o

Médula n 25:

Las ramas ascendentes de ambas arterias
espinales establecen anastomosis con colaterales de

las arterias cerebelosas péstero—inferiores.

Médula n° 31:

Las ramas ascendentes de anmbas arterias
espinales posteriores se anastomosan con colaterales
bulbares de las arterias vertebrales.

o

Médula n~ 33:

La rama ascendente de la arteria espinal
posterior izquierda establece una anastomosis “en
arco" con una colateral de la arteria vertebral. De
esta anastomosis salen ramos que irrigan la cara
posterior del bulbo raquideo y la via anastomdtica
longitudinal posterior secundaria.

o]

Médula n- 40:

Presenta una anastomosis "en arco" entre la rama
ascendente y la arteria vertebral del lado derecho.

En el 1lado izquierdo existe un "doble arco

- 152 -




anastomético" entre las arterias espinal posterior,
vertebral y cerebelosa péstero—inférior, del cual
se originan ramos de distribucidén bulbar y la via
anastomdética longitudinal posterior secundaria.

D.6.3.— Origen en el segmento intracraneal (V,) y en

4
la porcién superior del segmento atlanto—axoideo

(Vs) de las arterias vertebrales.
En el lado izquierdo de la médula n°® 29, 1la
arteria espinal posterior se origina en el segmento

° a7

intracraneal (V4). Mientras que en la médula n
el origen en este segmento lo realiza la arteria
espinal posterior derecha.

Médula n~ 29:

De la rama ascendente de la arteria espinal
posterior derecha emerge una arteria neningea
posterior,

o

Hédula n~ 47:

La rama ascendente de la arteria espinal
posterior izquierda se anastomosa "en arco" con una

colateral de la arteria vertebral. De esta
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anastomosis proceden ramos de distribucion bulbdbar,

D.6.4.~- Origen en las porciones superior e inferior

de los segmentos atlanto—-axoideos (va) de las

arterias vertebrales.

o

MHédula n~ 36:

La arteria espinal posterior derecha presenta
el origen en la porcién superior del segmento
atlanto-axoideo. Su rama ascendente Se anastomosa
con una colateral de la arteria cerebelosa
péstero—inferior.

La rama ascendente de la arteria espinal
posterior izquierda se subdivide en dos ramos
anastonéticos para la arteria cerebelosa

péstero—inferior,

D.6.5.~ Origen en la porcién superior del segmento

atlanto-axoideo (Ua) de la arteria vertebral y en la

arteria cerebelosa péstero—inferior.

El origen de las arterias espinales posteriores

en las arterias cerebelosas péstero-inferiores
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(s}

corresponde al lado izquierdo en la médula n- 39 vy

o

al lado derecho en la médula n- 50.

En ambos casos se observa la presencia de una
arteria cerebelosa pdéstero-inferior accesoria en el

lado derecho.

Médula n° 39:

La arteria espinal posterior derecha recibe una
anastomosis de la arteria cerebelosa
péstero-inferior accesoria antes de iniciar su
trayecto descendente,

Médula n~ 50:

La rama ascendente de la arteria espinal
posterior izquierda se anastomosa con una colateral
de la arteria cerebelosa péstero-inferior.

La arteria espinal posterior derecha tiene 3su
origen en la arteria cerebelosa péstero-inferior
accesoria. La via anastomdética longitudinal
pPosterior secundaria procede, como rama colateral,

de la arteria cerebelosa péstero-inferior principal.
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D.6.6.—- Origen en la porcién inferior del segmento

atlanto-axoideo (Va)_y de la arteria vertebral en la

arteria cerebelosa péstero—inferior.

En las médulas n° 48 Y 49 la arteria espinal
posterior derecha pPresenta Su origen en la

cerebelosa péstero-inferior, mientras que en la

médula n° 32 este origen corresponde al lado
iZzquierdo.

. e]
Hédula n~ 32:

La rama ascendente de 1la arteria espinal
posterior derecha se anastomosa "en arco' con una
colateral de la arteria vertebral.

o

Médula n~ 48:

La rama ascendente de la arteria espinal
posterior izquierda establece anastomosis "en arco®
con una colateral de la cerebelosa péstero-inferior;
de esta anastomosis emerge una arteria meningea

pPosterior.
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Médula n° 49:

En el lado izquierdo se observa una anastomosis
“en arco" entre la rama ascendente de la arteria
espinal posterior y una colateral e 1la cerebelosa
péstero~inferior.

La arteria espinal posterior derecha presenta
un origen comin, en la cerebelosa péstero-inferior,
con una arteria meningea pPosterior. Su rama

descendente se sitda en el cordén posterior.
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Fig. 68: Origen Arteria espinal posterior en

Segmento intracraneal de 1la Arteria vertebral. (ref,
52).0.8x.

1. Arteria vertebral izquierda. 2. XI Par craneal.
3. Raices posteriores C2. 4. Ligamento dentado.

5. Arteria espinal posterior izquierda, y 5°', su
rama ascendente. 6. Cerebelo. 7. Via posterior
principal. 8. Via posterior Secundaria.

Fig. 87: Origen Arteria espinal Posterior en
trayecto inter-occipito-atloidea de la Arteria
vertebral. (ref. 39),0.8x.

1. Arteria vertebral derecha. 2. XI bPar craneal.

3. raices C1. 4. raices posteriores C2. 5. Ligamento
dentado. 6, Arteria espinal posterior, y 8’, su rama
ascendente. 7. Cerebelo. 8. Via posterior Principal.
9. Via posterior secundaria.

Fig. 88: Origen Arteria espinal posterior en
trayecto inter-atloido-axoideo de la Arteria
vertebral. (ref, 38).0.6x.

