UNIVERSIDAD DEL SURESTE

SAN CRISTOBAL DE LAS CASAS CHIAPAS

MATERIA: NEUROLOGIA

DOCENTE: MANUEL EDUARDO LOPEZ
GOMEZ

ALUMNO: MARCOS GONZALEZ MORENO

SEMESTRE Y GRUPO: 6°A

TEMA:

«“CIRCULACION DEL LiQUIDO
CEFALORRAQUIDEO”



INTRODUCCION

El liquido cefalorraquideo o liquido cerebroespinal es un liquido acuoso, transparente e
incoloro que circula por el sistema nervioso central. Estd compuesto por potasio, sodio,
cloro, calcio, sales inorganicas (fosfatos) y componentes organicos como glucosa. Posee
varias funciones, como proteger al cerebro contra los golpes y mantener un adecuado
metabolismo.

La cantidad de liquido cefalorraquideo que circula en una persona sana se encuentra entre
los 100 y 150 ml, produciéndose, reabsorbiéndose continuamente. Cuando existe mas
produccion que absorcion, se eleva la presion del liquido cefalorraquideo, dando lugar a
hidrocefalia.

También puede suceder que se obstruyan las vias que contienen este liquido, provocando
su acumulacion. Por el contrario, también es posible que se dé una disminucion por algun
tipo de fuga o extraccion, lo que provocaria cefaleas (fuertes dolores de cabeza).

En el siguiente escrito se menciona a detalle cual es el proceso de circulacién y eliminacion
del liquido cefalorraquideo y su importancia para diferentes usos médicos y de diagnéstico.



¢, Qué es la circulacion del liquido cefalorraquideo?

La circulacion del liquido cefalorraquideo (LCR) describe el flujo del liquido transparente e
inodoro desde el cerebro hacia la columna vertebral. EI LCR se produce en el plexo coroideo
de los ventriculos laterales del cerebro, que se compone de capilares con células
endoteliales que tienen pequefias aberturas dentro de ellos. La circulacién del liquido
cefalorraquideo comienza con la pulsacion del plexo coroideo. Pequenios cilios ubicados en
células ependimales que también producen pequefias cantidades de LCR ayudan a
impulsar el liquido. Eventualmente circularé a través de los espacios subaracnoideos en el
cerebro y la médula espinal, y luego se absorbera en el torrente sanguineo.
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La cantidad adecuada de liquido cefalorraquideo circulante ayuda a proteger la médula
espinal y el cerebro de lesiones. EI LCR proporciona una capa protectora que puede
absorber el impacto de un golpe repentino en la cabeza o la espalda. Demasiado LCR
puede ejercer presion sobre los vasos sanguineos intracraneales e interrumpir el flujo de
sangre fresca al cerebro. Las bajas cantidades de liquido cefalorraquideo circulante
eliminan la amortiguacion protectora alrededor del cerebro y la médula espinal, y pueden
provocar dafio cerebral y hemorragia si estas areas se lesionan.

La circulacion normal del liquido cefalorraquideo también puede verse interrumpida por una
variedad de afecciones médicas. La hidrocefalia, que es la acumulacion de liquido en el
cerebro, ejerce presion sobre el delicado tejido cerebral. El cerebro de la mayoria de las
personas con hidrocefalia suele ser mucho mas pequefio de lo normal, lo que impide la
circulacion del liquido cefalorraquideo por todo el cerebro.

Otra condiciébn que causa la interrupcion de la circulacion normal del LCR se llama
seudotumor cerebral. Los sintomas de este trastorno son similares a los de un tumor
cerebral e incluyen dolores de cabeza, nauseas y sonidos intermitentes que son las
principales quejas. También llamada hipertension intracraneal benigna, la absorcion
inadecuada de LCR conduce a una acumulacién de presién dentro del craneo. Puede
causar cambios en la vision y eventual pérdida permanente de la vision debido a la presion
sobre el nervio 6ptico del LCR.

El tratamiento del seudotumor cerebral puede requerir la colocacion quirdrgica de una
derivacion para aliviar la presion de la mala circulacién del liquido cefalorraquideo. La
derivacién se coloca en la columna vertebral inferior y drena hacia la cavidad abdominal. El



exceso de liquido cefalorraquideo se absorbe dentro de la cavidad abdominal, restaurando
la circulacion normal del liquido cefalorraquideo.

Circulacién y reabsorcion del liquido cefalorraquideo

El liquido cefalorraquideo fluye por el sistema ventricular de nuestro cerebro. Este consiste
en una serie de cavidades que se encuentran en el interior del encéfalo.

Una vez segregado, este liquido circula — lfeder.com
desde los ventriculos laterales hasta el '

tercer ventriculo a través del agujero
interventricular de Monro. Luego, el ;
liquido cefalorraquideo llega al cuarto =
ventriculo por el acueducto de Silvio. El
cuarto ventriculo es el que esta situado
en la parte posterior del tronco cerebral.

