STUDIU DESPRE MUSCHI — MIOLOGIA

(MYOLOGIA)

GENERALITATI

Muschii scheletici, inserindu-se pe oase,
-le actioneaza, participd la formarea pe-
retilor cavitdtilor corpului : bucala, tora-
cica, abdominala, pelviana, intra in com-
pozitia peretilor unor organe interne (fa-
ringe, partea superioara a esofagului, la-
ringe), fac parte din organele auxiliare
ale ochiului (muschii oculomotori), exer-
- cita influenta asupra oscioarelor auditive
din cavitatea timpanica. Muschii schele-
‘tici contribuie la mentinerea corpului
.uman in echilibru, la deplasarea lui in
spatiu, realizeaza excursiile respiratorii
si miscarile de deglutitie, modeleaza mi-
mica. Masa totald a musculaturii sche-
letice e considerabild. La omul adult ea
constituie pina la 409 din masa corpora-
I3 (la nou-nascut — 20—22%). La indi-
vizii de virstd avansata si senila masa
tesutului muscular scade intrucitva (pi-
na la 25—30%). In corpul uman distin-
gem circa 400 de muschi alcatuiti din te-
sut muscular striat cu contractie volun-
tara. Datorita impulsurilor nervoase ce
vin prin nervi din sistemul nervos central
muschii scheletici actioneaza pirghiile
osoase, conditionind modificarea volun-
tard a pozitiei corpului uman.

STRUCTURA MUSCHILOR

Fiecare muschi, mdsculus, este alcatuit
din fascicule de fibre musculare striate,
care au o membrana de tesut conjunctiv
numita endomysium. Fasciculele de fibre
de diferite dimensiuni sint separate intre
ele de straturi intermediare de tesut con-
junctiv, care formeazad perymisium (in-
térnum). Membrana ce incorporeazi

muschiul in intregime se numeste epimy-

sium sau perimysium externum, care con-
tinua in tendon, avind denumirea de pe-
ritendineum. Fasciculele musculare for-
meazd partea carnoasa a organului nu-
mitiventer muscular, vénfer, ca-
re trece in te nd on, fténdo. Cu ajutorul
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fasciculelor musculare sau tendonului
proximal numit ¢ a p u t, muschiul isi ia
inceputul (originea) de pe os. Exiremi-

tatea distala a muschiului sau tendopet

distal al lui, care se mai numeste si cau-
dal, se insera pe un alt os. Convention=
se considerd, ca originea muschiului
(origo) se afla mai aproape de linia me-
diana a corpului (mai proximal), decit
punctul de insertie (insertio), care e si-
tuat mai distal. La diferiti muschi tendoa-
nele nu sint identice. Muschii membrelor
posedd tendoane lungi si inguste. Unii
muschi, mai ales cei care participa la for-
marea peretilor cavitdtii abdominale, au
un tendon lat si plat, cunoscut sub nume-
le de aponevrozd, aponeurdsis (de exem-
plu, la m. obliguus abdominis internus).
Exista muschi cu tendon intermediar, si-
tuat intre doud ventere, m. bivénter (de
exemplu, m. digastricus — muschiul di-
gastric}. La unii muschi linia fibrelor
musculare este intreruptd de citeva ten-
doane intermediare scurte, care generea-
zdintersectii tendinoase, in-
tersectiones tendinei (de exemplu, m. réc-
tus abdominis). Prezenta intersectiilor
tendinoase ne marturiseste despre [aptul
ca muschiul dat s-a format din citiva mio-
tomi consecutivi, iar tendoanele (inter-
sectiunile tendinoase) dintre venterele
musculare s-au format din straturile em-
brionale de tesut conjunctiv dintre mio-
tomi, numite miosepturi. Tendonul este
mult mai subtire decit muschiul, insé po-
sedd o mare rezistenta : el suporta soli-
citatii mari, practic fara a se extinde.
In timpul contractiei muschiului una
din extremitatile lui ramine nemiscata.
Acest loc se considera drept punct iix
(panctum fixum). Ca reguli, el coincide
cu originea muschiului. Punectul mo-
bil, punctum mobile, se afla pe un alt os,
pe care muschiul se inserd si care fsi
schimbi pozitia datoritad contractiei mus-
chiului. Tn cadrul unor pozitii ale corpului



punctul de origine a muschiului (punctul
fix) si punctul de insertie (punctul mobil)
alterneaza. De exemplu, in timpul evo-
utiilor pe aparate de gimnastica puncte-
le de insertie-a muschilor pe oasele miinii
devin fixe, 1ar punctele de origine de pe
~oasele brafului si antebratului devin mo-
bile. : :

Vasele si nerviiintra in muschi din par-
tea lui interna. Arterele se ramificad pina
la capilare, care in fibrele musculare for-
meaza o retea deasa. Fiecarei fibre mus-
culare ii revine cel putin un capilar san-
guin. Pe fibrele musculare exista placi
motorii, ce constituie punctele terminale
ale fibrelor nervoase, prin care la muschi
vin impulsurile motoare. In muschi, ca
si in tendoane, exista terminatii nervoase
senzitive., .

CLASIFICAREA MUSCHILOR

Pina-in prezent nu existd o clasificatie
unanim acceptatd a muschilor. Se obis-
nuieste a-i distinge conform topografiei
lor in corpul uman, formei, orientarii
fibrelor musculare, functiei, apartenentei
la anumite articulatii. Deosebim muschi
superficiali si profunzi, mediali si late-
rali, externi si interni. Muschii sint foarte
variati ca forma (fig. 111). Cei mai frec-
venti sint muschii fusiformi,
musculi fusiformes, caracteristici pentru
extremitati,(se insera pe oasele care exe-

= cutd rol de pirghii) si muschii lati, care

participa la formarea peretilor trunchiu-
lui. Dintre primii putem cita bicepsul hu-
meral, printre ceilalti — muschiul drept
al abdomenului, muschii oblici extern si
intern si muschiul transversal al abdome-
nului, muschiul dorsal mare, care se dis-
ting prin latimea lor. Fasciculele de fibre
musculare ale -muschilor fusiformi sint
orientate paralel la axul lung al muschiu-
lui. Daca fibrele musculare sint situate
intr-o singura parte a tendonului si sub
un unghi fata de el, muschiul se numeste
unipenat, misculum unipendtus, da-
cd insi fibrele se afla de ambele parti ale
tendonului, muschiul se numeste bipe-
n at, musculus bipendtus. Uneori fibrele
musculare se intretese neregulat si com-
plicat, ajungind la tendon din mai multe
parti. In asemenea cazuri se formeazé un
muschi multipenat, mdsculus

multipendtus
deus).
Structura complicata a muschilor poa-
te fi conditionata de faptul ca la unii din
eiexista douad, trei sau patru capete, doud

(de exemplu, m. deltoi-

‘sau citeva tendoane. Drept exemplu pot

servi muschii cu doud sau mai multe ca-
pete, avindu-si originea pe diferite oase
adiacente sau in diferite puncte pe acelasi
0s. Apoi aceste capete se unesc formind
un venter si un tendon comun: Asemenea
muschi poartd denumirea corespunzatoa-
re structurii lor : m. biceps, m. triceps, m.
quadriceps. De la un venter comun pot
sa porneasca citeva tendoane ce se insera
pe diferite oase : de exemplu, la mina, la
picior, pe falangele degetelor se insera
m. fléxor digitorum. La unii muschi fas-
ciculele care ii formeaza au o orientare
circulara, notamente : masculus or-
biculdris. Asemenea muschi inconjoara
de obicei orificiile naturale ale corpului
(bucal si anal) si executd functia de sfin-
ctere (m. sphincter). Denumirile muschi-
lor au etimologii diferite. Unii muschi au
fost numiti pornind de la forma lor (m.
rhomboideus — muschiul romboid, m.
trapézius — muschiul trapez, m. quad-
ratus — muschiul patrat). Altii — por-
nind de la dimensiuni (mare, mic, lung,
scurt), mai existd muschi denumiti in
conformitate cu orientarea fibrelor mus-
culare sau a muschiului insusi (m. obli-
quus — oblic, m. transvérsus — trans-
versal). Exista denumiri de muschi, in
care e reflectatd structura lor (biceps,
triceps, digastric etc), originea si inser-
tia lor (brahioradial, sternocleidomastoi-
deu), functia lor : flexor (m. flexor), ex-
tensor (m. exténsor), pronator (m. pro-
ndtor). supinator (m. supindtor), ridica-
tor (m. levdtor). Muschii mai pot i de-
numiti in conformitate cu directia misca-

‘rii efectuate (m. abdictor — care inde-

parteaza de la linia mediana, si m. adduc®
tor — care apropie de linia mediani).
Dupa contributia lor la miscarile din arti-
culatii muschii se repartizeazd neuni-
form, fapt determinat de structura si
functie. Unii muschi se insera pe oase li-
mitrofe ce actioneaza ca o articulatie uni-
tara — monoarticulari, altii se insera tre-
cind peste doud sau mai multe articula- .
tii — muschii bi- si multiarticulari. Ulti-
mii de obicei sint mai lungi decit muschii
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Fig. 111. Forme de muschi.

a — fisiform ; b — biceps ; ¢ — digastric: d — trabecular; e —
bipenat ; f— unipenat; | —caput; 2 — venter; 3 — cauda:
4 — punte tendinoasd ; 5 — intesectio tendinea.

monoarticulari si sint situati mai super-
ficial. Exista muschi, care nu actioneaza
nici o articulatie, deoarece isi au originea
si se inserd pe oase, ce nu formeaza arti-
culatii (muschiul stilohioidian — m. sti-
lohyoideus). Din acestea fac parte mus-
chii mimici, muschii planseului bucal (m.
milohyoideus), muschii perineului.

DISPOZITIVELE AUXILIARE
ALE MUSCHILOR

Contractindu-se, muschii pot sd-si exerci-
te functia lor doar prin participarea si cu
ajutorul unor formatiuni anatomice, care
" pot fi considerate ca dispozitive auxiliare

ale muschilor. Din acestia fac parte fas-

ciile, tecile tendoanelor, bursele sinoviale
si scripetele sau trohleele musculare.
Fascia, fdscia, este invelisul de tesut
conjunctiv al muschiului. Formind niste
mansoane pentru muschi, fasciile ii deli-
miteazd unul de altul, incorseteazi ven-

terul muschiului in timpul contractiei,

combate frecarea muschilor unul de al-
tul. Datorita formei lor de manson, in caz
de patologie, fasciile localizeaza raspin-
direa puroiului, singelui provenit din he-
moragie, permit realizarea anesteziei lo-
cale ,,in manson®. Muschii adera la fascii

prin intermediul unui tesut celular lax. -

In unele locuri (gamba, antebrat) fascii-
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le servesc drept punct de origine pentru
muschi si in aceste situatii separarea
muschiului de fascie e dificila. Distingem
fascii proprii, fasciae propriea, si
fascii superficiale, fdsciae su-
perficidales (lig. 112). Fiecare element to-
pografic isi are fascie proprie (de exem-
plu, bratul — fdscia brachii, antebra-
tul — fdscia antebrdchii).

Daca muschii formeaza citeva straturi,
intre ele sint situate lamelele fasciale :
intre cele superficiale — ldmina super-
ficidlis, inire cele profunde — Ildmina
profiinda. Fascia superficiald e situata
sub piele si delimiteazd muschiul de baza
subcutana, invelind muschiul partii res-
pective a corpului (bundoara, muschii
membrului superior sau inferior). Intre
grupurile de muschi, de obicei diferite ca
functie, trec septurile intermusculare,
sépta intermusculdria, care unesc fascia
proprie cu periostul. La nivelul concreste-
rii fasciilor una cu alta sau cu periostul se
formeaza intumescente sau noduri fasci-
ale, care au un rol deosebit in intérirea
fasciilor si membranelor, vaselor si ner-
vilor. Fasciile, septurile intermusculare
concresc tenace cu periostul, alcdtuind o
bazi moale pentru muschi si alte organe,
participind in formarea carcasei moi sau
a scheletului moale.

Structura fasciilor, care se dezvolta
din tesutul conjunctiv embrional, depin-
de de functia muschilor, care se formea-
za, de presiunea exercitatd de muschi
asupra fasciei in timpul contractiei lui. In



locurile unde muschii bine dezvoltati si
puternic solicitati incep partial de la fas-
cii, acestia sint tenace, fortificate de fibre
tendinoase si au aspectul de tendon {in si
lat (fascia lata a coapsei, fascia gambei).
Insa aceasta nu este un tendon, o aponev-
roza, cum era numitd incorect odinioara
ci o fascie de tip tendinos. Muschii cu so-
licitatie inferioara au o fascie putin tena-

ce, flascd, fibrele ei conjunctive nu au o

orientare determinata.

In unele locuri intilnim formatiuni ce
se prezinta ca niste fascii ingrosate. Din
aceste fac parte arcul tendinos,
arcus téndineus, ce se formeaza ca o in-
grosare locala a fasciilor de asupra fas-
cicufului vasculonervos subiacent. In re-
giunea unor articulatii (talocrurala, ra-
diocarpiand), unde muschii si tendoa-
nele isi modificad orientarea, respectind
structura membrului, fascia de asemenea
este ingrosatd si masiva. Fixindu-se pe
tuberozitatile osoase, ea formeaza niste
punti fibroase, care mentin muschii, reti-
ndcula. Uneori aceste retinacule sint in-
corect numite ligamente.

Canalele aparute intre retinacul si oa-
sele adiacente, prin care trec tendoanele
subtiri si lungi ale muschilor, se numesc
teci ale tendoanelor (canale osteofibroa-
se sau fibroase). Teaca tendonu-
| ui, vaging tendinis, poate fi comuna
pentru citeva tendoane sau poate fi se-
paratd de septuri fibroase in citeva teci
individuale pentru fiecare tendon. Retina-
culum mentine tendonul intr-o anumita
pozitie, impiedica deplasarea lui laterala,
ii conferd directia fireasca in timpul con-
tractarii muschilor. Miscarea tendonului
.in teaca lui (in canalul osteofibros sau
fibros) este facilitatda de stratul sinovial
al tecii tendonului (de teaca sinoviala),
care reduce frecarea tendonului, cind
acesta, miscindu-se, se atinge de peretii
mobili ai canalului. Stratul sino-
vial, strdatum synovidle, are doua parti:
internd si externa (fig. 113). Partea vis-
cerala interna (pars visceralis) inveles-
te compact tendonul, concreste cu el (cu
membrana lui de tesut conjunctiv — peri-
tendineum), Partea externa, parietala
(pars parietdlis) concreste custratul
fibros,stratum fibrosum, care e situat
in exterior si reprezinta peretele tecii ten-
donului. Pértile viscerala si parietala ale

Fig. 112. Fasciile umarului ; aspect anterior. Trei-
mea superioara a umdarului. Tecile [asciale ale
muschilor sint excizate.

1 — m. hiceps brachii. 2 — m. brachialis ; 3 — septum inter-
musculare brachii mediale ; 4 — m. triceps brachii; 5 — septum
intermusculare brachii lalerale; 6 — humerus; 7 — [ascia
hrachii ; 8 — fascia brachii superficialis ; 9 — tela subcutanea :
1 — cutis.

stratului visceral trec una in alta la cape-
tele tecii tendinoase, precum si pé toata
lungimea tecii, formind mezoul ten-
donului, mesoteadineum. Ultimul es-
te alcatuit din doua toite de strat sinovial,
care unesc partile lui viscerala si parie-
tala. Mesotendineum contine vase san-
guine, care iriga tendonul, si nervi. Cind,
datorita contractarii muschiului, tendo-
nul se miscad in teaca lui, odatd cu el se
miscé si partea viscerala a stratului sino-
vial, care, gratie sinoviei (lichid lubrifi-
ant, aflat in cavitatea fisurala a tendonu-
lui) gliseaza liber de-a lungul partii ex-
terioare, parietale, ca un piston in interio-
rul cilindrului. Stratul sinovial poate
cuprinde unul sau citeva tendoane, daca
ele se alfa in aceeasi teaca (canal) ten-
dinoasa.

in locurile unde tendonu!l sau muschiul
adera la tuberozitatea osoasa exista bur-
se sinoviale, care executa aceleasi functii
ca si tecile sinoviale ale tendoanelor, adi-
c#d reduc frecarea. Bursa sinovia-
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| 4, bdrsa synovialis, are forma unei
pungi de fesut conjunctiv aplatisat, in in-
teriorul careia se afla o cantitate mica de
lichid sinovial. Peretii bursei sinoviale pe
de o parte concresc cu organul mobil (cu
muschiul), pe de altd parte — cu osul
sau cu un alt tendon. Dimensiunile burse-
lor sint diferite — de la citiva milimetri
la citiva centimetri. Cavitatea bursei si-
noviale, situata linga articulatie, poate
sd comunice cu cavitatea articulara. De-
seori bursa sinoviala e situata intre ten-
don si o tuberozitate osoasa, in care exi-
std, special pentru tendon, o canelura ta-
petata cu cartilaj. Aceasta tuberozitate se
numeste trohlee muscularia
(trochlea musculdris). Ea modifica ori-
entarea tendonului, serveste drept spri-
jin si totodata mareste unghiul de insertie
a tendonului pe os, lungind astiel bratul
de aplicare a fortei. O functie similara
executisioasele sesamoide, ds-
sa sesamdéidea, care se dezvoltd in pro-
funzimea unor tendoane sau concresc cu
ele. Din aceste fac parte osul piziform
(os pisiforme) la mind, precum si rotula,
patélla, care este cel mai masiv os sesa-
moid din organism.

Travaliul muscular

Proprietatea de bazi a tesutului muscu-
lar, care formeaza muschii scheletici, este
contractilitatea. Datorita ei se modifica
lungimea muschilor sub influenta impul-
surilor nervoase. ‘Muschii actioneazi ar-
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Fig. 113. Schema tecii ten-
donului.

a — secliune transversala ;
b — secfiune longitudina-
la.

| — stratum fibrosum ; 2 — stra-
tum synoviale: 3 — tendo; 4 —

cavum synoviale; 5 — mesoten-
dineum.

ticulatiile, modificind pozitia pirghiilor
osoase. Fiecare muschi actioneaza asup-
ra articulatiei intr-un singur sens. In ar-
ticulatia uniaxiala (cilindrica, trohleara)
miscarea pirghiilor osoase se realizeaza
doar in jurul unui singur ax. Muschii sint
situati din doua parti ale articulatiei si
actioneaza asupra ei in doua directii. De
exemplu, in articulatia cotului pe de o
parte se afla muschii flexori, pe de alta —
muschii extensori. Muschii, care actio-
neaza asupra articulatiei in directii opuse
se numesc antagonisti. In fiecare articu-
latie miscarea intr-o anumita directie de
obicei este realizatd de doi sau mai multi
muschi. Muschii, a cdror contractare co-
muna realizeazd o miscare intr-un sin-
gur sens, se numesc sinergisti. In articu-
latia biaxiala (elipsoida, condilara, sela-
rd) muschii se grupeaza corespunzator
celor doua axe ale ei, in jurul cdrora se
realizeaza miscarile. La articulatia sfero-
ida, cu trei axe de miscare (articulatie
pluriaxiala), muschii se aplica din citeva
parti si actioneaza asupra ei in diferite
diréctii. De exemplu, in articulatia uma-
rului exista muschi flexori si extensori,
care realizeazd miscari in jurul axului
frontal ; muschi adductori si abductori
pentru axul sagital si muschi rotatori
pentru a realiza miscari in jurul axului
longitudinal : in interior — pronatori, si
in exterior — supinatori. ’
Intr-un grup de muschi responsabili de
o anumita miscare, putem distinge mu-
schi principali, care asigura aceastd mis-



care, si auxiliari, rolul cédrora rezulta
chiar din denumire. Ultimii completeaza,
modeleazda miscarea, i imprima indivi-
dualitate.

in caracteristica functionald a muschi-
lor se folosesc niste indici numiti secti-
uni transversale anatomica si fiziologica.
Sectiuneatransversalad ana-
tomica este aria sectiunii transversa-
le efectuate perpendicular la axul longi-
tudinal al muschiului, intersectind ven-
terul acestuia in cea mai latd parte a
lui. Acest indice caracterizeaza grosi-
mea muschiului. Sectiunea trans-
versald fiziologica e constitui-
ta de aria sumara a sectiunii transversale
a tuturor fibrelor musculare incorporate
in muschi. Dat fiind, ca for{a contractila
a muschiului depinde de valoarea secti-
unii transversale a fibrelor musculare,
sectiunea transversala fiziologicd a mus-
chiului caracterizeaza forta lui. La mus-
chii fusiformi si la cei in forma de banda,
cu fibrele musculare dispuse paralel, sec-
tiunile transversale anatomica si fiziolo-
gica coincid. In cazul muschilor penati
situatia difera. Din doi muschi egali ca
dimensiune, avind profilul anatomic
transversal identic, muschiul penat are o
arie transversald fiziologicd mai mare
decit cel fusiform. Sectiunea transversa-
la sumata a fibrelor musculare din mus-
chiul penal este mai mare, pe cind insesi
fibrele sint mai scurte decit la cel fusi-
form. Din aceasta cauzd muschiul penat
dezvolta o forta mai mare, insa anvergu-
ra contractiilor fibrelor sale scurte este
mai mica decit la muschii fusiformi sau
in forma de banda. lata de ce muschii pe-
nati sint situati acolo, unde se cere o ma-
re fortd a contractiilor musculare pentru
a realiza miscari de amplitudine relativ
micd (muschii gambei, piciorului, unii
muschi ai antebratului). Muschii fusi-
formi si in forma de banda, alcatuiti din
fibre musculare lungi, contractindu-se,
se scurteaza mai mult decit cei penati.
Totodatd ei dezvoltid o fortd mai micé de-
cit muschii penati cu acelasi profil trans-
versal anatomic.

Dat fiind ca muschiul isi fixeaza cape-
tele pe oase, punctele lui de origine si de
insertie in timpul contractiei se apropie

-unul de altul, iar muschiul efectueaza in.

acest rastimp un anumit lucru. Prin ur-

mare, corpul uman sau partile lui, in caz
de contractie a muschilor respectivi, isi
schimba pozitia, incep sa se miste, inving
rezistenta fortei de gravitatie sau din
contra, cedeaza acestei forte. In alte ca-
zuri contractiile muschilor mentin corpul
intr-o pozitie anumita farad a efectua mis-
cari. In acest sens in activitatea muschi-
lor distingem lucrul de invingere a rezis-
tentei, de cedare la rezistenta si de echi-
librare a rezistentei.

Lucrul de invingere a rezistentei este
efectuat in cazul, in care forta contrac-
tiei muschiului modifica pozitia unei parti
a corpului, a unui membru sau a unui
segment al acestuia, cu sau fara sarcind,
invingind forta de rezistenta. Cedare la
rezistentd numim lucrul muschiului, in
cadrul caruia forta muschiului cedeaza
actiunii fortei de greutate a partii corpu-
lui (membrului) si a sarcinii sustinute de
el. Muschiul lucreazi, actioneaza, insa el
nu se contracta efectuind acest lucru, ci
din contra — se intinde, de exemplu, cind
un obiect prea masiv nu poate fi ridicat
sau menfinut la o anumitad inaltime. In
asemenea situatie, chiar si incordind ma-
ximal muschii, ne vedem nevoiti sd lasam
jos acest obiect pe podea sau pe o alté su-
prafata.

Lucrul de mentinere se efectueaza,
cind forta contractiilor musculare e apli-
cata pentru a susfine un obiect sau o gre-
utate in anumita pozitie fara deplasare in
spatiu. De exemplu, omul in pozitie ortos-
tatica (verticald) sau sezinda tine o gre-
utate fara a se misca. Forta contractiilor
musculare echilibreaza masa corpului si
greutitii. In asemenea situatii muschii se
contractd fdard a-si schimba lungimea
(contractie izometrica).

Lucru!l de invingere a rezistentei sau
de cedare la rezistenta, in cadrul céruia
forta contractiilor musculare conditio-
neaza deplasarea corpului saw a partilor

Tui in spatiu, executindu-se pentru acesta

diferite miscari, poate fi considerat ca
lucru dinamic. Lucrul de menti-
nere, in-cadrul caruia corpul in intregime
sau partile lui ramin imobile, se prezinta
ca uft e ey statie

Oasele unite prin articulatii la contrac-
tarea muschilor actioneaza ca niste pir-
ghii. In biomecanica distingem pirghii
de gradul 1, c¢ind punctele de rezistenta
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Fig. 114. Pirghie de echilibru.

A — punet de sprijin, B — punct de aplicare a fortei: € —
punct de rezistents.

Fig. 115, Pirghie de forta.

A — punct de sprijin; B — punct de aplicare a forfei:. C—
punct de rezistenta.

si dé aplicare a fortei se afld de ambele
parti ale punctului de sprijin, si pirghii
de gradul II, cind ambele forte se aplica
pe o singura parte de la punctul de spri-
jin, insa la distante diferite de la el.
Pirghia de gradul 1 (bibrahiald), se
numeste ,pirghie de echilibru®. Punctul
de sprijin este situat intre punctul de ap-
licare a fortei (e vorba de forta contrac-
tiei musculare) si punctul de rezistenta
(forta de gravitatie, masa organului).
Pentru a exemplifica, citam articulatia
coloanei vertebrale cu craniul (fig. 114).
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Echilibrul se poate obtine daca momentul
de rotatie a fortei aplicate (produsul for-
tei, aplicate pe osul occipital, la lungimea
bratului, egala cu distanta de la punctul
de'sprijin pind la punctul de aplicare a
fortei) echivaleaza cu momentul de rota-
tie e fortei de greutate (produsul fortei de
greutate la lungimea bratului, egald cu
distanta de la punctul de sprijin pina la
punctul de aplicare a fortei de greutate).

Pirghia de gradul Il e monobrahiala.
In biomecanicd (spre deosebire de meca-
nica clasicd) aceasta pirghie cunoaste
doud varietdti. Varietatea acestei pirghii
e determinata de locul punctului de apli-
care a fortei si locul de aplicare a fortei de
greutate, care in ambele cazuri se afld pe
o singura parte de la punctul de sprijin.
Prima varietate a pirghiei de gradul II
(pirghia de forta) se manifesta
in cazul, cind bratul de aplicare a fortei
musculare este mai lung decit bratul de
rezistentd (forta de greutate). Luind
drept exemplu piciorul (fig. 115), putem
observa cd punctul de sprijin (axul de
rotatie) e constituit de capetele oaselor
metatarsului, drept punct de aplicare a
fortei musculare (exercitate de tricepsul
gambei) serveste calcaneul, iar drept
punct de rezistenta (greutatea corpului)
e nivelul de articulare a oaselor gambei
si piciorului (articulatia talocrurala). In
aceasta pirghie obtinem cistig in forta
(bratul de aplicare a fortei este mai lung)
si pierdem in viteza deplasarii punctelor
de rezistentd (bratul fiind mai scurt). In
a doua varietate a pirghiei monobrahiate
(pirghie de viteza) bratul de ap-
licare a fortei musculare este mai scurt
decit bratul de rezistenta, pe care se ap-
licd o fortd contrard — forta greutatii
(fig. 116). Pentru a invinge forta de
greutate, al carei punct de aplicare se af-
la la o distanta considerabila de la punc-
tul de rotatie in articulatia cotului (ca
punct de sprijin) e nevoie de o mai mare
forta din partea muschilor flexori inse-
rati in apropierea acestei articulatii (in
punctul de aplicare a fortei). In aseme-
nea situatie obtinem un cistig in viteza si
in amplitudinea miscarilor, bratul fiind
mai lung (in calitate de punct de rezis-

“tenta) si pierdem in forta care actioneaza

in punctul de aplicare a acesteia.




Dezvoltarea muschilor

Ca si la animale toatd musculatura sche-
letica striata a corpului uman provine din
foita embrionala medie — din mezoderm.
insa dezvoltarea muschilor in limitele
trunchiului, capului si membrelor com-
- porta o serie de particularitati, care vor
fi urmarite pornind de la etapele timpurii
ale embriogenezei pentru a inlesni intele-
gerea esentei lor. Musculatura trunchiu-
lui deriva, in fond, de la portiunea dorsa-
la a mezodermului, care portiune formea-
z4 segmentele primare ale corpului — so-
mitele. Somitele sint situate lateral de or-
ganele axiale ale embrionului — de tubul
nervos si coarda dorsala. In a patra sip-
tamina de dezvoltare exista deja circa 40
de perechi de somite : 3—5 nucale, 8 cer-
vicale, 12 toracice, 5 lombare, 5 sacrale

. si4—b caudale. In continuare fiecare so-

mita se divizeaza in trei parti : sclerotom,
dermatom si miotom ; din ultimul deriva
muschii trunchiului.

Initial miotomul ocupa portiunea dor-
somediala a somitei si are o cavitate nu-
mita miocel. Proliferind, miotomul pierde
caracterul sdu de formatiune pluristra-
tificata si se transformi intr-o masa sin-
citiald, cavitatea lui dispare. Pe parcur-
sul dezvoltarii ulterioare masa celulara
se diferentiaza dind nastere la fibre stria-
te contractile. Treptat toatd masa mioto-
mului se imparte in elemente de forma
cilindrica alcatuite din fibre musculare,
care isi mentin inca aranjarea metamera
(fig. 117). Miotomii cu timpul concresc
in sens dorsal si ventral. Din partile dor-
sale ale miotomilor derivad in continuare
muschii profunzi, sau proprii, ai spinarii.
Din partile ventrale ale miotomilor pro-
vin muschii profunzi ai toracelui si mus-
culatura peretilor abdominal anterior si
laterali. Muschii profunzi ai spindrii, to-
racelui si muschii abdomenului, primor-
diile cdrora apar in limitele trunchiului
si in continuare nu le depasesc, se nu-
mesc muschi autohtoni (din gr. autés —
insusi, acelasi ; chton — pamint, autoch-
tonos — indigen, local). Foarte timpuriu,
la stadiul de divizare a somitelor in parti,
miotomii sint conctati la sistemul nervos.
Fiecarui miotom ii corespunde un anumit
segment din tubul neural — un neuro-
mer, de la care spre el vin fibrele nervoa-

Fig. 116. Pirghie de viteza.

A — punct de sprijin: B — punct de aplicare a forfei: C —
punct de rezistenta. ,

se ale nervilor spinali viitori. Totodata
muschii dorsali capata inervatie de la ra-
murile dorsale ale nervilor spinali, pe
cind musculatura ventralad este inervata

.de ramurile ventrale ale acestor nervi.

