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SISTEMUL NERVOS CENTRAL (S.N.C.)

Trebuie si retinem citeva date asupra sistemului nervos,
care este legitura organismului cu sine insusi si cu mediul
inconjurator iar aceasta se realizeazd pe doua céi:

— cea cu mediul, prin sistemul de relatii sau somatic;

— cea care asigura functionarea si coordonarea organelor
interne, prin sistemul vegetativ, format din centrii vegetativi,
ganglioni vegetativi, fibre nervoase vegetative i parasimpatice.

Existd un sistem nervos central si unul periferic.

Sistemul nervos central este alcdtuit din:

— creierul mare (cerebrum) sau emisferele cerebrale,
partea cea mai dezvoltat, care asigurd gindirea cat i reactiile
la impulsurile endogene si exogene;

— creierul mic sau cerebel, formatie care participa la
reglarea find a tonusurilor migcérilor, a tensiunii arteriale, a
respiratiei, metabolismului glucidelor;

— trunchi cerebral, o formatie care face legétura intre
miduva si creier, unde isi au sediul actele reflexe, cel vasomotor,
al deglutitiei, respiratiei;

— maduva spinirii, aflati in canalul rahidian, alcatuit din
suprapunerea vertebrelor, care dau coloana vertebrald, formata
din substant cenusie la interior si albi la exterior, indeplinind
functia de centru reflex, de coordonare a reflexelor si a
intensitétii acestora.

Sistemul nervos periferic este format din ganglioni si nervi.

Ganglionul este o formatie multicelulard, prin care se
realizeaza conexiunile sinaptice nervoase.

Sinapsele sunt structuri care asigurd contactul dintre
neuroni.

. Nervul este o grupare de fibre nervoase si este calea de
conducere a influxului nervos.
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Tesutul nervos are la baza:

- neuronul, care asigura functiile proprii ale sistemului;

~ nevroglia, care intervine atunci cind apare o leziune,
avand rolul de a indepdrta resturile de tesut distrus, necrozat,
mortificat, precum si microbii, dupd aceasti curidtenie
formandu-se o cicatrice asemanitoare cu cea care apare dupa
o leziune a pielil.

In sistemul nervos, neuronii sunt legati in lanturi.

Neuronii au un corp celular, sau pericarp, si mai multe
prelungiri, de doua feluri, un axon si mai multe dendride.

in axoni, influxul nervos se propaga centrifug, la dendrite
el se propagd de la periferie la centru, astfel transmitandu-se
sistemului nervos central impulsurile organelor de simt, care
acolo sunt transformate in senzatii vizuale, tactile, auditive
s.a.m.d.

Legdtura dintre neuroni se face prin sinapse, care sunt:

— receptoare, respectiv legaturi dintre celulele receptoare
aflate intr-un organ de simt si dendrita unui nerv senzitiv, cum
ar fi cel gustativ;

— efectoare, cind terminalul axonului unui neuron motor
(efector) intrd in contact cu un organ de simt.

Sinapsele pot fi excitatoare si inhibitoare.

Fibrele nervoase sunt prelungirile neuronilor prin care
circuld influxul nervos si, dupi structura lor, sunt:

- cele amielinice, fara teacd si care se gsesc in interiorul
centrilor nervosi;

— amielinice, aflate in nervii simpatici;

- fibrele mielinice, cu un manson dintr-o substanti
lipoidica alb-sidefie — numiti mielina.

Oligodentrocitele se afli la originea tecii de mielini din
sistemul nervos central.

Un oligodentrocit, produce teci de mielina pentru o familie
de axoni din vecinatate, care pot fi de ordinul sutelor.

Corpul oligodentrocitului este conectat cu tecile de mielina
ale axonilor prin punti.
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Teaca de mielina consta intr-o spirala compacta de mielind,
ce mica rezistenta dar de o mare capacitate electrica, ce ii
permite sd functioneze ca un izolator in jurul axonului.

In sistemul nervos central, prin aglomerarea fibrelor
mielinice se formeaza substanta alba, pe cind cele amielinice
structureaza substanta cenusie.

Substanta alba se afla in partea centrala a emisferelor
cerebrale, fiind alcatuitd numai din fibre nervoase.

Substanta cenusie este dispusa la exterior si interior, la baza
fiind corpii striati care au rolul de a repartiza si modera
excitatiile la diferiti muschi, de a coordona miscarile involuntare.

Fac precizarea, anticipand cele ce voi relata mai pe larg in
capitolul ce urmeaza, ca afectarea substantei albe prin
distrugerea mielinei, conduce la scleroza multipla, iar afectarea
celel cenusii prin lipsa unei substante numitd dopamind,
provoaca suferinta numitd Parkinson.

Cred cd este bine sa prezint si grafic o parte din cele pe care
le-am expus pana acum.
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1. — emisferele cerebrale
2. — sistemul piramidal
3. — substanta neagri

4. — coloana vertebrala
5. — creierul mic

6. — corpul striat

/ N 1. — nucleu
" 2. — nucleon
1. — axon 3. — axon
2, — sinapse 4. — teaca mielinica



SCLEROZA MULTIPLA

Am prezentat cateva date asupra sistemului nervos, care ne
vor fi necesare pentru o mai buna intelegere a suferintelor de
care ne vom ocupa in aceasta lucrare.

Consider ca atat scleroza multipla cat si Parkinsonul sunt
suferinte primare, produse de o acumulare nociva sau o
deteriorare progresivi, fatd de suferintele secundare care sunt
consecintele unor boli acute.

Voi incepe cu scleroza multipld, descrierea si tratamentul
ei apoi, asa cum am anuntat de altfel in introducere, voi
continua cu Parkinsonul, iar ultima parte a lucririi va cuprinde
o serie de remedii §i proceduri care se adreseaza ambelor
suferinte.



SCLEROZA MULTIPLA

Scleroza multipla sau scleroza in plici sau leuconevraxita,
este o suferinta care se caracterizeaza prin aparitia plicilor de
demielinizare, o alterare a mielinei fibrelor nervoase, cu un
proces de inflamatie, 0 acumulare de leucocite cu serozitate
(edeme) in jurul vaselor sangvine din substanta alba.

Numarul acestor placi este variabil, la fel si marimea, si sunt
dispuse acolo unde se gasesc fibre nervoase mielinizate (stim
cd exista si fibre fard mielind) procesul putind si se extinda si
in substanta cenusie din vecinitate.

Debutul este precedat sau este concomitent cu aparitia
celulelor macrofage care invadeaza substanta albi in jurul
vaselor inflamate si fagociteazd mielina care dispare prin
dezintegrare, putandu-se ulterior si se produci o restaurare
minora sau partiala a mielinei, dar de multe ori, leziunea fiind
severa, apare cicatricea.

La examenul microscopic, unele plici se pot observa in
stadii terminale ale leziunilor, avidnd mirimi de la 2-3 mm la
cativa centimetri, fiind rotunde, ovale sau prelungite, in timp
ce placile recente au o consistentd mai scizutd, nu sunt bine
delimitate §i au o culoare cenusie-rosiatici, fati de cele vechi,
consistente bine delimitate si de o culoare cenusie.

Scleroza multipla reprezinta o scurt-circuitare a unui nerv
sau grup de nervi, ceea ce impiedica trecerea influxului nervos
spre periferie, rezultand paralizii, adica pierderea totala a
posibilitatii de migcare in zona unui muschi sau segment de trup.

Simptomatologia sclerozei multiple poate fi impartit4, in
mare, in trei faze:

a) primard, determinata de procesul de demielinizare, cu

deficite motorii, contractii musculare, tulburiri de
mictiune;