Agujero interventricular

Tercer ventriculo
Acueducto cerebral
Cuarto ventriculo

Canal central

Vista lateral Vista anterior

Resultado de imagen de acueducto de silvio lifeder

Para entrar en el espacio subaracnoideo, el fluido debe atravesar tres aberturas: la abertura
mediana y las laterales. También se denominan el orificio de Magendie y los orificios de
Luschka. Al pasar por estos orificios, el liquido llega a la cisterna magna y, posteriormente,
al espacio subaracnoideo. Este espacio cubre todo el encéfalo y la médula espinal. El
liquido cefalorraquideo llega a esta Gltima a través del obex cerebral.

En cuanto a la reabsorcion del liquido cefalorraquideo, es directamente proporcional a la
presion del liquido. Es decir, si la presidon va en aumento, la reabsorcién también.

El fluido circula desde el espacio subaracnoideo hasta la sangre para absorberse a través
de unas estructuras llamadas vellosidades aracnoideas. Estas conectan con senos venosos
gue poseen una membrana que recubre el cerebro llamado la duramadre. Dichos senos se
vinculan directamente con el torrente sanguineo.

Sin embargo, algunos autores han sugerido que el liquido también puede reabsorberse en
los nervios craneales a través de canales linfaticos. Parece que son fundamentales sobre
todo en los recién nacidos, en los que las vellosidades aracnoideas no estan muy bien
distribuidas aun.

Por otro lado, existe otra hipdtesis que afirma que el liquido cefalorraquideo no fluye
unidireccionalmente, sino que depende de mas factores.

Ademas, podria producirse y absorberse continuamente debido a la filtracidn y reabsorcién
de agua a través de las paredes capilares en el liquido intersticial del tejido cerebral
circundante.

Funciones
El liquido cefalorraquideo tiene varias funciones importantes, como:

Proteger el sistema nervioso central



Este liquido, junto con las meninges, posee una funciéon amortiguadora dentro del craneo.
Es decir, reduce los impactos exteriores. Asi, frente a cualquier golpe o contusién, hace
menos probable que una parte tan delicada como nuestro cerebro sufra dafios.

Mantener una homeostasis interna

Permite la circulacibn de sustancias neuromoduladoras. Estas sustancias son muy
importantes para la regulacion de funciones vitales, y consiste en hormonas del hipotalamo
e hipofisis y quimiorreceptores.

Proteccion inmunolégica

Por otro lado, también protege al sistema nervioso central de agentes externos que podrian
causar enfermedades. De esta forma, desempefia una proteccidon inmunologica que
también es necesaria en esta parte de nuestro organismo.

Excrecién de desechos

La circulacién unidireccional del liquido cefalorraquideo hacia la sangre permite alejar al
cerebro de sustancias potencialmente dafiinas. Por ejemplo, drogas y metabolitos
peligrosos.

Nutricion
Como el tejido ependimario y las capas cerebrales piamadre y aracnoides son avasculares
(no circula la sangre por ellas), no reciben los nutrientes de la sangre. Sin embargo, como

el liquido cefalorraquideo se comunica con el sistema vascular, este puede captar los
nutrientes que alli se encuentran y transportarlos a dichos tejidos.

Mantener una presion adecuada

El liquido cefalorraquideo fluye compensando los cambios de volumen de sangre
intracraneal que pueden darse ocasionalmente. De esta manera, mantiene una presion
intracraneal constante.

Flotabilidad

El peso del cerebro humano se encuentra entre unos 1200 y 1400 gramos. Sin embargo,
su peso neto suspendido en el liquido cefalorraquideo equivale a 25 gramos.

Por tanto, en el cerebro existe una flotabilidad neutra que le permite mantener su densidad
sin verse afectado por su propio peso. Si no estuviera rodeado de liquido, la sangre no
podria fluir correctamente por el cerebro. Como consecuencia, las neuronas situadas en la
parte inferior de éste moririan.



CONCLUSION

Un aumento o disminucién en la presion de este fluido es la causa de ciertas condiciones
médicas. Cuando la presion del liquido cefalorraquideo es muy elevada, se denomina
hipertensién intracraneal ya que produce un aumento en la presion craneal. De esta forma,
los ventriculos se dilatan y el tejido cerebral se encuentra oprimido, lo que puede dar lugar
a mala circulacién sanguinea y lesiones.

A veces se produce espontaneamente, mientras que en otras ocasiones es propiciada por
otras condiciones como: tumores cerebrales, derrames, coagulos de sangre en el cerebro,
lupus, apnea del suefio, ciertos medicamentos como el litio, etc.

Los principales sintomas que ocasiona son fuertes dolores de cabeza, zumbidos en los
oidos, alteraciones en la visién, dificultades para hacer las tareas cotidianas y problemas
neurologicos. En cambio, una presion baja del liquido cefalorraquideo puede producir
cefaleas. De hecho, no es extrafio que ocurra después de una extraccién lumbar. Por eso
para prevenirlo, se le pide al paciente que repose durante las 24 horas después de la
prueba.

Otra causa es la aparicion de una fistula del liquido cefalorraquideo, que permita su escape.
Normalmente aparece de manera espontanea, traumatica o quirurgica; aunque también se
asocia con infecciones y tumores.
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