Vom mentiona ca fiecare nerv insoteste
muschiul in procesul tuturor deplaséri-
lor si modificarilor lui. Iata de ce nivelul
de deviere a nervului spre un anumit

‘muschi poate indica locul de formare a

acestuia. Drept exemplu poate servi diaf-
ragmul, care se dezvoltd din miotomii
cervicali si este inervat de nervul frenic,
care la rindul sau constituie o ramura a
plexului cervical. In etapele ulterioare se
produc modificdri si deplasari mult mai
esentiale in muschii care se dezvolta.
Toate modificarile variate, care au loc, se
rezumd la urmatoarele procese: 1) de-
vierea de la sensul longitudinal, cranio-
caudal initial al fibrelor musculare (de
exemplu, reorientarea oblica si transver-
sala a muschilor peretilor abdominali ;
2) sciziunea longitudinald a masei mus-
culare integre generind muschi separati
(muschiul redresor al coloanei vertebra-
le) ; 3) impértirea miotomilor generind
diferite straturi de muschi (muschii lati
ai abdomenului, muschii intercostali) ;
4) concresterea miotomilor si formarea
de muschi lungi (de exemplu, muschiul
drept al abdomenului, care este format
prin contopirea partilor ventrale a 6—7
miotomi) ; 5) deplasarea (migratia)
unor muschi de la locu! formarii lor ini-
tiale. Acest proces poate fi ilustrat prin
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Fig. 117. Miotomi ai capului si trunchiului la
embrion.

| — miotomi din care se dezvelld muschii echiului; 11— mio-
tomi occipitali; 1II — miotomii regiunii cervicale a trunchiolui ;
IV — miotomii regiunii toracice ; V miotomii regiunii lomba-
re: VI — miotomii regiunii sacrale ; VII — miolomii regiunii
coccigiene. Prin cifre arabe sinl desemnate segmentele primare.

diafragma, care deriva de la miotomul
4—5 cervical si in continuare coboara pi-
na la apertura inferioara a toracelui;
6) in procesul formarii unor muschi are
loc substituirea partiala a fibrelor mus-
culare prin tesut conjunctiv, formindu-se
in consecintd aponevroze ale muschilor
(de exemplu, muschii oblici, muschiul
transversal al abdomenului ete.).
Muschii capului (mimici, masticatori)
si unii muschi ai gitului deriva de la por-
{iunea ventrald nesegmentatd a mezoder-
mului in extremitatea craniana a corpu-
lui embrionului la nivelul arcurilor visce-
rale si branhiale. Acesti muschi au primit
numirea de musculatura visceralda. Mus-
chii masticatori si unii muschi ai gitului
care fac parte din aceastd musculatura

(de exemplu, muschiul milohioidian ete.) |

se formeazd de pe urma transformarii
primordiului muscular al primului arc
visceral. Acesti muschi se insera pe oase-
le craniului facial (visceral), unde se afla
de asemenea extremitatea initiald a tubu-
lui digestiv.
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de dezvoltare.

Din musculatura viscerala mai fac
parte si muschii mimici. Ei deriva de la
un primordiu comun muscular al arcului
visceral II. De la primordiul musculaturii
arcurilor branhiale se dezvoltd muschii
trapez si sternocleidomastoideu.

La musculatura viscerala se referid de
asemenea citiva muschi ai perineului (de
exemplu, muschiul levator al anusului),
care vor fi studiati in compartimentul de
splancnologie.

Insd in regiunea craniani existd de
asemenea muschi care deriva din mio-

-tomii somitelor capului. Din acestia fac

parte muschii responsabili de miscérile
globului ocular, care deriva din miotomii
precedenti (inervatie : nervii III, IV, VI
cranieni).

De la miotomii occipitali deplasati de-
riva muschii limbii inervati de nervul
hipoglos. g

Musculatura care uneste membrele cu
trunchiul parcurge un proces complicat
La acest nivel exista
muschi care se formeaza in primordiul
mezenchimal al membrului pentru a-si
deplasa apoi extremititile proximale pe
trunchi si a se insera pe oasele lui. E vor-
ba de muschiul truncopetal (din lat. trin-
cus — trunchi, pétere — a se indrepta
spre ceva). Din acesti muschi fac parte
pectoralii mare si mic si marele dorsal.
lar pe membrul inferior exista un singur
muschi truncopetal — marele psoas. Mai
existd o serie de muschi- derivati de la
miotomii portiunilor ventrale si porniti de
la musculatura branhiala, care isi arunca
extremitatile distale de pe trunchi si cra-
niu pe membrele superioare si inferioare,
inserindu-se pe oasele lor. Acestia se nu-

‘mesc muschi truncofugali (din lat. frin-

cus — trunchi, fdgere — a Tugi de la ce-
va). Din acestia tac parte : muschiul tra-
pez, sternocleidomastoideu, romboid
(mare si mic) muschiul dintat anterior,
omohioid, subclavicular, precum si mus-
chiul levator al scapulei. Muschii care
se formeaza in limitele primordiilor mem-
brelor pe baza de mezenchim, si ramin
ulterior in aceleasi limite, se numesc
muschi autohtoni ai membrelor.

In dezvoltarea muschilor scheletici pot
fi observate urmatoarele anomalii : mo-
dificari de pozitie, dimensiuni si forma
la unii muschi, mai frecvent pe ambele "



parti ale corpului simultan. Unii muschi
uneori lipsesc (muschii rotunzi mare si
mic) ; pot sd apard noi capete sau fasci-
cule de fibre (la muschii coracobrachial,
brahial sau poate lipsi unul din capete (la
bicepsul bratului). Au fost inregistirate
cazuri de separare a unui muschi in ci-
tiva muschi autonomi (la muschiul fle-
xor al degetelor). Anomaliile sint mai
frecvente pe membrul superior, mai ales
in grupul de muschi bine diferentiati (ai
antebratului si miinii).

MUSCHII §1 FASCIILE PARTILOR
CORPULUI
MUSCHII §1 FASCIILE TRUNCHIULUI

Musculatura trunchiului se devizeaza in
muschi ai spatelui, ai toracelui si ai abdo-
menului.

Spatele, dorsum, cuprinde toata supra-
fata posterioard a trunchiului. Limita lui
superioara este constituita de protube-
ranta occipitald externa si de linia
niucala superioara. Drept limita inferi-
oard servesc articulatiile sacroiliace si
coccisul. Tn sens lateral spatele este li-
mitat de centura scapularia, de fosa
axilara si de suprafetele laterale ale
toracelui si abdomenului pe liniile axi-
lare posterioare.

Spatele se divizeaza in mod obisnuit

Fig. 118. Schema de structura a -
corpului de embrion (sectiune
transversald). In stinga e pre-
zentat stadiul timpuriu de dez-
voltare, in dreapta — un stadiu
mai avansat.

| — maduva spindrii; 2 — miotom; 3 — 10
dermatom ; 4 — somite; 5 — sclerotom ;
6 — nefrotom; 7 — intestin primar; 8 —
cavitatea corpului; 9 — portiunea ventra-

& a miotomului; 10— primordiu  de
membru; Il— corp de vertebrd; 12 —
coarda ; 13 — portiunea dorsalda a mio

tomului . 14 — nerv spinal ; 15 — gangli-
on spinal.

I1 Comanda Ne 91311

turi

in regiuni: vertebrala, régio ver-
tebrdalis: sacrala, régio sacrdlis;
scapulara, régio scapuldris; in-
frascapulara, régio infrascapula-
ris, si lombara, regio lumbdlis. Pen-
tru a facilita descrierea muschilor, la
cele enumerate se adaugid si regiunea -
cervicala posterioara. :

Muschii si fasciile spatelui

Muschii spatelui, mm. dorsi, sint pari
si ocupd toatd suprafata dorsala a trun-
chiului, incepind de la regiunea sacralé
si de la partile limitrofe ale crestelor
iliace pina la baza craniului. Dispusi
in straturi, acesti muschi se afla in rapor-
anatomotopografice complicate,
conditionate de functiile si particulari-
tatile lor de dezvoltare.

Muschii superficiali aispa-
telui in dezvoltarea lor tin de membrul
superior. Din acestia fac parte muschiul
trapez, muschiul dorsal mare, muschiul
levator al scapulei, muschii romboizi,
mare si mic.

Muschii dintati posteriori, superior si
inferior, sint situati mai profund si se
inserd pe coaste.

Muschii profunzi, care alci-
tuesc cea mai mare parte a muscula-
turii spatelui, sint derivati ai miotomi-
lor (fig. 118), adica provin din pri-
mordiile musculare ale segmentelor pri-




Fig. 119. Schema de structura a peretilor trunchiu-
lui si a centurii scapulare (sectiune transversali).
In dreapta — regiunea abdomenului ; in stinga —
regiunea toracelui.

mare ale corpului, numite somite.

Din acestia fac parte : muschiul sple-
niu al capului si gitului, muschiul erector
al coloanei vertebrale, muschiul trans-
versospinal (inclusiv muschii scurti ai
articulatiei atlantoaxiale — muschii
suboccipitali), muschii interspinali si
muschii intertransversali.

Muschii superficiali

Muschii superficiali ai spatelui se. in-
serd pe scheletul centurii scapulare si
pe humerus (fig. 119, 120}, formind doua
straturi. Primul strat este constituit de
muschiul trapez si muschiul dorsal mare,
al doilea strat — de muschii romboizi
mare si mic si de muschiul levator al
. scapulei.

Muschiul trapez, m. (rapézius, este
plat, de forma triunghiulara, baza lata
a caruia e orientata spre linia mediana
posterioara, ocupéa partea superioara a
spatelui si regiunea posterioara a gitului.
Trapezul isi ia originea prin fascicule
tendinoase scurte de la protuberan-
ta nucala externa, de la treimea mediali
a liniei nucale superioare, de la liga-
smentul nucal, de la apofizele spinale ale
vertebrei VII cervicale si tuturor verteb-
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relor toracice subiacente, precum si de la
ligamentul supraspinal. De la locurile de
origine fasciculele muschiului se indreap-
ta convergent in directie laterala si se
inserd pe oasele centurii scapulare. Fas-
ciculele superioare ale muschiului trec
inferolateral si se inserd pe fata posteri-
oara a treimii externe a claviculei. Fas-
ciculele medii sint orientate orizontal,
trec de la locurile de origine ale apo-
fizelor spinoase ale vertebrelor spre in-
ferior si se insera pe acromion $i spina
scapulde. Fasciculele inferioare ale mus-
chiului, in ascensiune laterala trec in
lama tendinoasa care se inserad pe spina
scapulae. Originea tendinoasa a mus-
chiului trapez se observi lesne la nivelul
limitei inferioare a gitului, unde muschiul
este deosebit de lat. La nivelul apofizei-
spinoase a vertebrei VII cervicale ambii
muschi, sting si drept, formeazad o plat-
forma tendinoasa bine pronuntata, care
la omul viu are aspectul unei depresiuni.
Muschiul trapez pe tot parcursul sau
e situat superficial, marginea lui supe-
rolaterala formeazid latura posterioara
a triunghiului cervical lateral. Marginea
inferolaterala a muschiului trapez inter-
secteazd muschiul dorsal mare si margi-
nea mediald a scapulei, pe din afara,
formind limita mediald a triunghiului
de auscultatie. Limita inferioara a acestui
triungi limitrofeazad cu marginea supe-
rioara a muschiului mare dorsal, iar cea
laterala — cu marginea inferioara a
muschiului mare romboid. Dimensiunile
acestui triunghi se maresc in flexiunea
anterioara in articulatia umarului, cind
scapula- se deplaseazd anterolateral.
Actiune: contractia simultani a
tuturor partilor muschiului trapez, coloa-
na vertebrala fiind lixatd, apropie sca-
pula de coloana vertebrala ; fasciculele
superioare ale muschiului ridicad scapu-
la ; fasciculele superioare si inferioare,
contractindu-se simultan, imprima sca-
pulei o miscare de rotatie in jurul axului
sagital : unghiul inferior al scapulei
se deplaseaza anterolateral, iar unghiul
lateral se deplaseaza superomedial. Con-
tractia bilaterala a muschiului trapez,
scapula fiind fixata, realizeazi extensia

‘inregiunea cervicald a coloanei vertebra-

le si inclinarea posterioara a capului;
contractia unilaterald in aceleasi conditii




—

asigura o intoarcere neinsemnata a fetei
in sens opus. -
Inervatie: n accessorius, pléxus
cervicalis (Cis— Gy
Irigatie: a. transvérsa colli, a.
occipitalis, a. suprascapuldris, aa. in-

tercostdles posteriores.

Muschiul dorsal mare, m. latissimus
dorsi, este plat, lat, are forma triunghiu-
lard si ocupa jumatatea inferioara a
spatelui pe partea respectiva.

M. latissimus dorsi e situat super-
ficial cu exceptia marginii sale superi-
oare, care trece sub partea inferioara a

Fig. 120. Muschii. supericiali ai
spatelui.

I — m. trapezius; 2— m. splenius ca-
pitis 1 3 — mm. rhomboidei major et mi-
nor; 4 — m. serratus posterior inferjor;
5 — lascia thoracolumbalis; 6 —m. la-
tissimus dorsi.

L3>

muschiului trapez, In partea inferioara
marginea laterald a muschiului mare
dorsal formeaza latura mediala a tri-
unghiului lombar. El incepe cu o aponev-
rozéd de pe apofizele spinoase ale ultime-
lor sase vertebre toracice si tuturor ver-
tebrelor lombare (impreund cu lamela
superficiala a fasciei lumbotoracice),
de la creasta iliacd si de la creasta sac-
rala mediana. Fasciculele muschiului
pornesc in sens superolateral si se dis-
pun convergent in apropierea limitei
inferioare a fosei axilare. In partea su-
perioara la muschi adera fasciculele
musculare care pornesc de la trei-
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patru coaste inferioare (ele intrd intre
dintii muschiului abdominal oblic extern)
si de la unghiul inferior al scapulei.
Acoperind cu fasciculele sale inferioare
unghiul de jos al scapulei, pe din afara,
m. latissimus dorsi se ingusteazd brusc
si inconjoara pe un traect spiralat mus-
chiul rotund mare ; la marginea posteri-
oara a fosei axilare el trece intr-un
tendon plat si masiv care se insera
pe creasta tuberculului mic al humeru-
-sului. In apropierea locului de insertie
muschiul acopera posterior vasele si
nervii situati in fosa axilara. M. lat{ssi-
mus dorsi este separat de muschiul mare
rotund printr-o bursa sinoviala.

Actiune: adductia membrului su-
perior la trunchi, rotindu-l induntru
(prondtio), extensia bratului; coborirea

bratului ridicat, minile fiind fixate (pe
bard), ridicarea (adducerea) corpului
spre mini (in timpul exercitiilor pe bara,
in timpul urcéarii, inotului).
Inervatie: n. thoracodorsdlis
(Cv — Cyp). .
Irigatie: a. thoracodorsdlis, a.
circumflexa humeri postérior, aa. inter-
costales posteriores.
% Muschiul levator al scapulei, m. _Ie-
vator scapulae, isi ia originea prin fasci-
cule tendinoase de la tuberculii poste-
riori ai apofizelor transversale de la
trei-patru vertebre cervicale superioare
(intre locurile de insertie a muschiului
scalen mediu — anterior si muschiului
spleniu cervical — posterior)' Pornind in
jos, muschiul se inserd pe marginea
mediald a scapulei intre unghiul ei supe-
rior si spina scapulae. M. levator scapu-
lae in treimea sa superioard e acoperit

de muschiul sternocleidomastoideu, iar
in treimea inferioara — de muschiul tra-
pez. In adiacenta anterioard nemijlocita
cu m. levator scapulae trece un nerv
spre muschiul romboid si o ramura pro-
funda a arterei transversale a gitului.

Actiune: ridicd scapula, depla-
sind-o simultan in direc{ia coloanei ver-
tebrale ; cind scapula e fixatd, inclini
spre sine partea cervicald a coloanei
vertebrale.

Inervatie: n. dorsdlis scdapulae

(Cv — Cy).

Lrtgat e transvérsa colli. a.
cervicdlis superficidlis, a. cervicalis
ascéndens.
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5 Muschiul

Fi

Y/ Muschii romboizi mare si mic, mm.

rhomboidei minor et major deseori con-~
cresc formind un singur muschi. M.

rhomboideus minor isi ia originea de la

partea inferioard a ligamentului nucal,
de la apofizele spinoase ale vertebrelor
VII cervicala si prima toracicd si de la
ligamentul supraspinal. Fasciculele lui
se indreapta oblic de sus in jos si late-
ral, fixindu-se pe marginea mediala a
scapulei, mai sus de spina scapulae.

M. rhomboideus mdjor isi ia originea
de la apofizele spinoase ale vertebrelor
cervicale [I—V, se inserd pe marginea
mediala a scapulei: de la nivelul spina
scapulae pina la unghiul inferior al aces-
teia. Muschii romboizi, fiind situati mai
profund decit muschiul trapez, la rindul
lor acoperd posterior muschiul dintat
superior posterior si partial muschiul
erector al coloanei vertebrale.

Actiune: deplaseaza scapula in
directie spre coloana vertebrald, ridi-
cind-o simultan in sus.

Inervatie: n. dorsdlis scapulae
(Civ — Cy).

Irigatie: a. lransvérsa colli, a.
suprascapuldris, aa. intercostales poste-
riores.

Pe coaste se inserd de asemenea doi
muschi subtiri si plati — muschii din-
tati posteriori, superior si inferior (fig.
121).

‘dintat superior posterior,
m. serrdtus postérior supérior, este si-
tuat anterior de muschii romboizi, isi ia

originea printr-o lamel3 tendinoasa plata

de la partea inferioara a ligamentului
nucal si de la apofizele spinoase ale
vertebrelor VI—VII cervicale si [—II
toracice. Orientindu-se oblic de sus in
jos si lateral, el se insera, dinte cu
dinte, pe fata posterioard a coastelor
11—V, in exterior de unghiurile lor.

Actiune: ridicarea coastelor.
Inervatie: nn. intercostdles
(Th; — Thyy). :

Irigatiie: aa. intercostdles poste-

riores, a. cervicdlis profunda.

“ Muschiul dintat posterior inferior,
m. serrdtus postérior inférior, e situat
anterior de muschiul mare al spatelui,
incepe cu o lameld tendinoasa de la
apofizele spinoase ale vertebrelor XI—
XII toracice si I—II lombare ; concreste



intim cu lamela superficiala a fasciei
lumbotoracice si cu originea muschiului
dorsal mare. Se inserd cu dintii sai
musculari pe cele 4 coaste inferioare.
Actiune: coboara coastele.
Inervatie: nn. inlercosidles
Thyx — Thyy).
Irigatie: aa.intercostdles posteri-
ores. ;

Muschii profunzi

Muschii profunzi ai spatelui formeazi

trei straturi: superficial, mediu si pro-
fund. Stratul superficial e constituit de
muschiul spleniu al capului, muschiul
spleniu al gitului si muschiul erector

Fig. 121. Mauschii profunzi ai
spatelui. (In stinga, posterior de
muschiul erector al coloanei ver-
tebrale, sint pastrati muschii pos-
teriori dintati superior si inferior,
din dreapia ei sint excizati)
| —m. ereclor spinae; 2 — m. serratus
posterior inferior; 3 — m. serratus pos-
terior superior; 4 — mm. splenii capitis
el cervicis.

al coloanei vertebrale ; stratul mediu —
de muschiul transversospinal, stratul
profund este format de muschii inter-
spinali, intertransversali si suboccipitali. -

Muschii stratului superficial sint deo-
sebit de dezvoltati, acestia facind parte
din tipul muschilor puternici dotati in
fond cu functii statice. Ei se extind pe
toata suprafata spatelui si pe regiunea
posterioara a gitului de la sacru pina
la osul occipital. Locurile de origine
si de insertie ale acestor muschi ocupa
suprafete mari, din care cauzi contrac-
tindu-se ei dezvoltd o mare forta,

susceptibila sa mentina coloana verteb-
rala in pozitie verticald, aceasta con-
stituind un suport pentru cap, coaste,




organe interne si membre. Muschii stra-
tului mediu sint orientati oblic, aruncin-
du-se de pe apofizele transversale ale
vertebrelor pe apofizele lor spinoase.
Ei formeaza citeva straturi. In stratul
cel mai profund fasciculele musculare
sint deosebit de scurte si se inserda pe
vertebrele limitrofe. Pe masura apro-
pierii de suprafata fasciculele musculare
devin mai lungi si se aruncd pe un numér
sporit de vertebre (5—6). In stratul III,
cel mai profund, muschii scurti sint si-
tuati intre apofizele spinoase si trans-
versale ale vertebrelor. Acesti muschi
exista nu in toate segmentele coloanei
vertebrale. Ei sint bine dezvoltati doar
in cele mai mobile portiuni ale ei: cervi-
cald, lombara si toracic inferioari. Din
stratul III, profund, fac parte si muschii
care actioneaza articulatia atlantoaxiala.
Acestia sint deosebit de dezvoltati si
diferentiati. Ei au fost desemnati ca
muschi suboccipitali, mm. suboccipitdles.
Muschii profunzi ai spatelui devin vi-
zibili doar dupi prepararea strat cu strat
si sectionarea muschilor superficiali;
muschiul dorsal mare, muschiul trapez
pe distanta egald dintre punctele de ori-
gine si de insertie (fig. 122).
| Muschiul spleniu-al-capului; m. spléni-
us capitis, este situat imediat anterior
de partea superioard a muschilor ster-
nocleidomastoideu si trapez. Tsi ia_ori-
.ginea de la juméatatea inferioara a liga-
mentului nuca] (inferior de nivelul ver-
noase ale vertebrelor VII cervicald si
I11I—IV toracice. Fasciculele acestui
muschi se indreapta lateral in sus si
se insera pe apofiza mastoidiana a osu-

lui temporal si pe- platiorma rugoasi’
de sub portiunea laterala a liniei nu-

cale superioare de pe osul occipital:

Actiune:- in contractie bilaterali
muschiul indreapta parlea cervicald a
coloanei vertebrale si capul ; contactin-
du-se unilateral, muschiul intoarce capul
spre sine.

Inervatie: ramurile posterioare

ale nervilor cervicali spinali- (C;;; —
Cyvuinl - ; : $
Irigatie: a. occipitdlis, a. cervi-

cdlis profinda.
. Muschiul spleniu al gltului m. sple-
nius cervicis, isi ia originea de la apofi-
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zele spinoase ale. vertebrelor II—IV
toracice. Se insera pe tuberculii posteri-

_ori ai apofizelor transversale a doud

sau trei vertebre cervicale superioare,
acoperind posterior locul de origine a
fasciculelor muschiului levator al scapu-
lei. E situat anterior de m. frpézius.
Actiune: prin contractie bilaterala
simultand muschiul realizeazd extensia
partii cervicale a coloanei vertebrale,
contractindu-se unilateral, muschiul in-
toarce partea cervicald a coloanei ver-

. tebrale spre sine.

Inervatie: ramurile posterioare
ale nervilor cervicali (C;;— Cyiy).

Irigatie: a. occipitialis, a. cervi-
calis profanda.

Muschiul erector al coloanei verteb- _
“rale, m. erector spinae. E cel mai puter-
nic din muschii autohtoni ai spatelui,
se extinde pe tot parcursul coloanei ver-
tebrale, de la osul sacru pina la baza
craniului. El este situat in stratul trei,
anterior de muschii trapez, romboizi,
dintati posteriori si mare dorsal. Poste-
rior este acoperit de foita superficia-
la a fasciei lumbotoracice, isi ia originea
prin fascicule tendinoase groase si tenace
de pe fata dorsala a sacrului, de pe
apofizele spinoase, de pe ligamentele
supraspinale ale vertebrelor lombare,
XII si XI toracice, de pe portiunea poste-
rioara a crestei iliace si de pe fascia lum-
botoracica. O parte din fasciculele ten-
dinoase cu originea in regiunea sacrului,
fuzioneaza cu fasciculele ligamentelor
sacrotuberal si sacroiliace dorsale.

La nivelul vertebrelor lombare superi-
oare m. erector spinae se devizeaza in
trei tracturi: lateral, intermediar si me-
dial. Fiecare tract are denumirea sa: "’
cel lateral devine}ﬂ_ughi iliocostal, cel
intermediar = muschiul lungul dorsal,
cel medial — muschiul spinal. Fiecare
{din muschii _enumerati se amparte la
rindul siu in formatiuni mai mici. Parti-
cularitatile de structurd ale muschiului
erector al coloanei vertebrale s-au con-

,stituit in antropogeneza in legaturd cu

bipedia plantigrada verticald. Faptul ca
muschiul este foarte puternic si are ori-
gine comuna pe oasele bazinului, iar mai
sus se imparte in diferite tracturi care se
insera rasfirat pe vertebre, coaste si pe
baza craniului, se explici prin impor-



tanta functiei executate — mentinerea
corpului in pozitie verticald. Tolodata,
impartirea muschiului in tracturi, care
apoi se subdivizeaza la diferite nivele
ale partii dorsale a corpului in muschi
mai scurti, avind distante reduse intre
punctele de origine si insertie, 1i permit
acestui ansamblu muscular sa actione-
ze. selectiv. De exemplu, contractia
muschiului iliocostal lombar trage coa-

stele respective in jos, asigurind racor-

dul necesar pentru diafragm in timpul
contractarii lui etc. :

Fig. 122, Muschii profunzi ai spa-
telui: in dreapta — m. erector
spinae in stinga — m. transver-
sospinalis.

| — m. semispinalis capitis? 2 —m. lon-
gissimus capilis ; 3 — m. iliocostalis cervi-
cis; 4 — m. longissimus thoracis; 5 —
_m., iljocostalis dorsi; & — m. iliocostalis
lumborum ; 7 — m. erectdr spinae (pind la

divizare) 8 — m. spinalis thoracis;
9 — m. semispinalis thoracis, 10— m.
semispinalis cervicis ; 11 — m. longissi-

mus cervicis.

Muschiul iliocostal, m. iliocostdlis
(vezi fig. 122), constitue cea mai laterald
parte a muschiului erector al coloanei
vertebrale. Isi ia originea de la coasta
iliaca de pe fata interna a foifei superi-
oare a fasciei lumbotoracice. Trece in
sus pe fata posterioara a coastelor, late-
ral de unghiurile acestora, pina la apofi-
zele transversale ale vertebrelor cervi-
cale inferioare (VII—IV). In conformi-
tate cu regiunile parcurse de muschiul
iliocostal, el se imparte in trei : muschiul
iliocostal lombar, muschiul iliocostal to-
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racic si muschiul iliocostal cervical.

. Muschiul iliocostal lombar, m. ilioco-
stdlis lumborum, isi ia originea de pe
creasta iliacd, fata interioarid a lamelei
superioare a fasciei lumbotoracice, se in-

sera prin tendoane plate separate pe un-.

ghiurile celor 6 coaste inferioare.

Muschiul iliocostal toracic, m. ilio-
costdlis thordcis, porneste de la cele 6
coaste inferioare in interior de la nive-
lul de insertie a muschiului iliocostal
lombar. Se inserd pe sase coaste supe-
rioare in regiunea unghiurilor si pe fata
posterioara a apolfizei transversale a
vertebrei VII cervicale.

Muschiul iliocostal cervical, m. ilio-
costdlis cérvicis, isi ia originea de la
unghiurile coastelor 11, IV, V si VI
(spre interior de nivelul de insertie a
muschiului iliocostal toracic) si se in-
sera pe tuberculii posteriori ai apofi-
zelor transversale ale vertebrelor VI—IV
cervicale.

Actiune: impreuna cu alte parti
ale muschiului erector al coloanei ver-
tebrale, asigurd indreptarea coloanei
vertebrale ; . prin contractie unilaterala
inclina coloana vertebrala in partea res-
pectivd, coboara coastele.

Fasciculele inferioare ale acestui
muschi, retragind si fixind . coastele,
creazd un racord pentru diafragm.

Inervatie: ramurile posterioare
ale nervilor spinali, cervicali, toracici,
Sl lombari (CI\.r‘— LIII)'

Irigatie: aa. intercostiles poste-
riores, aa. lumbdles.

Muschiul lungul dorsal, m. longissi-
mus, e cel mai mare din trei muschi
constituitivi ai erectorului coloanei ver-
tebrale. E situat medial de muschiul
iliocostal, intre acesta si muschiul spi-
nal. Distingem lungul dorsal al toracelui,
lungul dorsal cervical si lungul dorsal
al capului. ) .

Lungul dorsal al toracelui, m. longis-
simus thordcis (vezi fig. 122), este cel
mai lung. Tsi ia originea de pe fata
posterioara a sacrului, de pe apofizele
transversale ale vertebrelor lombare si
‘toracice inferioare si se insera pe fata
posterioara a noud coaste inferioare intre
tuberculele si unghiurile lor, si pe virfuri-

le apofizelor transversale ale tuturor.

vertebrelor toracice (prin fascicule).
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‘Muschiul lungul dorsal cervical, m.
longissimus cervicis, incepe prin tendoa-
ne lungi de la viriurile apofizelor trans-
versale a cinci vertebre toracice si se
inserd pe tuberculii posteriori ai apofi-
zelor transversale ale vertebrelor VI—
II cervicale.

Muschiul lungul dorsal al capului,
m. longissimus capitis, incepe cu fibre
tendinoase de la apofizele transversale
ale vertebrelor I—III toracice si III—VII
cervicale, se inserd pe fata posteri-
oara a apofizei mastoidiene a osului
temporal sub tendoanele muschiului
sternocleidomastoideu i muschiului
spleniu al capului.

Actiune: muschii lungi dorsali
toracic si cervical realizeaza extensia
coloanei vertebrale si inclinarea ei late-
rala ; muschiul lungul dorsal al capu-

- lui realizeaz ridicarea capului si intoar-

cerea fetei in directie respectiva.
Inervatie: ramurile posterioare
ale nervilor spinali cervicali, toracici
si lombari (C;;, — Ly).
Irigatie: aa. lumbdiles, aa. inter-

costdles posteriores, a. cervicdlis pro-

funda.
Muschiul spinal, m. spinalis (vezi fig.

122), este cel mai medial din trei muschi

constituitivi ai erectorului coloanei ver-
tebrale. Adera nemijlocit la apofizele
spinoase ale vertebrelor toracice si cer-
vicale. Distingem respectiv. muschiul
spinal al toracelui, muschiul spinal cer-
vical si muschiul spinal al capului.

Muschiul spinal al toracelui, m. spina-
lis thoracis, isi ia originea prin 3—4 ten-
doane de la apofizele spinoase ale verteb-
relor 11 si I lombare, XII si XI toracice,
se inserd pe apofizele spinoase a opt ver-
tebre toracice superioare. Muschiul con-
creste cu muschiul semispinal al torace-
lui situat mai profund.

