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Serebellum

e Posterior fossada, ortada vermis ve her iki tarafta
hemisferleri vardir, beyin agirliginin %10’unu olusturur.

e Vertebrobaziler sistemden beslenir:
— Superior serebellar arter (SCA)
— Anterior inferior serebellar arter (AICA)
— Posterior inferior serebellar arter (PICA)

e Serebellumun ekstremitelerle iliskisinin diz (ipsilateral)

oldugu bilinmeli.







Serebellum: Filogenetik ve Fonksiyonel Kisimlar

m 1-Vestibulo-serebellum
=Archi Serebellum
Denge ve goz hareketleri (flokkiilonodiiler lob)

m 2 -Spino-serebellum
= Paleo Serebellum.
Aksiyal ve distal kas hareketlerinin ve tonusunun kontrolu
(vermis ve paravermis)

m 3 -Serebro-serebellum
= Neo Serebellum.

Ozellikle ince motor hareketlere planlama, zamanlama ve
koordinasyon

(hemisferlerde lateral kissm)



Serebellar korteks ve beyaz cevher
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Serebellum kanlanmasi
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Serebellar Pedinkuller
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Serebellar Input ve Output

e INPUT : 1- Serebral korteksin tim alanlari

2- Multipl sensoriyel sistemler; vestibuler,
vizuel, oditer, somatosensoriel

3- Beyinsapl nukleuslari
4- Spinal kord

e OUTPUT : 1- Talamus, serebral korteks
2- N.ruber

3- Retikuler formasyon
D 4- MLF
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Kompleks Bir Harekette Kaslarin

i Fonksiyonlari

= 1- Agonistler : Hareketin yapilmasi icin kasilirlar.

= 2- Antagonistler : Gevserler ve tonuslarini
degistirerek harekete yardimci olurlar.

= 3- Sinerjistler : Hareketi destekleyerek
kuvvetlendirirler.

= 4- Fiksatorler : Ekstremitenin yer degistirmesini
Onlerler; uygun posturu saglarlar.

Orkestra Sefi = SEREBELLUM
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Serebellumun Fonksiyonu

«Istemli motor hareketlerin zamanlamasi
ve koordinasyonu (hedeften cikan
hareketi diizeltir, olumsuzlugu maskeler)

*Denge, postiir

*Kas tonusu

*Motor 6grenme
*Vestibulo-okler refleksler
*Konusmanin artikilasyonu
*Kognisyon,

*Dikkat
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Serebellar lezyonlarin klinik belirtileri:

Dissinerji/asinerji: Agonist, antagonist, sinerjist ve fiksator
kaslar arasinda uyumsuzluk sonucu asenkronizasyon.

e Ylrdme, postir bozukluklari: Ataksi (govde/ekstremite)
e Disartri: Yavas, patlayici, ataksik; sarhosvari

e Tremor: Kinetik, intensiyonel

e Dismetri: Mesafe, hiz, hareket glicti saptanmasi kaybi

e Disdiyadokokinezi: Ardisik, zit hereketlerde bozulma

e Nitagmus: Fiksasyon zorlugu

e Hipotoni, rebound fenomeni

e Astenive agirligi ayirt edememe

e DTR: Normal veya azalmis
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