1. Arteria vertebral tzquierda. 2. XI par craneal.
3. raices posteriores C2. 4. Ligamento dentado.

5. Arteria espinal posterior, y 5’, su rama
ascendente. 8. Arteria cerebelosa péstero—-inferior.
7. anastomosis entre la rama ascendente Y colateral
de la arteria cerebelosa péstero-inferior. 8. Via
bPosterior principal. 9. Via pPosterior secundaria.

Fig. 69: Origen Arteria espinal posterior en Arteria
cerebelosa péstero—-inferior. (ref. 28).0.86x.

1. Arteria vertebral derecha. 2. XI bpar craneal.

3. Raices C1. 4. Raices posteriores 2. 5. Ligamento
dentado. 6. Arteria cerebelosa péstero-inferior,

7. Arteria espinal posterior. 8. Via posterior
Principal. 9. Via Posterior secundaria.
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E.— VIAS ANASTOMOTICAS

LONGITUDINALES

POSTERIORES.

E. 1.— Constitucidn.

Existen dos vias anastométicas longitudinales
posteriores, una derecha y la otra izquierda. El
origen de las vias se establece por la anastomosis
de la arteria espinal posterior y la primera arteria
radiculo-medular. A partir de este origen, las vias
se constituyen por las sucesivas anastomosis entre
las ramas ascendentes y descendentes de las arterias
radiculo-medulares posteriores que aconpaian a las

raices de los nervios raquideos.

E.1.1.- Origen.,

La arteria espinal posterior y el primer aporte
radiculo-medular, cervical o dorsal (Tabla 11), se

anastomosan de forma término—terminal.
El origen y la distribucidén de las arterias

espinales posteriores ya ha sido estudiado

con anterioridad.
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Tabla 11: Niveles de formacién de las arterias espinales posteriores y primeras arterias
radiculo medulares posteriores.

- (AN DERECHD (400 T7Q0TERTG
MELLA N ART. ESF. 1% APORTE ART. ESP. 1% AFORTE
) G W] G} 7
Gl ] o o &
73 FILED S i )
3 ¥ i ) ]
3 @ o7 @ o1
7 @ & o 7
7% o 3 o &7
) FILED 4 ) BULED 03
75 3 ] o w3
% FILED o FULED 08
I ) i o T
3 @ & FLEG s
T o 0 ) S
3 T 3 ) 0
77 ] W o 07
R o & T W]
] o @ ) 7
) 3 v ) w7
i O} & G 07
%) T o 3 i
xS o 03 o @
m ALE0 o ) i
55 B} T o 3
7% T i ] 0
7 o} T o ]
7 FULED o 0 7
] FULED @ o 03
% o ] ) W]

La primera arteria radiculo-medular acompaifia
con mayor frecuencia a los nervios raquideos C68 vy
C7, aungue puede corresponder a D3 y D4

(Grafico B).
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Cuando la prinera arteria radiculo—medular
pertenece a la regién dorsal, 1la via anastomética
longitudinal posterior ipsilateral puede verse
suplida proximalmente por anastomosis del lado

opuesto (Fig. 70).
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Fig. 70: Arteria radiculo-medular posterior
izquierda. Nivel D2. (ref. 36).1x.

1. Raices posteriores D2. 2. Arteria
radiculo~medular posterior izquierda D2. 3. Rama
contralateral. 4. Rama ascendente. 5. Rama
descendente. 8. Colateral mediana posterior.

7. "loop" o asa en via posterior secundaria.

Fig. 71: Arteria radiculo-medular posterior
izquierda en D10. (ref. 42). 1x.

1. Raices D10 izquierda. 2. Arteria radiculo-medular
posterior, que acompaifia la raiz anterior de D10,

3. Ligamento dentado e insercidén pial. 4, Arteria
pre-ligamentosa posterior.

Fig. 72: Arteria radiculo—-medular comdn para
anteriar y posterior. Nivel C8-C7, lado izquierdo.
(ref. 22).0.86x,

1. Raiz posterior €8. 2. Raiz posterior C7.

3. Arteria radiculo-medular doble, en CB8. 4. Via
poesterior principal. 5. Via posterior secundaria.
6. Anastomosis entre las vias longitudinales.

7. Ligamento dentado.

Fig. 73: Arteria radiculo-medular posterior derecha.
Nivel D4-DS. (ref. 42).0.8x.

Raices posteriores D4, 2. Raices posteriores DS5.
Arteria radiculo-medular posterior izquierda D5.
Ramas ascendentes. 5. Ramas descendentes.
Anastomosis contralaterales. 7. Via posterior
pPrincipal. 8, Via posterior secundaria. 9, Ligamento
dentado.

0 > LY =

-182 -






E.1.2.- Arterias radiculo-medulares posteriores.

E.1.2.a.~ Trayecto intradural.

Las arterias radiculo-medulares posteriores
atraviesan la duramadre espinal por el nismo
orificio que wutilizan las raices posteriores del
nervio raquideo o en su defecto, uno muy prdéximo al

mismo (Fig. 17),

Anteriormente, hemos comentado tres casos en
los que una arteria radiculo-medular posterior =se
desprende intraduralmente de un tronco comin con una
arteria radiculo—-medular anterior (Fig. 72). Esta
situacidén se ha observado dos veces en C6 Yy una en

04, y siempre en el lado izquierdo (Fig. 18).

En una ocasioén hemos visto como una arteria
radiculo~-medular posterior atravesaba la duramadre
junto con la raiz anterior del nervio raquideo DIO’
para dirigirse luego hacia atrias y hacerse satélite

de la raiz posterior (Fig., 71).
La direccidén de las arterias radiculo—-medulares

posteriores es la nmisma que la de su nervio

raquideo. Se relacionan casi siempre con la cara

- 163 -