Muschiul spinal cervical, m. spinalis
cervicis, isi ia originea de la apofizele
spinoase ale vertebrelor [ si II toracice,
vertebrei VII cervicale si de la portiunea
inferioara a lig. nuchae. Se inserd pe
apofiza spinoasa a vertebrei cervicale
IT (uneori IIT si 1V).

Muschiul spinal al capului, m. spind-
lis cdpitis, incepe prin fascicule fine de
la apofizele spinoase ale vertebrelor to-
racice superioare si cervicale inferioare,



se ridica in sus si se inserd pe osul
occipital in apropierea protuberantei oc-
cipitale externe. Deseori acest muschi lip-
seste.

Actiune: realizeazd extensia co-
loanei vertebrale.

Inervatie: ramurile posterioare

ale nervilor spinali cervicali, toracici

si lombari superiori (C;; — Ly)).

Irigatie: aa.intercostdles posteri-
ores, a. cérvicalis profiunda.

Rolul muschiului erector al coloanei
vertebrale (m. erector spinae), luat in
ansamblu, rezultd destul de elocvent
din denumirea lui. Dat fiind ca partile
constituitive ale muschiului isi au ori-
ginea pe vertebre, el actioneaza pe toati
intinderea lui ca extensor al coloanei
vertebrale si al capului, invingind re-
zistenfa musculaturii ventrale si fortei
de greutate a corpului. Contractindu-se
bilateral in anumite portiuni ale sale,
acest muschi poate cobori coastele, rea-
liza partial extensia in variate regiuni
ale coloanei vertebrale, retroflexia capu-
[ui. Contractia unilaterald inclind coloa-
na vertebrala in partea respectiva. Mus-
chiul dezvolta o mare forta de asemenea
cu ocazia anteflexiei torsului, cind el
executd o actiune de cedare, si previne
caderea corpului inainte, echilibrind di-
namic actiunea muschilor situati ventral,
or. acestia au un braf{ mai mare de actiu-
ne asupra coloanei vertebrale decit mus-
chii situati dorsal. .

Muschiul transversospinal, m. trans-
versospinalis. E prezentat de numeroase
fascicule musculare stratificate, orientate
oblic in sus din partea laterala spre cea
mediala de la apofizele transversale ale
vertebrelor spre cele spinoase. Fascicule-
le musculare ale muschiului transverso-
spinal au lungime diferita si, fiind arun-
cate peste un numér variabil de verteb-
re, formeaza muschi diferiti : semispi-
nal, multifid si citiva rotatori.

Totodata, in conformitate cu regiunea
topograficd, in lungul coloanei verteb-
rale fiecare din muschii enumerati se
subdivizeazd in muschi mai mici, care
si-au primit denumirea dupa locul de
~ situare pe partea dorsala a trunchiului,
gitului si regiunii nucale.” Deci, diferite
parti ale muschiului dat vor fi conside-
rate anume in aceastd succesiune.

Muschiul semispinal, m. semispind-
lis, are aspectul de fascicule musculare
lungi, care isi iau originea de pe apo-
fizele transversale ale vertebrelor subia-
cente, se arunca peste 4—6 vertebre
si se inserd pe apofizele spinoase. Distin-
gem muschi semispinali ai toracelui,
gitului si capului.

Muschiul semispinal al toracelui, m.
semispindlis thordcis, isi ia originea de
la apofizele transversale a sase vertebre
toracice inferioare si se inserd pe apofi-
zele spinoase a patru vertebre toraci-
ce superioare si a doud vertebre cervi-
cale inferioare.

Muschiul semispinal al gitului, m.
semispindlis cérvicis, porneste de la apo-
fizele transversale a sase vertebre tora-
cice superioare si de la apofizele arti-
culare a patru vertebre cervicale infe-
rioare, se -insera pe apofizele spinoase
ale vertebrelor V—II cervicale.

Muschiul semispinal al capului, m.
semispindlis cadpitis, este lat, gros, fsi
ia originea de la apofizele transversale
a sase vertebre toracice superioare si
de la apofizele articulare a patru ver-
tebre cervicale inferioare (spre exterior
de lungii capului si gitului), se insera
pe osul occipital intre liniile nucale supe-

. rioara si inferioara. Posterior, muschiul

este acoperit de muschii lung dorsal si
spleniu ai capului. Tn profunzime si ante-

_rior de acest muschi e situat muschiul

semispinal al gitului.

Actiune: muschii semispinali ai
toracelui si gitului realizeaza extensia
in regiunile toracica si cervicala ale co-
loanei vertebrale; contractia unilate-
rald - roteste regiunile enumerate ale
coloanei vertebrale in directie opusa.
Muschiul semispinal al capului asigura
retroflexia capului, iar in caz de contrac-
tie unilaterald intoarce fata in directie
opusa.

Inervatie: ramurile posterioare
ale nervilor spinali, cervicali si toracici
(Cit — Thyy). _

Irigatie: aa. intercostdles poste-
riores, a. cervicdlis profinda.

Muschii multifizi, mm. multifidi, repre-
zintd niste fascicule multitendinoase,
care isi iau originea de la apofizele
transversale ale vertebrelor subiacente
si se insera pe apofizele spinoase ale
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vertebrelor supraiacente. Acesti muschi,
aruncindu-se peste 2—4 vertebre, ocupa
sanfurile situate bilateral de apofizele
spinoase ale vertebrelor pe tot parcursul
coloanei vertebrale, de la sacru pina
la vertebra II cervicala. Ei sint situ-
ati imediat anterior de muschii semispi-
nal si lungul dorsal.

. Actiune: roteste coloana verteb-
rala in jurul axului ei longitudinal, par-

ticipd la extensia si inclinarea ei la-
terala.

Inervatie: ramurile posterioare
ale nervilor spinali (C,;; — S)).

Irigatie: aa. limbdles, aa. interco-
stdales posteriores, a. cervicdlis profinda.

Muschii rotatori ai gitului, toracelui
si regiunii lombare, mm. rotatores cer-
vicis, thoracis et lumborum, constituie
stratul cel mai profund al musculaturii
spatelui si ocupa santul dintre apofizele
spinoase si transversale. Muschii rota-
tori sau rotarii sint mai pronuntati in
regiunea {oracicd a coloanei vertebrale.
In conformitate cu lungimea fascicule-
lor lor muschii rotatori se impart in
lungi si scurti. Muschii rotatori lungi
isi iau originea de pe apoiizele trans-
versale si se inserd pe bazele apofi-
zelor spinoase ale vertebrelor supraia-

cente, sarind peste o vertebra. Muschii-

rotatori scurti sint situati intre vertebre
limitrofe.

Actiuner _rpﬁte__s_c_ coloana verteb-
rala in jurul axului ei longitudinal.

Inervatie: ramurile posterioare
ale nervilor spinali, toracici si cervi-
cali. ;

Irigatie: aa. lumbdles, aa. inter-
costdles posteriores, a. cervicdlis pro-
fanda.

Muschii levatori ai coastelor, mm.
levatores costdrum, se impart in. lungi
si scurti — mm. levatdres costarum longi
si mm. levaléres costdrum bréves; poste-
rior sint acoperiti de fasciculele m. eréc-
tor spinae, ocupa portiunile posterioare
ale spatiilor intercostale, medial de mus-
chii intercostag Jexteriori. Mm. levato-
res costdrum bréve$ incep prin fascicu-
le separate de pe apofizele transver-
sale ale vertebrelor VII cervicala si 1—
Il toracice;
si se inserd pe coasta subiacentd. Mm.
levatéres costdarum déngi incep pe apofi-

zele transversale ale*vertebrelor VII—X.
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se indreapta inferolateral

toracice, se arunca pesle coasta sub-

iacentd si se insera pe coasta urmatoare

medial de unghiul acesteia.
Actiune: ridica coastele, contribu-

_ind la dilatarea toracelui.

Inervatie: nn. intercostdiles
(Cyiu, Thy, Thyy, Thyy — Thy).

Irigatie: aa. intercostdles poste-
riores. =l

Muschii interspinali ai gitului, torace-
lui si regiunii lombare, mm interspinales
cervicis, thoracis et lumborum, unesc
apofizele spinoase ale vertebrelor intre
ele de la vertebra Il cervicala in jos.
Acesti muschi sint deosebit de dezvoltati
in regiunile cervicala si lombara ale co-
loanei vertebrale care sint cele mai mo-
bile.

In regiunea toracica a coloanei verte-
brale mm.interspinales sint subdezvoltati
(chiar pot lipsi).

Actiune: participd la redresarea
segmentelor respective ale coloanei ver-
tebrale.

Inervatie: ramurile posterioare
ale nervilor $pinali.

Irigatie: a cervicdlis profdnda,
aa. intercosltdles posfersores aa. lumba-
les.

Muschii intertransversali ai regiunii
lombare, toracelui si gitului, mm. inter-
transversdrii lumborum thordacis et cervi-
cis, constituie niste fascicule scurte ra-
cordate pe apofizele transversale ale ver-
tebrelor limitrofe. Ei sint mai pronuntafi
in regiunile lombara si cervicala ale co-
loanei vertebrale.

Mm. intertransversarii lumborum se
impartinlateralisimediali, mm.
intertransversarii lumborum laterales et
mediales. In regiunea cervicala distin-
gem muschii intertransversali anteriori
(care racordeaza tuberculele anterioare
ale apolizelor transversale) si posteriori,
mm. intertransversarii cervicis anterio-
res et posteriores. La cei posteriori deo-
sebim partea mediala, pars medidlis, si
partea laterala, pars laterdlis.

Actiune: inclina regiunile respec-
tive ale coloanei vertebrale spre sine.

Inervatie: ramurile posterioare
ale nervilor spinali cervicali, toracici si
lombari.

Irigatie: aa. lumbales, aa. infer-
costales posteriores, a. cervicdlis pro-
funda.



~ pitali si profunzi ai por-

Muschii suboccipitali

Muschii suboccipitali, mm. suboccipi-
tales (fig. 123), includ : muschiul marele
drept posterior al capului, muschiul mi-
cul drept posterior al capului si muschii
oblici superior si interior ai capului. Toti
muschii enumerati sint situati profund
sub muschii semispinal, lung si spleniu
ai capului. Ei delimiteaza un spatiu triun-
ghiular (trigonum suboccipitale), in care

se afla : artera vertebrald, ramura poste- -

rioard a nervului spinal cervical I, arcul
posterior al atlasului $i membrana at-
lantooccipitala posterioara.

Muschiul marele drept posterior al ca-
pului, m. rectus capitis posterior major,
incepe de la apofiza spinoasa a epistrofe-
ului gi se inserd pe osul occipital sub linia
nucala inferioara.

Fig. 123. Muschii subocci-

tiunii posterioare a gitului.

| — m. rectus capitis posterior
major; 2—m, rectus capitis
posterior minor ; 3 — m. obliquus
capitis superior ; 4 — m. obliquus
capitis inferior ; 5 — mm, multifi-
di; 6 — m. longissimus, capitis.

Actiune: realizeaza retroflexia ca-
pului, inclinarea lui laterald, in caz de
contractie unilaterald intoarce capul spre
sine,

Inervatie: n suboccipitalis (C,).

Irigatie: a cervicdlis profinda.

Muschiul micul drept posterior al ca-

pului, m. rectus capitis posterior minor,

isi ia originea de la tuberculul posterior
al atlasului si se insera pe osul occipital
sub linia nucala inferioara mai profund
si medial de marele drept posterior al ca-
pului.
Actiune: realizeaza retroflexia si
inclinarea latarala a capului.
Inervatie: n suboccipitalis (C).
Irigatie: a. cervicalis profunda.
Muschiul oblic inferior al capului, m.
obliguus capitis inferior, porneste de la
apofiza spinald a epistrofeului, trece in
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Fig. 124. Muschiul marele pectoral (I) si conturul
micului pectoral (2), care formeazi peretele ante-
rior al cavitatii axilare ; proiectii ale frigonum

clavipectorale (1), trigonum pectorale (11) si tri-

gonum subpectorale (111).

sus si lateral, inserindu-se pe apofiza
transversald a atlasului.

Actiune: redreseaza, inclina late-
ral si intoarce capul in jurul axului lon-
gitudinal al apofizei odontoide.

Inervatie: n. suboccipitialis (C,).

Irigatie: a. cervicdlis profinda.

Muschiul oblic superior al capului, m.
obliguus capitis superior, isi ia originea
de pe apofiza transversala a atlasului,
trece in sus si medial, fixindu-se pe osul
occipital superior de linia nucala inferioa-
ra. Muschiul este situat mai profund si
lateral de locul de insertie a muschiului
semispinal al capului..
~ Actiune: in contractie bilaterala
muschiul redreseaza capul ; in contrac-
tie unilaterald muschiul inclind capul la-
teral spre sine.

Inervatie: n suboccipitalis (C,).

Irigatie: a. cervicalis profunda.

Fasciile spatelui

Fascie toracolombari, fdscia toraco-
lumbdlis, acoperda muschii profunzi ai
spatelui. -

La diferite nivele aceasta fascie e pro-
nuntatd inegal.

Fascia toracolumbalis e deosebit de
pronuntata in regiunea lombara, unde ea
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este reprezentata de doua lamele, super-
ficiala si profunda, care formeaza teaca
fasciala pentru m. erector spinae.

Foita superficiala a fasciei toracolom-
bare se fixeaza pe apofizele spinoase ale
vertebrelor lombare, pe ligamentele su-
praspinale si pe creasta mediali a sacru-
lui. Foita profundad a acestei fascii din
partea mediala se inserd pe apofizele
transversale ale vertebrelor lombare si
pe ligamentele intertransversale, in jos—
pe creasta ilionului, in sus — pe“margi-
nea inferioard a coastei XII si pe ligamen-
tul lumbocostal. .

La marginea laterald a muschiului
erector al coloanei vertebrale foitele su-
perficiala si profunda ale fasciei toraco-
lombare devin coalescente. Foita profun-
dd a fasciei toracolombare separd mus-
chiul erector al coloanei vertebrale de
muschiul patrat lombar. In limitele pere-
telui toracelui fascia toracolombari e
prezentatd de o foifa fina care separa
muschiul erector al coloanei vertebrale
de muschii situati mai la suprafata. Me-
dial, aceasta fascie se fixeazé pe apofizele
spinoase ale vertebrelor toracice, late-
ral — pe unghiurile coastelor. In regiu-
nea posterioara (nucald) a gitului prin-
tre muschii situati la acest nivel se afla
fascia nucald, fascia nuchae.

MUSCHII §I FASCIILE TORACELUI

Muschii toracelui sint dispusi in citeva
straturi, fapt conditionat de diferentele
de provenire si functii.

Mai superficial sint situati muschii
derivati din primordiul membrului supe-
rior. Ei asigura legatura acestuia cu to-
racele. Este vorba de muschii pectorali
mare si mic, de muschiul subeclavicular,
si de muschiul dintat anterior.

Straturile profunde ale musculaturii
toracelui sint reprezentate de muschi pro-
prii, autohtoni, derivati din miotomii re-
giunilor ventrale. Acesti muschi au punc-
te de origine si de insertie in limitele pe-
retelui toracelui. 'Din acestia fac parte
muschii intercostali interni si externi,
muschii subcostali si muschiul transver-
sal al toracelui.

Studiul descriptiv al muschilor torace-
lui include si septul toracoabdominal —
diafragmul, aflat in legatura anatomica
si functionald indisolubild cu ei, acesta



constituind muschiul respirator princi-
pal, derivat din portiunile ventrale ale
miotomilor cervicali. -

Muschii care acfioneaza articulatiile
centurii scapulare

" Muschiul pectoral mare, m. pectoralis
major (fig. 124) este masiv, in forma de
evantai, ocupa o mare parte din peretele

anterior al toracelui. Respectiv punctelor’

de origine se disting citeva parti: par-
tea claviculara, pars clavicula-
ris, isi ia originea pe jumétatea mediala
a_claviculei; partea Sternocos-
tala, pars sfernocostélis isi ia originea

tea ahdommala pars abdomma-
lis (putin pronuntata), incepe de pe pere-
tele anterior al tecii muschiului drept ab-
dominal. Fasciculele partilor muschiului
pectoral mare trec, convergente, in di-
rectie laterala si se insera pe creasta tu-
berculului mare al humerusului. M. pec-
fordlis mdjor este separat de muschiul
deltoid de un sant bine pronuntat — d e I-
toidopectoral, sulcus deltoideopec-
toralis — BNA, care trece superomedial
in fosa infraclaviculard, fossa infraclavi-
cularis. Fiind situat superficial, m. pecto-
rdlis mdjor impreund cu muschiul pecto-
ral mic formeaza peretele anterior al ca-
vitatii axilare, delimitind cu marginea sa
inferioard fosa axilara.

Actiune: coboard bratul ridicat si
il aduce la trunchi, realizind totodata tor-
siunea lui in interior. Daca mina e fixata
in pozitie de ridicare in sus, muschiul rj-
dica coastele si-sternul (muschiul respi-
rator auxiliar), contribuind la dilatarea
toracelui.

Inervatie:
lis et medidlis.

Irigatie: a thoracoacromidlis, aa.
intercostdles posteriores, rr. intercostdles
anteriores, a. thordcica laterdlis.

+" /Muschiul pectoral mic, m. pectordlis

minor (fig. 125) este plat, de forma tri-
unghiulara si situat in vecinitate pos-
terioard cu muschiul pectoral mare. Tsi
ia originea de pe coastele [1I—V in apro-
pierea extremitatilor lor anterioare. Tn--
dreptindu-se superolateral, el se insera
cu ajutorul unui tendon scurt pe apofiza

nn. pectorales laterd-

Fig. 125. Muschii toracelui si umarului.

| — m. pectoralis minor ; 2 — m. subclavius ; 3 — caput longum
m. bicipitis brachii: 4 — caput breve m. bicipitis brachii; 5 —
m. coracobrachialis ; 6 — m, latissimus dorsi; 7 — m. teres
major : & — m. brachialis . 9 — m. serratus anterior.

coracoidd a scapulei.

Actiune: deplasarea anterioard a
scapulei; centura scapulara raminind
fixd, ridica coastele, contribuind la dila-
tarea toracelui. _

Inervatie: nn pectordles medid-
lis et lateralis (Cy;—Thy)

Irigatie: a thoracoacromialis, rr.
intercostales anteriores.

7 “Muschiul subclavicular, m. subcldvius
(vezi fig. 125), ocupd spatiul fisular din-
tre coasta I si clavicula. Tsi ia originea de
la cartilajul coastei I, trece in sens lateral
$i se insera pe fata mferloara a exlreml—
“14tii acromiale a claviculei.

Actiune: trage clavicula in jos si
inainte, contribuind la fortificarea articu-
latiei sternoclaviculare.

Inervatie: n subclavius (Cy).

Irigatie: a. transversa scdpulae,
a. thoracoacromidlis. :

" “Muschiul dintat anterior, m. serrdtus
antérior, e lat si tetragonal, aderi lateral
la torace, formeazi peretele medial al ca-
vitatii axilare. Isi ia originea prin dinti
mari de la opt-zece coaste superioare si
se inserd pe marginea mediala si pe un-
ghiul inferior al scapulei. Fasciculele su-
perioare si medii sint situate orizontal,
cele inferioare sint orientate oblic si trec
in directia anteroposterioara si inferosu-
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Fig. 126. Muschii profunzi ai toracelui.

I — m. intercostalis internus ; 2 — mm. intercostales externi.

perioard. Patru-cinci dinti inferiori ai
acestui muschi la nivelul punctelor lor
de origine se intercaleaza intre dintii
muschiului oblic abdominal extern.

Actiune: deplaseaza scapula, mai
ales unghiul ei inferior in sens anterola-
teral. Fasciculele lui inferioare contribuie
la rotatia scapulei in jurul axului sagital,
deplasind unghiul lateral al scapulei in
sus si medial, in consecinta bratul se ri-
dica mai sus de linia orizontald. Cind
scapula se mentine fixata, contractia
muschiului dintat anterior ridica coaste-
le, contribuind la dilatarea toracelu:.

Inervatie: n thordcicus longus.

Irigatie:athoracodorsalis, a. tho-
racica lateralis, aa. intercostdles poste-
riores.

Muschii proprii (autohtoni) ai toracelui

" Din acest grup fac parte muschii inter-
costali interni si externi, muschii levatori
ai coastelor (lungi si scurti), muschii
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intercostali intimi, muschii subcostali si
muschiul transversal al toracelui.

/i Muschii intercostali externi, mm. inter-

costdales extérni (fig. 126), cite 11 de fie-
care parte, pornesc de la marginea inferi-
oari a coastei supraiacente, spre exterior
de santul ei si, indreptindu-se in jos si
inainte, se inserd pe marginea superioara
a coastei subiacente, Muschii ocupa spati-
ile intercostale pe distanta cuprinsa in-
tre : posterior — de tuberculii coastelor,
si anterior — de cartilajele costale, de-a
lungul carora pind la marginea sternului
urmeaza membrana intercostala externa,
membrdna intercostdlis extérna. Pe par-
tea dorsala a cutiei toracice fasciculele
acestor muschi sint orientate oblic in jos
si lateral, iar pe partile laterali si anteri-
oard a cutiei toracice fibrele sint orientate
in jos anterior si medial. Acesti muschi
formeazé un strat mai gros decit muschii
intercostali interni.’

Actiune: ridica coastele; partile
lor posterioare fortifica articulatiile cos-
tovertebrale.

Inervatie:an. intercostiles (Th;--
Thx).

Irigatie: aa. intercostdles posteri-
ores, a. thordcica intérna, a. musculop-
hrénica.

#1/ Muschii intercostali interni, mm. inter-

costdles intérni, sint situati imediat sub
muschii intercostali externi. Ei ocupa
spatiile intercostale incepind, din anteri-
or, de la marginea sternului (la coastele
adevirate)-si capetele anterioare ale car-
tilajelor coastelor false pina la unghiu-
rile coastelor, in posterior, de unde drept
continuare a lor se prezintd membrdna
intercostdlis intérna.

Acesti muschi isi au originea pe margi-
nea superioard a coastei subiacente si a
cartitajului costal respectiv, inserindu-se
pe marginea inferioard a coastei supraia-
cente spre interior de santul ei. Fascicu-
lele muschilor intercostali interni. sint
orientate oblic de jos in sus si lateral pe
peretele posterior al toracelui, in sus si
medial pe peretele anterior al lui. Muschii
intercostali interni isi orienteaza fascicu-
lele lor aproape perpendicular fata de
fasciculele muschilor intrcostali externi.
Fasciculele interne ale muschilor inter-
costali interni au primit numirea de
mm. intercostales intimi.



Fig. 127. Fata interna a peretilor
anteriori ai toracelui si abdome-
nului  (partial). Fasciile sint
inlaturate.

| — m. transversus thoracis: 2 — mm.
intercostales interni ; 3 — diaphragma (re-
zecat) . 4 — m. transversus abdominis:
5 — foita postericard a tecii mugehiului
drepl abdominal,

Actiune: muschii intercostali in-
terni coboara coastele ; fortifica articu-
latiile sternocostale.

[ e v el i B
(Thy—Thy,).

Irigatie: aa. intercostiles poste-
riores, a. thordcica intérna, a. muscu-
lophrénica.

Muschii subcostali, mm. subcostales,
sint reprezentati de fascicule musculare
si-tendinoase in partea inferioard a por-
tiunii posterioare a fefei interne a perete-
lui toracelui. Avind originea in apropie-
rea unghiurilor coastelor X—XII, mus-
chii se indreapta in sus si lateral, se arun-
ca peste una sau doua coaste si se insera
pe fata internd a coastelor supraiacente:

Actiune: coboara coastele.

Inervatie: nn. intercostdles
LThe—=Thy )«

rigatie: aa. intercostdles posteri-
ores.

Muschiul transversal al toracelui, m.
transvérsus thordcis (fig. 127), este si-
tuat pe fata posterioara (interni) a pere-
telui anterior al cutiei toracice. Are origi-
nea pe apendicele xifoid, pe doimea infe-
rioard a corpului sternului. Fibrele aces-
tui muschi, rasfirindu-se in evantai in sus
si lateral, se insera dinte cu dinte pe car-

nn. intercostdles

tilajele coastelor 11—VI. Fibrele inferi-
oare trec orizontal, aderind intim la fib-
rele superioare ale muschiului transver-
sal al abdomenului. Fibrele medii sint
orientate oblic de jos in sus si lateral, iar
cele superioare sint orientate cvaziverti-
cal, de jos in sus.

Actiune: avind punct de sprijin pe
stern, acest muschi trage cartilajele cos-
tale in jos, coboara coastele, participa la
actul de expiratie.

Il nervalfie
(Thy—Thy,) .

Irigatie: a. thordcica intérna.

nn. intercostdles

Diafragmul  /~

Diafragmul, diaphrdgma (musculus
phrenicus) (fig. 128), constituie un sept
musculotendinos mobil, care separa ca-
vitatea toracicd de cea abdominald. For-
ma lui boltita este conditionata de pozi-
tia organelor interne si de diferenta de
presiune in cavitatile toracica si abdomi-
nala. Partea convexd a diafragmului es-
te orientata in cavitatea toracica, iar cea
concava — in cavitatea abdominala. Di-
afragmul este muschiul respirator prin-
cipal si cel mai important organ al pre-
sei abdominale. Fasciculele musculare
ale diafragmului sint dispuse periferic,
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Fig. 128. Diafragmul. Aspect inferior.

| — centrum tendineum; 2 — for. venae cavae; 3 — hiatus
esophageus ; 4 — haitus aorticus ; 5 — lig. arcuatum mediale ;
6 — lig. arcuatum laterale; 7 — trigonum lumbocostale ; 8 —
erus sinistrum ; 9 — crus dextrum,

au origine tendinoasa sau musculard pe
partea osoasa a coastelor inferioare sau
pe cartilajele costale, care formeazi pe-
rimetrul aperturii inferioare a cutiei tora-
cice, de la fata posterioarda a sternului
pina la vertebrele lombare. Devenind
coalescente in sus, de la periferie spre
centrul diafragmului, fasciculele se pre-
lungesc formind centrul tendinos,
centrum tendineum. In conformitate cu
locurile de origine putem distinge urma-
toarele parti ale diafragmului : lombara,
costala si sternald. Fasciculele fiusculo-
tendinoase ale partii lombare (pars lum-
balis) ‘a diafragmului isi iau originea de
pe fata anterioara a vertebrelor lombare
cupedunculii drept si sting
(crus dextrum et crus sinistrum), si de pe
ligamentele arcuate medial si lateral. Li-
gamentul arcuat medial lig. arcudtum
mediale, este racordat pe de asupra mus-
chiului lombar intre fata laterald a ver-
tebrei I lombare si apexul apofizei trans-
versale a vertebrei [I lombare. Ligamen-
tul arcuat lateral, lig. arcuatum laterale,
cuprinde in anterior muschiul lombar
patrat si uneste apexul apofizei trans-
versale a vertebrei 11 lombare cu coasta
XIL

Pedunculul drept al pértii lombare a
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diafragmului este mai dezvoltat, isi are
originea pe fata anterioard-a corpurilor
vertebrelor [—IV lombare, cel sting isi
ia originea de pe primele trei vertebre
lombare. Pedunculii drept si sting ai diaf-
ragmului in partea .de jos devin coales-
centi, formind ligamentul longitudinal
anterior, iar in partea de sus fibrele lor
musculare se intersecteaza anterior de
corpul vertebrei I lombare, delimitind
hiatul aortal, hidtus odrticus. Prin
acest spatiu triunghiular trece aorta si
ductul toracic (limfatic) situat posterior
de ea. Marginile hiatului aortal al diaf-
ragmului sint delimifate de fascicule {ib-
roase care constituie ligamentul median
arcuat, lig. arcuatum medianum. In tim-
pul contractiei fasciculelor musculare ale
pedunculilor diafragmului acest liga-
ment apara aorta de strangulare, astfel

evitindu-se un eventual impediment in

calea torentului de singe din aorta. Mai
sus si in stinga de hiatul aortal fibrele
musculare ale pedunculilor drept si sting
ai diafragmului se intersecteazi din nou,
apoi iardsi se separd, formind hiatul eso-
fagian, hiatus esophdgeus, prin care din
cavitatea toracicd in cea abdominali pe-
netreazd esofagul impreund cu nervii
vagi. Intre fasciculele musculare ale pe-
dunculilor drept si sting ai diafragmului
patrund : trunci sympatici, nn. splanchni-
¢l majores et minores, v. azygos (in par-
tea dreapta) si v. hemiazygos (in partea
stinga).



Bilateral intre partile lombara si costa-
la ale diafragmului se afla cite un sector
de forma triunghiulara, lipsit de fibre
musculare, denumit trigon lumbo-
costal Aicicavitatea abdominali e se-

paratd de cavitatea toracicd doar prin

niste foite subtiri ale fasciilor endoabdo-
minald si endotoracicd si de membrane
seroase (peritoneu si pleurd). In limitele
acestui trigon sint posibile hernii diafrag-
male. :

* Partea costala, pars costdlis, a' diaf-
ragmului isi are originea pe fetele inter-
ne a sase-sapte coaste inferioare prin fi-
bre musculare izolate,.cate se intercalea-

za intre dintii . muschiului abdominal -

transversal,

Partea sternald;.pars sternalis;.a diaf-
ragmului este cea mai ingusta si vulne-
rabila. Are originea pe fata posterioara a
sternului. Intre partile sternali si costala
de asemenea existd niste sectoare triun-
ghiulare numitetrigoane sterno-
costale, la nivelul carora, dupd cum
s-a mai spus deja, cavitdtile toracica. si
abdominala sint separate una de alta do-
ar prin fasciile endotoracicd endoabdo-
minald si prin membranele seroase —
pleurd si peritoneu. Aici de asemenea sint
posibile hernii diafragmale.

In centrul tendinos al diafragmului, in
dreapta, e situat orificiul venei
cave inferioare, fordmen vénae
cdvae, prin care aceastd vend trece din
cavitatea abdominald in cea torécica.

Actiune:intimpul contractiei diaf-
ragmul se indeparteaza de la peretii cu-
tiei toracice, bolta lui se aplatiseaza,
avind drept consecinta sporirea cavitatii
toracice si reducerea celei abdominale. In
caz de contractie simultana a diafragmu-
lui cu muschii abdominali se obtine spori-
rea presiunii endoabdominale.

Inervatie: n.  phrénicus (Cy—
Cy).

Irigatie: a pericardiacophrénica,
a. phrenica supérior, aphrénica inférior,
a. musculophrénica, aa. intercostdles
postériores.

