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2.1. Consideratii generale

Sistemul nervos central (systema nervosum centrale) este localizat in interiorul unor

structuri osoase care delimiteaza cavitatea craniana si cavitatea rahidianad/vertebrala,

oferind protectic. Un complex de trei membrane, dispuse aproximativ concentric, denu-
mite generic meninge (meninges), acopera si protejeaza structurile nevraxiale de struc-

turile osoase adiacente [1].

Prin pozifia lor, structurile meningeale protejeaza osul de eventuale eroziuni i siste-
mul nervos de actiuni traumatice. Meningele au rolul de a proteja sistemul nervos central
si de a mentine un mediu stabil in jurul creierului si maduvei spindrii, menfinand, de
exemplu, o presiune constantd a lichidului cefalorahidian/cerebrospinal.

Meningele sunt formate din tre1 membrane conjunctive dispuse aproximativ concentric:
* dura mater (dura mater) — stratul extern, format din fesut conjunctiv dens, slab vas-

cularizat, care adera intim la endocraniu si la canalul rahidian;

« arahnoida (arachnoid mater) — stratul intermediar, situat intre dura mater si pia mater,
format din tesut conjunctiv avascular, aderent la dura mater. care formeaza o bariera
protectoare prin care circula lichidul cefalorahidian;

» pia mater (pia mater) — stratul interior, subtire, aflat in contact direct cu creierul si
maduva spinarii. format din tesut conjunctiv vascularizat., aderent la structurile
nervoase.

In functic de topografic, se descriu meningele cranian si meningele spinal.

Dura mater este un invelis opac. alb-sidefiu. relativ rezistent, slab vascularizat. con-
stituit din fesut conjunctiv colagenos neregulat, dens; asigura compartimentarea incom-
pleta a cavitafii craniene s1 confine sinusurile venoase durale (sinus durae matris).

Arahnoida este foita intermediara, constituitd dintr-un tesut conjunctiv, avascular,
aderent la dura mater, mai subtire,

Pia mater este foita internd ce contine vase arteriale. fiind cea mai subtire si transparenta
dintre cele trei membrane. Arahnoida si pia mater formeaza leptomeningele (leptomeninx).

Arahnoida este situata la mijloc si se ascamana cu o panza de paianjen. aspectul
acesteia fiind si motivul pentru care poarta acest nume.

Intre dura mater si arahnoida se descrie spatiul subdural (spatium subdurale) mai
ingust, 1ar intre arahanoida s1 pia mater. spatiul subarahnoidian (spatium subarachnoideum).
variabil dimensional, cele mai dilatate portiuni fiind numite cisterne subarahnoidiene
(cisternae subarachnoideae). La nivelul spatiului subarahnoidian se gasesc plexurile
coroide ale sistemului cerebroventricular care secreta lichid cefalorahidian (liquor cere-
brospinalis). LCR/LCS circula in acest spatiu subarahnoidian. fiind reabsorbit continuu
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in sistemul venos prin granulatiile arahnoidiene. corpusculii Pacchioni (granulationes
arachnoideae), si se dreneaza in sinusurile venoase durale.

Lichidul cefalorahidian (LCR). pe 1anga rolul de protectie a tesutului nervos fata de
traumatisme. are rol nutritiv st de transport al unor hormoni, participand la formarca
barierelor hematoencefalicd $1 hematolichidiand.

2.2. Dezvoltarea meningelor

Dezvoltarea embriologica a structurilor meningeale are loc timpuriu, spre inceputul L2.
In acest moment, in jurul portiunii rahidiene si cefalice a tubului neural apare din mezen-
chimul somitic, un tesut conjunctiv embrionar care evolueaza inifial spre extremitatea
ventrala, ulterior pe partile laterale si mai tardiv spre extremitatea caudala a tubului
neural,

In a doua jumatate a L2. adiacent tubului neural se diferentiaza doua straturi celulare:
stratul intern si stratul extern, carc devine mai dens si formeaza pahimeningele, din carc
s¢ dezvolta dura mater. Dupa o diferenfiere ulterioard. din stratul intern se dezvolta
arahnoida s1 pia mater (tunica vasculara).

