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Ubersicht Hirnnerven

Mesencephalon nsicht

« [Il— N oculomotorius (= Augenhohle)
« IV —N trochlearis (tritt als einziger dorsal aus - Augenhdhle)

Pons
« V; =N ophthalmicus (- Augenhdhle)
« VV, = N maxillaris (- Oberkiefer) } V =N trigeminus
« V; =N mandibularis (- Unterkiefer)
« VI —N abducens (= Augenhohle)
« VII = N facialis (= Fazialiskanal - Gesicht) )
obere
Medulla oblongata [ «Dreier»gruppe
- VIl = N vestibulocochlearis (= Innenohr) /
« IX =N glossopharyngeus (- Zunge, Hals, Rachen) )
- X =N vagus (= Hals, Thorax, Abdomen) | untere
- XI =N accessorius (> Hals, Riicken) Dreiergruppe
« XIl =N hypoglossus (= Zunge) %

Kleinhirnbrickenwinkeltumor

+ VI & VIII zuerst betroffen,
bei grossen Tumoren auch IX-XI * Bahnen des ZNS

o | — Tractus olfactorius
« Il = Fasciculus opticus
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Motorische Hirnnervenfunktionen

Aussere Augenmuskeln: Blickbewegungen

« IV (Blick nach unten +zur Seite) — Nc N trochlearis, VI (Blick zur Seite)
— Nc N abducentis, lll (ibrige Bewegungen)— Nc oculomotorius;
Ausfall: Augenfehlstellung, Blicklahmung, Doppelbilder, Kopffehlhaltung

Kaumuskulatur

+ V5 (mandibularis)—Nc motorius N trigemini (M);
Ausfall: Probleme beim Kauen, Unterkiefer weicht zur kranken Seite ab

Mimische Muskulatur
VIl = Nc N facialis; Ausfall: Gesichtslahmung, inkl. Mund-, Lidschluss

Rachen- und Gaumenmuskulatur
* IX+X — Nc ambiguus (A); Ausfall: Schluck- und Artikulationsstérung

Kehlkopfmuskulatur
« X—Nc ambiguus (A); Ausfall: Heiserkeit / Stimmverlust, Atemnot

Hals- und Rickenmuskulatur
« XI = Nc N accessorii: M sternocleidomastoideus & M trapezius

Zungenmuskulatur
+ XIl = Nc N hypoglossi; Ausfall: Schluck- und Artikulationsstérung
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Sensible Hirnnervenfunktionen

» Sensibilitat Kopf

+ V, (Haut, Auge, Lidschlussreflex*, Nasenhohle), V, (Haut, Oberkiefer,
Nasenhohle, Gaumen), V5 (Haut, Unterkiefer, Mundhohle), IX (Mittelohr,

Rachen, Zungengrund, Wirgereflex*), X (dusserer Gehorgang, Kehlkopf,
Hustenreflex*); Ausfall: Sensibilitatsstorung, Reflexausfalle*

» Berthrung Haut— Nc principalis N trigemini (Vp), Vv
Schmerz & Schleimhadute —Nc spinalis N trigemini (Vs),} IX
Bewegung — Nc mesencephalicus N trigemini (Vm)

e Gehor und Gleichgewichtssinn

+ Gleichgewichtssinn VIII—Ncc vestibulares (V);
Ausfall: Schwindel, Gang/Standstérung, Nystagmus (Augenzittern)

» Gehor VIl — Ncc cochleares (C); Ausfall: Horminderung, Tinnitus

* Eingeweidesensibilitat

X

+ IX (Glomus caroticum: 0,+CO,, Sinus caroticus: Blutdruck),

X (Lunge, Verdauungstrakt, Hustenreflex*)

 Nc solitarius(S)

e Geschmackssinn

« VII (sUiss, sauer, salzig); IX (bitter)
 Nc solitarius(S)

Reflexausfall:

 afferenter Schenkel*
« Reflexzentrum?
. efferenter Schenkel?

Rezeptor
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parasympathischer

Parasympathische Hirnnervenfunktionen e | e e

. im Hirnstamm A€
Zielorgan «

. AR I
lennervm_lt\\. .//
parasymp. Ganglion™~~._.-~

- efferente Fasern aus parasympathischenKernen venirale D rostral dorsale
. . . . nsic
des Hirnstamms - parasympathisches Hirnnervenganglion

» Faser des 2. Neurons: Ganglion - Zielorgan

* Innere Augenmuskeln

« lll (Ziliarmuskel: Nahakkomodation, Pupillensphinkter: Pupillenreflex)
— Nc accessorius N oculomotorii (Edinger-Westphal-Kern)
Ausfall: gestorte Nahakkomodation, weite Pupille (Mydriasis),
aufgehobener Pupillenreflex*

e Drusen: Tranen, Speichel, Atemwege

« VIl (Tranendrise, Driisen in Nasenhdhle,
Unterzungen-und Unterkieferspeicheldriise)
— Nc salivatorius sup (Ss)

+ IX (Ohrspeicheldrise, kleine Driisen in Mundhdhle)
— Nc salivatoriusinf (Si)

e Thorax- und Bauchorgane Reflexausfall:
« X (Herzéste, Lungenéste; Asten zum enterischen - afferenter Schenkel?
Nervensystem: Magen, Diinndarm, Dickdarm bis « Reflexzentrum? _
Cannon-Béhm-Punktvor linker Kolonflexur) . efferenter Schenkel ?* Hirnnerven U parasympainische
— Nc dorsalis N vagi (D) \} Kerne
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