'Fasciile toracelui

In regiunea toracelui fascia -supertici-
ala e putin dezvoltata. Ea cuprinde glan-
da mamar4, penetrind in masivul ei cu
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. niste septuri conjunctive care separa

glanda in lobi. De la suprafata anterioa-
ra a fasciei spre pielea si mamelonul
glandei trec niste fasciclile groase care
sint ligamentele suspensoa-
re ale glandei mamare, ligg.
suspenséria mammdria. - )

Fascia pectorald, jdscia pectordlis, este
alcatuitad din foitele superficiala si pro-
fundd care cuprind muschiul pectoral
mare dinainte si din spate. Foita superfi-
ciald a fasciei pectorale se inserd medial
pe fata anterioara a sternului, iar in par-
tea de:sus — pe claviculd. Lateral si in
sus ea se prelungeste in fascia deltoida,
iar mai jos — in fascia axilara. _

Foita profunda a fasciei pectorale e si-
tuata posterior de muschiul pectoral ma-
re. Prelungindu-se in sus, aceasta foita
devine mai groasé in limitele tngc_mu'.u;
clavipectoral (un spatiu intermediar d_e
forma triunghiulara situat intre margi-
nea superioard a muschiului pectoral mic
si claviculd) ; la acest nivel ea se numes-
te fascie clavipectorala, fascia clavipecto-
ralis. In sens lateroinferior foita profun-
da a fasciei pectorale devine coalescenta
cu foita superficiala a acestei fascii.

Pe linga fasciile enumerate distingem
de asemenea fascia toracicd proprie si
fascia endotoracicid. Fascia toracicad pro-
prie fdscia thordcica, inveleste din exte-
rior muschii intercostali externi si coaste-
le. Fascia endotoracicd, fdscia endothord-
cica, tapeteaza cavitatea toracica din in-
terior, adicd aderi din interior la muschii
intercostali interni, la muschiul transver-
sal al toracelui si la fetele interng ale
coastelor.

MUSCHII $1 FASCIILE ABDOMENULUI

- Abdomenul, abdémen, este o parte a

trunchiului care e situata intre torace si
bazinul pelvian. Limita superioard a ab-
domenului trece prin baza apendicelui
xifoid pe arcurile costale pind la vertebra
XII toracicd. In directie laterald limita
abdomenului trece pe linia axilara poste-
rioari de la arcul costal, sus, pina la cre-
asta iliaca, jos. Limita inferioara a abdo-
menului din dreapta si din stinga e for-
matd de portiunea anterioard a crestei
iliace si de linia trasatd imaginar la nive-
lul pliurilor inghinale de la spina iliaca
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anterioara superioara spre tuberculul pu-
bian. Acestea sint limitele externe ale ab-
domenului. Ele, insa, nu coincid cu limi-
tele cavitatii abdominale, care in partea
de sus ajung pina la virful boltii diafrag-
mului, iar in partea de jos coboara pina
la linia terminala a bazinului, care sepa-
rd cavitatea abdominala de cavitatea ba-
zinului mic.

Din motive pragmatice pentru a putea
indica cit mai precis locul de aflare a or-
ganelor in cavitatea abdominala, topog-
rafia si proiectia lor de tegumentele exter-
ne, abdomenul se separa prin doua linii
orizontale in trei etaje. O linie trece prin-
tre cartilajele coastelor X — linia bi-

costala. linea bicostirum, a doua tre-

ce intre spinele anterioare superioare ale
oaselor iliace — linia bispinala,
linea bispindrum. Tn acest mod distin-
gem etajul superior — epigastrul, epi-
‘gastrium, etajul mediu — mezogastrul,
mesogdstrium, si etajul inferior — hipo-
gastrul, hypogastrium. In alara de acea-
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Fig. 129. Muschii abdomenului. Foita
anterioara a teciii muschiului drept
abdominal din stinga este inlaturata.

| — m. obligous externus abdominis; 2 -
lam. antermir vaginae m. rectl abdominis
3 — m. rectus abdominis; 4 — intersectiones
tendineae ; 5 — annulus inguinalis superfici-
alis ; 6 — funiculus spermaticus ; 7 — hiatus
saphenus T 8 —m. pyramidalis: 9 — linea
alba.

sta, cu ajutorul a doua linii verticale, tra-
sate de-a lungul marginilor laterale ale
muschilor drepti abdominali, de la arcul
costal pina la tuberculul pubian, fiecare
din etajele citate se divizeaza in trei re-
giuni. Deci, in epigasiru distingem res-
pectiv: regiunile ipocondria-
c'e dreaptd si stinga, regiénes hypoc-

hondriacae déxtra el sinistra, sire giu-

nea epigastrica, régio epigdstri-
ca ; in mezogastru distingem regiunile
laterale dreapta si stinga, regicnes late-
rales déxtra et sinisira, siregiunea
ombilicala, régio umbilicdlis ; in hi-
pogastru distingem regiunile in-
ghinale dreaptd si stinga,re-
gidnes inguinales déxtra et sinistra, si
regiunea pubica, régio pabica.

Muschii abdomenului formeaza baza
musculara a peretilor laterali, anterior si
posterior, ai cavitatii abdominale. In con-
formitate cu topografia si locul de origine
si insertie, muschii pot fi divizati in late-
rali, anteriori si posteriori. :




~ Muschii peretilor laterali ai cavitétii
abdominale

Peretii laterali ai cavitatii abdominale
sint alcatuiti ‘din trei muschi lati: mus-
chiul oblic abdominal extern, muschiul

oblic abdominal intern si muschiul abdo-.

minal transversal. Situate in straturi,
fasciculele acestor muschi sint orientate
in diferite directii. La muschii abdomi-
nali oblici interni si externi fasciculele
musculare se intersecteaza sub un unghi
de ~90°, iar fasciculele muschiului
transversal al abdomenului smt orienta-
te orizontal. :

Portiunile ~anterioare ale acestor
muschi continud cu niste aponevroze late,
care, cuprinzind muschiul drept abdomi-
nal din fata si din spate, formeaza pentru
el o teaca aponevrotici. Mai departe,
ajungind la linia mediana anterioara,

- fibrele aponevrozelor muschilor lati ai
abdomenului, venind din stinga si din
dreapta, fuzioneazi si fermeaza un tra-
veu tendinos denumit linie alba a abdo-
menului, linea dlba.

Aceasta particularitate de topografie
a-muschilor si aponevrozelor lor, care
formeaza peretii abdominali laterali si
anterior, alcatueste baza anatomica a re-

zistentei si mobilitatii presei abdominale,-

fapt deosebit de important pentru menti-
‘werea unui tonus optim al peretilor abdo-
menului in cadrul celor mai variate stari
/ functlonale ale organelor interne.

7/ Muschiul oblic abdominal extern, m.

obliguus extérnus abdoéminalis, (fig.
129), este cel mai superficial si mai extins
muschi al abdomenului. Tsi ia originea
prin dinti masivi de pe fetele externe a opt
coaste inferioare. Cinci dinti superiori ai
muschiului se intercaleazd intre dintii
muschiului dintat anterior, iar trei dinti
inferiori intra printre dintii muschiului
mare dorsal. Fasciculele superioare ale
muschitlui oblic ahdominal extern isi iau

origined de pe coaste in apropierea carti- y

lajelor lor si trec cvaziorizontal. Fasci-
culele situate mai jos trec ohlic de sus in
jos si medial : fasciculele partii inferinare
a muschiului sint orientate cvazivertical
il jos. Muschiul oblic extern trece intr-o
aponevroza exlinsa.

Por{iunea cea mai de jos a aponevro-
zei muschiului oblic extern abdominal se
12*

indreapta spre limbul extern al crestei
iliace (lateral si posterior) si spre tuber-
culul pubian (anterior si medial). Mar-
ginea inferioard ingrosatd a aponevrozei
muschiului oblic extern abdominal se ra-
cordeaza sub forma de canelura proe-
minenta intre spina iliaca anterioara si
superioara si tuberculul pubian, formind
ligamentul inghinal, ligamén-
tum inguindle. La nivelul de insertie pe
osul pubian aponevroza acestui muschi
se imparte in doi pedunculi — medial si
lateral. Pedunculul medial,crus
medidle, se inserd pe fata anterioard a
simfizei pubiene, iar pedunculul
lateral, crus laterale,— pe tuberculul
pubian.

Actiune: bazinul raminind fixat,
contractia bilaterala a muschiului, co-
boara coastele, flecteaza coloana verteb-
rala ; contractia unilaterala realizeaza
torsionarea trunchiului in directie opusa.
Cind membrele inferioare sint libere, lip-
site de sprijin, muschiul poate ridica ba-
zinul ; intrd in componenta muschilor
presei abdominale.

Inervatie: nn intercostiles (Thy—
Thyy), n. iliohypogdstricus (Thy,—L,),
n. ilioinguindlis (L)).

Irigatie: aa. intercostdles poste-
riores, a. thoracica laterdlis, a. circum-
fléxa ilium superficidlis.

Superior de creasta iliaca, intre margi-
nea posterioara a muschiului oblic extern
abdominal si marginea inferoanterioara
a muschiului mare dorsal ramine un spa-
tiu triunghiular numit trigon |om-
b ar, trigonum lumbale. Latura inferioa-
ra a acestui trigon e formata de creasta
iliacd, latura orientata spre exterior-deli-
miteaza marginea posterioara a muschiu-
lui oblic extern abdominal, iar latura me-
diala e constituitd de muschiul lat dorsal.
Trigonul lombar -e susceptibil la hernie.

“~Muschiul oblic aﬁdominal intern, m.

‘obliguus intérnus abdéminalis (fig. 130),

este situat spre interior de muschiul oblic
abdominal extern, constituind al doilea
strat muscular al peretelui abdominal.
si ia originea prin fascicule musculare
de pe fata superioari a doua treimi late-
rale ale ligamentului inghinal, de pe doua
treimi anterioare ale liniei intermediare.
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Fig. 130. Muschii abdomenului: aspect lateral.
Muschiul oblic abdominal extern si foita anterioara
a tecii muschiului drept abdominal sint inlaturate.

I — m. obliquus internus abdominis ;: 2 — m. rectus abdominis.

a crestei iliace si de pe fascia lumbo tora-

cica.

Fasciculele partii posterosuperioare a
muschiului trec de jos in sus si se insera
pe cartilajele coastelor-inferioare, avind

aceiasi orientare ca si fasciculele muschi-

lor intercostali interni. Fasciculele situa-
te mai jos se rasfira in evantai, continuin-
du-se in aponevroza vasta (pe linia ima-
ginara trasata de sus in jos de la cartila-
jul coastei X spre pubis), care pe cea mai
mare parte a ei se imparte in doua foite
ce cuprind muschiul drept abdominal din
fata si din spate. Partea inferioara a apo-
nevrozei se prezintd ca o prelungire a
partii muschiului care isi ia originea de
pe ligamentul inghinal. i
Fasciculele partii inferioare a muschiu-
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lui impreuna cu fasciculele care au deviat
de la muschiul abdominal transversal,
intra in componenta funiculului sperma-
tic si formeazd muschiul levator al testi-
culului, m. cremaster.

Actiune: in contractie bilaterald
muschii oblici interni ai abdomenului rea-
lizeazi flexia coloanei vertebrale. In con-
tractie unilaterald simultana cu contrac-
tia muschiului oblic abdominal extern din
partea opusa, muschiul oblic abdominal
intern torsioneazd trunchiul spre sine ;
coboara coastele; cind toracele e fixat
muschiul ridicd bazinul.

Inervatie: nn. intercostales
(Thy;—Thyu) (Thy;—THyy), n. iliohy-
pogastricus (Thyy—L,), n. ilioinguindlis
(Ly).. '

Irigatie: aa. infercostdiles poste-
riéres, aa. epigastricae inférior et supéri-
or. a. musculophrenica.

4

Muschiul transversal abdominal, m.
transvérsus abdominis (fig. 131), a pri-
mit numirea datorita orientarii transver-
sale a fasciculelor lui musculare. Acest
muschi alcatuieste stratul Ill,cel mai pro-

“fund in partile laterale ale peretelui ab-

dominal. Fasciculele muschiului abdomi-
nal transversal sint situate orizontal in
directie posteroanterioari si mediala. Ele
isi iau originea de pe fata interni a sase
coaste inferioare (ocupa spatiile dintre
dintii partii costale a diafragmului}, de
pe foita profunda a fasciei lumbotoraci-
ce, de pe doimea anterioara a limbului in-
tern al crestei iliace si de la treimea late-
rald a ligamentului inghinal. In apropie-
rea marginii laterale a muschiului drept
abdominal fasciculele muschiului abdo-
minal transversal continua in aponev-
roza vasta pe o linie convexa in sens me-

dial (linia semilunara, linia semiluna-
ris). ;
Actiune: fiind o parte componenta

importanta a presei abdominale, micso-
reazd dimensiunile cavitatii abdominale ;
realizeaza tractiunea coastelor inainte
spre linia mediala.

Inervatie: nn intercostales (Thy—
Thyy), nn. iliohypogdstricus et ilioingui-
nalis.

Irigatie:aa. intercostdles, aa. epi-
gdstricae supérior et inferior, a. muscu-
lophrénica.



Muschii peretelui anterior ai cavitatii
abjpmlnale

. Mugschiul drept abdominal, m. réctus
abdominis (vezi fig. 131), este un muschi
plat si lung in forma de band4 situata la-
teral de linia mediana. E separat de mus-
chiul omonim din partea opusa prin linia
alba. Tsi ia originea prin doua parti ten-
dinoase — de pe creasta pubiana si de pe
fasciculele fibroase ale simfizei pubiene.

Trecind in sus, muschiul se lateste va-
dit si se inserd pe fata anterioara a apen-
dicelui xifoid si pe fetele externe ale car-
tilajelor coastelor VII, VI si V. Fascicu-
lele musculare sint intrerupte de trei sau
patru punti tendinoase, intersectiones
tendinae, orientate transversal si con-
crescute intim cu foita anterioari a tecii
muschiului drept abdominal. In timpul
contractarii presei abdominale aceste
punti formeaza la indivizii de constitu-
tie supla niste depresiuni bine pronuntate
pe peretele anterior, delimitate transver-
sal sus si jos de niste portiuni proeminen-
te care corespund venterelor musculare.
Puntile tendinoase ale muschiului drept
abdominal sint niste reminescente ale
miosepturilor conjunctive dintre mioto-
mii, de la care derivd acest muschi. Nu-
marul de punti tendinoase e variabil, mai
frecvent — 3—4. Prima punte situata
cranial, se afld la nivelul cartilajului
coastei VIII, care nu se uneste nemijlo-
cit cu sternul ; urméatoarea, puntea 1I, e
situatd la jumatate de distantd dintre
puntea I si ombilic ; puntea III se afla la
nivelul ombilicului ; puntea 1V, intilnita
mai rar, e mai putin pronuntata si se afla
la nivelul liniei arcuate a peretelui poste-
rior al tecii muschiului drept abdominal.

Actiune:coloana vertebrala si cen-
tura pelviand raminind fixate, muschiul
realizeaza tractiunea coastelor in jos
(coboara cutia toracica), flecteaza coloa-
na vertebrala (anteroflexia trunchiului) ;
cutia toracicd raminind fixatd, muschiul
ridica bazinul.

Inervatie: nn. intercostiles VI—
XII (Thy—Thyy), n. iliohypogdstricus
'(ThXII_LI)'

Irigatie: aa. epigdstricae supérior
et inférior, a. intercostdles posteriores.

Muschiul piramidal, m. pyramiddlis,
e de formd triunghiulard si e. situat

Fig. 131. Muschii abdomenului; aspect lateral.
Muschii oblici extern si intern, o parte a muschiu-
lui drept abdominal i a foitei anterioare a tecii
lui sint inlaturate.

| — m. transversus abdominis; 2 — lam. posterior.vaginae m.
recti abdominis; 3 — linea arcuata ; 4 — m. rectus abdominis.

anterior de partea inferioard a m. réctus
abdominis, isi ia originea de pe creasta
pubiand mai jos de locul de origine .a

muschiului drept. Fibrele muschiului sint

orientate de jos in sus si se intrefese
in linia alba.
Actiune:

tensioneazi linia alba.

Muschii peretelui posterior al cavita-

{ii abdominale

%% Muschiul patrat lombar, m. quadrdtus

lumborum, e situat lateral de apofizele
transversale ale vertebrelor lombare, isi
ia originea de pe creasta iliacd, de
pe ligamentul iliolumbal si de pe apo-
fizele transversale ale vertebrelor lomba-
re inferioare. Se inserd pe marginea
inferioard a coastei XII si pe apofizele
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transversale ale vertebrelor lombare su-
perioare. Partea laterald a muschiului se
indreapta oblic si superomedial. Ventral,
muschiul este acoperit de foita profun-
dd. a fasciei toracolumbare. La partea
mediald a muschiului patrat lombar se
afla in adiacenta m. psdas major, iar
dorsal de el se afla originea muschiu-
lpi erector al coloanei vertebrale.

Actiune: in contractie bilaterala
contribuie la mentinerea coloanei verteb-
rale in pozitie verticala. Contractindu-
se unilateral impreuna cu muschiul erec-
tor al coloanei vertebrale si cu muschii
presei abdominale inclind coloana ver-
tebrala spre sine, trage coasta XII in
jos.

Inervatie: pléxus lumbdlis (Thyy,
L;—Ly). :
" Irigatie: asubcostdlis, aa. lumbd-
les, a. iliolumbdlis.

Fasciile abdomenului

Fascia superficiala, care delimiteaza
muschii abdominali de tesutul celular
subcutanat, in partile ei superioare este
slab pronuntata.

Fascia proprie, fdscia propria (BNA),
in conformitate cu straturile de muschi
ai peretilor abdominali, formeazi citeva
foite. Din ele cea mai dezvoltata e foita
superfliciald, care tapeteaza din exterior
muschiul oblic abdominal extern. In re-
giunea inelului superficial al canalului
inghinal fibrele conjunctive ale acestei
foite formeaza fibrele interpedunculare,
fibrae intercrurdles. Fixindu-se pe limbul
extern al crestei iliace si pe ligamen-
tul inghinal, foita superficiala linga ine-
lul superficial al canalului inghinal cup-
rinde funiculul spermatic si se prelun-
geste in fascia muschiului levator al
testiculului, fdscia cremastérica, care
acoperd m. cremdster. Celelalte doua
foite ale fasciei proprii, care adera ne-
mijlocit la pdrtile anterioard si poste-
rioara ale muschiului oblic abdominal
intern sint mai putin pronuntate si se
disting cu greu de perimysium.

Fascia transversald, [dscia transver-
salis, acopera peretii anteriori si late-
rali ai cavitatii abdominale din interior,
constituind astiel partea principalda a
fasciei abdominale interne, fdscia endo-
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abdomindlis. Aceasta fascie, tapetind din
interior peretii cavitatii abdominale, in
conformitate cu formatiunile acoperite
de ea, a obtinut denumiri speciale: fds-
cia diaphragmadtica, fdscia psodlis, fdscia
iliaca etc.

In limitele portiunii superioare ale pe-
retelui abdominal anterior jdscia trans-
versdlis tapeteaza suprafata internid a
muschiului transversal si intra in com-
ponenta peretelui posterior al tecii mus-
chiului drept abdominal. La nivelul li-
mitei inferioare 'a abdomenului ea se
insera pe ligamentul inghinal si pe limbul
intern al crestei ileonului. Medial, linga
portiunea inferioard a liniei albe abdo-
minale fascia e fortificata de fibre orien-
tate longitudinal, care formeazd ,prop-
teaua" liniei albe, adminiculum lineae al-
bae. Sub nivelul liniei arcuate (linia
arcuata) fascia transversala (endoabdo-
minald) constituie prin sine peretele pos-
terior al tecii muschiului drept abdo-
minal, iar superior de mijlocul ligamen-
tului inghinal, cu 1,5 cm mai sus de el
formeaza o depresiune ovalara, numita
inelul profund al canalului inghinal.

Din partea cavitatii abdominale fascia
transversald este acoperita de peritoneu,
care are un relief complicat mai ales
in portiunile inferioare ale peretelui an-
terior. Aici, mai sus de nivelul ligamen-
tului inghinal, bilateral de linia mediana
anterioard exista trei fosete separate int-
re ele de pliuri peritoneale bine pronun-
tate. o

Linia alba" :

Linia alba abdominala, linea dlba,
reprezintd o placa fibroasad care se in-
tinde pe linia mediand de la apendicele
xifoid pina la simfiza pubiana. Ea este
formata din fibre incrucisate ale apo-
nevrozelor muschilor lati abdominali
drept si sting.

In portiunile ei superioare, unde mar-
ginile mediale ale muschilor drepti ab-
dominali sint mai distantate decit in
cele inferioare, linia alba este mai lata
(pina la 2,6 cm) decit in partea in-
feripara. De la nivelul ombilicului spre
simfiza pubiana linia albd se ingusteaza
brusc, in schimb sporeste grosimea ei
in plan sagital.

“ Linia albi e foarte rezistenta. Ea conti-



Fig. 132. Schema structurii tecii muschiului c_lrept
abdominal pe parcursul a doud treimi superioare
ale muschilor (a) si a treimii inferioare (b) (sec-
tiune transversala).

| — lam. anterior vaginae m. recti abdominis : 2 — linea alba .
mi. obliquus internus abdominis ; 3 — m. transversus abdominis :
m. recti abdominis : & — fascia transversalis. 3 — m. uhhqu_us
exlernus abdominis ; 4 — 6 — peritoneum; 7 — lam, posterior
vaginae.

ne doar ramuri finisime de vase san-
guine, din care cauza rezectiile efectuate
de-a lungul liniei albe cu ocazia inter-
ventiilor chirurgicale sint foarte putin
singeroase. Aceastd circumstanta este
exploatata pe larg de chirurgi cind e ne-
voie de acces larg la organele cavita-
tilor abdominala si pelviana.

Teaca muschiului drept abdominal

Teaca muschiului drept abdominal, va-
gina m. récti abdominis, este formata
de aponevrozele celor trei muschi lati
abdominali, care cuprind muschiul drept
abdominal din partile lui anterioara si
posterioara (fig. 132). . :

Structura peretilor anterior si poste-
rior ai tecii muschiului drept abdomi-
nal e diferita. Pe parcursul portiunii
superioare a muschiului drept, superior
de linia transversala, trasata intre spina
iliacd anterioard superioara din dreapta
si din stinga, aponevroza muschiului
oblic abdominal intern se imparte, for-
mind doua foite: anterioard si poste-
rioara. Foita anterioard a aponevrozei,
impreund cu aponevroza muschiului ob-
lic abdominal extern, formeaza peretele

anterior al tecii muschiului drept abdo-
minal. Foita posterioara, fuzionind cu
aponevroza muschiului oblic abdominal,
formeaza peretele posterior al tecii mus-
chiului drept abdominal.

Sub acest nivel (cu 4—5 cm mai jos
de ombilic) aponevrozele celor trei mus-
chi lati abdominali trec pe fata anteri-
oard a muschiului drept abdominal, for-
mind peretele anterior al tecii lui. Din
aceastd cauza muschiul drept abdominal
mai jos de linia transversald mentio-
nata aici, din spate este acoperit doar
de fascia transversala. Marginea infe-
rioara a peretelui posterior tendinos al
tecii muschiului drept abdominal se ob-
serva lesne fiind privit din partea cavi-
tatii abdominale (prin peritoneu) sau
dupa extirparea muschiului drept abdo-
minal. Aceasta margine a fost numita
linie arcuata, linea arcuata (li-
nea semicirculdris — BNA).

Inferior de linia arcuata din partea
fetei lui posterioare muschiul drept ab-
dominal este acoperit doar de fascia
transversald, posterior de care e situat
tesutul celular preperitonial si peritoneul.
Aceasta particularitate anatomica in
structura peretelui posterior al tecii mus-~
chiului drept abdominal nemijlocit linga
linia terminala, de asupra bazinului mic,
e conditionata probabil de modificirile
care au intervenit in dimensiunile si to-
pografia organelor pelviene cauzate de
diferite stari fiziologice: deplasarea ve-

~zicii urinare in timpul umplerii, deplasa-
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rea uterului in sus si in interiorul ca-
vitatii abdominale in timpul sarcinii, cind
limitele acestor organe depasesc cu mult
linia terminald a bazinului. T

Canalul inghinal 4

Canalul inghinal, candlis inguindlis,
reprezintd un spatiu fisular situat oblic
de asupra jumatatii mediale a ligamen-
tului inghinal, spatiu care la barbati
incorporeaza funiculul spermatic, iar la
femei — ligamentul rotund al uterului.
Canalul inghinal are 4—5 cm lungime.
El trece prin masivul peretelui anterior
abdominal (la limita lui inferioara) de la
inelul inghinal profund, format de o pro-
labare a fasciei transversale de asup-
ra mijlocului ligamentului inghinal, pini
la inelul inghinal superficial, aflat mai
sus de ramura superioard a pubisului
intre pedunculii lateral si medial ai apo-
nevrozei muschiului oblic abdominal ex-
tern (fig. 133).

Relativ la funiculul spermatic (sau la
ligamentul rotund al uterului) in canalul
inghinal distingem 4 pereti: anterior,
posterior, superior si inferior. Peretele
anterior al canalului inghinal este format
de aponevroza muschiului oblic abdomi-
nal extern, cel posterior — de fascia
transversala, cel superior — de margini-
le inferioare neinserate ale muschilor
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Fig. 133. Muschii abdomenului. Din
dreapta sint sectionati si replicati. In
stinga teaca muschiului drept abdo-
minal e deschisad iar muschiul este
excizat partial.

4 — m. rectus abdominis ; 5 — m. pyramidalis ;
6 — annulus inguinalis profundus ; 7 — annu-
lus inguinalis superficialis ; 8 — funiculus
spermaticus ; 9 — m. cremasier 1 10 — aponeu-
rosis m. obligui externi abdominis; 11 — m.
obliqguus externus abdominis ; 12 — m. obli-
quus internus abdominis, 13 — m. transversus
abdominis.

abdominali oblic si transversal, cel in-
ferior — de ligamentul inghinal.

Inelul inghinal profund, dnnulus ingui-
nalis profundus, se afla in peretele poste-
rior al canalului inghinal. Privit din
partea cavitatii abdominale, el are as-
pectul unei depresiuni infundibuliforme
in fascia transversala si e situat mai
sus de jumatatea ligamentului inghinal.
Inelul inghinal profund corespunde fosei
inghinale laterale.

Inelul inghinal superficial, dnnulus in-
guindlis superficidlis, e situat de asupra
pubisului. In partea de sus el este li-
mitat de pedunculul medial (crus me-
didale), jos — de pedunculul lateral (crus
laterdle) ale aponevrozei muschiului ob-
lic abdominal extern. Peretele lateral al
inelului inghinal superficial este format
de fibrele interpeduncuiare, fibrae inter-
crurdles, dispuse transversal care se
aruncd de pe pedunculul medial pe cel
lateral si apartin fasciei ce acopera din
exterior m. obliguus abdominis extérnus.
In calitate de perete medial al inelului
inghinal serveste ligamentul reflex, lig.
refléxum, format de ramificatia ligamen-
tului inghinal si de fibrele pedunculului
lateral al aponevrozei muschiului oblic
abdominal extern.

Aparitia canalului inghinal se datores-
te procesului de coborire a testiculului



Fig. 134.
lateral.

I — m. sternocleidomastoideus; 2 — m.
mylohypideus : 3 — m. digastricus {ven-
ter anterior) ; 4 — os hyoideum :

Muschii gitului; aspect

5 — m.
sternohyoideus ; 6§ — m. omohyoideus -
7 — mm. scaleni anterior et medius ;
8 — m. trapezius | 9 — m. digastricus

(venter posterios).

si de prolabare a peritoneului in pe-
rioada dezvoltarii intrauterine.

- MUSCHII §1 FASCIILE GiTULUI

Muschii gitului (fig. 134, 135) au
structura si topografie complicata, ceea
ce se explicd prin diferentele de pro-
venire, de functii, de corelafii cu or-
ganele interne ale gitului, cu vasele san-
gvine, cu nervii si cu foitele fasciei gi-
tului. Muschii gitului se impart in gru-
puri, pornind de la geneza si topografie.

Dupa genezid distingem muschii care
deriva de la arcurile viscerale I (man-
dibular) si II (hioid), de la arcurile
branhiale, si muschi care derivd de la
portiunile ventrale ale miotomilor.

Drept derivate ale mezenchimului ar-
cului I visceral se prezinta muschiul
milohioideu, venterul anterior al mus-
chiului digastric; ale arcului I1 visce-
ral — muschiul stilohioid, venterul pos-
terior al muschiului digastric si muschi-
ul pielos al gitului; ale arcurilor bran-
hiale — muschii sternocleidomastoideu si
trapez. De la partea ventrald a miotomi-
lor deriva muschii sternohioid, sterno-
tireoid, tireohioid, omohioid, geniohioid,

scalenii anterior, mediu si posterior, pre-
cum si muschii prevertebrali : muschiul
lung al gitului si muschiul lung al ca:
pului.

Dupéd topograiie muschii gitului se
impart in superficiali si profunzi. Din
muschii superficiali ai gitului fac parte :
muschiul pielos, muschiul sternocleido-
mastoideu si muschii cu insertie pe osul
hioid ; notamente: suprahioizi—

milohioid, digastric, stilohioid, geniohi-

oid ; precum si infrahioizi— ster-

nohioid, sternotireoid, tireohioid si omo- .

hioid. Muschii profunzi la rindul lor se.

tmpartingrupul lateral, din care

fac parte muschii situati lateral de co-

loana vertebrald, notamente: scalenii
anterior, mediu si posterior ; si grupul
prevertebral, situat_anterior de coloana
vertebrala, notamente : muschiul lung al
capului, muschiul drept anterior al ca-
pului, muschiul drept lateral al caputui
si muschiul lung al gitului.

Muschii superficiali ai gftului

Muschiul pielos al gitului, m. platys-
ma (vezi fig. 138), este fin, plat si
e situat imediat sub piele. Isi ia ori-
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ginea ih regiunea {oracica, inferior de
clavicula de pe foita superficiald a fas-
ciei pectorale, se indreaptd superome-
dial, extinzindu-se aproape pe toatd sup-
rafata anterolaterald a gitului (cu ex-
ceptia unei arii mici triunghiulare de
asupra incizurii jugulare).

Fasciculele muschiului pielos al gitului
ridicindu-se mai sus de baza mandibu-
lei in regiunea fetei, se insera in fascia
maseterica, jdscia masetérica. O parte
din fasciculele muschiului pielos al gitu-
lui fuzioneaza la muschiul depresor al
labiei inferioare si la m. risorius, fi-
xindu-se in coltul gurii.