Structurile leptomeningeale au origine comuna si evolufie functionala comuna. deci
prezinta si o interesare patologica similara.

2.3. Morfologie meningeala

2.3.1. Dura mater

Formata in principal din fascicule dens impachetate de fibre de colagen organizate in
lamele, dura mater este predominant acelulard si oferd rezistentd. Fasciculele strabat
lamelele adiacente. formand o structurd reticulara evidenta mai ales la nivelul cortului
cerebelos si in jurul defectelor care apar uneori in portiunca anterioara a coasel creicru-
lui. zond in care se pot forma si perforatii.

Dura mater craniand (dura mater cranialis) diferd de dura mater spinald (dura mater
spinalis) in principal prin raporturile cu structurile osoase inconjuratoare, restul fiind simi-
lar structurii si rezistentei. Structural, dura mater prezinta spre exterior siratul endosteal,
care adera la structurile osoase, 1ar spre mterior, sfraful meningeal, intre care se dispun
sinusurile venoase omonime. Aceste straturi se acoleaza, sunt in contact intim, cu excepfia
nivelului la care incorporecaza sinusurile venoase ce dreneaza sangele venos al structuri-
lor cerebrale (tabelul 2.1).
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Tabelul 2.1. Sinusurile venoase ale durei mater

Sinusuri impare Sinusuri pare
Sinus sagital superior (sinus sagittalis superior) | Sinus transvers (Sinus (ransversus)
Sinus sagital inferior (sinus sagittalis inferior) | Sinus sigmoid (sinus sigmoideus)
Sinus drept (sinus rectus) Sinus pietros superior (sinus petrosus superior)
Sinus occipital (sinus occipitalis) Sinus pietros inferior (sinus petrosus inferior)
Sinus intercavernos (sinus intercavernosus) | Sinus cavernos (Sinus cavernosus)
Sinus sfenoparietal (sinus sphenoparietalis)
Sinus bazilar (sinus basilaris)

Figura 2.1. Dura mater — morfologie externa: 1 — v. anastomotica Trolard,
2 — granulatie Pacchioni, 3 — dura mater, 4 — a. meningee mijlocie
(Colectia Institutului de Medicina Legala lasi)

Din punct de vedere histologic. ambele straturi durale craniene confin fibroblaste, insa
stratul endosteal confine si osteoblaste implicate in formarea osului. prin sinteza de sialopro-
teina osoasa. Dura mater, prin intermediul stratului endosteal, adera intim la suprafefele
interne ale oasclor craniene, atat la nivelul suturilor, cat si al bazei craniului si in jurul gaurii
occipitale mari (fJoramen magnum). Benzile fibroase au dispozitie transversala si patrund
din dura in structurile osoase. devenind dificila decolarea durei mater la nivelul liniilor
de sutura la craniile tinere (de multe or1 imposibila). Odata cu inaintarea in varsta, linile
de sutura fuzioneaza, dura se separa de acestea, se ingroasa. devine mai putin maleabila
si mai aderentd la suprafata interna a craniului, mai ales la nivelul calvariei. Stratul
endosteal al durei mater fuzioneaza cu pericraniul. periostul de pe suprafata externa a
craniului, la nivelul suturilor si1 orificiilor craniene, si1 cu periorbita (periosul orbiter) la
nivelul fantei sfenoidale. Stratul meningeal intern formeaza, la emergenta din cutia cra-
niand, tunici tubulare nervilor cranieni, care fuzioneaza cu epinervul (stratul extern dens
de tesut conjunctiv neregulat care inconjoara un nerv periferic). La acest nivel, tunica
durald a nervului optic se continua cu sclera oculara. Dura mater craniana fuzioneaza cu
tunica adventice a vaselor mari, respectiv arterele vertebrala si carotida interna, la nive-
lul unde acestea perforecaza membrana durala pentru a patrunde in cavitatea craniana [2].
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Stratul meningeal al durei mater formeaza falduri dispuse sub forma de septuri care
compartimenteaza parfial cavitatea craniand, in plan longitudinal si transversal.

