέμματος 
προς τα κάτω και 

έξω                        



Στροφή  βλέμματος                  
π ρ ο ς  τ α  έ ξ ω 



. 

• Επίσης, ελέγχονται              οι 
αντιδράσεις της κόρης στη 
σύγκλιση,                  στην 

προσαρμογή, καθώς και στην 
πρόσπτωση του φωτός  

• Συνήθως, τα τρία 
οφθαλμοκινητικά νεύρα 
εξετάζονται συγχρόνως. 

• Το κεφάλι του ασθενούς είναι 

καθηλωμένο και                          του 
παραγγέλλεται να στρέψει     το βλέμμα 
προς τις έξι εικονιζόμενες κατευθύνσεις. 







• Το άνω γναθικό ν. (V2), αφού χορηγήσει    το 
οπίσθιο άνω φατνιακό νεύρο, εισέρχεται δια του 
υποκογχίου σχίσματος και μεταπίπτει στο υποκόγχιο 
νεύρο.  



• Το κάτω γναθικό ν. (V3)  εισέρχεται δια  του ωοειδούς 
τρήματος και αναλύεται στους κινητικούς κλάδους του (για 
τους μασητηρίους μυς και το γναθοϋοειδές ν.) και στους 
αισθητικούς κλάδους του (βυκανητικό, ωτοκροταφικό, 
γλωσσικό, κάτω φατνιακό)  



•  Το άνω γναθικό ν. (V2), αφού χορηγήσει    το οπίσθιο 
άνω φατνιακό νεύρο, εισέρχεται δια του υποκογχίου 
σχίσματος και μεταπίπτει στο υποκόγχιο νεύρο. 

• Το κάτω γναθικό ν. (V3)  εισέρχεται δια  του ωοειδούς 
τρήματος και αναλύεται στους κινητικούς κλάδους του     
(για τους μασητηρίους μυς και το γναθοϋοειδές ν.) και 
στους αισθητικούς κλάδους του (βυκανητικό, 
ωτοκροταφικό, γλωσσικό, κάτω φατνιακό )  





ΤΟ ΟΦΘΑΛΜΙΚΟ ΝΕΥΡΟ (V1) 
και  OI KΛAΔOI TOY 



ΤΟ ΑΝΩ ΓΝΑΘΙΚΟ  ΝΕΥΡΟ (V2) 
και OI KΛAΔOI TOY 



ΤΟ ΚΑΤΩ ΓΝΑΘΙΚΟ  ΝΕΥΡΟ 
(V3) και  OI KΛAΔOI TOY 









Χορηγεί αισθητικούς κλάδους : 

• στο βολβό και κερατοειδή, με 
τα ακτινοειδή νεύρα -
αντανακλαστικό κερατοειδούς 

• στους κόλπους μετωπιαίο, 
σφηνοειδή και ηθμοειδείς 
κυψέλες με το υπερκόγχιο και τα 
ηθμοειδή νεύρα 

• στο δέρμα και τον επιπεφυκότα 
άνω βλεφάρου και δέρμα και 
βλεννογόνο μύτης. 

Αριστερός κόγχος 



Χορηγεί αισθητικούς κλάδους: 

• στα δόντια και ούλα άνω γνάθου 

• στο δέρμα και επιπεφυκότα 
κάτω βλεφάρου, δέρμα 
υποκόγχιας χώρας και πλάγιου 
μύτης, πρόδομο μύτης, άνω 
χείλος 

• δια του σφηνοϋπερωίου 
γαγγλίου στο βλεννοπεριόστεο 
μύτης, υπερώας και οροφής 
φάρυγγα 

• στους κόλπους σφηνοειδή, 
γναθιαίο και ηθμοειδείς κυψέλες 

• δακρυοεκκριτικές ίνες, μέσω 
σφηνοϋπερωίου γαγγλίου,   
ζυγωματικού ν.-δακρυικού ν. 





Το κάτω γναθικό χορηγεί: 

• κινητικους κλάδους  για τους μασητήριους μυς,          τον τείνοντα 
το τύμπανο,      τον διατείνοντα την υπερώα, το γναθοϋοειδή και 

την πρόσθια γαστέρα του διγάστορα. 

• αισθητικούς κλάδους στα δόντια και τα ούλα της κάτω γνάθου, 
΄για το δέρμα της γενειακής και ωτοκροταφικής χώρας, της 

παρειάς και του βλεννογόνου της, πτερύγιο αυτιού, έξω ακουστικό 
πόρο και έξω επιφάνεια τυμπάνου  και για τα δύο πρόσθια 

τριτημόρια της γλώσσας (καθώς και γευστικές ίνες, μέσω της 
χορδής του τυμπάνου) 

•  παρασυμπαθητικές ίνες από το ωτικό γάγγλιο στην παρωτίδα 



Σε όλο το πρόσωπο ελέγχεται και χαρτογραφείται, συγκριτικά 
στις δύο πλευρές : 

• η αισθητικότητα του πόνου 

      (με τσίμπημα της εξεταστικής καρφίδας) 

• η αισθητικότητα  θερμού-ψυχρού 

      (με σωληνάρια θερμού-ψυχρού) 

• η αδρά αφή  

      (με τολύπιο βάμβακος) 

Το αισθητικό έλλειμμα χαρτογραφείται μεταβαίνοντας 
από την παθολογική στη φυσιολογική περιοχή. 

 

 

 



΄Ελεγχος αντανακλαστικού κερατοειδούς 

Ελέγχεται αμφοτερόπλευρα η αισθητικότητα του κερατοειδούς με υγρό τολύπιο βάμβακος.            
Απάντηση η σύγκλειση των βλεφάρων 

Προσαγωγός οδός  -  Οφθαλμικό ν. (αδρά αφή) 

Απαγωγός οδός  –  Προσωπικό ν. 

Είναι ο πιο ευαίσθητος δείκτης               προσβολής του τριδύμου 
νεύρου 



΄Ελεγχος των μασητηρίων μυών 

• Παραγγέλλεται να σφίξει δυνατά τα δόντια του.                 
 Ψηλαφώνται  ο κροταφίτης και ο    μασητήρας. 

• Προσπάθεια διάνοιξης του στόματος                               από 
τον εξετάζοντα. 

• Παραγγέλλεται να ανοίξει το στόμα του.                        Εάν οι 
πτερυγοειδείς είναι παρετικοί η γνάθος αποκλίνει προς την 
πάσχουσα πλευρά, επειδή ωθείται από τον υγιή πτερυγοειδή. 

Αντανακλαστικό κάτω γνάθου 

   Σύσπαση μασητήρα μυός 

   Το ζωηρό αντανακλαστικό σημαίνει         υπερπυρηνική βλάβη. 





ΠΟΡΕΊΑ ΤΟΥ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΎ ΝΕΎΡΟΥ 



Πορεία  

του  

Προσωπικού  

νεύρου 



Τα εγκεφαλικά νεύρα στον οπίσθιο κρανιακό βόθρο 

Οπίσθια δεξιά άποψη 



Προσωπικό ν.-Γλωσσοφαρυγγικό ν.-Πνευμονογαστρικό ν. 

(έχει αφαιρεθεί τμήμα του δεξιού λιθοειδούς οστού) πρόσθια άποψη 



΄Εσω άποψη έξω τοιχώματος της τυμπανικής κοιλότητας (οβελιαία 
διατομή, δεξιά) 



Διατομή του λιθοειδούς οστού-έξω άποψη 

Προσωπικό ν. (VII). Tυμπανική κοιλότητα,     πόρος του 
προσωπικού, τείνων το τύμπανο μ.,  έξω ημικύκλιος σωλήνας 



Οπίσθια άποψη μετωπιαίας διατομής 
του κρανίου αντίστοιχα προς την 

ωτιαία και περιωτιαία χώρα.  

Η διατομή διέρχεται από την κάθετη 
μοίρα του δεξιού πόρου του 

προσωπικού ν. 

Η λιθοειδής μοίρα του κροταφικού 
οστού, η τυμπανική κοιλότητα και        

ο πόρος του προσωπικού              
έχουν μερικώς διανοιγεί. 





ΤΟ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟ ΝΕΥΡΟ (VII)       
και ΟΙ ΚΛΑΔΟΙ ΤΟΥ 



Οι κλάδοι του προσωπικού εντός του λιθοειδούς οστού.  Οι γευστικές ίνες απεικονίζονται άσπρες. 

Απεικονίζονται επίσης μέρη του γλωσσοφαρυγγικού και του γλωσσικού  







•   κινητική νεύρωση στους μιμικούς μυς, βελονοϋοειδή, οπίσθια 
γαστέρα διγάστορος     και μυ αναβολέα. 

• αισθητική σε έξω ακουστικό πόρο και πτερύγιο 

• παρασυμπαθητική, μέσω μείζονος λιθοειδούς ν.-πτερυγοειδους 
ν.-σφηνοϋπερωίου γαγγλίου, σε δακρυικό αδένα και,  μέσω 
χορδής τυμπάνου-υπογνάθιου γαγγλίου, σε υπογνάθιο και 
υπογλώσσιο αδένα. 

• αισθητηριακή = γευστικές ίνες μέσω χορδής του τυμπάνου   ( 
γλωσσικού ν. V3) από τα  δύο πρόσθια τριτημόρια της γλώσσας 





Παρωτίδα και προσωπικό νεύρο 









Natsis et al. 2017 proposed classification 



1. ΠΑΡΑΛΛΑΓΈς ΣΤΗΝ ΠΡΟΈΛΕΥΣΗ ΤΩΝ ΚΛΆΔΩΝ ΤΟΥ VII ΑΠΌ ΤΟ ΆΝΩ Ή ΚΆΤΩ ΣΤΈΛΕΧΟς 

2. ΑΝΑΣΤΟΜΏΣΕΙς ΜΕΤΑΞΎ ΤΩΝ ΤΕΛΙΚΏΝ ΚΑΙ ΠΕΡΙΦΕΡΙΚΏΝ ΚΛΆΔΩΝ ΤΟΥ VII 

3. ΣΧΗΜΑΤΙΣΜΌς ΘΗΛΕΙΏΝ (LOOPS) ΜΕΤΑΞΎ ΤΩΝ ΚΛΆΔΩΝ ΑΥΤΏΝ 

4. ΠΟΛΛΑΠΛΟΊ ΚΛΆΔΟΙ ΑΠΌ ΤΟΥς ΤΕΛΙΚΟΎς ΝΕΥΡΙΚΟΎς ΚΛΆΔΟΥς ΤΟΥ VII 



Άνω και κάτω στελέχη εκ του 
μείζονος στελέχους, οι βυκανητικοί 
κλάδοι (Bb) εκφύονται και από το 
άνω και το κάτω στέλεχος. Το μείζον 
στέλεχος ενώνεται με το έλασσον.  

Το άνω στέλεχος από το μείζον και 
το κάτω στέλεχος από το έλασσον, 
οι βυκανητικοί κλάδοι προέρχονται 
από το άνω και το κάτω στέλεχος 

 
 
Άνω και κάτω στέλεχος 
προέρχονται από το μείζον, το 
έλασσον στέλεχος εισέρχεται στο 
άνω στέλεχος σαν ξεχωριστός 
κλάδος 

Οι βυκανητικοί κλάδοι (Bb) 
προέρχονται από το κάτω 
στέλεχος 

Έλλειψη αναστόμωσης μεταξύ 
βυκανητικών κλάδων  και άνω 
στελέχους 

Οι βυκανητικοί  κλάδοι 
προέρχονται από το άνω και 
το κάτω στέλεχος 

Οι βυκανητικοί κλάδοι 
προέρχονται μόνο από το 
άνω στέλεχος 

Κοινό στέλεχος για τους μετωπιαίους 
κλάδους (Tb) και τους ζυγωματικούς 
κλάδους (Zb) 

Tb:Κροταφικός Κλάδος 
Zb: Ζυγωματικός Κλάδος 
Bb: Βυκανητικός Κλάδος 
Mb: Επιχείλιος Κλάδος 
Cb: Τραχηλικός Κλάδος 

Natsis et al. 2017 proposed classification 



Αναστόμωση Ζb-
Bb 

Αναστόμωση Bb και 
άνω στελέχους 

Αναστόμωση Bb και 
κάτω στελέχους 

Αναστόμωση Bb (εκ του Mb) 
και Zb-Mb 

Eπικοινωνία μεταξύ του Bb (εκ του άνω στελέχους) και 
κατώτερου στελέχους 

Επιπλέον αναστομώσεις μεταξύ άνω και κάτω 
στελέχους 

Αναστόμωση 
ζυγωματικών (Ζb) και 
βυκανητικών (Bb) 
κλάδων  

Αναστόμωση Ζb-Bb 
και θηλιά Tb-Zb 

Αναστόμωση Ζb-Bb 
και 2 δύο επιχείλιοι κλάδοι 
της κάτω γνάθου (Mb) 

Πολλαπλές Θηλιές 
και αναστομώσεις 
Zb-Βb, και Bb και 
επιχείλιου κλάδου της 
κλατω γνάθου (Mb) 

Αναστόμωση Zb-Bb 
και περιφερικών 
κλάδων 

Tb:Κοταφικός Κλάδος 
Zb: Ζυγωματικός Κλάδος 
Bb: Βυκανητικός Κλάδος 
Mb: Επιχείλιος Κλάδος 
Cb: Τραχηλικός Κλάδος 

Natsis et al. 2017 proposed classification 



Zb στέλνει θηλιά  
στον εαυτό του 

Mb στέλνει θηλιά  
στον εαυτό του 

Θηλιά Τb-Zb και Zb-Bb 

Θηλιά μεταξύ Zb-Βb και 2 κλάδοι Mb 

Πολλαπλές θηλιές και αναστομώσεις μεταξύ 
Zb-Bb και Bb-Mb 

Tb: Κροταφικός Κλάδος 
Zb: Ζυγωματικός Κλάδος 
Bb: Βυκανητικός Κλάδος 
Mb: Επιχείλιος Κλάδος 
Cb: Τραχηλικός Κλάδος 

Natsis et al. 2017 proposed classification 



Αναστόμωση Zb με Bb, και 2 κλάδοι Mb 

Tb:Κροταφικός Κλάδος 
Zb: Ζυγωματικός Κλάδος 
Bb: Βυκανητικός Κλάδος 
Mb: Επιχείλιος Κλάδος 
Cb: Τραχηλικός Κλάδος 

Natsis et al. 2017 proposed classification 



Κατά την επισκόπηση παρατηρούνται: 
• το κλείσιμο των  βλεφάρων 

•  η ενδεχόμενη ασύμμετρη έλξη της μίας γωνίας                                                 
του στόματος και η εξαφάνιση της ρινοχειλικής αύλακας. 

Παραγγέλλεται στον εξεταζόμενο: 
• Να ρυτιδώσει το μέτωπο 

• Να κλείσει γερά τα βλέφαρα,  ενώ ο εξεταστής                              
 προσπαθεί να  τα ανοίξει. 

•  Να προτείνει τα χείλη, ενώ ο εξεταστής πιέζει τις παρειές 

•  Να δείξει τα δόντια του. 

Η γεύση ελέγχεται με την τοποθέτηση, στην     κατάλληλη θέση της  
γλώσσας,  ζάχαρης, αλατιού  κλπ.  

Επίσης ελέγχεται το αντανακλαστικό                     
           του κερατοειδούς. 



΄Ελεγχος αντανακλαστικού κερατοειδούς 

Ελέγχεται αμφοτερόπλευρα η αισθητικότητα του κερατοειδούς με υγρό τολύπιο βάμβακος.    
Απάντηση η σύγκλειση των βλεφάρων 

Προσαγωγός οδός  -  Οφθαλμικό ν. (αδρά αφή) 

Απαγωγός οδός  –  Προσωπικό ν. 

Είναι ο πιο ευαίσθητος δείκτης               προσβολής του 
προσωπικού νεύρου 





Γλωσσοφαρυγγικό ν. (ΙΧ) 



Γλωσσο- 
φαρυγγικό ν. 