Acfiune: ridicd pielea gitului, pro-
tejind venele buperflcmle de compresi-

une ; retrage coltul gurii in jos.
Inervatie: n. facialis (r. colli).
Irigatie: a. cervicdlis superficid-
lis, a. facialis.
MUt;chl' sternocleidoma 11, .
sternoc eedomastozdeus (\ezr f:g 134),

este situat sub muschiul subcutanat al
gitulpi, la intoarcerea laterala a capului
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Fig. 135. Muschiii gitului :
aspect anterior. Din drea-
pta muschiul sternocleido-
mastoideu  este excizat.

I — m. digastricus (venier an-
terior) ; 2 — m. mylohyoideus :

—m, sterndcleidomastoideus
tcxhns} 4 — m. sternohyoideus :
5 — m. sternothyroideus ; 6
m. omohyoideus ; 7 — mm, scalenii
{anterior, medius et posterior) ;
8 — os hyoideum ; 9 — m. digas-
tricus (venler posterior) ; 10 — m.
slylohyoideus.

conturul muschiului se face vazut in
forma de val pronuntat pe suprafata
anterolaterala a gitului. Tsi ia originea
cu doud pérti (mediala si laterala) de
la fata anterioard a manubriului sternal
si a extremitatii sternale a claviculei.
In ascensiune superoposterioard muschii
se inserd pe apoliza mastoidiana a osu-
lui temporal si pe portiunea laterald a
liniei nucale superioare. De-asupra cla-
viculei, intre portiunile mediala si late-
rala ale muschiului se afla féssa supra-
claviculdaris minor.

Actiune: in contractie unilaterala
inclind capul spre sine, intorcind simul-
tan fata in directie opusi. in contrac-
tie bilateralda a muschiului se realizeaza
retroflexia capulm din cauza ca muschi-
ul se inserd posterior de axul trans-
versal al articulatiei atlantooccipitale.
Capul fiind fixat, muschiul tractioneaza
cutia toracica in directie craniala, con-
tribuind la inspiratie, in care circumstan-
ta el se prezintd ca I'I']Ll$€hl respira-
tor auxiliar.



Inervatie: n accessorius.

Irigatie: a. sternocleidomastoi-
dea, a. occipitdlis, a. thyroidea supé-
rior.

Muschii inserafi pe osul hioid

Deosebim muschi situati mai sus de osul
hioid — muschii  suprahioidieni  (mm.
suprahyoidei) si muschi situati mai jos de
osul hioid — muschii infrahioidieni, mm.
infrahyoidei (vezi fig. 135). Ambele gru-
puri de muschi isi manifestd forta in
conditii deosebite, deoarece osul hioid
nu se uneste nemijlocit cu un alt os
al scheletului, desi serveste drept suport
pentru o serie de muschi, care parti-
cipa la actiuni importante : actul de mas-
ticatie, de deglutitie, de vorbire ete. Osul
hioid se mentine in pozitia lui fireasca
numai datorita interactiunii armonioase
a muschilor, care din diferite parti se
inserd pe el.

Muschii suprahioidieni unesc osul hioid
cu mandibula, cu baza craniului, cu
limba si cu faringele.

Muschii infrahioidieni se inserd pe osul
hioid din partea de jos, avind originea
pe scapula, pe stern si pe cartilajele
laringelui. :

‘_.r‘!\_i';..ugchii suprahioidieni

7 “Muschiul digastric, m. digastricus, are
doud ventere — posterior si anterior, uni-
te intre ele printr-un tendon intermedi-
ar. Venterul posterior, vénler
postérior, isi ia originea pe incisura mas-
toidiana a osului temporal, se indreapta
anteroinferior, in adiacenta nemijlocita
la suprafata, posterioara a muschiului
stilohioideu. Apoi venterul posterior trece
in tendonul intermediar, care penetrea-
za muschiul stilohioideu si se inserd pe
corpul si pe cornul mare ale osului
hioid prin intermediul unei anse fasciale
tenace. Cartilajul intermediar al muschi-
ului-continud in venterul ante-
rior, vénter antérior, care in ascensiune
anterosuperioara se insera pe fosa di-
gastrica a mandibulei. Venterul posterior
si anterior al muschiului digastric deli-
miteazd din partea de jos triunghiul
inframandibular.

Actiune: mandibula fiind fixata,

venterul posterior al muschiului realizea-
zd tractiunea osului hioid in sus, poste-
rior si spre sine. In contrac{ie bilate-
rala venterul posterior al muschiului
drept si sting realizeaza tractiunea pos
terosuperioara a capului. Hioidul Tiin |
fixat, contractia muschilor digastrici ¢
board mandibula.

Inervatie: venterul posterior — .
r. digdstricus n. facidlis. Venterul an-
terior — n. mylohyoideus (ramurd a n.
alveoldris inférior).

Irigatie: venterul anterior — a.
submentdlis, venterul posterior — a. oc-
cipitdlis, a. auriculdris postérior.

Muschiul stilohioideu, m. stylohyoide-
us, incepe de la apofiza stiloidd a osu-
lui temporal, trece inferoanterior si se
insera pe corpul osului hioid. In ap-
ropiere de locul de insertie a lui, pe
osul hioid tendonul muschiului se bifur-
ca, cuprinzind tendonul intermediar al
muschiului digastric.

Actiune:realizeaza tractiunea osu-
lui hioid in sus, posterior si spre sine.
Contractiile laterale ale acestor muschi
deplaseaza hioidul in directie posterosu-
perioara.

Inervatie: n facialis.

Irigatie: a occipitdlis, a. ,*aaahs

r. hyoideus (a. lingudlis).

"Muschiul milohioideu, m. mylohyoide-
us, este lat, plat, isi ia originea pe
fata interna a mandibulei de pe linia
milohioidiana. Tn limitele primelor doua
treimi, fasciculele jumatatilor dreapta
si stinga ale muschiului sint orientate
transversal ; ele se intimpina si concresc
pe linia medlana formind o sutura ten-
dinoasa. Fasciculele treimii posterioare a
muschiului se indreapta spre osul hioid
si se insera pe fata anterioara a cof:)
pului lui. Racordat pe ambele jumatatf
ale mandibulei in partea anterioarad si
pe osul hioid in partea posterioara, m.
mylohyoideus formeazd baza musculara
a diafragmului cavitatii bucale. De sus,
dinspre cavitatea bucald cu muschiul
milohioideu vine in contact nemijlocit
muschiul geniohioideu si glanda subling-
vala, de jos la acest muschi adera glan-
da inframandibulara si venterul ante-
rior al muschiului digastric.

Actiune: in partea de sus, fiind
fixat (maxilarele ocluzate), muschiul mi-
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lohioideu ridicd osul hioid impreuna cu
laringele. Cind hioidul ramine fixat, mus-
chiul coboara mandibula (act de masti-
catie, de deglutitie, de vorbire).

Inervatie: n. mylohyoideus (ra-
mura ‘n. alveoldris inférior).

Irigatie: a. sublingudlis, a. sub-
mentalis.

Muschiul geniohioideu, m. geniohyoi-
deus, este situat bilateral de linia me-
diana pe fata superioara a muschiu-
lui milohioideu. Tsi ia originea pe spina
mentala, inserindu-se pe corpul osului
hioid.

Actiune: hioidul raminind fixat,
muschiul coboarda mandibula, maxilarele
fiind macluzate, el ridicd osul hioid im-
preund cu laringele (act de masticatie,
de deglutitie, de vorbire). .

Inervatie: plexul cervical (rr.
musculares) (C, — C;)).

Irigatie: a sublingudlis, a. sub-
mentalis.

Cu grupul de muschi suprahioidieni
enumerati se afla in legaturd strinsi,
anatomica si functionald, muschii ling-
vali si faringieni :
hyoglossus, styloglossus, stylopharynge-
us, care se vor descrie in comparti-
mentul ,Splancnologie®.

\ Muschii infrahioidieni

Muschiul omohioideu, m. omohyoideus,
isi ia originea de pe marginea supe-
rioara a scapulei la nivelul incisurii
ei si se inserd pe osul hioid. Acest muschi
are doud ventere — inferior si superior

separate de un tendon intermediar. Ve n-

terul inferior, vénter inférior, isi
ia originea de pe marginea superioari
a scapulei, imediat interior din incizura
scapulei si de pe ligamentul transver-
sal superior. In ascensiune oblica su-
peroanterioard trece anterolateral peste
muschii scaleni si continud sub margi-
nea posterioara a muschiului sternoclei-
domastoidian in tendonul intercalar, de
la care din nou isi iau originea fas-
ciculele musculare, care formedza v e n-
ternl sauperior

corpului osului hioid.
Actiune: osul hioid raminind fixat,

muschii omohioidieni incordeazd din am-.

bele parti foita pretraheala a fasciei
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mm. genioglossus, .

vénter superior,.
ce se insera pe marginea inferioara a

cervicale, evitindu-se astiel comprimarea

" venelor cervicale profunde. Aceasta ac-

fiune a muschiului e deosebit de impor-
tantd in faza de inspiratie, deoarece
in acest moment presiunea din cavitatea
toracica scade, iar refluxul din venele
cervicale si din venele mari ale cavi-
tatii toracice se intensifica ; scapula fiind
fixatd, muschii omohioidieni realizeaza
tractiunea posteroinferioara a hioidului ;
contractia unilaterala a muschiului dep-
laseazd hioidul in sens inferoposterior
si lateral spre sine.

Inervatie: dnsa cervicalis (C; —

Cn).
Irigatie: a. thyroidea inférior, a.

" cervicalis superficidlis.

Muschiul sternohioideu, m. sternohyo-
ideus, isi ia originea de pe suprafaia
posterioara a manubriului sternal, de pe
ligamentul sternoclavicular posterior si
de pe extremitatea toracicd a clavicu-
lei; se inserd pe marginea inferioard
a corpului hioid. Intre marginile mediale
ale ambilor muschi sternohioidieni rami-
ne un spatiu liber cu aspect de trigon
ce se ingusteazd in sus, in limitele ca-
ruia foitele superficiala si medie (pret-
rahiald) ale fasciei cervicale devin coa-
lescente, formind linia alba cervicala.

Actiune: realizeazd tractiunea hi-
oidului in jos.

Inervatie: dnsa servicalis (C; —
Cn).

Irigatie: a. thyroidea inférior, a.
cervicalis superficialis.

Muschiul sternotiroideu, m. sterno-
thyroideus, are originea pe fata poste-
rioard a manubriului si pe -cartilajul
coastei [. El se insera pe linia oblica
a cartilajului tiroid al laringelui, e si-
tuat anterior de trahee si de glanda
tiroidd, fiind acoperit de portiunea in-
ferioara a muschiului sternocleidomasto-
idian, de venterul superior al muschiu-
lui omohioid si de muschiul sternohioid.

Actiune: realizeaza tractiunea la-
ringelui in jos.
~Inervatie: dnsa cervicalis (C; —
C).

Irigatie: a. thyroidea inférior. a.
cervicdlis superficidlis.

Muschiul tirohioideu, m. thyrohyoide-
us, se prezintd ca o prelungire a mus-



chiului sternotiroideu si este orientat spre
osul hioid. Are origine pe linia obli-
ca a cartilajului tiroidian, in ascensiune
verticald se inserd pe corpul si pe cor-
nul mare al hioidului.

Actiune: apropie hioidul de larin-
ge. Hioidul raminind fixat, muschiul re-

alizeaza tractiunea laringelui in sus.

Inervatie: dnsa cervicdlis (C, —
). ,

Irigatie: a. thyroidea inférior, a.
cervicdalis superficidlis.

Muschii infrahioidieni, actionind in
ansamblu, tractioneazi hioidul, deci si
laringele, in jos. Muschiul sternotiroi-
deu poate deplasa selectiv cartilajul ti-
roid (impreuna cu laringele) in jos.
in contractia muschiului tirohivid osul
hioid si cartilajul hioid se apropie unul
de altul. Muschii infrahioidieni mai au
o functie importanta. Contractindu-se, ei
fixeazd osul hioid, pe care se insera

muschiul milohioid $i muschiul geniohi-

oid, care coboarid mandibula.

Muschii profunzi ai gitului

Muschii profunzi ai gitului formeaza do-
ud grupuri: lateral si medial (pre-
vertebrala). ™

Grupul lateral este alédtuit din
muschii s¢aleni. Dupé distributia lor dis-
tingem muschii scaleni anterior, mediu
~.si posterior.

 Muschiul scalen anterior, m. scalenus
antérior, are originea pe tuberculii an-
teriori ai apofizelor transverse ale ver-
tebrelor IIT—VI cervicale si se insera pe
tuberculul muschiului scalen anterior de
pe coasta I. =

Inervatie: plexul cervical (rr.
musculdres); (Cy — Cyyy).

Irigatie: a. cervicdlis ascéndens,
a. thyroidea inférior.
/' Muschiul scalen mediu, m. scalénus
" médius, incepe de la apofizele transver-
se ale vertebrelor [I—VII cervicale, trece
din sus in jos si exterior, inserindu-
se pe coasta I posterior de santul arterei
subclaviculare.

Inervatie: plexul cervical (rr
musculdares) Cyy — Cypype

Irigatie: a. vertebrdlis, a. cervi-
calis profinda.

%" Muschiul scalen posterior, m. scalénus

postérior, incepe de la tuberculii ver-
tebrelor IV—VI cervicale, se inserd pe
marginea superioara si pe fata externa
a coastei II. Deseori muschiul are un
cap suplimentar profund, care porneste -,
de la apofiza transversa a vertebrei VII |
:cervicale. | 4

Inervatie: plexul cervical (rr.
musculdres ; Cyy — Cypy).

Irigatie: a cervicdlis profinda. a.
transvérsa colli, a. intercostdlis posté-
rior 1.

Actiunea muschilor sca-
leni. Segmentul cervical al coloanei
vertebrale, raminind fixat, muschii ri-
dica coastele [—II, asigurind dilatarea
toracelui. Totodatd ei se prezinta ca
suport pentru muschii intercostali ex-
terni. Cind toracele ramine fixat impre-
una cu coastele, muschii scaleni contrac-
tindu-se bilateral realizeazd antiflexia
regiunii cervicale a coloanei vertebrale.
In caz de contractiune laterald ei rea-
lizeaza flexia si inclinarea portiunii
cervicale a coloanei vertebrale spre sine.

Grupul medial (prevertebral) de mus-
chi este situat pe fata anterioara a co-
loanei vertebrale, bilateral de linia medi-
ana, si include muschii lungi ai gitului
si capului, muschii drepti anterior si la-
teral ai capului.

7 Muschiul lung al gitului, m. l6ngus
colli, adera la fata anterolateralid a co-
loanei vertebrale pe traiectul de la ver-
tebra [II toracicid pind la [ cervicali.
In acest muschi distingem trei parti:
verticald, oblicd inferioard si oblica su-
perioard. Partea verticala isi ia originea
de pe fata anterioarda a corpurilor a
trei vertebre toracice superioare si a
trei vertebre cervicale inferioare, trece
in ascensiune verticala si se inserd pe
corpurile vertebrelor [I—IV cervicale.
Partea oblica inferioara isi ia originea
de pe partea inferioara a corpurilor pri-
melor trei vertebre foracice si se insera
pe tuberculele anterioare ale vertebrelor
VI—V cervicale. Partea oblica superi-
oara are originea pe tuberculele ante-
rioare ale apofizelor transversale ale ver-
tebrelor III, 1V, V cervicale si in as-
censiune verticald se insera pe tuberculul
anterior al vertebrei [ cervicale.
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Actiune: flexie a regiunii cervi-
cale a coloanei verfebrale. Tn contrac-
tie unilaterala inclina gitul spre sine.
Contractia partii oblice superioare in-
toarce capul in aceeasi parte, iar con-
tractia partii oblice inferioare intoarce
capul in directie opusa.

Inervatie: plexul cervical
musculdares, C;; — Cy)).

Irigatie: a. vertebrdlis, a. cervi-
calis ascéndens, a. cervicdlis profin-
gt y
' Muschiul-lung al capului, m. [6ngus
capitis, isi ia originea prin patru fas-
cicule tendinoase de pe tuberculii an-
teriori ai apofizei transversale ai verte-
brelor VI—III cervicale, trec superome-
dial inserindu-se pe fata partii bazilare
a osului occipital. .

Actiune: realizeaza anteflexia ca-
pului si partii cervicale a coloanei ver-
tebrale.

Inervatie: plexul cervical
musculdres ; C; — Cpy).

Irigatie: a. verlebradlis, a. cervi-

calis profunda.
- Muschiul drept anterior al capului,
m. réctus cdpitis antérior, este situat
mai profund de muschiul lung al ca-
pului. Isi ia originea de pe arcada an-
terioard a atlasului si se inserd pe par-
tea bazilara a osului occipital, poste-
rior de locul de insertie a muschiului
lung al capului.

Actiune: realizeaza anteflexia ca-
pului.

dnervatie: plexul (rr
musculares ; C, — C;)).

Irigatie: a vertebrdlis, a. pharyn-
gea ascéndens.

‘Muschiul drept lateral al capului, m.
“réctus capitis laterdlis, este situat spre
exterior -de muschiul drept anterior al
capului, isi ia originea de pe apofiza
transversala a atlantului, in ascensiune
verticala se insera pe partea laterala a
osului occipital.

Actiune: inclina capul lateral, ac-
tioneaza exclusiv articulatia atlantoocci-
pitala.

Inervatie:
musculdres, C;).

Irigatie: a. occipitalis, a. verteb-
ralis. :

{rr.

cervical

plexul . cervical (rr.
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Fascia cervicald

Anatomia descriptiva a fasciei cervicale
(fdscia cervicdlis) (fig. 136, 137) pre-
zinta anumite dilicultati. Acestea ne vin
de la numarul mare de muschi si or-
gane care se afla in raporturi anatomo-

lopografice complicate in diferite regiuni

ale gitului. E vorba atit de raporturile
reciproce, cit si de raporturi cu unele
foite ale fasciei cervicale.

Distingem trei foite ale fasciei cer-
vicale : superficiala, pretraheald si pre-
vertebrala. 9

Foita superficiald, [dmina superficid-
lis (fascia superficialis — BNA), este si-
tuata nemijlocit posterior de muschiul
subcutanat al gitului. Ea incorseteaza
gitul din toate partile si formeaza o
teacd fasciald pentru muschii sternoclei-
domastoidieni si trapezoizi. Anteroin-
ferior, la nivelul limitelor dintre git si to-
race foita superficiald a fasciei cervi-
cale e racordata pe fetele anterioare
ale claviculei si manubriului sternal,
sus — la osul hioid superior de care aco-
perd grupul de muschi suprahioidieni.
Foifa superficiala a fasciei cervicale, tre-
cind peste haza mandibulei, continua
cranial, formind fascia maseterica.

Foita pretraheala, (amina pretrache-
dlis (fdscia propria, s. média — BNA),
e mai pronuntata in portiunea inferi-
oard a gitului. Ea se intinde de la
fetele posterioare ale manubriului sternal
si claviculei, coboara pina la osul hi-
oid in partea lui de sus, ijar lateral —
pind la muschiul omohioid. Aceasta fo-
ita formeaza teci fasciale pentru muschii
omohioizi, sternohioizi, sternotiroizi si ti-
rohioizi. Fata pretraheala se prezinta
ca fiind racordata intre muschii omohio-
izi de pe ambele parti sub forma de
vela (vela Rise). Cind se contracta
muschii omohioizi, foita pretraheala ten-
sioneaza, contribuind la refluxul singelui
prin venele cervicale.

Foita prevertebrald, [dmina preverte-
brdlis (fdascia prevertebrdlis, s. profin-
da — BNA), e situata posterior de farin-
ge, acoperda muschii prevertebrali si sca-
leni, formind pentru ej teci fasciale. Ea
conflueaza cu teaca carotica (vdgina
carotica), care incorseteazi fasciculul
neurovascular al gitului (a. carétis
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- Fig. 136. Fascia gitului; as-
' pect anterior. Tn dreapta te-
File
. sint deschise.
. L - lam. pretrachealis

fasciale ale musgchilor

| R = T
sternohyoideus ; 3 — lam. super-
ficialis : 4 — m. sternocleidomastoi-

deus ; 5 — m. omohyoideus
6 — m. digasiricus (venter ante-
rior).

commiinis, v. juguldris intérna, n. vd-
gus). :

Foita prevertebrala a fasciei cervicale,
continuindu-se in sus, ajunge la baza
craniului. Ea este delimitatd de peretele -
posterior al faringelui printr-un strat
masiv de tesut celular lax; in partea
de jos foita prevertebrala a fasciei cer- .
vicale trece in fdscia endothordcica.

In unele manuale de anatomie a omu-
lui, de anatomie topografica, se descriu
5 foife ale fasciei cervicale dupa V. N.
Sevcunenco. Insa aceastd clasificare nu
poate fi acceptata. Cazul e, ci foita su-
perficiald a fasciei cervicale (fascia su-
perficiala) se intinde sub muschiul sub- -
cutanat fara a forma o loja pentru acesta.
Platysma, fiind prin origine un muschi
mimic, are fibrele sale intretesute in
baza conjunctiva a dermului. Acest musci

- are doar o fascie proprie. Asa-numita

fascie internd, adicd foita ei viscerala,
nu este altceva decit o adventitie a
organelor interne cervicale (laringe, fa-
ringe, esofag etfc.). Foita parietald a
fasciei viscerale se prezinta ca o la-
mela compacta de fesut conjunctiv, ce se
formeaza in jurul acestor organe mobile.
Precum se stie, fasciile sint niste man-
soane conjunctive pentru muschi, se dez-
voltd si se formeaza fiind legate de
muschi. Cele trei foite ale fasciei cer-
vicale stipulate de Nomenclatura anato-
mica internationala (PNA) corespund
celor trei grupuri de muschi cervicali:
1) muschii sternocleidomastoidieni si tra-
pezoid ca derivati branhiali; 2) muschii

“infrahioizi situati mai profund si deri-,

vati de la portiunea ventrala a mioto-
milor si 3) muschii profunzi ai gitului,
de aceeasi provenientd ca si muschii
intercostali.
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Intre foitele fasciei cervicale, precum si
intre ele si organele gitului exista spa-
tii umplute cu o careva cantitate de te

" sut conjunctiv lax. Cunoasterea acestor
spatii are o importanta aplicata pentru a
intelege céile de propagare a proceselor
de inflamatie, localizate in regiunea gi-
tului.

Distingem spatiul interfascial supra-
sternal, spatiul previsceral si spatiul ret-
rovisceral (posterovisceral). .

1. Spatiul interaponevrotic supraster-
nal se aflda mai sus de incizura ju-
gulara a sternului intre foitele super-
ficiala si pretraheala ale fasciei cervi-
cale. In aceasta Tascie e situatd o anosto-
moza venoasd importantd care uneste
venele jugulare anterioare, formind ar-
cul venos jugular. Spatiul interfascial
suprasternal, extinzindu-se in dreapta si
in stinga, formeaza niste adincituri la-
terale posterior de originea muschiului
sternocleidomastoidian.

2. Spatiul previsceral, spdtium preuvis-
cerdle, se afld intre foifa pretrahealad
a fasciei cervicale anterior si trahee —
posterior. -
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Fig. 137. Amplasarea foitelor fas
ciei cervicale (sectiune transversala
la nivelul glandei tiroide).

I — lam. superficialis ; 2 — lam. prevertebralis:
3 — platysma ; 4 — m, sternocleidomastoideus;
5 — lam. pretrachealis ; 6 — gl. thyroidea ;
7 — larynx ; 8 — pharynx ;
carotica ; 10 —m. longus colli ;
scalenus anterior m.
posterior : 13 — m. trapezius.

H — m.

3. Spatiul retrovisceral, spdtium ret-
roviscerdle,-e desemnat, anterior de pere-
tele posterior al faringelui si, posterior,
de foita profundd a fasciei cervicale.
El este umplut de tesut conjunctiv lax,
din care cauza poate servi drept baza
anatomicd la propagarea proceselor de
inflamatie din regiunea cervicala in me-
diastin.

Regiunile cervicale

Limita superioara a gitului se traseaza
de la menton pe baza si pe marginea
posterioara a ramurii mandibulei pina la
articulatia temporomandibulari, apoi
continua inferoposterior (prin virful apo-
fizei mastoidiene a osului temporal pe
linia nucala superioard spre protube-
ranta externa a osului occipital.

Limita inferioara a gitului trece de la
incizura jugulara a sternului, de la mar-
ginea superioara a claviculei pina la
virful acromionului si in continuare spre
apofiza spinoasd a vertebrei VII cer-
vicale. '

Distingem urmatoarele regiuni ale gi-

scalenus,

9 — vagina

o



s

la, pentru a realiza terciuirea mecanica
a alimentelor (masticatia; de aici si
denumirea lor). Se intelege cd muschii
maseteri participa de asemenea la actul
vorbirii articulate si executd si alte
functii care prevad miscari ale mand]—
bulei.

MUSCHII MIMICI Al FETEI

Conform topografiei lor, muschii faciali
se subdivizeaza in: wmuschi ai boltii
craniene ; muschii din jurul fantei pal-
pebrale ; muschii din jurul narinelor ;
muschii din jurul fantei labiale si mus-
chii pavilionului urechii.

Muschii boltii craniene

Bolta craniana este acoperita cu un strat
musculoaponevrotic unitar numit mus-
chiul epicranian (m. epicranius), in care
distingem urmatoarele parti: 1) mus-
chiul occipitofrontal, 2) aponevroza
epicraniand, 3) muschiul temporoparie-
tal. -

L Muschiul occipitofrontal, m. occipito-
frontdlis (vezi fig. 138, 139), acopera
bolta anterior de la. sprincene si pini
la linia nucald supremi posterior. El
are un venter frontal, wvénter
frontdlis, si un venter occipital,
vénter occipitdlis, ambele fiind legate
printr-o aponevrozd numitd coif
(gdlea aponeurotica, s. aponeurdsis epi-
cranidlis), care ocupd o pozitie inter-
mediard si acoperd regiunea parietala

‘a capului. Venterul occipital e divizat

in doua parti simetrice printr-o lamela
fibroasa mediana pronuntata ; el isi ia

originea prin fascicule tendinoase de pe

linia nucala suprema si de la b4za apoli-

‘zei mastoidiene -a osului temporal, tre-

cind in partea de sus in aponevroza
epicraniana.

Venterul frontal e mai bine dezvoltat
si de asemenea e divizat de o lameld

fibroasd care trece pe linia mediana in’

doua parti de-forma tetragonala, situa-
te bilateral de linia mediani frontala.
Spre deosebire de venterul posterior al
muschiului occipitofrontal, fibrele mus-
culare ale venterului frontal nu se in-
serd pe oasele craniului, i se intretese
in pielea sprincenelor.

13*

Venterul frontal la nivelul Ilmlte“'
partii piloase a pielii capului (anterior
de sutura coronarid) trece de asemenea
in aponevroza epicraniala.

Aponevroza epicraniand constituie o
lameld fibroasa platd care ocupid cea
mai mare parte a boltii craniene. Apo-
nevroza epicraniana prin niste fascicule
conjunctive orientate vertical se uneste
cu partea piloasd a capului. Intre apo-
nevroza epicraniald si periostul subia-
cent al boltii craniene se afla un strat’
de tesut conjunctiv lax. Datoritd aces-
tuia, cind se confracta muschii occipi-
tofrontali, partea piloasd a pielii capului
se misca nestingherit de asupra boltii
craniene impreund cu aponevroza epi-
craniala.

* Muschiul temporopanetal m.. tempo-
ropanetahs este situat pe suprafata
laterald a craniului si este pufin dez-
voltat. Fasciculele lui. isi iau originea
anterior de pe partea interna a carti-
laJulm pavilionului urechii si, radiind
in evantai, se inserd pe partea laterala
a aponeurozei epicraniale. Aceste fasci-
cule sint niste reminiscente ale muscu-
laturii urechii. Actiunea lor este infima."

A ctiune: venterul occipital al mus-
chiului occipitofrontal realizeazd retro-
tractiunea pielii capului, serveste drept
reper pentru venterul frontal. Cind se
contracta venterul frontal al acestui
muschi, pielea fruntii e trasa in sus, pe
frunte apar riduri transversale, se ridica
sprincenele. Venterul frontal al muschiu-
lui temporooccipital se prezinta de ase-
menea in calitate de antagonist al mus-
chiului care ingusteazi fanta palpebra-
|4, deoarece retrage pielea fruntii, iar

‘odatd cu ea si pielea sprincenelor in

sus, imprimind simultan fetei o expresie
de uimire.

Inervatie: n facidlis.

Irigatie: a occipitdlis, a. auricu-
ldris postérior, a. tempordlis superfi-
cidalis, a. supraorbitdlis.
< Muschiul piramidal al nasului, m. pro-
cérus, isi ia originea de pe suprafata
externd a osului nazal, fasciculele lui
trec in sus si se inserd in pielea frun-
tii, o parte din ele se intretese cu fas-
ciculele venterului frontal.

Actiune: contractia lui formeaza
la radacina nasului niste sanfuri si
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pliuri transversale. Retrdgind pielea in
jos, muschiul piramidal al nasului se
manifesta antagonist al venterului fron-
tal dim muschiul occipitofrontal si con-
tribuie la nivelarea ridurilor frontale
transversale.

Inervatie: n facidlis.

Irigatie: a. angularis, a. frontdlis.

Muschii din jurul fantei ~ palpebrale

Muschiul orbicular al ochiulul, m. or-
biculdris oculi, este plat, ocupd supra-
fata exterioara a pleoapelor,
orbitei, partial se include in regiunea
temporala. Fasciculele lui inferioare
continud in regiunea obrazului. Mus-
chiul este alcétuit din trei par{i: palpeb-
rald, orbitald si lacrimala.

Partea palpebralid, pars pa!—
pebrdlis, reprezinta un strat fin de fasci-
cule musculare cu originea pe partea
mediald a ligamentului palpebrei si pe
portiunile adiacente ale peretelui orbital
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Fig. 139. Muschii faciali ; aspect an-
terior. Tn stinga o parte a muschllor
e excizatd.

| — galea aponeurotica ; 2 — venter frontalis
m. occipitofrontalis ; 3 — m. corrugator super-
cilli ; 4 — m. levator labii superioris ; 5 — m,
levator anguli oris ; 6 — m. buceinator ; 7 — m.
masseter ; & — m. depressar angulioris ;9 — m,
mentalis; |0—m.depressor labii inferioris; 1| —
m. orbicularis oris ; 12 — m. Tisofius; [3 — mi,
zygomaticus minor ; 14 — m. zygomaticus ma-
jor; 15 — m. orbicularis oculi ; 16 — m. proce-
rus.

medial.
tii palpebrale trec pe fata anterioard a

Fasciculele musculare ale par-

cartilajelor palpebrelor superioarda si
inferioard spre unghiul lateral al ochiu-
lui, unde fibrele venite de la palpebrele
superioarﬁ si inferioara se intretese,

formind sutura palpebrala laterala (o

parte din fibre se inserd pe|periostul
peretelui orbital lateral).