In plan mediosagital, se descriu coasa creierului (falx cerebri) si coasa cerebelului
(falx cerebelli), 1ar in plan transversal., cortul cerebelului (tentorium cerebelli) s1 dia-
fragma seii turcesti (diaphragma sellae) [2-4].

Coasa creierului (falx cerebri) este formata din prelungirca stratului meningeal al
durei mater, de forma semilunara. situata in plan sagital, care ocupa fisura longitudinala
interemisferica. Anterior se ingustcaza si se¢ fixeaza la crista galli, posterior se largeste
progresiv, se acoleaza cu cortul cerebelului, unde se localizeaza sinusul drept.

Figura 2.2. Dura mater si falx cerebri
(Colectia Institutului de Medicina Legala lasi)

Marginea superioard. convexa. este fixald de suprafata interna a calvariei, in regiunea
mediana, iar posterior se extinde pana pe suprafata protuberantei occipitale interne.

Sinusul sagital superior (sinus sagittalis superior) se dispune intr-un sanf cranian intra-
dural. coasa creierului fiind atasata de buzele santului, pe care il transforma intr-un canal.

Marginea inferioard a coasel1 creierului este /iberd, concava si confine sinusul sagital
inferior (sinus sagittalis inferior).

Coasa cerebelului (falx cerebelli) este o prelungire mediana, de dimensiuni mici, a
durei mater. situata sub nivelul cortului cerebelos. in etajul posterior al craniului. care
s¢ prolecteaza in incizura cercbeloasa posterioard. intre emisferele cerebeloase.

Baza cstc orientata cranial si1 se¢ insera pe linic mediana in partea posterioara a
suprafete1 inferioare a cortului cerebelului, de care adera.

Marginea posterioara confine sinusul occipital, este convexa si s¢ insera pe creasta
occipitala interna.

Varful coasei cerebelului. orientat vertical, se imparte in doua falduri mai mici, care
dispar in apropierea foramen magnum.,

Diafragma selard (a seii turcesti; diaphragma sellae) este o prelungire scurta, circu-
lard s1 orizontald a durei mater, care formeaza peretele superior al seii turcesti si care,
deseori. acopera aproape in totalitate glanda pituitara.
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La acest nivel. infundibulul si tija pituitara trec in fosa pituitara printr-un orificiu de
dimensiuni variabile, situat central.

In trecut, chirurgia hipofizei folosea ca reper important diafragma selari, deoarece
extinderea craniald a unui neoplasm hipofizar constituia reper pentru abordul subfrontal
prin craniotomie.

In prezent, abordarea transsfenoidali este optiunea preferatd, indiferent daca exista
sau nu extensie supraselara.

Cortul cerebelos (tentorium cerebelli) are dispozitic orizontala si se interpune intre
fata supecrioara a cercbelului si fata inferioara a lobilor occipitali, impar{ind cavitatea
craniand in compartimeniul supratentorial 1 infratentorial, care confin structuri derivate
din prozencefal si, respectiv, rombencefal (figura 2.3).

Figura 2.3. Tentorium cerebelli: 1 — tentorium cerebelli, 2 — falx cerebn,
3 — sinusul sagital superior, 4 — dura mater reflectata
(Colectia Institutului de Medicina Legala lasi)

Marginea anterioard, concava, este separata de spdtarul (lama verticald) seir turcesti
(dorsum sellae, lama patrulaterd) a osului sfenoid prin incizura tentoriald, ocupatd de
mezencefal s1 partea anterioard a peretelui superior al vermisului, libera la acest nivel.

Posterior, cortul cerebelos inchide sinusul transvers, inserandu-se pe buzele sanfului
transvers al osului occipital si pe unghiurile posteroinferioare ale oaselor parietale.

Lateral, se continud pana la marginile superioare ale portiunii pictroase a osului tem-
poral. continand la acest mivel sinusurile pietroase superioare |2].