ΤΟ ΓΛΩΣΣΟΦΑΡΥΓΓΙΚΟ ΝΕΥΡΟ και οι ΚΛΑΔΟΙ του 







Κινητικές ίνες •  στους μυς:  του φάρυγγα (άνω μοίρα), ανελκτήρα 
υπερώας, σταφυλίτη, γλωσσοϋπερώιο, 
φαρυγγοϋπερώιο, βελονοφαρυγγικό 

Αισθητικές ίνες • στο βλεννογόνο του φάρυγγα (άνω μοίρα), 
παρίσθμια αμυγδαλή, οπίσθιο 1/3 της γλώσσας. 

• σε τυμπανικό πλέγμα, ακουστική σάλπιγγα. 

• καρωτιδικό κόλπο 

Γευστικές ίνες Στο οπίσθιο τριτημόριο της γλώσσας 

Παρασυμπαθητικές 
ίνες 

• στην παρωτίδα, μέσω του ωτικού γαγγλίου 

• στους οπίσθιους γλωσσικούς αδένες 

Γλωσσοφαρυγγικό ν. (ΙΧ) 



γλωσσοφαρυγγικό νεύρο (IX)   

Κλάδοι:                           Κινητικοί                          
> βελονοφαρυγγικού μ. 
+φαρυγγικού πλέγματος 

Αισθητικοί: παρωτίδας, 
καρωτιδικού κόλπου, βλεννογόνου 
φάρυγγα, οπίσθιου γλώσσας, 
αμυγδαλικοί  

Αισθητήριοι γευστικοί                      
> γευστικό λάμδα 

Παρασυμπαθητικοί - 
εκκριτικοκινητικοί παρωτίδας  



Τα γευστικά ερεθίσματα καταλήγουν στο 
γευστικό φλοιό και τα οσφρητικά 
ερεθίσματα, με διαφορετική οδό, 
καταλήγουν στον οσφρητικό φλοιό.  Ο 
εγκέφαλος συνδυάζει τις πληροφορίες και 
αποδίδει  τις άπειρες «μυρωδιές»          των 
τροφών, που γευόμεθα. 



Γευστική οδός 



Εξέταση του γλωσσοφαρυγγικού νεύρου (Α) 

Η κινητική νεύρωση του γλωσσοφαρυγγικού ν. δεν μπορεί να 
εξεταστεί, ούτε η δερματική κατανομή της στην περιοχή του 

πτερυγίου του αυτιού μπορεί να διακριθεί από την 
επικαλυπτόμενη νεύρωση από το προσωπικό ν.  και το 

πνευμονογαστρικό ν. 



Εξέταση του γλωσσοφαρυγγικού νεύρου 

Η ακεραιότητα του νεύρου εκτιμάται στη ρίζα της γλώσσας 
με τον έλεγχο: 

• της γενικής αισθητικότητας 

• της γεύσης 

• του αντανακλαστικού του εμέτου 

Βλάβες μόνον του γλωσσοφαρυγικού νεύρου είναι σπάνιες.                                        
Συνήθως προσβάλλεται μαζί με το πνευμονογαστρικό νεύρο                  

(σύνδρομο του σφαγιτιδικού τρήματος και πλάγιο προμηκικό 
σύνδρομο) 



Αντανακλαστικό του εμέτου 

Η άκρη του στυλεού πιέζει τη βάση 
του αμυγδαλικού βόθρου 

Αντανακλαστικό του εμέτου 

Εκλύεται με ερεθισμό του αμυγδαλικού βόθρου, οπότε ανυψώνεται η 
μαλακή υπερώα στη μέση γραμμή. 

Κεντρομόλος οδός το γλωσσοφαρυγγικό.Φυγόκεντρος οδός το 
πνευμονογαστρικό 



Πνευμονογαστρικό ν. 

( Χ ) 



Τα εγκεφαλικά νεύρα στον οπίσθιο κρανιακό βόθρο 

Οπίσθια δεξιά άποψη 



Οπίσθια άποψη μετωπιαίας διατομής 
του κρανίου αντίστοιχα προς την 

ωτιαία και περιωτιαία χώρα.  

Η διατομή διέρχεται από την κάθετη 
μοίρα του δεξιού πόρου του 

προσωπικού ν. 

Η λιθοειδής μοίρα του κροταφικού 
οστού, η τυμπανική κοιλότητα και        

ο πόρος του προσωπικού              
έχουν μερικώς διανοιγεί. 







ΚΛΑΔΟΙ  του 
ΠΝΕΥΜΟΝΟ-
ΓΑΣΤΡΙΚΟΥ 

νεύρου 



Πνευμονογαστρικό ν. 
(Χ) 



ΑΝΩ 



Οι φαρυγγικοί κλάδοι του πνευμονογαστρικού είναι 
κινητικοί για τους μυς του φάρυγγα και της υπερώας και 

αισθητικοί για τον κατώτερο φάρυγγα. 
  

Το παλίνδρομο (κάτω) λαρυγγικό νεύρο χορηγεί κινητικές 
ίνες για τους μυς του λάρυγγα (εκτός από τον 

κρικοθυρεοειδή), παρασυμπαθητικές κινητικές και 
αισθητικές για τον ανώτερο οισοφάγο και την τραχεία.  



ΚΑΤΩ 



Στην καρδιά, ίνες από το δεξιό πνευμονογαστρικό 
απολήγουν γύρω από το φλεβόκομβο, ενώ ίνες από το 

αριστερό πνευμονογαστρικό ςαπολήγουν κυρίως γύρω από 
τον κολποκοιλιακό κόμβο. 

΄Ινες του πνευμονογαστρικού που νευρώνουν το αορτικό 
τόξο, συμμετέχουν στο αντανακλαστικό των 

τασεοϋποδοχέων. 



Οι κλάδοι του πνευμονογαστρικού (παρασυμπαθητικές 
κινητικές, εκριτικοκινητικές και αισθητικές ίνες) μέσω της 

άνω μεσεντέριας αρτηρίας και των κλάδων της,  
διανέμονται στο λεπτό έντερο και στο παχύ έντερο μέχρι 

την αριστερή κολική καμπή. 





Κινητικές ίνες •  στους μυς:  του φάρυγγα (κάτω μοίρα), 
ανελκτήρα υπερώας, σταφυλίτη, μύς του λάρυγγα 

Αισθητικές ίνες • στη σκληρή μήνιγγα του οπίσθιου κρανιακού 
βόθρου 

• στον έξω ακουστικό πόρο (δρεπανοειδές τμήμα 
στο βάθος)  

Γευστικές ίνες Στο οπίσθιο τριτημόριο (ρίζα) της γλώσσας 

Παρασυμπαθητικές 
ίνες 

• στα σπλάγχνα του τραχήλου, του θώρακα και της 
κοιλίας, μέχρι την αριστερή κολική καμπή (σημείο 
του Cannon Böhm) 

Πνευμονογαστρικό (Χ)   



πνευμονογαστρικό νεύρο (Χ) 

Κλάδοι στον τράχηλο 

Φαρυγγικοί +γλωσσοφαρυγγικού        + 
παραπληρωματικού                         = 
φαρυγγικό πλέγμα 

΄Ανω λαρυγγικό ν.=έξω+έσω κλ. 

Καρδιακοί κλ. = άνω και κάτω 

Παλίνδρομο νεύρο                  (Κάτω 
λαρυγγικό)                          = δεξιό + αριστερό          
(διαφορές στην αρχική πορεία) 







Σχέσεις του 
θυρεοειδούς 

αδένος, φάρυγγα 
οισοφάγου, 

λάρυγγα 
τραχείας  

(πλάγια άποψη)  



Εξέταση του πνευμονογαστρικού νεύρου  

Το Χ νευρώνει πολλά σημαντικά όργανα,αλλά η εξέτασή του 
περιορίζεται στον έλεγχο της λειτουργίας των κλάδων του για :                     

το φάρυγγα, τη μαλακή υπερώα και τον λάρυγγα. 



Εξέταση του πνευμονογαστρικού νεύρου 

 

Το αντανακλαστικό του φάρυγγα ή της αναγωγής ελέγχεται με ερεθισμό του 
πλάγιου τοιχώματος του φάρυγγα, οπότε συσπώνται οι μύες του φάρυγγα,       

ως εάν γίνεται αναγωγή του περιεχομένου.   Κεντρομόλος οδός το ΙΧ,                           
Φυγόκεντρος οδός το ΙΧ, για τον βελονοφαρυγγικό μυ και το Χ , για τους 
σφιγκτήρες μυς του φάρυγγα.                                   Σε ετερόπλευρη 

βλάβη του Χ, το αντανακλαστικό είναι ελαττωμένο ή καταργείται 
ομόπλευρα.  



Εξέταση του πνευμονογαστρικού νεύρου 

Η νεύρωση της μαλακής υπερώας ελέγχεται παραγγέλλοντας στον 
εξεταζόμενο να πεί :«α, α, α, α…», οπότε, φυσιολογικά η μαλακή υπερώα 

ανασπάται και η σταφυλή συσπώμενη, φέρεται ευθέως προς τα πίσω.  

Η ετερόπλευρη βλάβη του Χ προκαλεί παράλυση του σύστοιχου ημιμορίου 
της μαλακής υπερώας. Βρίσκεται χαμηλότερα από το αντίπλευρο ημιμόριο 

και, κατά τη φώνηση ή την εξέταση του αντανακλαστικού του εμέτου, 
έλκεται  προς το υγιές. 

Η αμφοτερόπλευρη παράλυση του Χ  προκαλεί σοβαρή παράλυση της 
υπερώας, με αναγωγή προς τη μύτη και αφωνία. 



Παράλυση του αριστερού 
πνευμονογαστρικού 

 

Η υπερώα αποκλίνει προς 
τα δεξιά, κατά τη φώνηση 
(β) 



Εξέταση του πνευμονογαστρικού νεύρου (Δ) 

΄Ολοι οι μύες του λάρυγγα νευρώνονται αμφοτερόπλευρα από το 
παλίνδρομο (κάτω) λαρυγγικό ν., εκτός από τον κρικοθυρεοειδή, που 

νευρώνεται από τον έξω κλάδο του άνω λαρυγγικού ν. 

Η παράλυση του Χ προκαλεί βράγχος φωνής ή αφωνία. Η κινητικότητα των 
φωνητικών χορδών ελέγχεται με τη λαρυγγοσκοπική εξέταση 



Βλάβες του πνευμονογαστρικού νεύρου 

Πυρηνικές βλάβες παρατηρούνται στην πολιομυελίτιδα και στο πλάγιο 
προμηκικό σύνδρομο. 

Προσβολή του πνευμονογαστρικού ν. στον οπίσθιο κρανιακό βόθρο ή στο 
σφαγιτιδικό τρήμα, συμπεριλαμβάνει συνήθως και τα νεύρα 

γλωσσοφαρυγγικό, πνευμονογαστρικό και υπογλώσσιο. Παραλύσεις του 
παλίνδρομου νεύρου είναι συνηθέστερες και συνήθως αριστερά, λόγω της 

ιδιαίτερης πορείας του. Στα αίτια περιλαμβάνονται το ανεύρυσμα της αορτής 
,  οι επεμβάσεις στο θυρεοειδή και η κακοήθης διήθηση του μεσοθωρακίου. 



Παραπληρωματικό ν.  

( ΙΧ ) 







Παραπληρωματικό ν. 
(ΧΙ) 





Διέλευση από τη 
βάση του κρανίου 

•  Η νωτιαία μοίρα εισέρχεται μέσω   του ινιακού 
τρήματος, ενώνεται με           την προμηκική μοίρα = 
στέλεχος του Χ. 

• Το στέλεχος του Χ εξέρχεται μέσω  του 
σφαγιτιδικού τρήματος 

 

 

 

Κινητικές ίνες 

• Οι ίνες της προμηκικής μοίρας αναστομώνονται με 
το πνευμονογαστρικό νεύρο 

• Το στέλεχος, αποτελούμενο πλέον μόνον από τη 
νωτιαία μοίρα διανέμεται στους μυς 
στερνοκλειδομαστοειδή και τραπεζοειδή 

Παραπληρωματικό ν. (ΧΙ)   



παραπληρωματικό νεύρο (ΧΙ) 

Κλάδοι 

Προμηκικής μοίρας      + 
πνευμονογαστρικό   + 
παραπληρωματικό    = 
φαρυγγικό πλέγμα 

Νωτιαίας μοίρας για 
στερνοκλειδομαστοειδή και 
τραπεζοειδή 





Βλάβη του παραπληρωματικού νεύρου (Α) 

• Μενονωμένες βλάβες του νεύρου είναι σπάνιες και μπορεί να 
συμβούν οπουδήποτε στην πορεία του, από όγκους ή 

τραυματισμό στον τράχηλο  με νύσσον και τέμνον όργανο ή με 
βλήμα πυροβόλου όπλου. 

• Βλάβες στην περιοχή του σφαγιτιδικού τρήματος δυνατόν να 
προκαλέσουν συνδυασμήνη παράλυση 9ης, 10ης και 11ης 

εγκεφαλικής συζυγίας. 



Βλάβη του παραπληρωματικού νεύρου (Β) 

• Προσβολή της νωτιαίας μοίρας                       του 
παραπληρωματικού νεύρου συνεπάγεται παράλυση του 
στερνοκλειδομαστοειδούς         και του τραπεζοειδούς. 

• Ο στερνοκλειδομαστοειδής μυς ατροφεί και υπάρχει αδυναμία 
στροφής της κεφαλής προς το αντίθετο πλάγιο. 

• Ο τραπεζοειδής μυς ατροφεί , ο σύστοιχος ώμος είναι πεσμένος 
και υπάρχει δυσκολία  ανύψωσης του άνω άκρου, πάνω από το 

οριζόντιο επίπεδο. 

 



Εξέταση του παραπληρωματικού νεύρου 

• Δεν υπάρχει τρόπος εκτίμησης της προμηκικής μοίρας του 
παραπληρωματικού νεύρου 

• Η νωτιαία μοίρα εκτιμάται με την εξέταση του τραπεζοειδούς 
και του στερνοκλειδομαστοειδούς 



Εξέταση     των 
τραπεζοειδών μυών 

Οι ώμοι ανυψώνονται, αρχικά χωρίς και μετά με 
αντίσταση από τον εξεταστή 



Εξέταση του 
στερνοκλειδομαστοειδούςμε 
παραγγελία στροφής της κεφαλής,                
ενώ ο εξεταστής προβάλλει 
αντίσταση. 



Παράλυση του αριστερού 
παραπληρωματικού ν. 

Ο αριστερός 
στερνοκλειδομαστοειδής  είναι 
λιγότερο ευδιάκριτος (γ)             
και δεν προβάλλει  κατά τη 
στροφή του λαιμού (α,β) 



Υπογλώσσιο ν. 

(ΧΙΙ) 



ΤΟ ΥΠΟΓΛΩΣΣΙΟ ΝΕΥΡΟ και ΟΙ ΚΛΑΔΟΙ ΤΟΥ 

* Οι ίνες για τον γενειογλωσσικό μυ, μόνον από τον αντίπλευρο φλοιό 

* 



Υπογλώσσιο ν. (ΧΙΙ) 







 

 

 

 

Περιοχή διανομής 

Κινητικές ίνες 

• στους αυτόχθονες μυς της γλώσσας 

• στους μυς βελονογλωσσικό, υογλωσσικό, 
γενειογλωσσικό (όχι στο γλωσσοϋπερώιο)  

• στο θυρεοϋοειδή και γενειοϋοειδή (από Α1) 

• στους μυς στερνοθυρεοειδή, στερνοϋοειδή και 
ωμοϋοειδή (μέσω της αυχενικής αγκύλης) 

Υπογλώσσιο ν. (ΧΙΙ)  



υπογλώσσιο νεύρο (ΧΙΙ) 

Κλάδοι 

΄Ανω ρίζα αυχενικής αγκύλης από 
Α1 (ή και Α2) (+κάτω ρίζα από 
Α2+Α3) =ΑΥΧΕΝΙΚΗ ΑΓΚΥΛΗ 

Θυρεοϋοειδές ν. Γενειοϋοειδές ν. 