Partea orbitald, pars orbitdlis,
e mult mai %roasa si mai lata decit cea
palpebrald. Isi ia originea pe partea na-
zald a osului frontal de la apofiza fron-
tala a maxilei si ligamentul medial
palpebral. Fasciculele acestui muschi
trec posterior pe peretele lateral ai orbi-
tei, unde pértile superioars si inferioari
se intrepatrund reciproc si neintrerupt.
In por{iunea superioard se intretese
fasciculele wventerului frontal al mus-
chiului occipitofrontal si muschii sprin-
cenosi.

Partea 'acrimali, pars lacri-
madlis, isi ia originea de pe creasta lacri-
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mala si- de pe portiunea laterald adia-

centi a fetei osului lacrimal. Fibrele
partii lacrimale a muschiului orbicular
al ochiului trec in sens lateral posterior
de sacul lacrimal si se intretese in
partea palpebrala.

Actiune: m. orbiculdris oculi con-
stituie sfincterul fantei palpebrale. Pars
palpebrilis inchide palpebrele. Cind se
contracta partea orbiculard pe pielea

din regiunea orbitei se formeaza pli-

uri, mai ales linga unghiul exterior al
ochiului, unde ele sint numeroase si se
raspindesc in evantai. Tot aceasta parte
a muschiului deplaseazi sprinceana in
jos, retriagind simultan pielea palpeb-
rei superioare in sus. Pars lacrimalis
dilatda sacul lacrimal, reglind astfel
debitul de lichid lacrimal prin ductul
nazolacrimal. ;
Inervatie: n facidlis.
Irigatie: a facidlis, a. tempordlis
superficidlis, a. infraorbitdlis, a. supra-

“orbitdlis.

\Muschiul sprincenos;, m. corrugdtor
supercilii, isi ia originea de pe portiunea
medialad a arcului superciliar, trece supe-
rolateral si se insera pe pielea sprincenei
respective. O parte din fasciculele aces-
tui muschi se intretese cu fasciculele
muschiului orbicular al ochiului. '
~Actiune: trage pielea fruntii in
jos si medial, din-care cauza mai sus de
raddcina nasului se formeaza doud pliu-
ri verticale. .
Inervatie: n facidlis.
Irigatie: a. frontdlis, a. supraor-
bitalis, a. temporalis superficialis.

Muschii din jurul orificiilor nazale

Muschiul nazal, m. nasdlis, este alci-
tuit din doua parti — transversald si
alara.

Partea transversald, pars
transvérsa, are originea pe maxila, mai
sus si lateral de incisivii superiori. Fas-
ciculele acestei parti a muschiului por-
nesc in sus si medial, continuindu-se
intr-o aponevroza [iné, care se arunci
peste partea cartilaginoasa a dorsum
nasi $i trece in muschiul omonim din
partea opusa.

Actiune:
rilor.

Partea alara, pars aldris, are
originea pe maxila, mai jos si mai medial
de partea transversald se intretese in
pielea aripilor nasului.

Actiune: trage aripa nasului in
jos si lateral, dilatind nairile.

Inervatie: n. facidlis.

Irigatie: a labidlis supérior, a.
anguldris.

7 " Muschiul depresor al septului nazal,

"m. depressor septi nasi, mai frecvent

intrd in componenta partii alare a mus-
chiului nazal. Fasciculele lui isi iau ori-
ginea superior de incisivul medial al
maxilei si se inserd pe partea cartila-
ginoasd a septului nazal.
Actiune: trage septul nazal in jos.
Inervatie: n facialis.
Irigatie: a. labialis superior.

Muschii din jurul orificiului bucal

. Muschiul orbicular al gurii, m. orbi-

cularis oris, constituie baza musculara
a buzei superioare si inferioare; este
alcatuit din partile marginald si labia-
1a, fasciculele cdrora au orientatie dife-
rita.

Partea marginala; pars mar-
gindlis, reprezintd porfiunea periferica
a muschiului, care se formeaza din
fasciculele musculare ce vin la buzele
superioara si inferioard de la alti muschi
mimici aflati in vecindtate nemijlocita
cu orificiul bucal, notamente : Buccina-
tor ; mugchiul levator al buzei superioa-
re ; muschiul levator al coltului gurii;
muschiul depresor al buzei inferioare ;
muschiul depresor al coltului gurii ete.

Partea labiala, pars labidlis,
e situatd in adincul buzelor superioara
si inferioard. Fasciculele de fibre mus-
culare se intind de la un colt al gurii la
celalalt. Ambele parti se inserd in regiu-
nea colturilor gurii si se intretese in
piele si in mucoasa. O parte din fascicu-
le la colturile gurii trec din buza infe-
rioard in cea superioara si invers.

A ctiune:inchid orificiul bucal, par-
ticipa la actul de supt si de masticatie.

Inervatie: n facidlis.

Irigatie: aa. labidles supérior et

 inférior, a. mentdlis.
ingusteaza orificiile na- "

Muschiul depresor al coltului gurii, m.
depréssor anguli oris, are originea la
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baza mandibulei intre menton si nivelul
primului premolar mic. Fibrele lui trec
convergent in sus si se inserd pe pielea
coltului gurii. La nivelul de origine a
muschiului depresor al coltului gurii o
parte din fibrele lui se intretese cu fib-
rele muschiului platysma.
Actiune: trage coltul gurii in jos
si lateral.
Inervatie:
[rigatie: a
mentalis.
> Muschiul depresor al buzei inferioare,
m. depréssor labii inferiéris, cu originea
pe baza mandibulei, mai jos de orificiul
mental, este acoperit partial de muschiul
depresor al coltului gurii. Fasciculele
lui trec superomedial .si se inserd in
pielea si mucoasa buzei inferioare.
Actiune: trage buza inferioard in
jos si ceva lateral ; actionind simultan
cu muschiul omonim din partea opusé
poate intoarce buza spre exterior ; par-
ticipd la constituirea expresiei de ironie,
deJintristare, de repulsie.
Inervatie: n pucidlis.
Irigatie: a. [labidlis inférior, a

n. facidlis.
labidlis inférior, a.

mentdlis.

Muschiul mental, m. mentdlis, este
reprezentat de un fascicul conic de fibre
musculare cu originea pe proeminentele
alveolare ale incisivilor lateral si medi-
al de pe mandibula, trec inferomedial,
unindu-se cu fibrele muschiului omonim

din partea opusa si se inserd pe pielea

mentonului.
Actiune: trage pielea mentonului
in sus si lateral, formind pe ea gropite ;
participd la propulsarea buzei inferioa-
re inainte.
[nervatie:
[rigatie: a
mentalis.
Muschiul buccinator,
in si tetragonal,

n. facialis.
labidlis inférior, a.

m. buccindtor,
formeazé baza mus-

.culara a obrazului. Are origine pe linia

oblicd a ramurii mandibulei (linea ob-
liqua) si pe fata externd a arcului alveo-
lar al maxilei in corespundere cu topo-
grafia dintilor molari, precum si de la
marginea anterioard a suturii pterigo-
mandibulare, care trece intre mandibula

si cirligul pterigoid.

Fasciculele musculare se indreapta
spre coltul gurii, se incruciseaza partial
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ginea pe fascia maseterd, se

si continua in profunzimea bazei mus-
culare a buzelor superioara si inferioara.
La nivelul molarului superior muschiul
este penetrat de ductul parotid.
Actiune: trage coltul gurii inda-
rat ; apasa obrazul la dinti.
Inervatie: n facidlis.
lrigatie: a buccdlis.

. Muschiul levator al buzei superioare,

m. levdtor ldbii superioris, are origine
pe toatd marginea infraorbitala a maxi-
lei. Fasciculele muschiului, congruiente
in jos, patrund in profunzimea buzei
superioare impreuna cu fasciculele mus-
chilor levatori al coltului gurii si ari-
pilor nasului.

Actiune: ridicA buza superioari ;
participd la formarea santului nazola-
bial, care se intinde lateral de nas pina
la buza superioard ; trage aripa nasului

in sus.
Inervatie: n facidlis.
Itripatie: infraorbitdlis, a. la-

bialis superior.

/ Muschiul zigomatic mic, m. zygomadti-
cus minor, are originea pe osul zigoma-
tic la marginea laterald a muschiului
levator al buzei snperioare ; fasciculele
lui coboari inferomedial si se intretese
in pielea coltului gurii.

Actiune: ridica coltul gurii.

Inervatie: n facidlis.

Irigatie: a infraorbitdlis, a. buc-
calis.

. Muschiul zagomattc mare, m. zygo-
mdticus mdjor, are originea pe osul
zigomatic si se inserd in coltul gurii.
Actiune: trage coltul gurii in exte-
rior si in sus, este muschiul principal
al risului.
Inervatie:
lrigatie:
cahs
“Muschiul levator al coltulul gurii, m.

n. facidlis.
a. infraorbitdlis, a. buc-

b levator dnguli 6ris (m. caninus — BNA),

are originea pe fata anterioara a maxi-
lei la nivelul fosei caninului; se insera

la coltul gurii.

Actiune: trage colful buzei supe-
rioare in sus si lateral.

Inervatie: n fucialis.
Jlrigatie: a.infracrbitalis
{ Muschiul rizoriu, m. rizérius, are ori-
insera

in pielea colfului gurii. De obicei este



Fig. 140. Muschii faciali; as-

pect din dreapta. Muschii
superficiali si fasciile sint
excizate.

I.— m. zygomaticus major ; 2 — m.
“depressor anguli oris ; 3 — m. bucci-
nator ; 4 — platysma rezecat ; 5 — duc-
tus parotideus ; 8 — m. masseter ; 7 —
gl. parotis.

pufin pronuntat, deseori lipseste.
Actiune: tractiune laterald a col-
tului gurii, formeaza gropite pe obraji.
Inervatie: n facidlis.
Irigatie: a. facidlis, a. transvérsa
faciéi.

Muschii pavilionului -urechii

Muschii pavilionului urechii la om sint
subdezvoltati si aproape cd nu se supun
contractiei voluntare. Doar in cazuri
foarte rare intilnim facultatea de a mis-
ca pavilionul urechii, dar si aceast
migcare e posibild doar simultan cu
contractia muschiului occipitofrontal.

Distingem trei muschi auriculari:
anterior, superior si posterior.

Muschiul auricular anterior, m. auri-
culdris antérior, porneste sub forma unui
fascicul subfire de la fascia temporala
$i de la galea aponevrotica. Trecind
posteroinferior, se inserd in plelea pa-
vilionului' urechii.

Actiune: se intimpla sa traga pa-
vilionul urechii inainte.

Muschiul auricular superior, m. auri-
cularis superior, isi ia originea prin
fascicule putin pronuntate de la galea
aponevroticd mai sus de pavilionul- ure-

chii, se inserd pe fata superioard a car-|

tilajului pavilionului urechii.
Actiune: uneori poate trage pavi-

lionul urechii in sus. :

~Muschiul auricular posterior, m. auri-

¢

“cularis posterior, e dezvoltat mai bine

decit cei doi precedenti. Isi ia originea
prin doud fascicule de la apofiza mastoi-
diana, se indreaptd anterior si se insera
pe suprafata posterioara convexa a pavi-
Iionului urechii.

ctiune: ar putea sd traga paw-
honul urechii indarat.

Inervatia muschilor auriculari:
n. facidlis.

Irigatie: a. tempordlis superfi-
cidlis — pentru muschii auriculari _ante-
rior si superior, a. auriculdris postéri-
or — pentru muschiul posterior.

" MUSCHII MASETERI

Acesti muschi derivd de la primul arc
visceral (mandibular). Ei au originea pe
oasele craniului si se insera pe mandi-
bula, care este unicul os mobil al lui, im-
primindu-i miscdri variate si compli-
cate 1in articulatia temporomandibu-
lard a omului in timpul masticatiei, de-
glutitiei, vorbirii.
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‘Muschiul maseter, m. masséter (fig.
140), de forma tetragonald, se divide
in doud parti: superficiala (mare) si
profunda (mai micd). Prima parte isi
ia originea printr-un tendon gros de la
apofiza zigomaticd a maxilei si de la
2/3 anterioare ale, arcului zigomatic ;
fasciculele ei trec inferoposterior si se
insera pe tuberozitatea masetera a man-
dibulei. Partea profunda a muschiului
este acoperitd partial de cea superfici-
ala ; isi are originea pe treimea poste-
rioard a marginii inferioare a arcului
zigomatic si pe toatd fata lui internd;
fasciculele partii profunde trec cvazi-

vertical de sus in jos si se inserd pe fata et superficidlis.

 “'Muschiul

laterald a apofizei coronare a mandi-
bulei pina la baza ei.

Actiune: ridicA mandibula, dez-
voltind o fortd mare; partea superfi-
ciald a muschiului participa de asemenea
la propulsarea mandibulei. :

Inervatie: n. trigéminus.

Irigatie: a massetérica, a. trans-
vérsa faciéi.

Muschiul temporal, m. (temporalis

(fig. 141), in forma de evantai, ocupi -

regiunea omonima (fosa temporald) pe

v,

Fig. 141. Muschiul temporal (arcul
zigomatic, muschi superficiali si fas-
ciile sint excizate) ; aspect din-dreap-
ta.

| — m. temporalis ; 2 — m. levator anguli oris ;
3 — m. orbicularis oris ; 4 — m. depressor labii
inferioris ; 5 — m. depressor anguli oris ; 6 —
m. buccinator ; 7 — ductus parotideus rezecal ;
8 — m. plerygoideus lateralis.

suprafata laterala a craniului. Isi ia
originea de pe toata aria fosei temporale,
cu exceptia unei platforme mici care
tine de osul zigomatic, de pe suprafata
internd a fasciei temporale. Fasciculele
de muschi convergente in sens inferior
continua intr-un tendon gros, care se
inserd pe apofiza coronara a mandibulei.
Actiune: ridici mandibula, actio-
neazd eminamente dintii anteriori
(»muschiul muscator®). Fasciculele pos-
terioare ale muschiului realizeaza retro-
pulsarea mandibulei propulsate: '
Inervatie: n trigémirus.
Irigatie: aa. tempordlis profunda

pterigoidian medial, m.
pterygoideus medidlis (fig. 142), e un
muschi gros de forma tetragonala. Are
originea in fosa pterigoidiana a apofi-
zei omonime a osului sfenoid.

Fibrele musculare sint orientate in-
ferolateroposterior si se continui intr-o
lamela tendinoasa robusta, care se in-
serd pe tuberozitatea pterigoidiana de
pe fata interna a unghiului mandibulei.

Orientarea fibrelor acestui muschi co-

respunde directiei fibrelor muschiului



Fig. 142. Muschii- pterigoizi, ;
aspect din stinga. Apofiza co-
ronald a mandibulei este exci-
zatd.

I —m. temporalis (rezecat); 2—m.
pterygoideus lateralis ; 3 — m. prerygoi-
deus medialis ; 4 — m. buccinator; 5 —
ductus parotideum rezecat.

maseter.
Actiune: ridicdi mandibula,
lizeaza anteropulsiunea mandibulei.
Inervatie: n trigeminus.
Irigatie: a. facidlis, a. maxildris.
Muschiul pterigoidian lateral, m. pte-
rygoideus laterdlis (vezi fig. 142), scurt
si gros, isi ia originea prin doui capete —
superior si inferior. Capétul superior
porneste de pe fata maxilei si de pe
creasta infratemporald a aripii mari a
osului sfenoid, cel inferior — de pe
fata externd a lamelei laterale a apo-
fizei pterigoidiene a aceluiasi os. Fas-
ciculele ambelor capete ale muschiului
se findreaptd convergente in directie
posterioara si se insera lateral pe fata
anterioard a colului mandibulei pe
capsula articulara a articulatiei tempo-
romandibulare si pe discul articular.
Actiune: in contractie bilaterala
a muschilor mandibula e anteropulsata.
Trage inainte capsula articulard si
discul articular din articulatia tempo-
romandibulard. Contractia unilaterala
deplaseazd mandibula in directie opusa.

rea-

Inervatie: n trigéminus.
Irigatie: a. maxilldris, a. facidlis.

Fasciile capului

Fascia temporala,fdscia tempordlis,
se prezintd ca o lamela fibroasi com-
pactd, ce acoperd muschiul temporal cu
care concreste intim. Tncepe de pe fata
laterald a craniului, de pe linia tempo-
rald si de pe galea aponevroticid. Supe-
rior de arcul zigomatic fascia temporala
se separd in doud foite — superficiala
(lamina superficidlis) si profundia (ld-
mina profinda). Prima se fixeazd pe
fata laterald a arcului zigomatic, iar a
doua — pe fata lui mediala. Intre aceste
foite se afld o cantitate mica de tesut
celuloadipos, trec vase sanguine si nervi.

Fascia maseterica, [dscia
massetérica, acoperd muschiul omonim
aderind intim la fasciculele lui superfi-
ciale. Superior ea se inserd pe fata la-
terald a osului zigomatic si arcului zigo-
matic. Anterior ea trece in fascia buco-
faringiana, iar posterior concreste cu
capsula glandei parotide.
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Fascia bucofaringiana,
fascia buccopharyngea, acoperd mus-
chiul buccinator si continua in peretele
latéral al faringelui; e relativ subdez-
voltata. Portiunea mai compacta a aces-
tei fascii, care e racordata intre cirligul
pterigoid al osului sfendid, sus, si pe

mandibuld, jos, formeaza sutura pteri-

gomandibulara (rdphe pterygomandibu-
laris).

MUSCHII $1 FASCIILE MEMBRULUI
SUPERIOR

Diversitatea muschilor si mobilitatea
minii in calitate de organ al muncii sint
asigurate de particularitatile structurale
ale articulatiilor membrului superior,
actionate de numerosi muschi. In acest
sens sint de-asemenea importante modul
de legaturd a centurii scapulare cu
frunchiul, precum si existenta unor anu-
mi{i muschi care isi au originea pe coaste
si stern si insertia pe oasele membrului
superior. ] :

In functie de cele mentionate muschii
membrului superior se divid in: 1)
muschi cu originea pe coloana verteb-
rala ; 2) muschi cu originea pe coaste
si stern ; 3) muschi ai centurii scapulare
(ai umarului) ; 4) muschi ai portiunii
libere a membrului superior — adica ai
bratului, antebratului si miinii. ;

#

10 o

Muschii cu originea pe coloana ver-
tebrald (trapez, dorsal mare, romboizi,
levator al scapulei), precum si cei avind
originea pe coaste si stern (pectoralul
mare, pectoralul mic, subclavicularul
si dintatul anterior) au fost descrisi.
concomitent cu alti muschi ai spatelui
si ai toracelui. Vom ‘descrie mai jos doar
muschii centurii scapulare si muschii
portiunii libere a membrului superior.

MUSCHI! CENTURII SCAPULARE

i “Muschiul deltoid, m. deltoideus (fig.
143), este situat superficial, imediat sub
piele. Acopera articulatia scapulohume-
rald din partile laterala, anterioara, su-
perioard si posterioara, determinind as-
pectul rotunjit caracteristic umarului.

Este delimitat de muschiul pectoral
mare printr-un santulet (sdlcus deltoi-
deopectoralis). Muschiul poseda o struc-
turd peniforma si dispune de o arie de
origine care include: marginea anteri-
oara a treimeii laterale a claviculei, -
marginea laterald a acromionului, spina
scapulei si portiunea adiacenti a fasciei
subspinoase.

Conform originii se disting trei por-
tiuni ale muschiului : claviculara, acro-
miald si scapulara.

Fasciculele tuturor celor trei portiuni
ale deltoidului converg pe fata laterala

Fig. 143. Muschii centurii scapulare si bratului;
aspect posterior. Bratul drept.

I — m. deltoideus ; 2 — m. brachialis ; 3 — caput laterale m, tri-
cepitis brachii ; 5 — for. quadrilaterum ; 6 — for. trilaterum ;
10 — m. infraspinatus : 11 — m. supraspinatus. 4 — caput lon-
gum m. tricepilis ; 7 — m. lalissimus dorsi; 8 — m. teres major ;
9 — m. teres minor,
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~/ Muschiul infraspinos, m.

a humerusului si se inseri pe {uberozita-
tea deltoidiand a acestuia.

Diversitatea amplasarii fasciculelor

fasciei dintre portiunile deltoideului in’

raport cu articulatia umarului, varieta-

tea lor ca lungime si mod de fixare pe.

humerus conditioneaza existenta mai
multor vectori de actiune a fortelor mus-
culare.

Dedesubtul muschiului deltoid, intre

foita profundd a fasciei acestuia si tu-
berculul humerusului se afla bursa
subdeltoidiani sinoviald, bursa
subdeltoidea (fig. 144).
" Actiune: e posibila o contractie
separatd a portiunilor deltoideului, pre-
cum si a muschiului in ansamblu, mani-
festindu-se o forta mult mai mare. Por-
tiunea anterioard a muschiului, cea cla-
viculara, flecteaza bratul, rotindu-1 con-
comitent in sens inferior ; tot ea trage
in jos bratul abdus in prealabil. Por-
fiunea posterioara sau scapulara exten-
seaza bratul, rotindu-l totodata spre ex-
terior, de asemenea coboara bratul ab-
dus. Portiunea medie — acromialda — ab-
duce bratul. Contractia totala a mus-
chiului abduce bratul la un unghi de circa
707,

Inervatie: n axillaris (Cv—Cy)).

Irigatie: a. circumfléxa hameri
postérior, a. thoracoacromidlis.

Muschiul supraspinos, m. supra-
spindtus, e situat in fosa omonima. Tsi
ia originea de pe fata posterioard a
scapulei mai sus de spina ei si de pe
fascia supraspinoasa. De aici fasciculele
lui pornesc in directia laterald si se
fixeazd pe aria superioara a tuberculu-
lui mare a humerusului, o parte din ele
implicindu-se in capsula articulatiei
umarului.

Actiune: abduce bratul (e un si-
nergist al muschiului deltoid) si intinde
capsula articulara, evitind o eventuala
strangulare a acestea.

Inervdlie: &
(Cy—Cw).

Irigatie: a suprascapuldris, a.
circumfléxa scapulae.

suprascapuldris

infraspina-
tus, ia nastere pe fata posterioard a
scapulei, mai jos de spind si pe fascia
omonima. Convergind, fasciculele mus-
chiului pornesc in sens lateral si putin

Fig. 144. Bursele sinoviale din regiunea articu-
latiei umarului. i

| — bursa subacromialis ; 2 — bursa subtendineae m. subscapu- .
latis ; 3 — bursa subterfdinea m. latissimi dorsi ; 4 — m. latissi-

mus dorsi rezecat ; 5 — m. teres major rezecat ; § — bursa sub-

tendinea ; 7 — m. pectoralis major rezecal ; 8 — vagina synovia-

lis tendinis m. bicipitis brachii ; 9 — bursa subdeltoidea.

in sus (pe din spatele articulatiei uma-
rului), unde se inserd pe aria medie a
tuberculului. humeral mare.

Actiune: roteste bratul in afara
(supinatie) si intinde capsula articula-
rd, in care sint implicate partial fasci-
culele sale.

Inervatie:
(Cy—Cw)-

Irigatie: a circumfléxa scdpulae,

a. suprascapularis.
/ Muschiul rotund mic, m. téres minor,
isi are originea pe marginea laterald
a scapulei si pe fascia infraspinoasa si
se inserd pe aria inferipard a tubercu-
lului mare humeral. E subiacent mus-
chiului infraspinos si acoperit din spate
de catre porfiunea scapulard a delto-
idului.

Actiune: fiind sinergist al mus-
chiului infraspinos si a portiunii scapu-
lare a deltoidului, roteste bratul lateral

_(supinatie), “intinzind concomitent
capsula articulatiei scapulohumerale.

Inervatie: n. axilliris (Cy).

Irigatie: a. circumfléxa scipulae.

n.. suprascapuldris
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Fig. 145. Muschii centurii scapulare si bratului;
aspect anterior. Muschii pectorali mare si mic
sint excizati.

| — m. subscapularis ; 2 — m. latissimus dorsi ; 3 — m. teres
major ; 5 — caput mediale m. tricipitis brachii : 6 — m. brachialis:
9 — m. pectoralis major rezecat ; 10 — m, deltoideus ; 4 — caput
longum m. tricipitis brachii, 7 — m. biceps brachii ; 8 — m. cora-
cobrachialis ; 11 — m. pectoralis minor (rezecat).

Mu$ch|ul rotund mare, m. téres md-
jor (vezi fig. 143), porneste de la por-
tiunea inferioara a marginii scapulare
I terale, unghiul inferior al scapulei si
de la fascia infraspinoasa.

Fasciculele musculare inainteaza de-a
lungul marginii laterale a scapulei, in-
cruciseazd humerusul din partea lui
. mediald mai jos de colul chirurgical si
se inserd prin intermediul unui tendon
aplatisat pe creasta tuberculului hume-
ral mic, ceva mai distal si mai posterior
de locul de fixare a 1endonulu1 muschiu-
lui dorsal mare.

Actiune: avind punctul fix pe
scapula, efectueazd extensia bratului,
rotindu-1 totodata spre interior (prona-
tie) si coboara bratul ridicat, apropiin-
du-1 de trunchi. In caz de fixare a memb-
rului superior liber muschiul trage ung-
hiul inferior al scapulei lateral si il
deplaseaza in sens anterior.

Inervatie:n subscapuldris (C\,—
C\"II)

Irigatie: a subscapuldris.

Muschiul subscapular, m. subscapula-
ris (fig. 145), are forma triunghiulara,
e vast si masiv si ocupd aproape toata
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fata costala a scapulei. Incepe prin fasci-
culele sale musculare de la toata supra-
fata fosei subscapulare si marginea la-
terala a scapulei si se insera cu ajutorul
unui tendon plat pe tuberculul humeral
mic si pe creasta acestuia. In regiunea
de fixare a muschiului intre tendonul
lui si capsula articulatiei umarului se
afld bursa subtendinoasa a muschiului
subscapular, care comunicd de oblcei
cu cavitatea articularé.

Actiune: proneaza braful, fiind in ace-
lasi timp si adductor al lui.

Inervatie: n subscapuldris (Cy—
Cyn).

Irigatie: a. subscapuldris.

MUSCHII MEMBRULUI SUPERIOR LIBER

Muschii bratului

Muschii bratului (vezi fig. 143, 145) se
impart in doua grupuri — anterior (al

flexorilor) si posterior (al extensorilor).

Grupul anterior e compus din trei
muschi : coracobrahial, biceps brahial
si brahial ; grupul posterior include
tricepsul brachial si anconeul.

Grupurile mentionate de muschi sint
despartite unul de altul prin lamele ale
fasciei humerale proprii, si anume : din
partea mediala — prin septul intermus-
cular medial, din partea lateralda — prin
septul intermuscular lateral al bratului.
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Grupul anterior de muschi ai brajului

“/Muschiul coracobrahial, m. coraco-
brachidlis, isi ia originea de pe virful
coracoidului, se transforma intr-un ten-
don plat, care se insera pe humerus, ceva
mai jos de creasta tuberculufui mic, la
nivelul de fixare a tendonului muschiu-
lui deltoid. Partial fasciculele muscula-
re ale acestui muschi se implica in
septul intermuscular medial al brafului.

Actiune: flecteazd si adduce bra-
tul si participa la torsiunea lui in afari
(daca in prealabil bratul a fost pronat).
In caz de fixare a bratului muschiul

coracobrahial trage scapula in sens
anteroinferior.

Inervatie: n musculocutineus
(CV_CVIII)'

Irigatie: aa. circumfléxae humeri
antérior et postérior.

Muschiul biceps brahial, m. biceps
brdchii, are doua capete — scurt si lung.

Capul scurt, cdput bréve, isi ia
originea impreund cu muschiul coraco-
brahial de pe virful apofizei coracoide
a scapulei.

Capul lung, cdput l6ngum, por-
neste de la tuberculul supraglenoidal
al scapulei cu un tendon care stribate
in sens superoinferior capsula articula-

tiei umarului (fiind acoperit in cavitatea

articulard cu o membranid sinoviala)

Fig. 146. Muschii bratului ; aspect posterior. Cana-
lul nervului radial este deschis.

1.— caput laterale m. tricipitis brachji (rezecat si intors) ; 2 —
capuf longum m. tricipitis brachii ; 3 — m. teres major ; 4 — m.
teres minor ; 5 — for. trilaterum ; 6 — for. quadrilaterum ; 7 .
m. infraspinatus ; 8 — m. supraspinatus : 9 — n. radialis ;: 10 —
caput mediale m. tricipitis brachii.

si apare in regiunea bratului, plasindu-se
in santul intertubercular.

La nivelul portiunii medii a bratului
ambele capete bicipitale formeaza un
venter fusiform comun, care printr-un
tendon se prinde de tuberozitatea radia-
4. De la fata anteromedialda a tendonu-
lui bicipital se desprinde o lamela fib-
roasd bine pronuntatd — aponevro-
za mugchiului biceps bra-
chial, aponeurdsis m. bicipitis brachii,
fasciculele cédreia trec in sens inferome-
dial si se intertese in fascia antebra-

fului.

Actiune: flecteaza bratul in arti-
culatia umarului; flecteaza antebratul
in articulatia cotului si efectueazi su-
pinatia antebrafului pronat in prealabil.

Inervatie: n. musculocutineus
(Cv—Cyin)-

Irigatie: aa. collaterdles ulndres
supérior et inférior, a. brachidlis, a.
récurrens radidlis.

Muschiul brachial, m. brachidlis, in-
cepe de pe doud treimi inferioare ale
corpului humerusului, in limitele dintre
tuberozitatea deltoida si capsula articu-
latiei cotului, de pe septul intermuscular
medial si cel lateral al bratului. Muschiul
se inserd pe tuberozitatea ulnei, iar fas-
ciculele portiunii lui profunde se implica
in capsula articulatiei cotului.

Actiune: flecteaza antebratul in
articulatia cotului.

Inervatie: n
(Cy—Cym).

Irigatie : aa. collaterdles ulndres su-
périor et inférior, a. brachidlis, a. re-
currens radidlis.

musculocutdneus
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Grupul posterior de muschi
ai bratului

Muschiul triceps brachial, m triceps

brachii (vezi fig. 143 ; fig. 146), e un -

musgchi puternic dezvoltat, ocupa toata
partea posterioara a bratului si, conform
‘denumirii, poseda trei capete. Capetele
medial si Jateral isi iau originea de pe
humerus, iar cel lung — de pe scapula.