Cortul cerebelos formeaza un reces (cavum Meckeli, pestera lui Meckel) intre stratu-
rile endosteal s1 meningeal. ce confine radacinile si ganglionul nervului trigemen, in
apropierea varfului stancii temporalului, in imediata apropiere a sinusului pietros superior.
Stratul meningeal fuzioneaza rostral cu partea anterioard a ganglionului trigeminal, fiind
la acest mivel evaginat anterolateral [1-2].

Sistemul sinusurilor venoase durale formeaza o refea complexa. interconectata de
canale venoase. care drencaza sangele structurilor encefalice. Sinusurile venoase se
gasesc intre straturile endosteal s1 meningeal ale durei mater, prezentand caracteristici
specifice (captusite de endoteliu. neprevazute cu valve, perefi lipsifi de fesut muscular).
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La adult, majoritatea sinusurilor durale pastreaza mai mult sau mai putin aranjamentul
initial de tip plexiform. In primii ani de viata, structura sinusurilor venoase craniene,
modelul plexiform si conexiunile cu venele cerebrale si cerebeloase variaza considerabil,
dar aceste variatii nu pot fi detaliate intr-un context general si trebuie evaluate pentru
fiecare individ prin angiografie, in situatii clinice bine definite |2].

Sinusuri durale comunica intre ele si realizeaza transportul sdngelui venos. drenand
sangele encefalului, venele emisare si LCR din spatiul subarahnoidian si bulbul superior
al venei jugulare interne, localizat in foramenul jugular.

in functie de localizare si de felul in care drencaza, sinusurile venoase durale sunt
grupate in doua categorn majore:

« grup superoposterior (sagital superior si inferior, drept, transvers, sigmoidian, pie-

(roscuamos, occipital);

« grup inferoanterior (cavernos, intercavernos anterior si posterior. sfenoparietal. pie-

tros superior si inferior. plexul bazilar) [1-2].

Sinusul sagital superior (sinus sagittalis superior) este incorporat in marginea supe-
ricard, convexa, a falx cerebri, intr-un san{ ce se continua de pe crista galli a osului
frontal pe marginile mediale ale oaselor parietale si ajunge pe partea scuamoasa a osului
occipital, la nivelul protuberante1 occipitale interne, descriind un traseu semicircular,
Originea sinusului sagital superior este in fosa craniana anterioara, pe linia mediana, la
cativa milimetri posterior de foramen caecum, primind venele frontale ascendente.

Sinusul sagital superior are forma triunghiulara pe sectiune transversala si este stra-
batut de benzi de dimensiuni variabile, provenite de la peretii durali, care impart lumenul
intr-un canal superior si unul inferior.

La extremitatea anterioard. in portiunea initiala. sinusul sagital superior este ingust
si se largeste treptat posterior. datorita afluxului venos, ajungand la aproximativ | cm
diametru.

La extremitatea posterioara. in portiunea distala. sinusul sagital superior patrunde in
confluenta sinusurilor. situata de obicei in dreapta protuberantei occipitale.

Sinusul sagital superior primeste venele cerebrale superioare $1 comunica prin orificii
mici cu lacunele venoase situate adiacent in dura mater, pe fiecare parte a liniei mediane,
denumite dupa osul la nivelul caruia se gasesc /lacune frontale (cele mai mici), lacune
parietale (cele mai mari) si lacune occipitale (intermediare ca dimensiune). Aceste spatii
venoase sunt complexe, aproape plexiforme, datorita benzilor fibroase care le strabat si a
numeroaselor granulatii arahnoide care se prolecteaza la nivelul lor. Lacunele dreneaza
venele diploice s1 meningeale. La batranefe, lacunele tind sa conflueze, constituind doua
lacune alungite de o parte si de alta a liniei mediane.

In apropicrea extremititii posterioare, sinusul sagital superior primeste vene de la
pericraniu, care cresc debitul sanguin (figura 2.4).

Sinusul sagital inferior (sinus sagittalis inferior) este localizat in jumatatea posterioara
a marginii libere a falx cerebri, crescand caudal in dimensiuni, prin acumularea de vene
mici; se termina in sinusul drept, colectand vene de la coasa creierului si, uneori, de pe
fetele mediale ale emisferelor cerebrale.