Κλάδοι  για όλους         τους μυς της 
γλώσσας (αυτόχθονες και 
ετερόχθονες) 



Ο πυρήνας του 
υπογλωσσίου νεύρου 
δέχεται αμφοτερόπλευρες 
φλοιοπυρηνικές ίνες, 

εκτός … 

… από το τμήμα του 
πυρήνος, που χορηγεί τις 

νευρικές ίνες για τον 
γενειογλωσσικό μυ, το 

οποίο δέχεται μόνον 

αντίπλευρες 
φλοιοπυρηνικές ίνες. 

Με την ενέργεια 
αμφότερων των 
γενειογλωσσικών μυών, η 
κορυφή της γλώσσας 
φέρεται έξω από το στόμα, 
κατευθείαν προς τα πρόσω. 



Εξέταση της γλώσσας 

Παρατήρηση της γλώσσας μέσα στη στοματική κοιλότητα , κατά ημιμόριο και στο 
σύνολο, για ακούσιες συσπάσεις, έλεγχο ισχύος (με πίεση της παρειάς προς τα έξω) ή για 

ατροφία. 

Προβολή της γλώσσας προς τα έξω και πλάγιες κινήσεις 



Περιφερική βλάβη  του 
αριστερού υπογλώσσιου 
νεύρου 

Βλάβες του υπογλωσσίου νεύρου 
μπορούν να συμβούν οπουδήποτε   
στην πορεία του,           από όγκους, 
απομυελινωτικές παθήσεις, 
συριγγομυελία και αγγειακά επεισόδια, 
καθώς και από τραυματισμούς. 



Α. Περιφερική βλάβη του 
αριστερού υπογλώσσιου νεύρου                              
= Παράλυση και ατροφία όλων 
των μυών του αριστερού 
ημιμορίου   της γλώσσας.  

Η κορυφή της δείχνει την πλευρά 
της βλάβης. 

Β. Κεντρική βλάβη             της δεξιάς 
φλοιοπυρηνικής οδού.  

Το τμήμα για τον γενειογλωσσικό μυ του 
αριστερού πυρήνος       του υπογλωσσίου δεν 
δέχεται ερεθίσματα,  ενώ το τμήμα για τους 
υπολοίπους μυς δέχεται ερεθίσματα από  την 
υγιή αριστερή φλοιοπυρηνική οδό. 

           = Παράλυση μόνο του 
αριστερού γενειογλωσσικού μυός. Δεν 
υπάρχει ατροφία. Η κορυφή της 
γλώσσας δείχνει αντίπλευρα           από 
την κεντρική  εγκεφαλική βλάβη.  



Ν.Π. 



Οπίσθιοι πρωτεύοντες κλάδοι των 
αυχενικών νεύρων 2-5 
Μείζον ινιακό νεύρο 
Α1 δεν δίνει δερματικούς κλάδους 
Α6, Α7 και Α8 σε δέρμα άνω 
άκρου   
Δέρμα τραχήλου- Α2-Α4 
Έλασσον ινιακό ν. 
Μείζον ωτιαίο ν.  
Εγκάρσιο τραχηλικό ν.  
Υπερκλείδια νεύρα  

















Ι: Οσφρητικό 
ΙΙ: Οπτικό 
ΙΙΙ: Κοινό Κινητικό 
ΙV: Τροχιλιακό 

VI: Απαγωγό 

VIII: Στατικοακουστικό 

XI: Παραπληρωματικό 
XII: Υπογλώσσιο 



















Στον άνω πόλο του 
εντοπίζεται 
μόρφωμα του 
δικτυωτού 
σχηματισμού- ο 
κύριος αισθητικός 
πυρήνας- 
καθορισμός τόνου 
μασητηρίων μυών  





o ο έλεγχος των εκουσίων κινήσεων επιτυγχάνεται με φλιοπυρηνικές προβολές 
από τους κινητικούς φλοιούς στους 2 κινητικούς πυρήνες 

o ΚΥΡΙΩΣ ΕΝΕΡΓΟΥΝ οι ετερόπλευρες προβολές σε κάθε πυρήνα  





αισθητικοί πυρήνες του τριδύμου  
μεσεγκεφαλικός πυρήνας 

o περιέχει κυτταρικά σώματα πρωτογενών αισθητικών νευρώνων 
o περιφερικές αποφυάδες εισέρχονται στην αισθητική ρίζα μέσω του 

μεσεγκεφαλικού δεματίου του τριδύμου 
o ορισμένες αποφυάδες εισέρχονται στο κάτω γναθικό νεύρο και νευρώνουν τους 

τασεοϋποδοχείς (νευρομυϊκές άτρακτοι) των μασητηρίων μυών 
o άλλες εισέρχονται στο άνω και στο κάτω γναθικό και νευρώνουν 

τασεοϋποδοχείς (σωμάτια Ruffini) του περιοδοντικού συνδέσμου 
o οι κεντρικές αποφυάδες κατέρχονται μέσω της γεφυρικής καλύπτρας με το 

μικρό δεμάτιο του Probst 
o οι περισσότερες ίνες του δεματίου απολήγουν στον κύριο ή άνω αισθητικό 

πυρήνα και άλλες στον γεφυρικό αισθητικό ή στον κινητικό πυρήνα ή και στον 
ραχιαίο πυρήνα του πνευμονογαστρικού   



αισθητικοί πυρήνες του τριδύμου  
γεφυρικός πυρήνας 

o πρωτεύων 
o όμοιος με πυρήνες οπίσθιας στήλης (ισχνός και σφηνοειδής) 
o επεξεργάζεται ερεθίσματα λεπτής διακριτής αφής από την περιοχή του 

προσώπου, τη στοματική και ρινική κοιλότητα  



αισθητικοί πυρήνες του τριδύμου  
πυρήνας νωτιαίας δεσμίδας τριδύμου  

o κατώτερη μοίρα γέφυρας έως 3η αυχενική μοίρα Ν.Μ.  
o 2 μικροί πυρήνες ανώτερης μοίρας (πρόσθιο και διάμεσο τμήμα-προσαγωγές 

ίνες από στοματική κοιλότητα) 
o κύριος πυρήνας- οπίσθιο τμήμα δέχεται αλγεινά και θερμικά ερεθίσματα από 

όλο το τρίδυμο  



αισθητικοί πυρήνες του τριδύμου  
πυρήνας νωτιαίας δεσμίδας τριδύμου  

o κατώτερη μοίρα γέφυρας έως 3η αυχενική μοίρα Ν.Μ.  
o 2 μικροί πυρήνες ανώτερης μοίρας (πρόσθιο και διάμεσο τμήμα-προσαγωγές 

ίνες από στοματική κοιλότητα) 
o κύριος πυρήνας- οπίσθιο τμήμα δέχεται αλγεινά και θερμικά ερεθίσματα από 

όλο το τρίδυμο  



Μηνοειδές γάγγλιο (G. Semilunare)  

Γειτνιάζει με την έσω καρωτίδα 
και τα επιπολής λιθοειδή νεύρα 
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Η ΚΙΝΗΤΙΚΉ   
ΦΛΟΙΟΠΥΡΗΝΙΚΉ ΟΔΌς

• ΟΙ ΚΙΝΗΤΙΚΟΊ ΠΥΡΉΝΕς ΤΩΝ 
ΕΓΚΕΦΑΛΙΚΏΝ ΝΕΎΡΩΝ 

ΔΈΧΟΝΤΑΙ ΤΙς ΦΛΟΙΟΠΥΡΗΝΙΚΈς 
ΊΝΕς ΑΜΦΟΤΈΡΩΝ          ΤΩΝ 

ΦΛΟΙΩΔΏΝ ΚΙΝΗΤΙΚΏΝ 
ΚΈΝΤΡΩΝ.  



Η ΚΕΝΤΡΙΚΗ 
ΑΙΣΘΗΤΙΚΗ ΟΔΟΣ 
 
ΑΠΌ ΤΟΥς ΑΙΣΘΗΤΙΚΟΎς 
ΠΥΡΉΝΕς  
ΤΩΝ ΕΓΚΕΦΑΛΙΚΏΝ ΝΕΎΡΩΝ, 
Η ΚΕΝΤΡΙΚΉ ΑΙΣΘΗΤΙΚΉ ΟΔΌς, 
ΜΕΤΆ ΑΠΌ ΧΙΑΣΜΌ, ΜΈΣΩ ΤΟΥ 
ΘΑΛΆΜΟΥ, ΚΑΤΑΛΉΓΕΙ ΣΤΟ 
ΑΝΤΊΠΛΕΥΡΟ ΦΛΟΙΏΔΕς 
ΑΙΣΘΗΤΙΚΌ ΚΈΝΤΡΟ. 









•  Το άνω γναθικό ν. (V2), αφού χορηγήσει    το οπίσθιο 
άνω φατνιακό νεύρο, εισέρχεται δια του υποκογχίου 
σχίσματος και μεταπίπτει στο υποκόγχιο νεύρο. 

• Το κάτω γναθικό ν. (V3)  εισέρχεται δια  του ωοειδούς 
τρήματος και αναλύεται    στους κινητικούς κλάδους του 
(για τους μασητηρίους μυς και το γναθοϋοειδές ν.) και 
στους αισθητικούς κλάδους του (βυκανητικό, 
ωτοκροταφικό, γλωσσικό, κάτω φατνιακό )  







ΤΟ ΟΦΘΑΛΜΙΚΟ ΝΕΥΡΟ ((V1) 
και    OI ΚΛΑΔΟΙ TOY 



Αντανακλαστικό του κερατοειδούς 



ΤΟ ΑΝΩ ΓΝΑΘΙΚΟ  ΝΕΥΡΟ (V2) 
και    OI ΚΛΑΔΟΙ TOY 



ΤΟ ΚΑΤΩ ΓΝΑΘΙΚΟ  ΝΕΥΡΟ 
(V3) και    OI ΚΛΑΔΟΙ ΤΟΥ 







Δερματοτόμια κεφαλής και λαιμού  









Χορηγεί αισθητικούς κλάδους 
: 

• στο βολβό και κερατοειδή, με 
τα ακτινοειδή νεύρα -
αντανακλαστικό κερατοειδούς 

• στους κόλπους μετωπιαίο, 
σφηνοειδή και ηθμοειδείς 
κυψέλες με το υπερκόγχιο και 
τα ηθμοειδή νεύρα 

• στο δέρμα και τον 
επιπεφυκότα άνω βλεφάρου 
και δέρμα και βλεννογόνο 
μύτης. 

Αριστερός κόγχος 





Χορηγεί αισθητικούς κλάδους: 

• στα δόντια και ούλα άνω γνάθου 

• στο δέρμα και επιπεφυκότα 
κάτω βλεφάρου, δέρμα 
υποκόγχιας χώρας και πλάγιου 
μύτης, πρόδομο μύτης, άνω 
χείλος 

• δια του σφηνοϋπερωίου 
γαγγλίου στο βλεννοπεριόστεο 
μύτης, υπερώας και οροφής 
φάρυγγα 

• στους κόλπους σφηνοειδή, 
γναθιαίο και ηθμοειδείς κυψέλες 

• δακρυοεκκριτικές ίνες, μέσω 
σφηνοϋπερωίου γαγγλίου,   
ζυγωματικού ν.-δακρυικού ν. 





Το κάτω γναθικό χορηγεί: 

• κινητικους κλάδους    για τους μασητήριους μυς,          
τον τείνοντα το τύμπανο,      τον διατείνοντα την 

υπερώα, το γναθοϋοειδή και την πρόσθια γαστέρα του 
διγάστορα. 

• αισθητικούς κλάδους         στα δόντια και τα ούλα της 
κάτω γνάθου, ΄για το δέρμα της γενειακής και 

ωτοκροταφικής χώρας, της παρειάς και του 
βλεννογόνου της, πτερύγιο αυτιού, έξω ακουστικό πόρο 

και έξω επιφάνεια τυμπάνου  και για τα δύο πρόσθια 
τριτημόρια της γλώσσας (καθώς και γευστικές ίνες, 

μέσω της χορδής του τυμπάνου) 

•  παρασυμπαθητικές ίνες από το ωτικό γάγγλιο στην 
παρωτίδα 



Σε όλο το πρόσωπο ελέγχεται και χαρτογραφείται, συγκριτικά 
στις δύο πλευρές : 

• η αισθητικότητα του πόνου 

      (με τσίμπημα της εξεταστικής καρφίδας) 

• η αισθητικότητα  θερμού-ψυχρού 

      (με σωληνάρια θερμού-ψυχρού) 

• η αδρά αφή  

      (με τολύπιο βάμβακος) 

Το αισθητικό έλλειμμα χαρτογραφείται μεταβαίνοντας 
από την παθολογική στη φυσιολογική περιοχή. 

 

 

 



΄Ελεγχος αντανακλαστικού κερατοειδούς 

Ελέγχεται αμφοτερόπλευρα η αισθητικότητα του κερατοειδούς με υγρό τολύπιο βάμβακος.            
Απάντηση η σύγκλειση των βλεφάρων 

Προσαγωγός οδός  -  Οφθαλμικό ν. (αδρά αφή) 

Απαγωγός οδός  –  Προσωπικό ν. 

Είναι ο πιο ευαίσθητος δείκτης               προσβολής του τριδύμου 
νεύρου 



΄Ελεγχος των μασητηρίων μυών 

• Παραγγέλλεται να σφίξει δυνατά τα δόντια του.                 
 Ψηλαφώνται  ο κροταφίτης και ο    μασητήρας. 

• Προσπάθεια διάνοιξης του στόματος                               από 
τον εξετάζοντα. 

• Παραγγέλλεται να ανοίξει το στόμα του.                        Εάν οι 
πτερυγοειδείς είναι παρετικοί η γνάθος αποκλίνει προς την 
πάσχουσα πλευρά, επειδή ωθείται από τον υγιή πτερυγοειδή. 

Αντανακλαστικό κάτω γνάθου 

   Σύσπαση μασητήρα μυός 

   Το ζωηρό αντανακλαστικό σημαίνει         υπερπυρηνική βλάβη. 



Προσωπικό Νεύρο 

(VII) 

Κινητικές, αισθητικές 

Παρασυμπαθητικές 

Και αισθητήριες γευστικές ίνες 



Είσοδος στον έσω ακουστικό πόρο 



Έσω ακουστικός πόρος 



VII 

Γονάτιο 
Γάγγλιο 

Πόρος Προσωπικού ν. - Fallopius 

‘Εσω 
Ακουστικός 

Πόρος 

Βελονομα-
στοειδές τρήμα 





Διανομή Προσωπικού ν. 

Κινητική Νεύρωση 

1. Μιμικοί ή Δερματικοί μύες του προσώπου 

2. Μυς του αναβολέα 

3. Μυς πτερυγίου ωτός 

4. Οπίσθια γαστέρα του διγάστορος μυός 

5. Βελονοϋδής μυς 



Διανομή Προσωπικού ν. 

Αισθητική Νεύρωση 

Έξω Ακουστικός Πόρος και Πτερύγιο Ωτός 

Αισθητήρια Νεύρωση 

Γευστικές ίνες από τα πρόσθια 2/3 της γλώσσας(μέσω της χορδής του 
τυμπάνου),  

από το έδαφος του στόματος και την υπερώα 

(μέσω του μείζονος λιθοειδούς ν.) 

 

  

 

 



Διανομή Προσωπικού ν. 