Capul lateral, caput laterdle,
incepe prin fasciculele musculare si ten-
dinoase de pe fata laterala a humerusu-
lui, intre locul de fixare a micului rotund
din partea proximald si santul nervului
radial — din cea distala, precum si de'
pe fata posterioara a septului intermus-
cular lateral. Fasciculele capului lateral
se indreaptd in jos si medial, acoperind
sanful nervului radial, in care sint pla-
sate nervul omonim si vasele brahiale
profunde.

Capul medial, cdput medidle,
dispune de o portiune de origine carnoa-
sa, fixatd pe fata posterioard a hume-"
rusului, intre locul de insertie a muschiu-
lui rotund mare si fosa olecraniani,
precum si pe ambele septuri intermus-
culare (medial si lateral), mai jos de
sanful nervului radial.

Capul lung, cdput léngum, incepe
cu un tendon puternic de la tuberculul
infraglenoidal al scapulei. Continuind
cu un venter muscular, capul lung co-
boara printre muschii rotunzi mare si’
mic pind la mijlocul bratului, unde fu-
zioneaza cu fasciculele capetelor medial
s lateral. Corpul comun al muschiului,
format in urma fuzionarii celor trei cape-
te tricipitale, continua cu un tendon
plat, care se fixeazd pe olecranul ulnei.
Partial fasciculele musculare se implica
in capsula articulatiei cubitale si in fas-
cia antebratului.

Actiune: extenseazda antebratul
in articulatia cotului, capul lung actio-
neaza de asemenea si asupra articula-
tiei umarului, participind la extensia
si adductia bratului.

Inervatie:n radidlis (Cy—Cyyy).

Irigatie: a. circumfléxa humeri
postérior, a. profunda brdchii, aa. colla-
terdles ulndres supérior et inférior.

Muschiul anconeu, m. anconéus, de
configuratie triunghiulara, isi ia origi-
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nea de pe fata posterioard a epicondi-
lului humeral lateral si se inser3 pe fata
laterala a olecrantilui, fata posterioara a
portiunii proximale a ulnei si pe f[ascia
antebratului.

Actiune:.participa la extensia an-
tebrafului.

Inerva t ie:n. radidlis (C\r]—'—C\rn]}-

Irigatie: a. inleréssea recirrens.

St -

Muschii antebratului

Muschii antebratului sint numerosi si
se evidentiaza prin diversele lor functii.
In marea lor majoritate ei sint pluriar-
ticulari si actioneaza citeva articulatii :
a cotului, radioulnara, radiocarpiana si
articulatiile minii si a degetelor, aflate
distal.

in studiul anatomiei muschilor ante-
bratului, tinindu-se cont de aspectul lor
anatomic si functional, acestia sint cla-
sati in grupuri separate.

Conform criteriului anatomic muschii
antebratului sint divizati in grupul an-
terior (flexorii) si grupul posterior (ex-
tensorii).

Grupul anterior il constituie sapte
flexori ai carpului si degetelor si doi
pronatori, grupul posterior — noua
extensori ai carpului si degetelor si un
muschi supinator. Majoritatea muschi-
lor din grupul -anterior isi au originea
pe epicondilul medial al humerusului
si pe fascia antebratului; muschii gru-
pului posterior incep de pe epicondilul
lateral, precum si de pe fascia ante-
bratului.

Tinind cont de actiunea lor, muschii
se divid in: 1) muschi care asigura
miscarile in articulatiile radioulnare
proximala si distald : supinatorul, pro-
natorii rotund si patrat, muschiul bra-
chioradial ; 2) muschi care asigurd mis-
carile in articulatia radiocarpiana, pre-
cum si in cele mediocarpiand si carpo-
metacarpiene : flexorii radial si - ulnar
ai carpului, extensorii lung si scurt ai
carpului, extensorul ulnar al carpului,
muschiul palmar lung ; 3) muschii flex-
ori si extensori ai degetelor : flexorul
superficial al degetelor, flexorul profund
al degetelor, extensorul degetelor;
4) muschii uner degete aparte : flexorul
lung al policelui, extensorul lung al



policelui, extensorul scurt al policelui,
extensorul indicelui, extensorul degetului
mic.

Grupul anterior de muschi ai antebratului

* Muschii anteriori ai antebratului (flex-
orii) sint amplasati in patru straturi
(fig. 147, 148). Primul strat, superfi-
cial (considerat in ordine de la partea
radiala spre cea ulnara) e constituit de
muschii :\ brahioradial, pronatorul ro-
tund, flexprul radial al carpului, mus-
chiul palmar lung, flexorul ulnar al
carpului; stratul al doilea: flexorul

superficial al degetelor ; stratul al trei—

lea include doi muschi : flexorul profund
al degetelor (din partea ulnara) si
flexorul lung  al policelui (din partea
radiusului) ; s\t@tul al patrulea, cel mai
profund, e reprezentat prin pronatorul
patrat.

Stratul | (superficial) de muschi
ai antebratului

Muschiul brahioradial, m. brachio-
radidlis, isi ia originea prin fascicule
musculare de la creasta epicondilului

lateral al humerusului si septul inter-

muscular lateral. La nivelul portiunii
medii a antebratului corpul muschiului
cu un tendon lung si plat, care trece pe
sub tendoanele muschilor abductor lung
si extensor scurt ai policelui si se insera
pe fata laterala a extremitatii distale a
radiusului M. brachioradidlis delimitea-
za din partea latelard fosa cubitala.
Actiune: flecteazid antebratul in
articulatia cotului, dispune radiusul si
mina intr-o pozitie medie intre prona-
tie si supinatie.
Inervatie: n
Cyvin) -
Irigatie: a. radialis, a. collaterd-
lis radialis, a. recurrens radidlis.
Muschiul pronator rotund, m. prond-
tor téres, e cel mai scurt dintre muschii
stratului superficial. Tn regiunea de ori-
gine acest muschi e impartit in doua
portiuni cu dimensiuni diferite. Portiu-
nea mai voluminoasa incepe de pe epi-
condilul medial al humerusului, fascia
antebratului, .septul intermuscular me-
dial si de la lamela fasciala, care des-

radiélis (Cy —

Fig. 147. Straturile superficial (a) si profund (b)
ale muschilor partii anterioare a antebrafului
drept.

a: | — m. brachioradialis ; 2 — m. pronator teres ; 3 — m. flexor
carpi radialis ; 4 — m. palmaris longus ; 5 — m. flexor carpi ul-
naris ; 6 — m. flexor digitorum superficialis ; 7 — aponeurosis m,
bicipitis brachii. b: | — m. supinalor ; 2 — m. flexor pollicis lon-
gus ; 3 — m. flexor digitorum profundus ; 4 — mm. lumbricales.

parte muschiul in cauzi de flexorul radi-
al al carpului. Portiunea mai mica isi ia
originea in profunzime — de la apofiza
coronoida a ulnei. Printre ambele aceste
portiuni ale pronatorului rotund trece
nervul median. Muschiul parcurge in
sens distal si lateral, delimitind astfel
fosa cubitald din partea ei mediald si
se inserd printr-un tendon plat pe mijlo-
cul fetei laterale a radiusului.
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Fig. 148. Pronatorul patrat; canalul carpului —
deschis.

I — m. pronator quadratus ; 2 — canalis carpi ; 3 — m. flexor pol-
licis brevis ;. 4 — m. adductnr pollicis ; 5 — mm. interossei palma-
res; 6 — mm. interossei dorsales ; 7 — tendo m. flexoris digito-
rum superficialis ; 8 — tendo m. flexoris digitorum proiundi ;
9 — vaginae fibrosae digitorum manus.

Actiune: actionind articulatiile
~radioulnare proximala si distala, efectu-
eazd rotatia antebrafului si a miinii in
sens medial (pronatie) ; participa de
asemenea si la flexia antebratului in ar-
ticulatia cotului.
Inervatie:
Th).
Irigafie:
a. radidlis.
Muschiul flexor radial al carpului,
m. fléxor cdrpi radidlis,
epicondilul medial al humerusului, de
la fascia antebrafului si de la septul
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n. medidnus (Cy —

a. brachidlis, a. ulndris,

incepe de pe-

intermuscular medial al bratului. Aproxi-
mativ la nivelul mijlocului antebratului
continua cu un tendon lung si plat,
care, trecind pe sub retinaculul muschi-
lor flexori (retindculum f[lexérum) si
prin santul osului trapez, se insera pe
baza osului metacarpian [I (partial si
pe baza osului metacarpian III).

Actiune: flecteazd carpul; actio-
nind impreund cu extensorii radiali ai
carpului, efectueaza abductia carpului.

Inervatie: n. medidnus (Cy—
Thy).

Irigatie: & radidlis.

Muschiul palmar lung, m. pa{marzs
longus, isi ia originea de la epicon-
dilul medial al humerusului, fascia si
septele \ intermusculare adiacente ale
antebratului. Dispune de wun corp

- muscular scurt, de configuratie fusifor-

ma, care in regiunea medie a ante-
bratului da nastere unui tendon lung si
plat. Ultimul, trecind pe de asupra re-
tinaculului flexor, coboara regiunea
palmei, unde se implicd in portiunea
proximald a aponeurozei palmare. Une-
ori acest muschi poate lipsi.

Actiune: intinde aponeuroza pal-
mara, participd concomitent la flecta-
red miinii.

Inervatie:
Thy).

Irigatie: a. radidlis.

Muschiul flexor ulnar al carpului, m
fléxor cdrpi ulndris, incepe prin doud
capete — humeral si ulnar. Capul hume-
rai isi are ogriginea pe epicondilul medial
al humerusului si pe septul intermuscu-
lar medial al bratului. Capul ulnar in-
cepe mai profund — de la lamela pro-
fundad a fasciei antebratului, marginea
mediala a olecranonului si marginea pos-
terioarda a ulnei. In treimea proximali

n. medidgnus (Cy —

" a antebratului, putin mai distal de punc-

tele de origine, ambele capete fuzionea-
za. Ulterior mU§ch|ul coboara in direc-

- tia fetei palmare a miinii, plasindu-se pe

marginea mediald a antebratului si da
nastere unui tendon lung, care aderi
la osul piziform. O parte din fasciculele
tendinoase continud si coboare mai
distal, constituind ligamentul pizohamat
(lig. pisohamdtum), care se insera pe
cirligul osului cu cirlig, pe ligamen-
tul pizometacarpian (lig. pizometacdr-



peum) si pe baza osului metacarpian V.

Actiune: flecteazd carpul (in an-
samblu cu flexorul radial al carpului);
impreuna cu extensorul ulnar al carpu-
lui efectueaza adductia miinii.

Inerva t i_e i n. ulnaris (C\J[] =3
Cymp- '

Irigatie: a. collaterdlis ulndris
supérior, a. collateralis ulndris inférior,
a. ulndris.

Stratul al doilea de muschi

ai anfeb:atu\lui

Muschiul flexor superficial al degete-
lor, m. fléxor digitorum superficidlis,
incepe cu doud capete — humeroulnar
si radial, unite ca printr-o punte prin
expansiunea tendinoasa, care traversea-
za din partea anterioara nervul median
si vasele ulnare.

Capul humeroulnar, cdput
humergulndre, e mai voluminos decit
cel'{ﬁ&?’. Tncepe de la epicondilul me-
dial al humerusului, fascia antebratului,
ligamentul colateral ulnar si de la mar-
ginea mediald a apofizei toronoide a
ulnei. Capul radial, cdput radidle,
mai mic, incepe pe cele douid treimi
proximale ale marginii anterioare a
radiusului. La nivelul treimii proximale
a antebratului ambele capete fuzioneaza
formind un corp comun, care la mijlo-

cul antebratului se imparte in patru

portiuni ; acestea in treimea distala dau
nastere tendoanelor. Ultimele trec impre-
una cu tendoanele flexorului profund al
degetelor prin canalul carpal (pe sub
retinaculul flexorilor si aponevroza
palmara) si se indreapta spre fata pal-
mard a degetelor II—V, unde se inseri
pe baza falangelor medii.

La nivelul jumatatii falangei proxi-
male fiecare din tendoanele flexorului
superficial al degetelor se despica in doi
pedunculi, printre care trece tendonul
respectiv al flexorului profund al degete-
lor. O parte din fasciculele tendinoase
ale acestor peduncule se incruciseazi
dorsal de tendonul flexorului profund
al degetelor, formind incrucisa-
rea tendinoasa— chidsma tendi-
neum. :

{4 Comanda Ne 91311

Actiune: flecteaza falangele medii
ale degetelor 11—V (si impreuna cu ace-
stea degetele respective), participa la
flectarea miinii. '

Inervatie:
Thy).

Irigatie: a radidlis, a. ulndris.

n. medidnus (Cy—

Stratul al treilea de muschi

ai antebratului

Muschiul flexor profund al degetelor,
m. fléxor digitorum projandus, incepe
de la doua treimi proximale ale fetei
anterioare a ulnei si membrana inter-
osoasa a antebratului. Cele patru tendoa-
ne ale muschiului patrund impreuna cu
tendoanele flexorului superficial al dege-
telor in canalul carpal. La nivelul fa-
langelor proximale tendoanele flexorului
profund al degetelor trec printre ten-
doanele bifurcate ale flexorului superfi-
cial si se inserd pe baza falangelor dis-
tale ale degetelor 11—V.

Actiune: flecteaza falangele dis-
tale ale degetelor 11—V (precum si de-
getele) ; participd la flexarea miinii in
articulatia radiocarpiana.

Inervatie: n. ulndris, n. medid-
nus (Cy — Thy). '

Irigatie: a. ulndris, a. radidlis.

Muschiul flexor lung al policelui, m.
fléexor pollicis ténf}s, isi ia originea de
la fata anterioard a radiusului si por-
tiunea adiacenta a membranei inter-

- osoase a antebratului pe o intindere -

de la nivelul tuberozitatii radiale pina
la marginea de sus a pronatorului pat-
rat. Tendonul muschiului trece prin ca-
nalul carpal, fiind invelit intr-o teaca
sinoviala separata. Ajuns in regiunea
palmei, trece printre cele doua capete ale
flexorului scurt al policelui si se insera
pe baza falangei distale a policelui.

Actiune: flecteazi falanga distald
a policelui (si concomitent policele in
ansamblu) ; participd la miscarea de
flexie a miinii. :

Inervatie: n. medidnum (Cy—
Thy).

Irigatie:
antérior.

a. radidlis, a. interéssea
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Stratul al péfrulea de muschi
ai antebratului

Muschiul pronator patrat, m. prondtor
quadrdtus (vezi fig. 148), e plat, cu
fasciculele musculare dispuse trans-
versal. E amplasat sub tendoanele flexo-
rilor degetelor si a miinii, imediat pe fata
anterioard a radiusului, a ulnei si a

Fig. 149. Muschii regiunii posterioare a antebratu-
lui drept.

1 — m. brachioradialis ; 2 — m. extensor carpi radialis longus ;
3 — m. extensor carpi radialis brevis ; 4 — m. abductor pollicis
longus ; 5 — m. extensor pollicis brevis ; 6 — m. extensor digilo-

rum ; 7 — m, extensor pollicis longus ; 8 — retinaculum exten-

sorum ; 9 — conexus intertendineus ; 10 — tendines m. extenso-
ris digitorum ; 11 — m. extensor carpi ulnaris ; 12 — m. exten-
sor digiti minimi.
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membranei interosoase, in limitele treimii

‘distale a antebratului.

Pronatorul patrat incepe de pe mar-
ginea si fata anterioara a treimii infe-
rioare a corpului ulnei si, orientindu-se
transversal, se inserd pe fata anterioari
a treimii distale a corpului radiusului.

Actiune: proneaza antebratul si
mina. :

Inervatie: n medidnus (Cy—
).,

Irigatie: a. interéssea antérior.

Grupul posterior de muschi
ai antebratului

Muschii posteriori ai antebratului (fig.
149, 150) se impart in straturile super-
ficial si profund. Din stratul superfi-
cial fac parte extensorul radial lung al
carpului, extensorul radial scurt al car-
pului, extensorul degetelor, extensorul
degetului mic, extensorul ulnar al
carpului. Stratul profund de muschi
include supinatorul, abductorul lung al
policelui, extensorul lung al policelui,
extensorul scurt al policelui, extensorul
indicelui.

Stratul superficial de muschi
ai antebrafului

Muschiul ‘extensor radial lung al carpu-
lui, m. exténsor cdrpi radidlis longus, isi
ia originea cu ajutorul fasciculelor mus-
culare pe epicondilul lateral al hume-
rusului si septul intermuscular lateral al
bratului. In regiunea aceasta muschiul e
supraiacent fetei laterale a capsulei arti-
culatiei cubitale. Tn directie distala pe
intreg parcursul muschiul ocupé spatiul
dintre muschii brachioradial (din anteri-
or) si extensorul scurt al carpului (din
posterior). La nivelul de mijloc al ante-
bratului muschiul in cauza da nastere
unui tendon plat, care trece pe sub reti-
naculul extensorilor si se inserd pe baza
osului metacarpian I1.

Actiune: flecteaza antebratul
(partial), extenseaza mina; printr-o
contractie comuni cu flexorul radial al
carpului abduce mina.

Inervatie: m
Cym) -

Irigatie: a. collaterdlis radidlis,

radialis (Cy —



| a. recurrens radidlis, a. radidlis.

e ———

- dorsala a degetului mic,

- culatia radiocarpi

Muschiul extensor radial scurt al
carpului, m. exténsor cdrpi radidlis
brévis, incepe de pe epicondilul lateral
al humerusului, ligamentul colateral
radial si de pe fascia antebrahiald. Pun-
ctul lui de insertie se afla pe baza osului
metacarpian [II.

" Actiune: efectueazd extensia mii-
nii, contractindu-se impreuni cu flexorul
radial al caprului, abduce mina.

Inervatie: n vradidlis (Cy—
Cym) -
Irigatie: a. collaterdlis radidlis,

a. recurrens radidlis, a. radidlis.
Muschiul extensor al degetelor, m.
exténsor digitorum, este situat mediak
de extensorii radiali. Porneste de la epi-
condilul lateral si de la fascia antebra-
tului. Apropiindu-se de articulatia radio-
carpiand venterul lui se divide in patru

- tendoane, care, fiind invelite intr-o teaca

sinoviald comuna, trec pe sub retina-
culul extensorilor si se insera pe fata
dorsalad a degetelor II—V, dind nastere
la expansiuni tendinoase. Fasciculele me-
dii ale acestor expansiuni se inserd pe
falanga medie, iar cele marginale —
pe falanga distala. La nivelul capete-
lor oaselor metacarpiene tendoanele
extensorului degetelor sint unite reci-
proc prin niste fascicule fibroase cu orien-
tare in sens oblic—conexiunile
intertendinoase (connéxus in-
tertendineus).

Actiune: extenseaza degetele 11—
V si participa la extensia miinii in arti-

Qp&qné.

Inervatie: n.
Cvin)-

Irigatie: a. interéssea postérior.

Muschiul extensor al degetului mic,
m. exténsor digiti minimi, dispune de o
origine comuna cu extensorul degetelor.
Tendonul fin al acestui muschi trece pe
sub retinaculul extensor printr-o teaca
sinoviald separata si se insera pe partea
in special pe
baza falangelor medie si distald (fasci-
culele tendinoase ale lui fuzioneaza cu
tendonul respectiv al extensorului dege-
telor).

radidalis (C\,-' =

Actiune: extenseazd degetul mic.
Inervatie: n. radialis (Cy;—
C\’III)'

14*

Fig. 150. Extensorii degetelor si miinii (stratul
profund), miina dreapta.

1 — m. supinator ; 2 — m. abductor pollicis longus ; 3 — m. ex-
tensor polilicis brevis ; 4 — m. extensor poliicis longus ; 5 — ten-
do m. extensoris carpi radialis longi ; 6 — tendo m. extensoris
carpi radialis brevis ; 7

7 — m. extensor indicis.
Irigatie: a. inferéssea postérior.
Muschiul extensor ulnar al carpului,

m. exténsor cdrpi ulndris, isi ia originea

de pe epicondilul lateral al humerusului,

capsula articulatiei cotului si de la fascia
antebratului; se inserd la baza osuluz

metacarpian V.

Tendonul acestui muschi, invelit intr-o
teaca sinoviala aparte, trece pe sub reti-
naculul extensor (retindculum extenso-
rum), plasindu-se in santul de pe fata

211



posterioard a extremitatii distale a ulnei.
Actiune: extenseaza mina, actio-
nind impreund cu extensorul ulnar al
carpului, abduce mina.
Inervatie: n.
Cvinn)-
Irigatie: a. interéssea postérior.

radidlis

Stratul profund de muschi
ai antebratului

Muschiul supinator, m. supindfor (vezi
fig. 150), e acoperit aproape in intre-
gime de muschii superficiali.

Porneste de la epicondilul lateral al
humerusului, ligamentul colateral radial,
ligamentul anular radial si de la creasta
supinatorie a ulnei.

Muschiul trece intr-o directie oblica
in sens lateral (cuprinzind radiusul din
afara si din spate) si se inserd pe fafa
laterala a treimii proximale a radiu-
sului.

Actiune: roteste in afarda (supi-
neaza) radiusul impreuna cu mina.

Inervatie: n radialis (Cy —
Cym)-

Irigatie: a. recirrens radidlis, a.
recirrens interéssea, a. radidlis.

Muschiul abductor lung al policelui,
m. abddactor péllicis longus, incepe de
pe fata posterioarad a ulnei, fata posteri-
oard a radiusului si de pe membrana
interosoasa a antebratului. Pornind de
la locul de origine in jos si lateral,
muschiul inconjoard din afara radiusul
cu tendoanele adiacente ale extensorilor
radiali ai carpului. Distal tendonul lui
trece impreuna cu tendonul extensorului
scurt al policelui printr-o teaca sinovia-
la comund, situatd sub portiunea late-
rald a retinaculului extensor si se insera
pe fata dorsald a bazei osului meta-
carpian L

Actiune:
cipa la abductia miinii.

Lnervalties 7.
Cvin) -

Itiigatie: "o
or, a. radidlis.

. Muschiul extensor scurt al policelui,
m. exténsor pollicis brévis, e prezent
numai la om (din punctul de vedere al
genezei prezintd o portiune din abducto-
rul lung al policelui). Isi are originea

radidalis (Cy —

interéssea postéri-
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abduce policele ; parti- -

pe fata posterioari a radiusului si mem-
brana interosoasa a antebratului. Tendo-
nul lui trece impreund cu tendonul
abductorului lung al policelui pe sub
retinaculul extensor (retindculum exten-
sorum), ambele avind o teacd sinoviald
comund ; se inserda pe baza falangei
proximale a policelui.

Actiune: efectueazi extensia fa-
langei proximale (totodatd si a police-
lui), abduce policele.

Inervatie: n. radidlis (Cy —
Cyvin) - -

Irigatie: a. interéssea postérior,
a radidlis.

Muschiul extensor lung al policelui,
m. exténsor pollicis longus, isi ia origi-
nea pe partea laterala a fetei posteri-
oare a ulnei (in limitele treimii ei medii),
pe membrana interosoasd a antebratu-
lui. Tendonul muschiului trece pe sub
retinaculul extensor (retinaculum exten-
sorum) printr-o teaca sinoviala separata,
plasindu-se in santul respectiv de pe fata
posterioarda a radiusului si se insera
la baza falangei distale a policelui.

Actiune: extenseaza policele.

Inervatie: n. radidlis (Cy—
Cvm] . e

Irigatie: a. interéssea postérior,
a. radialis.

Muschiul extensor al indicelui, m. ex-
ténsor indicis, pornesie de la fata poste-
rioard a ulnei si de la membrana inter-
osoasd a antebratului. Tendonul lui trece
pe sub retinaculul extensor (refindcu-
lum extensorum) printr-o teaca, comuna
si pentru tendoanele extensorului dege-
telor, si se inserd pe ‘fata posterioara
a falangei proximale a indicelui (acest
tendon e concrescut cu fasciculele ten-
doanelor extensorului degetelor). '

Actiune: extenseaza indicele.

Inervatie: n. ‘radialis (Cy—
C\u’[][)‘

Irigatie: a. interéssea postérior.
Muschii miinii

Muschii miinii (fig. 151, 152) se divid
in trei grupuri: 1) grupul lateral —
muschii policelui, care formeaza in regi-
unea laterald a palmei o eminenta destul
de pronuntatd — tenarul (thénar) ;
2) grupul medial — muschii degetu-



lui mic, care formeaza in regiunea media-
la a palmei hipotenarul (hypothénar) ;
3) grupul mediu de muschi ai miinii,
situat intre grupurile mentionate, precum
- si in regiunea dorsului miinii.

Muschii eminentei fenare

Muschiul abductor scurt al policelui,
m. abductor pollicis brevis, e plat, situat
superficial. Porneste cu fasciculele sale
de la portiunea laterala a retinaculului
flexorilor (retindculum flexorum), de la
tuberculul scafoidului si al trapezului.
Aria lui de insertie se afla pe partea
laterala a falangei proximale a police-
fui si pe marginea laterald a tendonu-
lui extensorului lung al policelui.

Actiune: abduce policele.

Inervatie: n. medidnus (Cy —
Thy).

Irigaties r
dlis, a. radidlis.

_ Muschiul opozant al policelui, m.
opponens péllicis, e acoperit partial de
catre muschiul precedent, fiind corcres-
cut cu muschiul flexor scurt al police-
lui, care se situeaza medial. Incepe de
la retinaculul flexorilor (retindculum
flexorum) si de la osul trapez si se
insera pe marginea radiala si fata ante-
rioard a osului metacarpian I.

Actiune: efectueazd miscarea de
opozitie la degetul mic, precum si la cele-
lalte degete. -

Inervatie: n medidnus (Cy —
Thy).

Irigatie: r. palmdris superficid-
lis. a. radidlis, drcus palmdris proftindus.

Muschiul flexor scurt al policelui,
m. fléxor péllicis brévis, e acoperit parti-
al de catre abductorul scurt al policelui.
Consta din doud portiuni. Capul su-
perficial, cdput superficidle, isi ia
originea de la retinaculul flexor (reti-
naculum flexérum); capul pro-
fund, edput profindum,— de la oasele
trapez, trapezoid si de la Eul metacar-

palmdris superfici-

pian 11 si se insera pe falanga proximala
a policelui (in masa tendonului acestui
muschi se contine un os sesamoid).

Actiune: flecteazd falanga proxi-
mala a policelui (precum si policele
in ansamblu), participd la adductia poli-
celui. .

Fig. 151. Muschii miinii drepte. Tendoanele fle-
xorului superficial al degetelor sint excizate
partial. .
| — retinaculum flexorum ; 2 — m. abductor digiti minimi ; 3 —
m. flexor digiti minimi brevis : 4 — tendines m. flexoris digito-
rum profundi ; 5 — m. opponens digit minimi ; 6 — mm. lumbri-
cales ; 7 — tendines m. flexoris digitorum superficialis : 8 — m.
adductor pollicis , 9 — tendo m. flexoris pollicis longi ; 10 — m.
flexor pollicis brevis ; 11 — m. adductor pollicis brevis.

Inervatie: capul superficial —
n. medidnus (Cy— Thy), capul pro-
fund — n. ulndris (Cy; — Thy).

Irigatie: r. palmdris superfici-
dlis, a. radidlis, drcus palmdris profiin-
dus.

Muschiul adductor al policelui, m.
addictor péllicis, e situat in profun-
zimea palmei, sub tendoanele muschi-
lor flexori ai degetelor (superficial si
profund) si sub muschii lumbricali. Dis-
pune de doud capete — oblic si transver-
sal. Capul oblic porneste de la osul mare
si de la baza oaselor metacarpiene II
si II1, iar capul transversal — de la fata
palmard a osului matacarpian III. Ten-
donul comun al muschiului, in masa
caruia se afld un os sesamoid, se fixeaza
pe falanga proximala a policelui.
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Fig. 152. Muschii abductori ai policelui si dege-
tului mic de la mina dreapta : stratul superficial
(a) si profund (b); muschii interososi palmari
(c) si dorsali (d).
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I — m, abducter pollicis brevis ; 2 — m. flexor pollicis brevis; 3—
m. adductor pollicis ; 4 — m, palmaris brevis ;9 — m. abductor
digiti minimi ; 6 — m. flexor digiti minimi - 7 — m, opponens
poflicis ; 8 — m, opponens digiti minimi ; 9 — mm. interossei dor-
sales ; 10 — mm. interosse] palmares.
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Actiune: adduce policele spre indi-
ce, participa la flexia policelui.

Inervatie: n wulndris
Thy).

Irigatie: drcus palmdris super-
ficialis et drcus palmadris profindus.

(CVI[ i

Muschii eminenfei hipotenare

Muschiul palmar scurt, m. palmdris
brévis (vezi fig. 152), e un muschi sub-
cutan rudimentar si e reprezentat prin
citeva fascicule musculare slab pro-
nuntate, situate in masa tesutului sub-
cutan al hipotenarului (hypothénar).
Aceste fascicule pornesc de la reti-
naculul flexor (refindculum f[lexérum)
si se insera in pielea de pe marginea
mediald a miinii.

Actiune: in locul de insertie for-
meazd in piele citeva cute mici.

Lnetvatie: ‘n. wlndris (Cyn—
Thy).

Irigatie: a. ulndris.

Muschiul abductor al degetului mic,
m. abddctor digiti minimi, e situat su-
perficial, porneste de la osul piziform
si tendonul flexorului ulnar al carpului
si se inserd .pe partea mediald a falan-
gei proximale a degetului mic.

Actiune: abduce degetul mic.

Inervatie: n wulndris (Cyy—
Thy). :

Irigatie: r. palmdris profindus,
a. ulndris. '

Muschiul opozant al degetului mic,
m. opponens digiti minimi, se afla sub
abductorul degetului mic; incepe prin
fascicule tendinoase de la retinaculul
flexor (retinaculum flexorum) si cirli-
gul osului cu cirlig si se inserd pe mar-
ginea mediala si fata anterioara a osului
metacarpian V.

Actiune: efectueazi miscarea de
opozitie a degetului V in directia poli-
celui.

Inervatie: n wulndris (Cyy—
Thy).

Irigatie: r. palmdris profindus
a. ulndris.

Muschiul flexor scurt al degetului mic,
m. [léxor digiti minimi brévis, porneste
cu fasciculele sale tendinoase de la reti-
naculul flexor (retindculum flexérum)
si de la cirligul osului respectiv si se

inserd pe falanga proximald a degetului
mic.

Actiune: flecteazd degetul mic.

Inervatie: n ulndris (Cyy —
Thy).

frigatie: r. palmaris profundus a.
ulnaris.

