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Symbol oznacza, ze rycina jest dostepna na stronie www.studentconsult.com.
Bezptatny dostep do tej strony umozliwia kod zamieszczony na drugiej stronie oktadki.

11.8 ANATOMIA PNIA MOZGU NA PRZEKROJACH
POPRZECZNYCH: PRZEKROJ 8

KOMENTARZ KLINICZNY
Most jest czestym miejscem wystepowania udaru krwotocznego. Krwo-
tok do mostu jest czesto duzy i $miertelny w skutkach. Jezeli nie prowa-
dzi on do zgonu, moze powodowac¢ szybkie narastanie (1) catkowitego
porazenia (tetraplegii); (2) prezen odmoézdzeniowych (wyprostnych)
spowodowanych uszkodzeniem GNR uktadu korowo-rdzeniowego i czer-

wienno-rdzeniowego, co powoduje odhamowanie czynnoéci jader przed-
sionkowych bocznych; (3) $piaczki i (4) porazenia ruchéw galek ocznych
oraz (5) waskich, ale reaktywnych Zrenic. Krwotok do mostu, ktéry po-
woduje $piaczke, czgsto prowadzi do zgonu. Duzy zawal w zakresie tet-
nicy podstawnej moze da¢ taki sam obraz kliniczny. W moscie moga
wystapi¢ takze male zawaty lakunarne; zawaly te moga powodowac wy-
facznie objawy ruchowe (przeciwstronne uszkodzenie GNR na podsta-
wie mostu), ataksje lub obie te grupy objawéw lacznie (konary mézdz-
ku, jadra mostu).