Παρασυμπαθητική Νεύρωση 

 
Α. Δακρυϊκός Πυρήνας 

Μείζων λιθοειδές ν.  σφηνοϋπερώιο γάγγλιο  

Δακρυϊκοί και ρινικοί αδένες 

 

Β. Άνω Σιαλικός  

Χορδή του τυμπάνου  υπογνάθιο γάγγλιο  

Υπογνάθιος & Υπογλώσσιος Αδένας 



Προσωπικό νεύρο (VII) 





• ΝΕΎΡΟ ΜΙΚΤΌ  

• ΑΙΣΘΗΤΙΚΉ ΡΊΖΑ 

• ΓΟΝΆΤΙΟ ΓΆΓΓΛΙΟ 

• ΣΩΜΑΤΟΑΙΣΘΗΤΙΚΈς ΊΝΕς ΓΙΑ ΤΟ ΔΈΡΜΑ ΤΟΥ ΈΞΩ 

ΑΚΟΥΣΤΙΚΟΎ ΠΌΡΟΥ 

• ΕΙΔΙΚΈς ΣΠΛΑΓΧΝΟΑΙΣΘΗΤΙΚΈς, ΓΕΥΣΤΙΚΈς, ΓΙΑ ΤΑ ΠΡΌΣΘΙΑ 

2/3 ΤΗς ΓΛΏΣΣΑς ΚΑΙ ΤΟ ΒΛΕΝΝΟΓΌΝΟ ΤΗς ΜΑΛΘΑΚΉς 

ΥΠΕΡΏΑς 

• ΚΙΝΗΤΙΚΉ ΡΊΖΑ 

• ΓΙΑ ΤΟΥς ΜΥς ΤΟΥ 2ΟΥ ΒΡΑΓΧΙΑΚΟΎ ΤΌΞΟΥ(ΜΙΜΙΚΟΊ, 

ΜΥΏΔΕς ΠΛΆΤΥΣΜΑ, ΟΠΊΣΘΙΑ ΓΑΣΤΈΡΑ ΤΟΥ ΔΙΓΆΣΤΟΡΑ ΚΑΙ 

ΒΕΛΟΝΟΫΕΙΔΉ, ΜΥ ΤΟΥ ΑΝΑΒΟΛΈΑ) 

• ΠΑΡΑΣΥΜΠΑΘΗΤΙΚΈς ΊΝΕς 

• ΣΠΛΑΓΧΝΟΚΙΝΗΤΙΚΈς ΑΠΌ ΤΟΝ ΔΑΚΡΥΟΡΡΙΝΙΚΌ ΚΑΙ ΆΝΩ 

ΣΙΑΛΙΚΌ ΠΥΡΉΝΑ ΓΙΑ ΤΟΝ ΔΑΚΡΥΙΚΌ ΑΔΈΝΑ,ΤΟΝ 

ΥΠΟΓΝΑΘΙΟ ΚΑΙ ΥΠΟΓΛΏΣΣΙΟ ΣΙΕΛΟΓΌΝΟ ΑΔΈΝΑ ΚΑΙ ΓΙΑ 

ΤΟΥς ΑΔΈΝΕς ΤΗς ΡΙΝΌς ΚΑΙ ΥΠΕΡΏΑς 



• ΛΙΘΟΕΙΔΉς ΜΟΊΡΑ 

•

•

• ΜΕΊΖΟΝ ΕΠΙΠΟΛΉς ΛΙΘΟΕΙΔΈς 

• ΝΕΎΡΟ ΤΟΥ ΜΥΌς ΤΟΥ ΑΝΑΒΟΛΈΑ 

• ΧΟΡΔΉ ΤΟΥ ΤΥΜΠΆΝΟΥ 

• ΑΙΣΘΗΤΙΚΌ ΚΛΆΔΟ ΓΙΑ ΤΟΝ ΈΞΩ ΑΚΟΥΣΤΙΚΌ ΠΌΡΟ 

• ΜΕΤΑΞΎ ΒΕΛΟΝΟΜΑΣΤΟΕΙΔΟΎς ΤΡΉΜΑΤΟς ΚΑΙ ΠΑΡΩΤΊΔΑς 

•

•

• ΜΈΣΑ ΣΤΗΝ ΠΑΡΩΤΊΔΑ 

•

•

•

•

•





Γονάτιο γάγγλιο 















1ος 

2ος 

3ος 















Προσωπικό, τρίδυμο 

Γλωσσοφαρυγγικό  

Πνευμονογαστρικό  





































1ος 

2ος 

3ος 

































          ΑΝΑΤΟΜΟΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗ ΕΡΜΗΝΕΙΑ                    

       ΤΗΣ ΣΗΜΕΙΟΛΟΓΙΑΣ ΤΩΝ ΚΑΚΩΣΕΩΝ                       

              ΤΟΥ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ ΝΕΥΡΟΥ                                        

          ΚΑΙ ΑΜΕΣΗ ΚΛΙΝΙΚΗ ΔΙΑΓΝΩΣΗ       

Παρουσίαση: Μάρα Πιάγκου 



Τοπογραφική Ανατομική του Προσωπικού Νεύρου 

Προσωπικό νεύρο. 



ΠΟΡΕΙΑ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ ΝΕΥΡΟΥ 

1.Ενδοκρανιακή μοίρα 

2.Ενδοκαναλική μοίρα 

3.Λαβυρινθική μοίρα 

4.Τυμπανική μοίρα 

5.Μαστοειδική μοίρα 

6.Εξωκρανιακή μοίρα 







ΑΤΕΛΗΣ ΠΑΡΑΛΥΣΗ 

ΠΛΗΡΗΣ ΠΑΡΑΛΥΣΗ 



ΠΑΡΟΔΙΚΗ ΠΑΡΑΛΥΣΗ 

ΜΟΝΙΜΗ ΠΑΡΑΛΥΣΗ 



ΚΕΝΤΡΙΚΗ ΠΑΡΑΛΥΣΗ 

ΠΕΡΙΦΕΡΙΚΗ ΠΑΡΑΛΥΣΗ 



Μυικοί κλάδοι του VII 

ΑΝ ΥΠΑΡΧΕΙ ΜΟΝΟ: 

•ΠΑΡΑΛΥΣΗ ΣΦΙΓΚΤΗΡΑ ΤΩΝ ΒΚΕΦΑΡΩΝ 

•ΕΞΑΦΑΝΙΣΗ ΡΥΤΙΔΩΣΗΣ ΤΟΥ ΜΕΤΩΠΟΥ 

•ΔΕΝ ΜΠΟΡΕΙ ΝΑ ΔΕΙΞΕΙ ΤΑ ΔΟΝΤΙΑ ΤΟΥ 

• ΠΕΣΜΕΝΗ ΓΩΝΙΑ ΣΤΟΜΑΤΟΣ 

• ΔΕΝ ΜΠΟΡΕΙ ΝΑ ΣΦΥΡΙΞΕΙ Ή ΝΑ ΓΕΛΑΣΕΙ 

 

ΠΡΟΚΕΙΤΑΙ ΓΙΑ ΕΝΤΕΛΩΣ ΠΕΡΙΟΡΙΣΜΕΝΟ ΤΡΑΥΜΑΤΙΣΜΟ ΣΕ ΈΝΑΝ ΑΠΟ ΤΟΥΣ 
ΠΕΡΙΦΕΡΙΚΟΥΣ ΚΛΑΔΟΥΣ  ΤΟΥ ΠΑΡΩΤΙΔΙΚΟΥ ΠΛΕΓΜΑΤΟΣ ΤΟΥ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ ΝΕΥΡΟΥ 

(ΚΡΟΤΑΦΙΚΟΙ, ΖΥΓΩΜΑΤΙΚΟΙ, ΒΥΚΑΝΗΤΙΚΟΙ, ΕΠΙΧΕΙΛΙΟΙ ΚΑΤΩ ΓΝΑΘΟΥ, ΤΡΑΧΗΛΙΚΟΙ) 



Παρωτιδική, Προωτιαία 

και Οπισθογναθιαία χώρα 

 

 

 

 

 

 

 

Αγγεία και νεύρα, που διελαύνουν 

το παρέγχυμα της παρωτίδας 





ΑΝ ΥΠΑΡΧΕΙ ΣΥΝΟΛΙΚΑ Η ΣΥΜΠΤΩΜΑΤΟΛΟΓΙΑ 

ΠΡΟΚΕΙΤΑΙ ΓΙΑ ΤΡΑΥΜΑΤΙΣΜΟ ΣΤΗΝ ΕΝΔΟΠΑΡΩΤΙΔΙΚΗ ΠΕΡΙΟΧΗ Ή ΚΑΙ 
ΚΕΝΤΡΙΚΟΤΕΡΑ. 



Σε εγκάρσια 

διατομή 

ΑΝ ΣΥΝΥΠΑΡΧΕΙ ΚΑΙ ΠΑΡΑΛΥΣΗ ΤΗΣ ΟΠΙΣΘΙΑΣ ΓΑΣΤΕΡΑΣ ΔΙΓΑΣΤΟΡΑ ΚΑΙ 
ΒΕΛΟΝΟΥΟΕΙΔΟΥΣ ΠΡΟΚΕΙΤΑΙ ΓΙΑ ΤΡΑΥΜΑΤΙΣΜΟ ΤΟΥ ΝΕΥΡΟΥ ΑΜΕΣΩΣ ΜΕΤΑ ΤΗΝ 
ΕΞΟΔΟ ΤΟΥ ΑΠΌ ΤΟ ΒΕΛΟΝΟΜΑΣΤΟΕΙΔΕΣ ΤΡΗΜΑ Ή ΚΑΙ ΚΕΝΤΡΙΚΟΤΕΡΑ  



ΚΛΙΝΙΚΗ ΕΞΕΤΑΣΗ ΕΞΩΚΡΑΝΙΑΚΗΣ ΜΟΙΡΑΣ 

ΚΡΟΤΑΦΙΚΟΣ ΚΛΑΔΟΣ: με ανύψωση των φρυδιών 

ΖΥΓΩΜΑΤΙΚΟΣ ΚΛΑΔΟΣ: με σφίξιμο των βλεφάρων 

ΠΑΡΕΙΑΚΟΣ ΚΛΑΔΟΣ: μειδίαμα και επίδειξη των δοντιών 

ΕΠΙΧΕΙΛΙΟΣ ΚΛΑΔΟΣ: σφύριγμα ή σούφρωμα χειλέων 

ΤΡΑΧΗΛΙΚΟΣ ΚΛΑΔΟΣ: σύσπαση μυών τραχήλου 





Σε διαταραχή της λειτουργίας του 

1. Συγκινησία: ακούσιες αντανακλαστικές κινήσεις μυικών ομάδων 
που φυσιολογικά δεν συσπώνται ομαδικά όπως το κλείσιμο των 
βλεφάρων με τη σύσπαση της γωνίας του στόματος 

2.  Σπασμός της ημίσεως του προσώπου: διαλείπων σπασμός που 
οφείλεται σε πίεση του νεύρου από αρτηρία 

3.  Βλεφαρόσπασμος 

4.  Κροκοδείλια δάκρυα: σε βλάβη προσωπικού  στο γονάτιο 
γάγγλιο 

 



Ολική περιφερική παράλυση 

         (τύπου Bell ) 

του αριστερού προσωπικού νεύρου 

Παράλυση του προσωπικού νεύρου 

 Επώδυνη Υπερακουστία λόγω  

 παράλυσης του μυός του αναβολέα 



ΑΜΦΙΠΛΕΥΡΗ ΠΑΡΑΛΥΣΗ ΕΙΝΑΙ 
ΕΚΔΗΛΩΣΗ ΓΕΝΙΚΕΥΜΕΝΗΣ ΚΕΝΤΡΙΚΗΣ 
ΝΟΣΟΥ 







παρωτίδα 

Υπογνάθιος αδένας 



Παρωτίδα και 
προσωπικό 

νεύρο 





Η Παρωτίδα και η 
διανομή   του 
Προσωπικού νεύρου      
στο πρόσωπο 



Μυικοί κλάδοι του VII 



Κατά την επισκόπηση παρατηρούνται: 

• το κλείσιμο των βλεφάρων 

• η ενδεχόμενη ασύμμετρη έλξη της μίας γωνίας                                                 του στόματος και η 
εξαφάνιση της   ρινοχειλικής  αύλακας. 

Παραγγέλλεται στον εξεταζόμενο: 

• Να ρυτιδώσει το μέτωπο 

• Να κλείσει γερά τα βλέφαρα,  ενώ ο εξεταστής                               προσπαθεί να  τα ανοίξει. 

• Να προτείνει τα χείλη, ενώ ο εξεταστής πιέζει τις   παρειές 

• Να δείξει τα δόντια του. 

Η γεύση ελέγχεται με την τοποθέτηση, στην        κατάλληλη θέση της  γλώσσας,  ζάχαρης, 
αλατιού  κλπ.  

Επίσης ελέγχεται το αντανακλαστικό                                του 
κερατοειδούς. 



Μείωση των δακρύων 

Μη εφύγρανση του κερατοειδούς 

Ξηρασία και ελκώσεις κερατοειδούς 

Ερυθρότητα,κνησμός,αίσθηση ξένου σώματος,διαταραχές της όρασης 

Χρησιμοποίηση σκοτεινών γυαλιών 

Τεχνητά δάκρυα 4 φορές την ημέρα 

 



Κατά την επισκόπηση παρατηρούνται: 

• το κλείσιμο των βλεφάρων 

• η ενδεχόμενη ασύμμετρη έλξη της μίας γωνίας                                                 του στόματος και η 
εξαφάνιση της   ρινοχειλικής  αύλακας. 

Παραγγέλλεται στον εξεταζόμενο: 

• Να ρυτιδώσει το μέτωπο 

• Να κλείσει γερά τα βλέφαρα,  ενώ ο εξεταστής                               προσπαθεί να  τα ανοίξει. 

• Να προτείνει τα χείλη, ενώ ο εξεταστής πιέζει τις   παρειές 

• Να δείξει τα δόντια του. 

Η γεύση ελέγχεται με την τοποθέτηση, στην        κατάλληλη θέση της  γλώσσας,  ζάχαρης, 
αλατιού  κλπ.  

Επίσης ελέγχεται το αντανακλαστικό                                του 
κερατοειδούς. 















Επιπολής 
στιβάδα 

των μυών του 
προσώπου  

και του 
τραχήλου 

 

Προσωπικό νεύρο 



ΝΕΥΡΙΚΗ ΒΛΑΒΗ 

1.Νευροαπραξία: αναστολή μεταβίβασης νευρικών 

ώσεων λόγω τοπικής συμπίεσης 

2.Αξονότμηση: μερική ή πλήρης διακοπή των αξόνων  

3.Νευρότμηση: πλήρης διατομή των αξόνων και των 

περιβλημάτων τους 

Η λειτουργία του νεύρου δεν αποκαθίσταται χωρίς 
χειρουργική επάεμβαση 

 

 



ΚΛΙΝΙΚΗ ΕΞΕΤΑΣΗ 

ΜΕΡΙΚΗ ΠΑΡΑΛΥΣΗ: ΚΙΝΗΣΗ ΟΠΟΙΟΥΔΗΠΟΤΕ ΜΥΟΣ 

ΣΥΣΠΑΣΗ ΜΥΩΔΟΥΣ ΠΛΑΤΥΣΜΑΤΟΣ 

 



Σκλήρυνση κατά πλάκας 

Σύνδρομο Guillian-Barre 

Βασική μηνιγγίτιδα 

Απόστημα εγκεφάλου 

Ιογενής εγκεφαλίτιδα 

Καρκινωματώδεις μεταστάσεις 



ΗΜΙΣΠΑΣΜΟΣ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ ΝΕΥΡΟΥ 

ΑΓΝΩΣΤΟΥ ΑΙΤΙΟΛΟΓΙΑΣ 

ΟΦΕΙΛΕΤΑΙ ΣΕ ΠΙΕΣΗ ΑΠΌ ΑΓΓΕΙΑ ΣΤΗΝ ΠΕΡΙΟΧΗ ΤΟΥ ΣΤΕΛΕΧΟΥΣ 

ΔΥΣΜΟΡΦΙΑ ΠΡΟΣΩΠΟΥ 

ΠΑΡΟΞΥΣΜΙΚΟΙ ΣΠΑΣΜΟΙ ΤΟΥ ΕΝΌΣ ΗΜΙΣΕΩΣ ΤΟΥ ΠΡΟΣΩΠΟΥ 

ΜΕΡΙΚΗ ΔΙΑΤΟΜΗ ΜΕΤΑ ΤΗΝ ΕΞΟΔΟ ΤΟΥ ΑΠΌ ΤΟ ΣΤΥΛΟΜΑΣΤΟΕΙΔΕΣ ΤΡΗΜΑ 

ΜΙΚΡΟΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗ ΑΠΟΣΥΜΠΙΕΣΗ ΝΕΥΡΟΥ ΣΕ ΟΠΙΣΘΙΟ ΒΟΘΡΟ 

 

 



ΟΠΙΣΘΙΟΣ ΚΡΑΝΙΑΚΟΣ ΒΟΘΡΟΣ 

 

Σχηματίζεται από την πίσω επιφάνεια του λιθοειδούς και από το κάτω τμήμα ινιακού 
οστού.  

• ινιακό τρήμα 

• υπογλώσσιο τρήμα 

• σφαγιτιδικό τρήμα 

• έσω ακουστικός πόρος 



• ΚΙΝΗΤΙΚΕΣ ΙΝΕΣ: ΜΥΕΣ ΤΟΥ ΠΡΟΣΩΠΟΥ ΚΑΙ ΘΟΛΟΥ, ΜΥΣ ΤΟΥ ΑΝΑΒΟΛΕΑ, ΟΠΙΣΘΙΑ 
ΓΑΣΤΕΡΑ ΔΙΓΑΣΤΟΡΑ, ΒΕΛΟΝΟΥΟΕΙΔΗΣ. 

• ΑΙΣΘΗΤΙΚΕΣ: ΓΕΥΣΗ ΑΠΌ ΤΑ ΔΥΟ ΠΡΟΣΘΙΑ ΤΡΙΤΗΜΟΡΙΑ ΤΗΣ ΓΛΩΣΣΑΣ, ΕΔΑΦΟΣ 
ΣΤΟΜΑΤΟΣ ΚΑΙ ΥΠΕΡΩΑΣ. 

• ΠΑΡΑΣΥΜΠΑΘΗΤΙΚΕΣ –ΕΚΚΡΙΤΙΚΕΣ: ΥΠΟΓΝΑΘΙΟΣ ΚΑΙ ΥΠΟΓΛΩΣΣΙΟΣ ΑΔΕΝΑΣ ΚΑΙ 
ΑΔΕΝΕΣ ΜΥΤΗΣ ΚΑΙ ΥΠΕΡΩΑΣ 



Σκλήρυνση κατά πλάκας 

Σύνδρομο Guillian-Barre 

Βασική μηνιγγίτιδα 

Απόστημα εγκεφάλου 

Ιογενής εγκεφαλίτιδα 

Καρκινωματώδεις μεταστάσεις 



• ΑΓΕΥΣΙΑ ΣΤΑ 2 ΠΡΟΣΘΙΑ ΤΡΙΤΗΜΟΡΙΑ ΤΗΣ ΓΛΩΣΣΑΣ 

 - ΠΑΡΑΛΥΣΗ ΧΟΡΔΗΣ ΤΥΜΠΑΝΟΥ 

• ΥΠΕΡΑΚΟΥΣΤΙΑ 



o Κινητική νεύρωση μιμικών μυών από κλάδους 

του προσωπικού νεύρου (VII)  

o Πολύ λεπτοί κλάδοι 

o Διατομή ή τρώση κάποιου κλάδου-δυσμορφία 

από παράλυση αντιστοίχων μυών  

o Εξαίρεση: 2 βυκανητικοί κλάδοι (άνω και κάτω) 

o Άμεση συρραφή στο επινεύριο με nylon 10/0, 

ενώ σε διακοπή συνέχειας του νεύρου πρέπει να 

επιχειρηθεί νευρική μεταμόσχευση 

o Σε θλαστικό τραύμα, εντόπιση λεπτών κλάδων 

νεύρου με νευροδιεγέρτη τις πρώτες 36 ώρες  

(εντόπιση περιφερικού κολοβώματος) 



o είναι πιθανότερος στη θέση διασταύρωσης με τη μεσότητα του 

ζυγωματικού τόξου και προκαλεί πτώση υπερόφρυας χώρας λόγω 

παράλυση του μετωπιαίου μυός  

o νευρώνουν τον πρόσθιο και άνω ωτιαίο μυ και τμήμα του 

μετωπιαίου μυός 

 



o έξω επιφάνεια 

οφθαλμικού κόγχου 

o

o

o Ο άνω κλάδος 

o Ο κάτω κλάδος 

o

Το μήκος του προσωπικού νεύρου που είναι ορατό 

στον χειρουργό είναι 1.3 εκ.  

Ο ζυγωματικός κλάδος διασχίζει το ζυγωματικό τόξο σε 

απόσταση που ποικίλει μεταξύ 8-35 χιλ πρόσθια του 

έξω ακουστικού πόρου  

Εισέρχεται στον μετωπιαίο μυ περίπου 2 εκ. πάνω από 

το επίπεδο της υπερκόγχιας εντομής 



o

o

o

o

o

Τραυματισμός βυκανητικού κλάδου  



o Χιάζεται επιπολής με την οπισθογνάθια φλέβα 

o Πορεύεται κάτω από το κάτω χείλος της κάτω γνάθου, όπου 

έρχεται σε σχέση με τον υπογνάθιο αδένα και μετά φέρεται 

προς τα άνω προς τον καθελκτήρα της γωνίας του στόματος  

o Νευρώνει τους μυς του κάτω χείλους και τον γενειακό μυ 

o Τραυματίζεται στο επίπεδο Ib 

ΟΔΗΓΑ ΣΗΜΕΙΑ 

• 1εκ πρόσθια και κάτω από τη γωνία της κάτω γνάθου 

• Γναθιαία εντομή  

Υπό το μυώδες πλάτυσμα  

Εν τω βάθει της περιτονίας του υπογναθίου σιελογόνου αδένα 

Επιπολής της προσωπικής φλέβας  



o Πορεύεται στον τράχηλο κάτω από τη γωνία της κάτω 
γνάθου 

o Νευρώνει την περιοχή του προσθίου χείλους του 
μασητήρα και έρχεται σε στενή σχέση με την 
προσωπική αρτηρία και φλέβα 

o Τραυματίζεται στις τομές στο άνω τμήμα του 
τραχήλου, όπου πορεύεται κάτω από το μυώδες 
πλάτυσμα, επί της εν τω βάθει τραχηλικής περιτονίας  

o τραυματισμός του προκαλεί πάρεση του καθελκτήρα 
της γωνίας του στόματος (τριγώνου μυός) και 
καθελκτήρα του κάτω χείλους (τετραγώνου) – πτώση 
γωνίας του στόματος με δύσμορφη παρεκτόπιση 
προς το αντίθετο πλάγιο προκαλούμενη από την 
ενέργεια των αντίπλευρων υγιών μυών 

o σοβαρή ασυμμετρία προσώπου  

o διαταραχές λόγου  



o

επιπολής αυχενική αγκύλη- 

αναστομώνεται με αισθητικούς κλάδους 

του εγκάρσιου τραχηλικού νεύρου 

o







 Εντοπίζεται εύκολα εκεί 

που χιάζεται με ΣΚΜ, 

πίσω από την έξω 

σφαγίτιδα φλέβα  

 Μπορεί να χρησιμεύει ως 

νευρικό μόσχευμα στην 

περιοχή του προσώπου  

 Σε επιπολής 

παρωτιδεκτομή-

θυσιάζεται το μείζον 

ωτιαίο νεύρο  



o Το προσωπικό νεύρο και το 

ενδοπαρωτιδικό πλέγμα του 

υποδιαιρούν χειρουργικά το παρέγχυμα 

της παρωτίδας σε επιπολής λοβό 

(μεγαλύτερος) και εν τω βάθει λοβό 

(μικρότερος) 

o Το παρωτιδικό αδενικό παρέγχυμα 

περιβάλλει το προσωπικό νεύρο  



o Σχήμα σφηνοειδές με κορυφή πίσω από τη 

γωνία της κάτω γνάθου 

o Κάτω από τον έξω ακουστικό πόρο, σε βαθιά 

κοιλότητα πίσω από τον κλάδο της κάτω 

γνάθου και μπροστά από τον ΣΚΜ 



o προσεκβολή μεταξύ ΣΚΜ και οπίσθιας 

γαστέρας διγάστορα, όπισθεν του έσω 

πτερυγοειδούς και έμπροσθεν του κλάδου της 

κάτω γνάθου 

o Έρχεται σε σχέση με βελονοειδή απόφυση και 

τους εκφυόμενους από αυτή μύες, οι οποίοι τη 

χωρίζουν από τον άνω σφιγκτήρα του 

φάρυγγα  

o Όγκος εν τω βάθει λοβού: προβολή στον 

στοματοφάρυγγα, ασυμμετρία μαλθακής 

υπερώας και παρεκτόπιση  αμυγδαλής                                                               

προς τα έσω   



o

o

o



o κατά την παρωτιδεκτομή προκαλεί το σύνδρομο 

της γευστικής υπεριδρωσίας (σύνδρομο Frey)  

o Αυτό συμβαίνει γιατί οι προοριζόμενες για την 

παρωτίδα εκκριτικοκινητικές ίνες εκτρέπονται από 

την πορεία τους  και φέρονται και νευρώνουν 

ιδρωτοποιούς αδένες παρακείμενων δερματικών 

περιοχών 

o Τυμπανική νευρεκτομή- διατομή εκκριτικοκινητικών 

ινών για την παρωτίδα  διατέμνονται επί του 

ακρωτηρίου του μέσου ωτός  



  τον μυ του αναβολέα 

  τον βελονοϋοειδή & την οπίσθια γαστέρα του διγάστορος   

  τους μιμικούς μυς της κεφαλής (στόματος, βλεφάρων, μύτης και ώτων) - μυς του πτερυγίου του 

ωτός  

  το μυώδες πλάτυσμα 

Κινητική μοίρα ή ιδίως προσωπικό νεύρο 



  

Αισθητικές ίνες 

στον έξω ακουστικό πόρο, το 

πτερύγιο του ωτός και την 

έξω επιφάνεια του 

τυμπανικού υμένα 

τον βλεννογόνο της μαλθακής 

υπερώας και της 

παρακείμενης περιοχής του 

φάρυγγα 

Αισθητήριες γευστικές ίνες 

μέσω της χορδής του 

τυμπάνου (γλωσσικού ν.-V3) 

από τα δύο πρόσθια 

τριτημόρια της γλώσσας 

 

 

Αισθητική μοίρα ή διάμεσο νεύρο (Wrisberg) 



 

Παρασυμπαθητικές ίνες (εκκριτικές): από 

τον δακρυορρινικό πυρήνα, μέσω του 

μείζονος λιθοειδούς ν, πτερυγοειδούς ν, 

σφηνοϋπερωίου γαγγλίου, στον δακρυϊκό 

αδένα & τους μικρούς αδένες του ρινικού 

βλεννογόνου, της μαλθακής και σκληράς 

υπερώας  

από τον άνω σιαλικό πυρήνα, μέσω της 

χορδής του τυμπάνου, υπογναθίου 

γαγγλίου, σε υπογνάθιο και υπογλώσσιο 

σιαλογόνο αδένα. 

 

 



VII 

Γονάτιο 
Γάγγλιο 

Πόρος Προσωπικού ν. - Fallopius 

‘Εσω 
Ακουστικός 

Πόρος 

Βελονομα-
στοειδές 
τρήμα 

Το προσωπικό νεύρο εισέρχεται σε ιδιαίτερο σωλήνα στο λιθοειδές οστό (πόρος Fallopius)  

 



Καμπές του πόρου- 3 μοίρες:  

οβελιαία, εγκάρσια και κατιούσα  

Μεταξύ οβελιαίας και εγκάρσιας μοίρας- 

αγκύλη- έξω γόνυ του προσωπικού 



Κλάδοι του προσωπικού νεύρου  

μείζον επιπολής λιθοειδές χορδή του τυμπάνου 

 



το μείζον επιπολής λιθοειδές 

Κλάδοι του προσωπικού νεύρου  



το μείζον επιπολής λιθοειδές  

•

•

•

Κλάδοι του προσωπικού νεύρου  





η χορδή του τυμπάνου 

Κλάδοι του προσωπικού νεύρου  

//upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/8/82/Gray912.png


η χορδή του τυμπάνου 

Κλάδοι του προσωπικού νεύρου  



•

   το κινητικό νεύρο για τον μυ του αναβολέα 

Κλάδοι του προσωπικού νεύρου  



• Το προσωπικό νεύρο μόλις εξέλθει από το 

βελονομαστοειδές τρήμα φέρεται προς τα πρόσω  

Έξοδος VII: βελονομαστοειδές τρήμα 
Βελονομαστοειδής κλάδος οπίσθιας ωτιαίας αρτηρίας  



•

• Οπίσθιο ωτιαίο νεύρο

 

Κλάδοι του προσωπικού νεύρου  



•

Διγαστορικός κλάδος

Κλάδοι του προσωπικού νεύρου  



Το προσωπικό νεύρο εισέρχεται στο παρωτιδικό παρέγχυμα, επί τα εκτός 

της έξω καρωτίδας και της οπίσθιας προσωπικής φλέβας  



 Το νεύρο πλησιάζει την οπίσθια &                                                                      

έσω επιφάνεια της παρωτίδας                                                                                        

και πριν εισέλθει στον αδένα διαιρείται: 

 σε άνω στέλεχος- ΚΡΟΤΑΦΟΠΡΟΣΩΠΙΚΟ 

 σε κάτω στέλεχος – ΤΡΑΧΗΛΟΠΡΟΣΩΠΙΚΟ 



Αναστόμωση κλάδων μέσα στο παρωτιδικό παρέγχυμα  

•

•

•

•

•

•



Διακλαδώσεις των κλάδων και αναστομώσεις τους  

13% 

20% 

28% 

24% 

9% 

6% 

Modified from Davis R. A. et al “Surgical anatomy of the facial nerve and parotid gland 
based upon a study of 350 cervicofacial halves.” 

Surg Gynecol Obstet 1956; 102: 385-412 



Παραλλαγές των στελεχών του προσωπικού νεύρου  

Tsai and Shu 2002 

ΚΥΡΙΟ 

ΣΤΕΛΕΧΟΣ 
ΚΥΡΙΟ 

ΣΤΕΛΕΧΟΣ 

ΚΥΡΙΟ 

ΣΤΕΛΕΧΟΣ 

ΚΦΠ: ΚΡΟΤΑΦΟΠΡΟΣΩΠΙΚΟ 

ΤΡΠ: ΤΡΑΧΗΛΟΠΡΟΣΩΠΙΚΟ 

ΚΦΠ 

ΚΦΠ 

ΚΦΠ1 
ΚΦΠ2 

ΤΡΠ2 

ΤΡΠ1 

ΤΡΠ 

ΤΡΠ 

Modified from Davis R. A. et al “Surgical anatomy of the facial nerve and parotid gland based upon a study of 350 
cervicofacial halves.” Surg Gynecol Obstet 1956; 102: 385-412 



•

•

•

Αναγνώριση του  

προσωπικού νεύρου 













Ανάδυση       
των εγκεφαλικών 

νεύρων             
IIΙ-ΧΙΙΙ     

από το στέλεχος  
του εγκεφάλου 



ΔΙΕΛΕΥΣΗ ΤΟΥ ΝΕΥΡΟΥ ΑΠΟ ΤΟ ΚΡΑΝΙΟ                        
έσω ακουστικός πόρος – πόρος προσωπικού 

(Fallopius) – βελονομαστοειδές τρήμα 



Οπίσθια δεξιά άποψη 

Ενδοκρανιακή πορεία                           
Διέλευση από τον πόρο του προσωπικού 
΄Εξοδος από βελονομαστοειδές τρήμα 



ΠΟΡΕΊΑ ΚΑΙ ΚΛΆΔΟΙ                     
ΤΟΥ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΎ ΝΕΎΡΟΥ 





 κινητική νεύρωση  

 στον μυ του αναβολέα, 

 στο βελονοϋοειδή και                   
 την οπίσθια γαστέρα    του 
διγάστορος μυός  

 στους μιμικούς μυς προσώπου. 



  

 αισθητική νεύρωση      σε 
έξω ακουστικό πόρο    και πτερύγιο 
του ωτός 

 



 παρασυμπαθητική νεύρωση,  

Από τον δακρυορρινικό πυρήνα,  
μέσω μείζονος λιθοειδούς ν., 
πτερυγοειδους ν., σφηνοϋπερωίου 
γαγγλίου, στο δακρυικό αδένα και, 

Από άνω σιαλικό πυρήνα, μέσω   
της χορδής του τυμπάνου, υπογναθίου 
γαγγλίου, σε υπογνάθιο και υπογλώσσιο 
αδένα. 



 

 αισθητηριακή νεύρωση      
 γευστικές ίνες,μέσω της χορδής 
 του τυμπάνου ( γλωσσικού ν. V3) 
 από τα  δύο πρόσθια τριτημόρια 
 της γλώσσας 

 



Παρωτίδα και 

προσωπικό 

νεύρο 



Σε εγκάρσια 

διατομή 

Παρωτίδα και 
προσωπικό 

νεύρο 



Παρωτίδα και 
προσωπικό 

νεύρο 



Παρωτίδα και 

προσωπικό 

νεύρο 



Μυικοί κλάδοι του VII 



Κατά την επισκόπηση 
παρατηρούνται: 

  το κλείσιμο των βλεφάρων 

 η ενδεχόμενη ασύμμετρη 
 έλξη της μίας γωνίας      
 του στόματος και                
 η εξαφάνιση     της 
ρινοχειλικής  αύλακας. 



 Παραγγέλλεται    στον 
εξεταζόμενο: 

   Να ρυτιδώσει το μέτωπο 

 Να κλείσει γερά     τα 
βλέφαρα,    ενώ ο εξεταστής                              
 προσπαθεί να τα ανοίξει. 

  Να προτείνει τα χείλη,  ενώ 
ο εξεταστής πιέζει   τις 
 παρειές 

  Να δείξει τα δόντια του. 



  Η γεύση ελέγχεται         με 
την τοποθέτηση,      στην 
κατάλληλη θέση της  
 γλώσσας,ζάχαρης,αλατιού κλπ.  

 Ελέγχεται το αντανακλαστικό                   
         του κερατοειδούς. 



 Έλεγχος αντανακλαστικού κερατοειδούς 

Ελέγχεται αμφοτερόπλευρα η αισθητικότητα       
του κερατοειδούς με υγρό τολύπιο βάμβακος.                            
Απάντηση η σύγκλειση των βλεφάρων               

Κεντρομόλος οδός  -  Οφθαλμικό ν. (αδρά αφή) 

Φυγόκεντρος οδός  –  Προσωπικό ν. 

Είναι ο πιο ευαίσθητος δείκτης               
προσβολής του προσωπικού νεύρου 



ΕΛΕΓΧΟΣ ΑΠΟ ΤΗΝ ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑ     
ΠΡΟΣ ΤΟ ΚΕΝΤΡΟ 





5.  Εάν υπάρχει μόνο 

  εξαφάνιση ρυτίδωσης μετώπου, 



 ή, μόνον παράλυση                         
 του σφιγκτήρα των βλεφάρων,    



 ή, μόνον, η τροφή αθροίζεται     
 στο  παρειακό προστόμιο,    



 ή, μόνο, δεν μπορεί να δείξει τα δόντια 
 του, δεν μπορεί να σφυρίξει, ή           να 
γελάσει και η ετερόπλευρη γωνία  έλκεται 
προς το υγιές, 



5     Τότε πρόκειται για εντελώς   
 περιορισμένο τραυματισμό σε ένα  από 
τους περιφερικούς κλάδους     του 
παρωτιδικού πλέγματος         του 
 προσωπικού     (Νο. 5 στην εικόνα) 



5.Τραυματισμός περιφερικού κλάδου 



5.Τραυματισμός περιφερικού κλάδου 5.Τραυματισμός περιφερικού κλάδου 



Τότε πρόκειται για τραυματισμό στην 
ενδοπαρωτιδική περιοχή 

4. Εάν υπάρχει συνολικά όλη η 
προηγούμενη  σημειολογία, 



4. Εάν στα  προηγούμενα συνυπάρχει                                  
 και παράλυση της οπίσθιας γαστέρας         
 του διγάστορος       και του 
βελονοϋοειδούς μυός, 

 Τότε πρόκειται για τραυματισμό του 

 νεύρου εντός του πέρατος του 
 Φαλλοπιανού πόρου ή μετά την έξοδό  του 
από το βελονομαστοειδές τρήμα                         
(Νο 4 στην εικόνα).  



4. Τραυματισμός ενδοπαρωτιδικός                        
 ή μέχρι στο βελονομαστοειδές τρήμα 



3. Εάν στα προηγούμενα προστεθούν 

    αγευσία στα δύο πρόσθια τριτημόρια   
 της  γλώσσας (παράλυση της χορδής   του 
 τυμπάνου). 

  ελαττωμένη έκκριση σάλιου από 
 υπογνάθιο και υπογλώσσιο αδένα  
 (παράλυση χορδής  του τυμπάνου) 

    υπερακουστία (παράλυση του κλάδου 
 για τον μυ του αναβολέα) 



  Τότε πρόκειται για κάκωση     του 
νεύρου μέσα στον πόρο    του 
προσωπικού, μετά το γονάτιο  γάγγλιο               
(Νο 3 στην εικόνα)  



Ολική περιφερική παράλυση 
  (τύπου Bell ) 

του αριστερού προσωπικού 
νεύρου 

Παράλυση του προσωπικού νεύρου 
 Επώδυνη Υπερακουστία λόγω  

 παράλυσης του μυός του αναβολέα 



3.Τραυματισμός στον πόρο μετά το γονάτιο γάγγλιο 



2. Εάν προστεθεί  

 αδυναμία έκκρισης δακρύων, λόγω παράλυσης 

του μείζονος λιθοειδούς νεύρου, που μέσω     
του σφηνοϋπερωίου γαγγλίου, μεταφέρει        
τις παρασυμπαθητικές εκκριτικοκινητικές ίνες     
στο δακρυικό αδένα. 

 Τότε πρόκειται για κάκωση του νεύρου 

εντός του φαλλοπιανού πόρου,       

πριν από το γονάτιο γάγγλιο (έξω γόνυ  

του προσωπικού)       (Νο 2 στην εικόνα) 



2.Τραυματισμός στον πόρο  
 πριν από το γονάτιο γάγγλιο 



1. Εάν προστεθεί 

 Σημειολογία από κάκωση του 8ου νεύρου 
(αιθουσαίου και κοχλιακού), δηλ. διαταραχή 
της ισορροπίας και αιφνίδια κώφωση, 

 Τότε πρόκειται για κάκωση στην κοινή 
πορεία τους στον έσω ακουστικό πόρο   
ή ενδοκρανίως  (Νο 1 στην εικόνα) 



1.Τραυματισμός στον έσω ακουστικό πόρο 



Εάν συνυπάρχει σημειολογία από 

 το απαγωγό ν. (παράλυση έξω ορθού, 
διπλωπία, συγκλίνων στραβισμός) και 

 το τρίδυμο ν. (παράλυση μασητηρίων        
και λοιπών μυών, υπαισθησία, αναισθησία 
προσώπου), 

 Τότε πρόκειται για βλάβη στη γέφυρα 



Στελεχιαία  βλάβη στη γέφυρα 

ΓΕΦΥΡΑ 



 5-6 υπογνάθια λεμφογάγγλια βρίσκονται μέσα στη θήκη του 
υπογνάθιου αδένα, σε στενή επαφή μ΄αυτόν και δύσκολα 
ξεχωρίζουν. 

 Δέχονται λεμφαγγεία από τα υπογενείδια, από στοματική κοιλότητα                           
και πρόσθια μέρη προσώπου. 

 Προς  σφαγιτιδο: -διγαστορικά, -καρωτιδικά και -ωμοϋοειδή 

Υπογνάθια 
λεμφογάγγλια 



Δέχονται λεμφαγγεία από τα υπογενείδια λεμφογάγγλια, τα 

πλάγια του κάτω χείλους και της μύτης και από το πρόσθιο 

μέρος της γλώσσας (όχι από την κορυφή) κυρίως, αλλά όχι 

αποκλειστικά, του ιδίου ημιμορίου, από όλα τα δόντια (εκτός 

των κάτω τομέων), από το πρόσθιο μέρος των ρινικών 

τοιχωμάτων και τους παραρρίνιους κόλπους (μετωπιαίο, 

πρόσθιες και μέσες ηθμοειδείς κυψέλες και γναθιαίο άντρο) 

Υπογνάθια 
λεμφογάγγλια 



Υπογενείδια Υπογνάθια  

Σφαγιτιδιδο-διγαστορικά  

Εν τω βάθει τραχηλικά 

Σφαγιτιδο-ωμοϋοειδή 



Ανωμαλίες διάπλασης  

o 2 κύρια μέρη συνιστούν το πρόσωπο εμφανίζονται την 4η εμβρυική 

εβδομάδα σε έμβρυο μήκους 3mm 

o Μετωπορρινική απόφυση (μεσαίο τμήμα προσώπου) και τα 2 πρώτα 

φαρυγγικά τόξα (γναθιαίο και υοειδές) από τα οποία διαπλάσσονται τα 

πλάγια μέρη του προσώπου  

o Η άνω γναθιαία απόφυση ή όζος της άνω γνάθου ενώνεται έμμεσα με την 

παρεμβολή του κάτω τμήματος της μετωπορρινικής απόφυσης και 

σχηματίζεται το άνω γναθιαίο τόξο 

o Κάτω γναθιαία απόφυση ενώνεται με την αντίθετη στη μέση γραμμή και 

σχηματίζεται το κάτω γναθιαίο τόξο  

o Μεταξύ των 2 γναθιαίων τόξων περιλαμβάνεται η στοματική σχισμή 

o Από τη μετωπορρινική απόφυση: μετωπιαίο οστό, ηθμοειδές, ρινικά οστά, 

ύνιδα, χόνδρινο ρινικό διάφραγμα και κάλαιο 

o Από το μεσέγχυμα του 1ου φαρυγγικού τόξου: άνω γνάθοι, κάτω γνάθος, 

μασητήριοι μύες, η σφύρα, ο άκμονας, το τρίδυμο νεύρο, ο θύλακος του 

Rathke, το θυρεοειδές εκκόλπωμα, πρόσθιο τμήμα γλώσσας, χόνδρος του 

Meckel, πτερύγιο ωτός, κοιλότητα μέσου ωτός και ο σφηνογναθικός 

σύνδεσμος  

o Από το μεσέγχυμα 2ου φαρυγγικού τόξου : υοειδές οστό, αναβολέας, μύες 

υοειδούς, μιμικοί μύες, μυώδες πλάτυσμα, προσωπικό νεύρο, βελονοειδής 

απόφυση και ρίζα της γλώσσας  



Ανωμαλίες διάπλασης  

Σύνδρομο 1ου βραγχιακού τόξου (έλλειψη πτερυγίου 

ωτός, ακουστικών οσταρίων, κλάδου και του κονδύλου 

της κάτω γνάθου). Οφείλεται σε αιμάτωμα που 

πρόερχεται από την αρχέγονη αρτηρία του αναβολέα 

Γναθοπροσωπική δυσόστωση (σύνδρομο Treacher 

Collins), λοξές βλεφαρικές σχισμές, υποπλασία 

ζυγωματικών οστών, έλλειψη ζυγωματικών τόξων, 

ανωμαλίες μέσου ωτός, υποπλαστικοί κλάδοι και 

κόνδυλοι κάτω γνάθου  

Κρανιοπροσωπική δυσόστωση (σύνδρομο Crouzon 

και Apert), πρώιμη σύγκλειση ραφών, βραχυκεφαλία και 

επιμήκυνση εγκεφαλικού κρανίου (πυργοκεφαλία), 

πρόπτωση οφθαλμικών βολβών, συνδακτυλία χεριών και 

ποδιών  

Σχιστίες προσώπου (χειλεοσχιστία, υπερωιοσχιστία, 

λοξή σχισμή προσώπου)  



Δερματικές κινητικές πτυχές (γραμμές του Langer)  

Πτυχές δέρματος: υφαίες (ρινοχειλική, γενειοχειλική)  

Κινητικές (λόγω των υποκείμενων μυών)- μυϊκές φέρονται υπό 

ορθή γωνία προς τη φορά ενέργειας μιμικών μυών  

Α-Β ΥΠΟΓΝΑΘΙΑ ΤΟΜΗ (κατάγματα κάτω γνάθου, εξαίρεση 

υπογναθίου αδένα- ΕΠΙΧΕΙΛΙΟΣ ΚΛΑΔΟΣ ΚΑΤΩ ΓΝΑΘΟΥ)  

Α-Ε ΔΙΑΧΕΙΛΙΚΗ ΤΟΜΗ (προσπέλαση εδάφους στόματος) 

G-J  ΠΛΑΓΙΑ ΡΙΝΟΤΟΜΙΑ (προσπέλαση έξω επιφάνειας ρινός και 

σύστοιχης ρινικής θαλάμης)  

J-L  ΤΟΜΗ ΒΛΕΦΑΡΟΠΛΑΣΤΙΚΗΣ (2mm κάτω από το χείλος του 

κάτω βλεφάρου-προσπέλαση εδάφους οφθαλμικού κόγχου)  

F-L  ΤΟΜΗ WEBER-FERGUSON (προσπέλαση άνω γνάθου-

ημιγναθεκτομή)  

M-N  ΠΡΟΩΤΙΑΙΑ ΤΟΜΗ (προσπέλαση ΚΓΔ σε επεμβάσεις για 

αγκύλωση ή σε ενδοαρθρικές βλάβες)  

M-Q  ΑΜΦΙΣΤΕΦΑΝΙΑΙΟΣ ΚΡΗΜΝΟΣ (για υψηλή οστεοτομία 

άνω γνάθου – LeFort III)   



ΚΡΗΜΝΟΙ ΠΡΟΣΩΠΟΥ 

1. Μεσομετωπιαίος κρημνός (απώλειες στη μύτη- 

υπερτροχίλια, υπερκόγχια αρτηρία, πρόσθιος κλάδος 

επιπολής κροταφικής αρτηρίας)  

2. Ρινοχειλικός κρημνός (μικροί κλάδοι προσωπικής και 

υποκόγχιας αρτηρίας, αποκατάσταση πτερυγίων 

ρινός)  

3. Κρημνός του Abbe (από το κάτω χείλος σε 

υπερωιοσχιστίες- κάτω χειλικός κλάδος προσωπικής 

αρτηρίας) 

ΠΕΡΙΣΤΡΟΦΙΚΟΙ ΚΑΙ ΠΡΟΩΘΗΤΙΚΟΙ ΚΡΗΜΝΟΙ 

(σύγκλειση μικρών ελλειμμάτων)  

 





Επιπολής και μέση 
στιβάδα 
των μυών                    
του προσώπου 
 
Μιμικοί ή δερματικοί μύες 

 (προσωπικό ν.) 
 
Μασητήριοι μύες 

 (τρίδυμο ν.) 
(Κροταφίτης, 

μασητήρας) 



Επιπολής στιβάδα  
μιμικών μυών 

ΜΥΕΣ ΤΟΥ ΠΡΟΣΩΠΟΥ    

Μέση στιβάδα  
μιμικών μυών 

(πλάγια άποψη Ι και ΙΙ) 



    ΜΥΕΣ ΤΟΥ ΠΡΟΣΩΠΟΥ 
    (πλάγια άποψη ΙΙΙ και ΙV) 

Εν τω βάθει στιβάδα 
Μασητήρας  
Κροταφίτης 

Εν τω βάθει στιβάδα 
Αφαίρεση του κλάδου  

της κάτω γνάθου.       



Κροταφίτης – Μασητήρας 



΄Εξω πτερυγοειδής - ΄Εσω πτερυγοειδής 



Βελονοϋοειδής – Διγάστωρ - Γναθοϋοειδής 



Γενειοϋοειδής - Γναθοϋοειδής 



Επιπολής Αρτηρίες και Φλέβες 



΄Εξω καρωτίδας - ΄Εσω καρωτίδας 

ΑΡΤΗΡΙΕΣ ΠΡΟΣΩΠΟΥ 

Από την έξω καρωτίδα 
     -προσωπική 
     -επιπολής κροταφική 
     -έσω γναθιαία 
Από την έσω καρωτίδα 
     - υπερκόγχια και μετωπιαία 



ΑΡΤΗΡΙΕΣ  
ΠΡΟΣΩΠΟΥ 



Περικογχικές 
και 

Βλεφαρικές 
Αρτηρίες  



Φλέβες προς έσω σφαγίτιδα 

  - έσω γναθιαία 

  - επιπολής κροταφική 

  - οπισθογναθιαία 

  - πρόσθια προσωπική 

  - κοινή  προσωπική 

Φλέβες  του Προσώπου  



Περικογχικές και 
Ενδοκογχικές 
αναστομώσεις 

Δυνητική οδός 
μετάδοσης 

μικροοργανισμών από 
φλεγμονές κάτω 

τμήματος του 
προσώπου  

(δοθιηνώσεις, οδοντικά 
αποστήματα) 

ΘΡΟΜΒΩΣΗ 
ΣΗΡΑΓΓΩΔΟΥΣ ΚΟΛΠΟΥ  



ΝΕΥΡΑ  
ΤΟΥ  
ΠΡΟΣΩΠΟΥ 
Από το    
Τρίδυμο 





Χορηγεί αισθητικούς 
κλάδους: 

• στο βολβό και κερατοειδή, 
με τα ακτινοειδή νεύρα -
αντανακλαστικό 
κερατοειδούς 

• στους κόλπους μετωπιαίο, 
σφηνοειδή και ηθμοειδείς 
κυψέλες με το υπερκόγχιο 
και τα ηθμοειδή νεύρα 

• στο δέρμα και τον 
επιπεφυκότα άνω βλεφάρου 
και δέρμα και βλεννογόνο 
μύτης 



Χορηγεί αισθητικούς κλάδους: 

• στα δόντια και ούλα άνω γνάθου 

• στο δέρμα και επιπεφυκότα κάτω 
βλεφάρου, δέρμα υποκόγχιας χώρας και 
πλάγιου μύτης, πρόδομο μύτης, άνω χείλος 

• δια του σφηνοϋπερωίου γαγγλίου στο 
βλεννοπεριόστεο μύτης, υπερώας και 
οροφής φάρυγγα 

• στους κόλπους σφηνοειδή, γναθιαίο και 
ηθμοειδείς κυψέλες 

• δακρυοεκκριτικές ίνες, μέσω 
σφηνοϋπερωίου γαγγλίου,   ζυγωματικού 
ν.-δακρυικού ν. 



Το κάτω γναθικό χορηγεί: 

• κινητικους κλάδους    για 
τους μασητήριους μυς,          

τον τείνοντα το τύμπανο,      
τον διατείνοντα την 

υπερώα, το γναθοϋοειδή 
και την πρόσθια γαστέρα 

του διγάστορα. 

• αισθητικούς κλάδους         
στα δόντια και τα ούλα της 
κάτω γνάθου, ΄για το δέρμα 

της γενειακής και 
ωτοκροταφικής χώρας, της 

παρειάς και του 
βλεννογόνου της, πτερύγιο 

αυτιού, έξω ακουστικό 
πόρο και έξω επιφάνεια 

τυμπάνου  και για τα δύο 
πρόσθια τριτημόρια της 
γλώσσας (καθώς και 

γευστικές ίνες, μέσω της 
χορδής του τυμπάνου) 

•  παρασυμπαθητικές ίνες 
από το ωτικό γάγγλιο στην 

παρωτίδα 



Σε όλο το πρόσωπο ελέγχεται και χαρτογραφείται, 
συγκριτικά στις δύο πλευρές : 

  η αισθητικότητα του πόνου 

      (με τσίμπημα της εξεταστικής καρφίδας) 

 η αισθητικότητα  θερμού- ψυχρού 

      (με σωληνάρια θερμού-ψυχρού) 

   η αδρά αφή  

      (με τολύπιο βάμβακος) 

Το αισθητικό έλλειμμα χαρτογραφείται μεταβαίνοντας 
από την παθολογική στη φυσιολογική περιοχή. 



΄Ελεγχος αντανακλαστικού κερατοειδούς 

Ελέγχεται αμφοτερόπλευρα η αισθητικότητα του κερατοειδούς με υγρό τολύπιο 
βάμβακος.    Απάντηση η σύγκλειση των βλεφάρων 

Προσαγωγός οδός  -  Οφθαλμικό ν. (αδρά αφή) 

Απαγωγός οδός  –  Προσωπικό ν. 

Είναι ο πιο ευαίσθητος δείκτης προσβολής                     
του τριδύμου νεύρου 



΄Ελεγχος των μασητηρίων μυών 

• Παραγγέλλεται να σφίξει δυνατά τα δόντια του.               
   Ψηλαφώνται  ο κροταφίτης και ο μασητήρας. 

• Προσπάθεια διάνοιξης του στόματος                              
 από τον εξετάζοντα. 

• Παραγγέλλεται να ανοίξει το στόμα του.                                      
Εάν οι πτερυγοειδείς είναι παρετικοί η γνάθος αποκλίνει 
προς την πάσχουσα πλευρά, επειδή ωθείται από τον υγιή 
πτερυγοειδή. 

Αντανακλαστικό κάτω γνάθου 

   Σύσπαση μασητήρα μυός 

   Το ζωηρό αντανακλαστικό σημαίνει                        
 υπερπυρηνική βλάβη. 







Το Προσωπικό νεύρο        στην 
Παρωτιδική,  

και Οπισθογνάθια χώρα 
 

Αγγεία και νεύρα,                 
που διελαύνουν 
το παρέγχυμα της παρωτίδας 



ΜΥΕΣ. ΑΓΓΕΙΑ  
ΚΑΙ ΝΕΥΡΑ 
ΟΠΙΣΘΟΓΝΑΘΙΑΣ 
ΧΩΡΑΣ 



Παρωτίδα και προσωπικό νεύρο 



Παρωτίδα 
και 

προσωπικό 
νεύρο 



Μυικοί κλάδοι του 

VII 





Κατά την επισκόπηση παρατηρούνται: 
• το κλείσιμο των βλεφάρων 

• η ενδεχόμενη ασύμμετρη έλξη της μίας γωνίας                                                 
του στόματος και η εξαφάνιση της ρινοχειλικής αύλακας. 

Παραγγέλλεται στον εξεταζόμενο: 
•Να ρυτιδώσει το μέτωπο 

•Να κλείσει γερά τα βλέφαρα,  ενώ ο εξεταστής                              
 προσπαθεί να  τα ανοίξει. 

•Να προτείνει τα χείλη, ενώ ο εξεταστής πιέζει τις παρειές 

•Να δείξει τα δόντια του. 

Η γεύση ελέγχεται με την τοποθέτηση, στην     κατάλληλη θέση 
της  γλώσσας,  ζάχαρης, αλατιού  κλπ.  

Επίσης ελέγχεται το αντανακλαστικό                    
            του κερατοειδούς. 



Ολική περιφερική παράλυση 

 (τύπου Bell ) 

του αριστερού προσωπικού 

νεύρου 

Παράλυση του προσωπικού νεύρου 

 Επώδυνη Υπερακουστία, λόγω  

 παράλυσης του μυός του αναβολέα 



΄Εσω επιφάνεια κάτω γνάθου - Πρόσφυση 

γναθοϋοειδούς                                                           

(΄Εξω πτερυγοειδής - ΄Εσω πτερυγοειδής) 

Γενειοϋοειδής – Γναθοϋοειδής  
(υογλωσσικός)  



Εν τω βάθει μοίρα υπογνάθιου αδένα, Χιασμός γλωσσικού ν. με πόρο, 
Υπογλώσσιος αδένας, κάτω φατνιακό ν., γναθοϋοειδές ν.+ α.  



ΝΕΥΡΑ  
υπογνάθιας 
χώρας 

Υπογλώσσιο ν., που χορηγεί θυρεοϋοειδές ν. και γενειοϋοειδές ν. 

Γναθοϋοειδές από κάτω φατνιακό 

Γλωσσοφαρυγγικό ν. 
Λείπουν επιχείλιος κάτω γνάθου και τραχηλικός κλ. του προσωπικού 

Λοιπά στοιχεία : γλωσσικό ν. βελονοϋοειδής συνδ. 



o Το υπογλώσσιο ν. επί της 
έξω καρωτίδας χορηγεί 
την άνω ρίζα αυχενικής 
αγκύλης. Μετά, υπό την 
οπίσθια γαστέρα              
του διγάστορος,  επί του 
υογλωσσικού   και μετά 
μεταξύ υογλωσσικού                 
και γναθοϋοειδούς 

o Το γλωσσοφαρυγγικό ν. 
επί                  του 
βελονοφαρυγγικού, μετά 
επί τα εντός του 
υογλωσσικού μ. 

o Το γναθοϋοειδές ν. επί                          
του γναθοϋοειδούς 





Ο υπογνάθιος αδένας (επιπολής και εν τω βάθει μοίρα, υπό και 

άνωθεν του γναθοϋοειδούς μυός) 

Ο υπογλώσσιος αδένας 



Μετωπιαία διατομή στο επίπεδο πίσω από τον πρώτο γομφίο 

αριστερής κάτω γνάθου (πρόσθια άποψη)   

Οι μύες 

Γενειογλωσσικός 

Υογλωσσικός 

Γναθοϋοειδής και η 

Επιπολής περιτονία 

σχηματίζουν τρία επάλληλα 

διαμερίσματα 



Στον υπογνάθιο χώρο:       
Υπογνάθιος αδένας, Προσωπική α., 
Γναθοϋοειδές ν., Προσωπική φλ., 
Λεμφογάγγλια, Διάμεσος τένων  
διγάστορος Μυώδες πλάτυσμα 

Μετωπιαία διατομή στο επίπεδο πίσω από τον πρώτο γομφίο 

αριστερής κάτω γνάθου (πρόσθια άποψη)   



Επί τα εντός του 
υογλωσσικού: Γλωσσική 
αρτηρία και κλάδος της 
γλωσικής φλέβας 

Επί τα εντός του 
γναθοϋοειδούς: Γλωσσική 
φλέβα, Υπογλώσσιο ν. 
Υπογνάθιος πόρος, Γλωσσικό 
νεύρο, Υπογλώσσιος αδένας 

Μετωπιαία διατομή στο επίπεδο πίσω από τον πρώτο γομφίο 

αριστερής κάτω γνάθου (πρόσθια άποψη)   



ΑΓΓΕΙΑ και ΝΕΥΡΑ στο ΠΛΑΓΙΟ ΤΗΣ ΓΛΩΣΣΑΣ και ΕΔΑΦΟΣ ΣΤΟΜΑΤΟΣ 



Οι σχετικές θέσεις του υπογλώσσιου αδένα και των μοιρών του 
υπογνάθιου αδένα σε έξω άποψη και σε δύο μετωπιαίες τομές 



υπογνάθιες σχέσεις 



Προσωπικό ν.-Γλωσσοφαρυγγικό ν.-Πνευμονογαστρικό ν. 

(έχει αφαιρεθεί τμήμα του δεξιού λιθοειδούς οστού) πρόσθια άποψη 



Οπίσθια άποψη μετωπιαίας διατομής του κρανίου 

προς την ωτιαία και περιωτιαία χώρα.  

Η διατομή διέρχεται από την κάθετη μοίρα του 

δεξιού πόρου του προσωπικού ν. 

Η λιθοειδής μοίρα του κροταφικού οστού, η 

τυμπανική κοιλότητα και ο πόρος του προσωπικού 

έχουν μερικώς διανοιγεί. 





Γλωσσο- 
φαρυγγικό ν. 



ΤΟ ΓΛΩΣΣΟΦΑΡΥΓΓΙΚΟ ΝΕΥΡΟ και οι ΚΛΑΔΟΙ του 







Το γλωσσοφαρυγγικό νεύρο 

Είναι μεικτό νεύρο 

• κινητικές 

• Αισθητικές 

• Γευστικές 

• Αισθητήριες  

• Παρασυμπαθητικές ίνες 



Κύριος κινητικός πυρήνας (δικτυωτός σχηματισμός προμήκους)  

Φλοιοπυρηνικές ίνες από αμφότερα τα εγκεφαλικά ημισφαίρια 

Νεύρωση βελονοφαρυγγικού μυός 



Παρασυμπαθητικός πυρήνας (ΚΑΤΩ ΣΙΑΛΙΚΟΣ) 

Προσαγωγές ίνες από τον υποθάλαμο με κατιούσες ίνες ΑΝΣ 

Δέχεται πληροφορίες από το οσφρητικό σύστημα δια του δικτυωτού σχηματισμού 

Δέχεται γευστικά ερεθίσματα από τη στοματική κοιλότητα (από πυρήνα μονήρους δεσμίδας)   



Απαγωγές προγαγγλιακές ίνες από τον 

κάτω σιαλικό πυρήνα φθάνουν στο 

ωτικό γάγγλιο με τον τυμπανικό κλάδο 

του ΙΧ, το τυμπανικό πλέγμα και το 

έλασσον λιθοειδές νεύρο 

 

Μεταγαγγλιακές ίνες φέρονται στην 

παρωτίδα  





Τελικός αισθητικός πυρήνας  

Τμήμα του πυρήνα της μονήρους δεσμίδας  

Απαγωγές νευρικές ίνες του αισθητικού πυρήνα χιάζονται στη μέση γραμμή και ανέρχονται στους 

κοιλιακούς πυρήνες του αντίπλευρου θαλάμου και στον υποθάλαμο 

Δια της έσω κάψας και ακτινωτού στεφάνου καταλήγουν στο κάτω τμήμα οπίσθιας κεντρικής έλικας  



Οι κεντρομόλες αισθητικές 

ίνες εισέρχονται στο 

εγκεφαλικό στέλεχος και 

καταλήγουν στον νωτιαίο 

πυρήνα του τριδύμου 

Κεντρομόλες ώσεις από τον 

καρωτιδικό κόλπο καταλήγουν 

σε πυρήνα μονήρους δεσμίδας 

και συνδέονται με τον 

παρασυμπαθητικό (ραχιαίο 

πυρήνα) του 

πνευμονογαστρικού 





Κινητικές ίνες •  στους μυς:  του φάρυγγα (άνω μοίρα), ανελκτήρα 
υπερώας, σταφυλίτη, γλωσσοϋπερώιο, 
φαρυγγοϋπερώιο, βελονοφαρυγγικό 

Αισθητικές ίνες • στο βλεννογόνο του φάρυγγα (άνω μοίρα), 
παρίσθμια αμυγδαλή, οπίσθιο 1/3 της γλώσσας. 

• σε τυμπανικό πλέγμα, ακουστική σάλπιγγα. 

• καρωτιδικό κόλπο 

Γευστικές ίνες Στο οπίσθιο τριτημόριο της γλώσσας 

Παρασυμπαθητικές 
ίνες 

• στην παρωτίδα, μέσω του ωτικού γαγγλίου 

• στους οπίσθιους γλωσσικούς αδένες 

Γλωσσοφαρυγγικό ν. (ΙΧ)  Β 



γλωσσοφαρυγγικό νεύρο (IX)   

Κλάδοι:                           Κινητικοί                          
> βελονοφαρυγγικού μ. 
+φαρυγγικού πλέγματος 

Αισθητικοί: παρωτίδας, 
καρωτιδικού κόλπου, βλεννογόνου 
φάρυγγα, οπίσθιου γλώσσας, 
αμυγδαλικοί  

Αισθητήριοι γευστικοί                      
> γευστικό λάμδα 

Παρασυμπαθητικοί - 
εκκριτικοκινητικοί παρωτίδας  



Τα γευστικά ερεθίσματα καταλήγουν στο 
γευστικό φλοιό και τα οσφρητικά 
ερεθίσματα, με διαφορετική οδό, 
καταλήγουν στον οσφρητικό φλοιό.  Ο 
εγκέφαλος συνδυάζει τις πληροφορίες και 
αποδίδει  τις άπειρες «μυρωδιές»          των 
τροφών, που γευόμεθα. 





Γευστική οδός 





Εξέταση του γλωσσοφαρυγγικού νεύρου (Α) 

Η κινητική νεύρωση του γλωσσοφαρυγγικού ν. δεν μπορεί να 
εξεταστεί,                                    ούτε η δερματική κατανομή της 
στην περιοχή του πτερυγίου του αυτιού μπορεί να διακριθεί από 

την επικαλυπτόμενη νεύρωση από το προσωπικό ν.  και το 
πνευμονογαστρικό ν. 



Εξέταση του γλωσσοφαρυγγικού νεύρου 

Η ακεραιότητα του νεύρου εκτιμάται στη ρίζα της γλώσσας 
με τον έλεγχο: 

• της γενικής αισθητικότητας 

• της γεύσης 

• του αντανακλαστικού του εμέτου 

Βλάβες μόνον του γλωσσοφαρυγικού νεύρου είναι σπάνιες.                                        
Συνήθως προσβάλλεται μαζί με το πνευμονογαστρικό νεύρο                  

(σύνδρομο του σφαγιτιδικού τρήματος και πλάγιο προμηκικό 
σύνδρομο) 



Αντανακλαστικό του εμέτου 

Η άκρη του στυλεού πιέζει τη βάση 
του αμυγδαλικού βόθρου 

Αντανακλαστικό του εμέτου 

Εκλύεται με ερεθισμό του αμυγδαλικού βόθρου,      οπότε ανυψώνεται η 
μαλακή υπερώα στη μέση γραμμή. 

Κεντρομόλος οδός το γλωσσοφαρυγγικό.     Φυγόκεντρος οδός το 
πνευμονογαστρικό 



Πνευμονογαστρικό ν. 

( Χ ) 



Τα εγκεφαλικά νεύρα                           στον οπίσθιο 
κρανιακό βόθρο 

Οπίσθια δεξιά άποψη 



Τα εγκεφαλικά νεύρα                           στον οπίσθιο 
κρανιακό βόθρο 

Οπίσθια δεξιά άποψη 



Προσωπικό ν.-Γλωσσοφαρυγγικό ν.-Πνευμονογαστρικό ν. 

(έχει αφαιρεθεί τμήμα του δεξιού λιθοειδούς οστού        και τα νεύρα 
απεικονίζονται δια μέσου των οστών)             οπίσθια άποψη 



(έχει αφαιρεθεί τμήμα του δεξιού λιθοειδούς οστού        και τα νεύρα 
απεικονίζονται δια μέσου των οστών)             οπίσθια άποψη 

Προσωπικό ν.-Γλωσσοφαρυγγικό ν.-Πνευμονογαστρικό ν. 







ΚΛΑΔΟΙ  του 
ΠΝΕΥΜΟΝΟ-
ΓΑΣΤΡΙΚΟΥ 

νεύρου 



Πνευμονο-γαστρικό ν. 
(Χ) 



Πνευμονο-γαστρικό ν. 
(Χ) 



ΑΝΩ 



Οι φαρυγγικοί κλάδοι                             του 
πνευμονογαστρικού είναι κινητικοί     για τους μυς του 

φάρυγγα και της υπερώας και αισθητικοί για τον 
κατώτερο φάρυγγα. 

  
Το παλίνδρομο (κάτω) λαρυγγικό νεύρο χορηγεί κινητικές 

ίνες για τους μυς του λάρυγγα (εκτός από τον 
κρικοθυρεοειδή), παρασυμπαθητικές κινητικές και 

αισθητικές για τον ανώτερο οισοφάγο και την τραχεία.  



ΚΑΤΩ 



Στην καρδιά,                                            ίνες από το 
δεξιό πνευμονογαστρικό απολήγουν γύρω από το 

φλεβόκομβο,    ενώ ίνες από το αριστερό 
πνευμονογαστρικό ςαπολήγουν κυρίως γύρω από τον 

κολποκοιλιακό κόμβο. 
΄Ινες του πνευμονογαστρικού,               που νευρώνουν 
το αορτικό τόξο, συμμετέχουν στο αντανακλαστικό των 

τασεοϋποδοχέων. 



Οι κλάδοι του πνευμονογαστρικού (παρασυμπαθητικές 
κινητικές, εκριτικοκινητικές και αισθητικές ίνες),     μέσω 
της άνω μεσεντέριας αρτηρίας        και των κλάδων της,  
διανέμονται στο λεπτό έντερο και στο παχύ έντερο μέχρι 

την αριστερή κολική καμπή. 







Κινητικές ίνες •  στους μυς:  του φάρυγγα (κάτω μοίρα), 
ανελκτήρα υπερώας, σταφυλίτη, μύς του λάρυγγα 

Αισθητικές ίνες • στη σκληρή μήνιγγα του οπίσθιου κρανιακού 
βόθρου 

• στον έξω ακουστικό πόρο (δρεπανοειδές τμήμα 
στο βάθος)  

Γευστικές ίνες Στο οπίσθιο τριτημόριο (ρίζα) της γλώσσας 

Παρασυμπαθητικές 
ίνες 

• στα σπλάγχνα του τραχήλου, του θώρακα και της 
κοιλίας, μέχρι την αριστερή κολική καμπή (σημείο 
του Cannon Böhm) 

Πνευμονογαστρικό (Χ)  B 



πνευμονογαστρικό νεύρο (Χ) 

Κλάδοι στον τράχηλο 

Φαρυγγικοί +γλωσσοφαρυγγικού        + 
παραπληρωματικού                         = 
φαρυγγικό πλέγμα 

΄Ανω λαρυγγικό ν.=έξω+έσω κλ. 

Καρδιακοί κλ. = άνω και κάτω 

Παλίνδρομο νεύρο                  (Κάτω 
λαρυγγικό)                          = δεξιό + αριστερό          
(διαφορές στην αρχική πορεία) 









Εσωτερικό                                
και                                      

πλάγιες σχέσεις                        
φάρυγγα-οισοφάγου 







Σχέσεις του 
θυρεοειδούς 

αδένος, φάρυγγα 
οισοφάγου, 

λάρυγγα 
τραχείας  

(πλάγια άποψη)  



Εξέταση του πνευμονογαστρικού νεύρου (Α) 

Το Χ νευρώνει πολλά σημαντικά όργανα,        αλλά η εξέτασή του 
περιορίζεται στον έλεγχο της λειτουργίας των κλάδων του για :                     

το φάρυγγα,                                                  τη μαλακή υπερώα 
και                                    το λάρυγγα. 



Εξέταση του πνευμονογαστρικού νεύρου (Β) 

 

Το αντανακλαστικό του φάρυγγα ή της αναγωγής ελέγχεται με ερεθισμό του 
πλάγιου τοιχώματος του φάρυγγα, οπότε συσπώνται οι μύες του φάρυγγα,       

ως εάν γίνεται αναγωγή του περιεχομένου.   Κεντρομόλος οδός το ΙΧ,                           
Φυγόκεντρος οδός το ΙΧ, για τον βελονοφαρυγγικό μυ και το Χ , για τους 
σφιγκτήρες μυς του φάρυγγα.                                   Σε ετερόπλευρη 

βλάβη του Χ, το αντανακλαστικό είναι ελαττωμένο ή καταργείται 
ομόπλευρα.  



Εξέταση του πνευμονογαστρικού νεύρου (Γ) 

Η νεύρωση της μαλακής υπερώας ελέγχεται παραγγέλλοντας στον 
εξεταζόμενο να πεί :«α, α, α, α…», οπότε, φυσιολογικά η μαλακή υπερώα 
ανασπάται και     η σταφυλή συσπώμενη, φέρεται ευθέως προς τα πίσω.  

Η ετερόπλευρη βλάβη του Χ προκαλεί παράλυση        του σύστοιχου 
ημιμορίου της μαλακής υπερώας. Βρίσκεται χαμηλότερα από το αντίπλευρο 

ημιμόριο και, κατά τη φώνηση ή την εξέταση του αντανακλαστικού του 
εμέτου, έλκεται  προς το υγιές. 

Η αμφοτερόπλευρη παράλυση του Χ  προκαλεί σοβαρή παράλυση της 
υπερώας, με αναγωγή προς τη μύτη και αφωνία. 



Παράλυση του αριστερού 
πνευμονογαστρικού 

 

Η υπερώα αποκλίνει προς 
τα δεξιά, κατά τη φώνηση 
(β) 



Εξέταση του πνευμονογαστρικού νεύρου (Δ) 

΄Ολοι οι μύες του λάρυγγα νευρώνονται αμφοτερόπλευρα από το 
παλίνδρομο (κάτω) λαρυγγικό ν., εκτός από τον κρικοθυρεοειδή, που 

νευρώνεται από τον έξω κλάδο του άνω λαρυγγικού ν. 

Η παράλυση του Χ προκαλεί βράγχος φωνής ή αφωνία. Η κινητικότητα των 
φωνητικών χορδών ελέγχεται με τη λαρυγγοσκοπική εξέταση 



λαρυγγοσκόπηση 



Βλάβες του πνευμονογαστρικού νεύρου 

Πυρηνικές βλάβες παρατηρούνται στην πολιομυελίτιδα και στο πλάγιο 
προμηκικό σύνδρομο. 

Προσβολή του πνευμονογαστρικού ν. στον οπίσθιο κρανιακό βόθρο ή στο 
σφαγιτιδικό τρήμα, συμπεριλαμβάνει συνήθως και τα νεύρα 

γλωσσοφαρυγγικό, πνευμονογαστρικό και υπογλώσσιο. Παραλύσεις του 
παλίνδρομου νεύρου είναι συνηθέστερες και συνήθως αριστερά, λόγω της 

ιδιαίτερης πορείας του. Στα αίτια περιλαμβάνονται το ανεύρυσμα της αορτής 
,  οι επεμβάσεις στο θυρεοειδή και η κακοήθης διήθηση του μεσοθωρακίου. 



Παραπληρωματικό ν.  

( ΙΧ ) 







Παραπλη-
ρωματικό ν. 

(ΧΙ) 



Παραπλη-
ρωματικό ν. 

(ΧΙ) 



Ο ΠΥΡΗΝΑΣ              ΤΟΥ 
ΠΑΡΑΠΛΗΡΩΜΑΤΙΚΟΥ και οι 

ΣΥΝΔΕΣΕΙΣ του  





Παραπληρωματικό ν. (ΧΙ) 



Παραπληρωματικό ν. (ΧΙ)  Α 

Πυρήνες • Προμηκικός πυρήνας=κάτω μοίρα             του 
Μεικτού πυρήνα(κινητικός) 

• Νωτιαίος πυρήνας(από μέση μοίρα κινητικού 
πυρήνος Α1-Α4) 

Ανάδυση από το 
στέλεχος 

• Προμηκική μοίρα από                Οπίσθια 
παρελαϊκή αύλακα 

• Νωτιαία μοίρα από τη μέση μοίρα    πλάγιας 
επιφάνειας Ν.Μ. (μεταξύ Α1-Α4 νευροτομίων) 

Θέση στον 
υπαραχνοειδή χώρο 

Βασική δεξαμενή 



Διέλευση από τη 
βάση του κρανίου 

•  Η νωτιαία μοίρα εισέρχεται μέσω   του ινιακού 
τρήματος, ενώνεται με           την προμηκική μοίρα = 
στέλεχος του Χ. 

• Το στέλεχος του Χ εξέρχεται μέσω  του 
σφαγιτιδικού τρήματος 

 

 

 

Κινητικές ίνες 

• Οι ίνες της προμηκικής μοίρας αναστομώνονται με 
το πνευμονογαστρικό νεύρο 

• Το στέλεχος, αποτελούμενο πλέον μόνον από τη 
νωτιαία μοίρα διανέμεται στους μυς 
στερνοκλειδομαστοειδή και τραπεζοειδή 

Παραπληρωματικό ν. (ΧΙ)  Β 



παραπληρωματικό νεύρο (ΧΙ) 

Κλάδοι 

Προμηκικής μοίρας      + 
πνευμονογαστρικό   + 
παραπληρωματικό    = 
φαρυγγικό πλέγμα 

Νωτιαίας μοίρας για 
στερνοκλειδομαστοειδή και 
τραπεζοειδή 







Βλάβη του παραπληρωματικού νεύρου (Α) 

• Μενονωμένες βλάβες του νεύρου είναι σπάνιες και μπορεί να 
συμβούν οπουδήποτε στην πορεία του, από όγκους ή 

τραυματισμό στον τράχηλο  με νύσσον και τέμνον όργανο ή με 
βλήμα πυροβόλου όπλου. 

• Βλάβες στην περιοχή του σφαγιτιδικού τρήματος δυνατόν να 
προκαλέσουν συνδυασμήνη παράλυση 9ης, 10ης και 11ης 

εγκεφαλικής συζυγίας. 



Βλάβη του παραπληρωματικού νεύρου (Β) 

• Προσβολή της νωτιαίας μοίρας                       του 
παραπληρωματικού νεύρου συνεπάγεται παράλυση του 
στερνοκλειδομαστοειδούς         και του τραπεζοειδούς. 

• Ο στερνοκλειδομαστοειδής μυς ατροφεί και υπάρχει αδυναμία 
στροφής της κεφαλής προς το αντίθετο πλάγιο. 

• Ο τραπεζοειδής μυς ατροφεί , ο σύστοιχος ώμος είναι πεσμένος 
και υπάρχει δυσκολία  ανύψωσης του άνω άκρου, πάνω από το 

οριζόντιο επίπεδο. 

 



Εξέταση του παραπληρωματικού νεύρου 

• Δεν υπάρχει τρόπος εκτίμησης της προμηκικής μοίρας του 
παραπληρωματικού νεύρου 

• Η νωτιαία μοίρα εκτιμάται με την εξέταση του τραπεζοειδούς 
και του στερνοκλειδομαστοειδούς 



Εξέταση     των 
τραπεζοειδών μυών 

Οι ώμοι ανυψώνονται, αρχικά χωρίς και μετά με 
αντίσταση από τον εξεταστή 



Εξέταση του 
στερνοκλειδομαστοειδούςμε 
παραγγελία       στροφής της 
κεφαλής,                ενώ ο εξεταστής 
προβάλλει αντίσταση. 



Παράλυση του αριστερού 
παραπληρωματικού ν. 

Ο αριστερός 
στερνοκλειδομαστοειδής  είναι 
λιγότερο ευδιάκριτος (γ)             
και δεν προβάλλει  κατά τη 
στροφή του λαιμού (α,β) 



ΤΟ ΥΠΟΓΛΩΣΣΙΟ ΝΕΥΡΟ και ΟΙ ΚΛΑΔΟΙ ΤΟΥ 

* Οι ίνες για τον γενειογλωσσικό μυ, μόνον από τον αντίπλευρο φλοιό 

* 



Υπογλώσσιο ν. (ΧΙΙ) 



Υπογλώσσιο ν. (ΧΙΙ) 



ΕΥΧΑΡΙΣΤΩ 