Grupul mediu de muschi ai miinii

Muschii lumbricali, mm. lumbricales,
reprezintd niste formatiuni musculare
cilindriforme fine, care, fiind patru la
numar, se situeaza imediat sub apone-
vroza palmard. Toti patru pornesc de
la tendoanele flexorului profund al dege-
telor, numai in mod diferit. Lumbri-
calii I si II isi iau originea de pe margi-
nea radiald a tendoanelor, care se in-
dreapta spre indice si degetul mijlociu ;

* lumbricalul I[II — de pe fetele contrapuse

ale tendoanelor, destinate degetelor III
si IV ; lumbricalul IV — de la fetele con-
trapuse ale tendoanelor pentru degetele
IV—V. In directie ‘distala fiecare din
muschii lumbricali se indreaptd respec-
tiv spre fata radiald a degetelor (11—
V) si trece pe dorsul falangei proxi-
male. Ajunsi aici, muschii se inserd pe
baza falangei proximale impreund cu
expansiunile tendinoase ale extensorului

degetelor.
Actiune: flecteazd falangele
proximale si efectueaza extensia fa-

langelor medii si distale ale degete-
lor II—V.

Inervatie: lumbricalii I si II —
n. medianus (Cy — Thy), lumbricalii
I si IV — a—ulndris (Cy — Thy).

Irigatie: drcus palmdris superfi-
cialis, drcus palmdris profiundus.

Muschii interososi, mm. inferdssei,
sint asezati intre oasele metacarpiene
si se divid in grupuri — muschii inter-
ososi palmari si muschii interososi dor-
sali (vezi fig. 152, a).

Muschii interososi palmari, mm. inter-
ossei palmares, trei la numar, sint sj-
tuati in spatiile intermetacarpiene 1II,
III, IV. Pornesc de la fetele laterale ale
oaselor metacarpiene II, IV, V si, dind
nastere la niste tendoane fine, se fixea-
za cu ele la fata dorsala a falangelor
proximale de la degetele II, IV si V.

Muschiul interosos palmar I incepe pe



Actiune: adduce policele spre indi-
ce, participa la flexia policelui.

Inervatie: n. ulndris
Thy).

Irigatie: drcus palmdris super-
ficidlis et drcus palmdris profundus.

(CVI! S

Muschii eminenfei hipotenare

Muschiul palmar scurt, m. palmdris
brévis (vezi fig. 152), e un muschi sub-
cutan rudimentar si e reprezentat prin
citeva fascicule musculare slab pro-
nuntate, situate in masa tesutului sub-
cutan al hipotenarului (hypothénar).
Aceste fascicule pornesc de la reti-
naculul flexor (retindculum flexorum)
si se insera in pielea de pe marginea
mediala a miinii.

Actiune: in locul de insertie for-
meaza in piele citeva cute mici.

Inervatie: n ulndris (Cyy—
Thy).

Irigatie: a. ulndris.

Muschiul abductor al degetului mic,
m. abductor digiti minimi, e situat su-
perficial, porneste de la osul piziform
si tendonul flexorului ulnar al carpului
si se insera .pe partea mediald a falan-
gei proximale a degetului mic.

Actiune: abduce degetul mic.

Inervatie: n ulndris (Cyy—
Thy). :

Irigatie: r. palmdris profundus,
a. ulndris.

Muschiul opozant al degetului mic,
m. opponens digiti minimi, se afla sub
abductorul degetului mic; incepe prin
fascicule tendinoase de la retinaculul
flexor (retinaculum flexorum) si cirli-
gul osului cu cirlig si se inserd pe mar-
ginea mediali si fata anterioara a osului
metacarpian V.

Actiune: efectueazi miscarea de
opozitie a degetului V in directia poli-
celui.

Inervatie: n wulndris (Cyy—
Thy).

Irigatie: r. palmdris profundus
a. ulnaris.

Muschiul flexor scurt al degetului mic,
m. fléxor digiti minimi brévis, porneste
cu fasciculele sale tendinoase de la reti-
naculul flexor (retindculum f[lexérum)
si de la cirligul osului respectiv si se

inserd pe falanga proximali a degetului
mic.

Actiune: flecteaza degetul mic.

Inervatie: n uwlndris (Cy —
Thy).

frigatie: r. palmaris profundus a.
ulnaris.

Grupul mediu de mugchi ai miinii

Muschii lumbricali, mm. [(umbricdles,
reprezintd niste formatiuni musculare
cilindriforme fine, care, fiind patru la
numar, se situeazd imediat sub apone-
vroza palmara. Toti patru pornesc de
la tendoanele flexorului profund al dege-
telor, numai in mod diferit. Lumbri-
calii I si Il isi iau originea de pe margi-
nea radiala a tendoanelor, care se in-
dreapta spre indice si degetul mijlociu ;

- lumbricalul I1T — de pe fetele contrapuse

ale tendoanelor, destinate degetelor III
si IV ; lumbricalul IV — de la fetele con-
trapuse ale tendoanelor pentru degetele
IV—V. In directie ‘distald fiecare din
muschii lumbricali se indreapta respec-
tiv spre fata radiala a degetelor (II—
V) si trece pe dorsul falangei proxi-
male. Ajunsi aici, muschii se insera pe
baza falangei proximale impreund cu
expansiunile tendinoase ale extensorului
degetelor.

Actiune: flecteazd falangele
proximale si efectueaza extensia fa-
langelor medii si distale ale degete-
lor [I—V.

Inervatie: lumbricalii I si II —
n. medidnus (Cy — Thy), lumbricalii
111 si IV — a—wulndris (Cy — Thy).

Irigatie: drcus palmdris superfi-
cialis, drcus palmdris profindus.

Muschii interososi, mm. inferdssei,
sint asezati intre oasele metacarpiene
si se divid in grupuri — muschii inter-
ososi palmari si muschii interososi dor-
sali (vezi fig. 152, a).

Muschii interososi palmari;, mm. inter-
ossei palmadres, trei la numir, sint si-
tuati in spaftiile intermetacarpiene II,
111, IV. Pornesc de la fetele laterale ale
oa'selor metacarpiene I1, IV, V si, dind
nastere la niste tendoane fine, se fixea-
za cu ele la fata dorsald a falangelor
proximale de la degetele II, IV si V.

Muschiul interosos palmar I incepe pe
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Fig. 153. Muschii si tendoanele dorsale ale miinii,

1 — tendo m. abductoris pollicis longi ; 2 — tendo m. extensaoris
pollitis longi ; 3 — tendo m. extensoris carpi radialis longi ; 4 —
tendo m, extensoris carpi radialis brevis ; 5 — tendines m. exten-
saris digitorum : § — mm. interossei darsales ; 7 — conexus inter-
tendineus ; 8 — tendo m. extensoris carpi ulnaris.

fata ulnara a osului metacarpian II si
se insera pe baza falangei proximale a
degetului II.

Muschii interososi palmari IT si I

pornesc de la fata radiala a metacarpi-
enelor [IV—V si se inserd pe fata dorsala
a falangelor proximale ale degetelor IV
si V.

Actiune: efectueaza miscarea de
apropiere (adductie) a degetelor II, IV
si V spre degetul mijlociu (III).

Inervatie: n. wlndris (Cyy—
Thy).

Irigatie: drcus palmdris profun-
dus.
+" Muschii interososi dorsali, mm. inter-
ossei dorsdles (fig. 153), sint mult mai
masivi decit cei palmari. Fiind patru la
numar, ei ocupd toate cele patru spatii
intermetacarpiene. Fiecare din acesti
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muschi isi ia originea prin doud capete
de la fetele contrapuse ale oaselor me-
tacarpiene I—V si se inserad pe falangele
proximale ale degetelor II—V.
Tendonul muschiului interosos dorsal
1 se insera pe fata radiala a falan-
gei proximale a indicetui; tendonul
muschiului IT — pe fata radiala a falan-
gei proximale a degetului mijlociu (III) ;
tendonul muschiului I11 — pe fata ulnara

‘a falangei proximale a degetului III;

tendonul muschiului IV — pe fata ulnara
a falangei proximale a inelarului.
Actiune: abduc degetele'I, II, IV,
indepartindu-le de la degetul mijlociu.
Inervatie: n. wulndris (Cyy—
Thy).
Irigatie: drcus palmdris profin-
dus, aa. metacdarpae dorsdles. :

FASCIILE, BURSELE SI TECILE SINOVIALE
ALE TENDOANELOR MEMBRULUI SUPERIOR

Fasciile membrelor inconjoara grupurile
de muschi sau muschii separati, consti-
tuind pentru acestia teci fasciale sau
osteofasciale (loje). Un grad accentuat
de dezvoltare ating fasciile membrelor
mai ales in regiunile, in care acestea
sint supuse actiunii celor mai mari forte
mecanice, suportind in permanenta influ-
enta tractiunii, cauzate de travaliul mus-
cular. Intre grupurile separate de mus-
chi ai bratului (ale flexorilor si exten-
sorilor) se formeaza septuri intermuscu-
lare, sépta intermusculdria. In regiunile,
in care fasciile nu permit tendoanelor de
a se deplasa de la proeminentfele osoase,
ele formeazd niste ingrosari, denumite
retinacule (retinaculum).

Conform divizérii membrului superior
in regiuni se disting fasciile : deltoida,
infraspinoasa, supraspinoasa, a bratului,
a antebratului, a miinii.

Fascia deltoidd, [dscia deltiodea,
acoperd fata externa a muschiului del-
toid si lanseaza in grosimea lui septe
de tesut conjunctiv, care-l despart in
fascicule musculare separate. Lateroin-
ferior aceastd fascie coboard pe brat,
continuind in fascia bratului.

Anterior fascia deltoida continua cu
fascia pectorald. Din partea posterioara,
in care fascia deltoida dispune de o
structurd mai densa, ea concreste cu



fascia infraspinoasa de o structura ten-
dinoasa, care inveleste muschii infraspi-
nos si rotund mic. ;

Fasciile supraspinoasi si subscapulara
sint mai putin pronuntate. Ele acoperéa
muschii omonimi, inserindu-se pe margi-
nile foselor respective. Fosa axilard e
acoperita cu fascia axilard, fdscia axi-
ldris. i

Fascia bratului, fdscia brdchii (fig.
154), inconjoara ca un manson muschii
bratului si continua proximal cu fasciile
deltoidd si axilara, iar distal — se trans-
forma in fascia antebratului.

Fascia bratului formeazéd septe inter-
musculare, care se fixeazd pe marginile
mediala si laterala ale humerusului.
Septul intermuscular medi-
alalbratului séptum intermuscu-
ldre brachii medidle, mult mai dens, des-
parte muschii brahial si coracobrahial
de capul medial al tricepsului.

Septul intermuscular 1a-
teral al bratului, séptum inter-
musculdre brdchii laterdle, separa mus-
chii brahial si brahioradial de capul
lateral al tricepsului. Muschii biceps
brahial sibrahial sint despartiti unul
de altul printr-o lamela fasciculara fina.

Fascia antebratului, fdscia antebrdchii,
e mult mai pronuntatd ca fascia brahia-
14, in special pe fata posterioara a ante-
bratului. Sub aspect de teacd densi ea
cuprinde toti muschii antebratului, lan-
sind printre ei in profunzime septe inter-
musculare (fig. 155), servindu-le totoda-
ta drept puncte de origine. Din spate fas-
cia antebratului se fixeaza pe olecranon ;
in aceasta regiune ea e fortificatd de cat-
re fasciculele tendinoase, provenite din
tendonul tricepsului brahial.-In portiu-
nea anterioara a regiunii cubitale fascia
antebratului se ingroasa gratie implica-
rii unor fascicule din tendonul bicipital,
care formeaza aici o aponevrozi (apone-
urosis m. bicipitis brdchii).

La nivelul carpului fascia antebrahi-
_and se ingroasa considerabil, dind nas-
. tere pe fetele palmara si dorsala la reti-
naculul flexor si extensor. Retinaculele
fixeaza mobil tendoanele muschilor, ce se
indreapta de pe antebrat{ pe palma si de-
gete, asigurind astfel conditiile optime in
a demonstra pe deplin forta musculara.

Retinaculul flexor, refindculum flexo-

rum (ligaméntum cdrpi transvérsum —
BNA), se arunca peste santul carpal, in-
serindu-se din partea mediala pe oasele
piziform si cu cirlig, iar din cea latera-
la — pe oasele scafoid si trapez. Astfel
sanful carpal se transforma in canalul
carpal, candlis cdrpi.

. Fig. 154. Schema tecilor osteofasciale ale muschi-

lor treimeii inferioare a bratului drept.

-1 — fascia brachii ; 2 — septum intermusculare brachii laterale ;

3 — humerusul ; 4 — septum infermusculare brachii media-
le ; 5 — teaca osteofasciald a extensorilor bratului ; 6 — teaca
ostecfasciald a flexorilor bratului

Fig. 155. Schema t::/:iler fasciale ale muschilor
a

in treimea superioafd a aniebrajului sting.

| — teaca fasciald a flexorilor radiali ai carpului ; 2 — teaca fas
ciala superficiald a [lexorilor ; 3 — teaca fasciald o ilexoruluira-
dial al carpului; 4 — teaca fasciald a flexarului ulnar al carpu-
lui; 5 — teaca fasciala profundé a flexorilor ; 6 —ulna ; 7 — tea
ca fasciaia a extensurilor ; 8 — membrana interossea antebrachi;
9 — radius ; 10 — fascia antebrachii.
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Fig. 156. Teaca sinoviald comuni a flexorilor si
tecile sinoviale ale tendoanelor degetelor de la
mina dreapta.

1 — vag. synovialis communis mm. flexorum ; 2 — vag. tendinis
m. flexoris pollicis longi ; 3 — vagg. synoviales et fibrosiae ten-
dinum digitorum manus ; 4 — vag. tendinis m. flexoris carpi ra-
dialis,

Canalul carpal contine doua teci sino-
viale pentru tendoane : teaca sinoviald
comund a flexorilor, vagina sinovidlis
commaunis mm. flexorum, care incorpo-
reazd tendoanele flexorilor superficial
si profund ai degetelor si teaca sinovia-
ld a tendonului flexorului lung al police-
lui, vagina téndinis m. flexéris péllicis
longi (fig. 156).

In directie proximala ambele teci sino-
viale se situeaza cu 1—2 cm mai sus de
marginea superioard a retinaculului. In
sens distal teaca sinoviald a tendonului
flexorului lung al policelui se intinde pi-
na la baza falangei lui distale. In podisul
palmei teaca sinoviald comuna a flexori-
lor degetelor se termina cec, si numai
din partea ulnara ea continua de-a lungul
tendoanelor, ce tin calea spre degetul
mic, la care ating baza falangei lui dista-
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le. In rest, cele tréi degete dispun de teci
sinoviale izolate, care de asemenea se ter-
mina cec — fecile sinoviale ale tendoane-
lor degetelor minii, vaginde sinovidles
tendinum digitérum mdnus. Ele acopera

distanta dintre nivelul articulatiilor me-

tacarpofalangiene si baza falangelor dis-
tale ale degetelor [I—IV. Pe parcursul
jumadtatilor distale ale oaselor metacar-

" piene tendoanele flexorilor degetelor [1—

IV nu poseda teci sinoviale, fiind ingloba-
te de cétre fesutul conjunctiv lax, situat
sub aponevroza palmara.

Particularitafile structurale ale teci-
lor sinoviale ale degetelor predetermina
din punct de vedere anatomic evolutia
proceselor inflamatorii ale degetelor si
miinii. In caz de afectiuni ale policelui si
ale degetului mic propagarea procesului
inflamator poate avea loc in afara limite-
lor celor doua degete mentionate, pe ca-
lea tecilor sinoviale respective el se va
raspindi in sens proximal pina la meta-
carp si portiunea distald a antebratului.

" Fasciculele fibroase, care constituie re-
tinaculul flexor, se dedubleaza lateral si
medial formind doud canale fibroase
(spatii) mai mici. Prin cel lateral (cand-
lis cdrpi radidlis — BNA) trece tendonul
flexorului radial al carpului, fiind invelit
in teaca sa sinoviald. In canalul medial
(candlis cdrpi ulndris — BNA) se con-
tin nervul ulnar, precum si artera si ve-
nele,omonime adiacente.

Retinaculul extensor, retindculum ex-
tensorum (ligaméntum cdrpi dorsdle —
BNA), aflat pe fata posterioarad a carpu-
lui, se arunca de pe marginea anterioara
a extremitatii distale a radiusului pe apo-
fiza stiloidd a ulnei si pe ligamentul co-
lateral ulnar al carpului. Prin fasciculele
de tesut fibros spatiul de sub retinaculul
extensor e subdivizat in sase canale, care
lasd sad treacd tendoanele extensorilor
degetelor si miinii dotate cu teci sino-
viale. Ordinea de trecere a tendoanelor
(incepind cu marginea laterala a carpu-
lui) e urmatoarea: prin canalul I trec
tendoanele abductorului lung si extenso-
rului scurt al policelui ; prin canalul IT —
tendoanele extensorilor radiali lung si
scurt ai carpului ; prin canalul III — ten-
donul extensorului lung al policelui ; prin
canalul IV — tendoanele extensorului de-
getelor si extensorului indicelui ; prin ca-
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Fig. 157. Tecile sinoviale ale tendoanelor miinii
drepte i degetelor.

| — retinaculum extensorum ; 2 — vag. tendinum mm. abduclarh
longi et extensoris brevis pollicis; 3 — vag tendinum mm ex-
tensorum carpi radiatum ;
cis longi; 5 — vag. fendims m. extensoris digiforum of extensoris
indicis ; 6 — conexus intertendineus ; 7 — vag. lendinis m. exten-
soris d:gi‘u minimi; 8 — vag. tendinis m. extensoris carpi ulnaris,

nalul V— tendonul extensorului degetu-

lui mic ; prin canalul VI — tendonul ex-
tensorului ulnar al carpului. Proximal
unele din tecile sinoviale proemineaza de
sub retinaculul extensor la o distantd de
2—3 cm mai sus de nivelul apofizei stiloi-
de a radiusului (fig. 157).

In sens distal tecile sinoviale continud

in afara limitelor retinaculului extensor
pind la jumatatea oaselor metacarpiene;,
mai ales cele ale tendoanelor extensoru-
lui degetelor si ale extensorului degetu-

lui mic. Cea mai largéd din toate e teaca

extensorului degetelor. Teaca tendonului
muschiului extensor ulnar al carpului se
afla pe fata pestenoara a extremitatii
distale a ulnei, iar teaca extensorului de-
getului mic — pe partea posterioara a ar-

— vag tendinis m. extensoris polli-

. Fig. 158, Aponevroza palmard a miinii drepte
tecile fibroase ale degetelor miinii.

1 — ratinaculum flexorum ; 2 — aponeurosis palmaris ; 3 — iasv:
transversi ; 4 — vagg. f:bmsae digitorum manus ; 5 — pars an-
nularis vaginae fibrosae ; 6 — pars cruciformis vaginae fibrosae ;
7 — tendo m. palmarls longl

ttculatlel radioulnare dlstale Celelalte
teci tendinoase ale extensorilor ocupid
suprafata posterioara a epifizei distale a
radiusului.

In sens distal fascia antebrafului con-
tinud in fasciile palmei si dorsului miinii.

Fasciile miinii

Pe fata palmara a miinii fascia emai bine
pronuntata decit pe dors. Ea tapeteazi
grupurile de muschi ai eminentelor tena-
re, hipotenare, precum si tendoanele fle-
xorilor degetelor cu muschii lumbricali,
aflate in mijlocul palmei, pentru care for-
meazd teci fasciale separate. In planul
eminentei tenare si hipotenare lamela su-
perficiald a fasciei palmare e subtire, pe
cind de asupra muschilor fumbricali si a
tendoanelor flexorilor ea e mult mai in-
grosata si din cauza structurii sale ten-
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Fig. 159. Fosa axilara.

| — fossa axillaris ; 2 — m. pectoralis major ;
anterior ; 4 — m. latissimus dorsi,

3 — m. serratus

dinoase e denumita aponevroza palmari
(aponeurésis palmdris) (fig. 158). Ul-
tima e destul de groaséa si consti din fas-
ciculele de fibre longitudinale si trans-
versale.

Aponevroza palmara aminteste confi--

guratia unui trigon, virful caruia se unes-
te cu marginea distala a retinaculului
flexor si cu tendonul muschiului palmar
lung. Baza aponevrozei palmare e orien-

tata distal spre degete. La nivelul baze--

lor digitale aponevroza palmari se des-
face in bandelete separate, care prelun-
gesc in sens distal si participa la forma-
rea tecilor osteofibroase pentru tendoa-
nele flexorilor superficial si profund ai
degetelor [I—V. Pe fata palmari a aces-
tor teci fibroase ale degetelor miinii (va-
ginae fibrosae digitérum mdnus) se dis-

ting net fascicule transversale de fibre’
tendinoase — porfiunea inelard a tecilor’

fibroase, pars annuldris vaginae fibro-
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sae, precum si fascicule cu un traiect
oblic, care se intretae cu fasciculele simi-
lare din partea opusd — portiunea cruci-
formad a tecii fibroase, pars cruciférmis
vaginae fibrosae.

Fasciculele fibroase ale aponevrozei
palmare si ale tecilor fibroase ale degete-
lor miinii se implica in piele, datorita ca-
rui fapt in pielea palmei si a degetelor se
disting santulete caracteristice.

Lamela profundd a fasciei palmare
(fascia interosoasa palmara) e slab dez-
voltatda. Ea acopera muschii interososi
si-i separa de tendoanele flexorilor dege-
telor. Tn sens proximal aceasta lameld
trece pe fata palmara a oaselor carpiene,
iar lateral, de spatiile intermetacarpiene
concreste cu periostul oaselor metacar-
piene si cu ligamentele metacarpiene
transversale profunde.

Fascia dorsului miinii, fdscia dorsdlis
mdnus, consta din doua lamele — super-
ficiala si profunda. Lamela superficiala
a fasciei e putin pronuntata, ea continua
de la marginea distala a retinaculului
extensor, trecind peste tendoanele exten-
sorilor degetelor.

Pe fata posterioara a degetelor lamela
superficiald a fasciei fuzioneaza cu ter1~
doanele extensorilor digitali.

Lamela proiundi e mai bine dezvo}ta—
ta. Acoperd muschii interososi dorsali si
se insera in periostul de pe fata dorsala
a oaselor metacarpiene, la nivelul baze-~
lor falangelor proximale ale degetelor
face legatura cu fascia palmara.

TOPOGRAFIA MEMBRULUI SUPERIOR

in limitele membrului superior se disting
santuri, fose, orificii, canale; prin care
tpec vase sangvine si nervi, de aceea cu- .
noasterea lor in cadrul medicinii aplicate
e de mare importanta.

Fosa axilara, fossa axilldris (fig. 159),
reprezinta o adincitura pe supraiata cor-
pului, intre fata laterala a toracelui si cea
mediald a portiunii proximale a bratului.
Ea e evidentd net in caz de abductie a
bratului. Din anterior aceastad fosa e de-
limitata de pliul cutanat, ce corespunde
marginii inferioare a muschiului pectoral
mare ; posterior — de un pliu similar,
care acopera marginile inferioare ale ma-
relui dorsal si muschiului rotund mare.



Fig. 160. Configuratia muschilor membrului superior drept.

| — m. biceps brachii; 2 — sul. bicipitalis medialis : 3 — m. extensor pollicis brevis ; 4 — tendo m. abductoris
pollicis longi; 5 — tendo m. extensoris pollicis longi; & — tahachera anatomica; 7 — fossa cubitalis ; 8 —
sul. bicipitalis lateralis ; 9 — m. deltoideus.

Fig. 161. Muschii membrului inferior drept: aspect anterior.

| — m. sartorius ; 2 — m. iliopsoas ; 3 — m. pectineus; 4 m. adductor longus ; 5 — m. gracilis ; 6 — m. gas-
\rocnemius (caput mediale) ;7 — m. soleus ; 8 —— m. extensor hallucis longus ; 9 — retinaculum extensorum
inferius : 10 — retinaculum externsorum superius ; 11 — m, extensor digitorum longus ; 12 — m. peroneus
hreviz ;13 — m. tibialis anterior ; 14 — m. peroneus longus ; 15 — m. quadriceps femoris ; 16 — m. tensor
jasciae latae. ;

Fig. 162, Muschii membrilui inferior drept; aspect posterior,

| — m. gluteus maximus ; 9 — tractus itiotibalis ; 3 — m. biceps femaris ; 4 — fossa poplitea 1 5 — tendo cal-
caneus ; 6 — m. gastrocriemius ; 7 — m. semitendinosus ; 8 — m. semimembranosus.

Fig. 160. Fig. 161. Fig. 162.




Cavitatea axilarad se situeazd mai pro-
fund. Pentru a avea acces la ea e necesa-
rd o sectionare a pielii din regiunea fo-
sei omonime. Cavitatea axilarda are as-
pectul unei piramide quadriedrice, baza
careia e orientatd inferolateral, iar vir-
ful — superomedial.

in cavitatea axilard se obisnuieste a
descrie patru pereti — anterior, posterior,
medial si lateral. Peretele anterior il con-
stituie muschii pectorali mare si mic ; pe-
retele posterior e format din muschii ma-

rele dorsal, rotund mare si subscapular ;

peretele medial — de cdtre muschiul din-
tat anterior, iar cel lateral — de catre
muschii biceps brahial si coracobrahial.

Inferior cavitatea axilari se deschide
printr-un orificiu larg — apertura

inferioara (apertura inférior), limi-

tele céreia coincid cu cele ale fosei axila-
re. Intre claviculd din fatéd, coasta I me-
dial si marginea superioard a scapulei
~ din spate se delimiteaza orificiul superior
al cavitatii axilare — apertura su-
perioara, apertira supérior, prin ca-
re cavitatea comunica cu regiunea gitu-
Lui.

In scopul unei descrieri mai precise a
anatomiei si topografiei vaselor sangui-
ne, nervilor, ganglionilor limfatici, locali-
zati in cavitatea axilara, peretele anteri-
or al acesteia e subdivizat in trei arii
triunghiulare: trigonul clavi-
pectoral, ftrigonum clavipectordle,
trigonul pectoral,trigénum pec-
tordle,sitrigonul subpectoral,
trigonum subpectordle. Cel dintii (cu vir-
ful orientat lateral) e delimitat de sus de
catre claviculd, de jos de marginea su-
perioara a pectoralului mic ; cel de-al

doilea coincide cu contururile muschiului
pectoral mic, iar ultimul se afld intre

marginile inferioare ale muschilor pecto-
ral mare (de jos) si pectoral mic (de
sus). Baza triunghiului subpectoral e ori-
entata lateral, spre muschiul deltoid.

In peretele posterior al cavitatii axila-
re se disting doud orificii — ftrilater si
patrulater. :

Orificiul trilater,foramen tri-
laterum, e situat medial si e delimitat
superior de marginea inferioard a mus-
chiului subscapular, inferior — de mus-
chiul rotund mare, lateral — de capul
lung al tricepsului brahial.
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Orificiul patrulater, ford-
men quadrildterum, e situat lateral. Pe-
retele lui lateral e format de catre colul
chirurgical al humerusului, peretele me-
dial — de capul lung al tricepsului bra--
hial, peretele superior il constituie mar-
ginea inferioarda a muschiului subscapu-
lar, iar cel inferior — muschiul rotund
mare. Prin aceste orificii trec vase sangu-
ine si nervi.

Canalul nervului radial sau canalul
humeromuscular, candlis n. radidlis, s.
candlis humeromusculdris, e situat din
partea posterioard a bratului, intre hu-
merus si muschiul triceps brahial, pe
intreg parcursul santului nervului radi-
al. Orificiul de intrare (superior) al aces-
tui canal se afld din partea mediala a bra-
tului, la nivelul limitei dintre treimea
superioara si cea medie a humerusului si
e delimitata de ciatre humerus, capul late-
ral al tricepsului brahial (de sus) si ca-
pul medial (de jos) al muschiului men-
tionat.

Orificiul de iesire (inferior) al canalu-
lui se afld pe partea laterala a bratului,
intre muschii brahial si brahioradial,
la nivelul limitei dintre treimea medie si
cea distald a humerusului. Prin acest ca-
nal trece nervul radial, insotit de artera
si venele brahiale profunde.

Pe partea anterioara a bratului, de am-
bele laturi ale bicepsului brahial se dis-
ting doua santuri bicipitale : medial si
lateral, silcus bicipitdlis medidlis et siil-
cus bicipitalis laterdalis. Aceste santuri
separd regiunea anterioard a bratului
(régio brachii antérior) de cea posterioa-
rd (régio brdchii postérior). Santul me-
dial corespunde vaselor sanguine de cali-
bru mare si nervilor bratului, situati in
profunzimea lui. Comparativ cu santul
lateral santul medial e mai bine pronun-
tat (fig. 160).

In regiunea cubilati anterioard (ré-
gip cubitdlis antérior) se evidentiaza
fosa cubitala, fossa cubitdlis.
Planseul, precum si limita superioard a
fosei sint formate de muschiul brahial,

‘din partea laterala ea e delimitata de cat-

re muschii brahioradial, iar din partea
mediala — de cétre pronatorul rotund.
La fosa cubitald (vezi fig. 160) se disting
santul lateral (radial) (sul-
cus laterdlis) (radidlis) si santul



medial (ulnar) (sdlcus medidlis)
(ulndris). Sanful lateral se afld intre
muschii brahial (medial) si brahioradi-
al (lateral). Santul cubital medial e si-
tuat intre muschiul brahial (din partea
laterald) si muschiul pronator rotund
(din partea mediala).

Tot doua santuri se disting si in regiu-
nea cubitala posterioaré, de ambele parti
ale olecranonului.

In regiunea anterioara a antebratului
pot fi evidentiate trei santyri : radial, me-
dian si ulnar. Santul radial, sdl-
cus radidlis, e delimitat din partea latera-
la de muschiul brahioradial, iar din par-
tea mediala — de flexorul radial al car-
pului; santul median, silcus me-
didnus, se afla intre flexorul radial al
- carpului si flexorul superficial al degete-
lor; santul ulnar, sidlcus ulndris,
e delimitat din partea laterald de flexo-
rul superficial al degetelor, iar din par-
tea mediala — de flexorul ulnar al carpu-
lui. In profunzimea acestor santuri se af-
1d vasele si nervii respectivi:
dial — artera si venele radiale, in cel ul-
nar — artera si venele ulnare, iar in cel
median — nervul median.

MUSCHII $1 FASCIILE
MEMBRULUI INFERIOR

Muschii membrului inferior (fig. 161,
162), identic celui superior, se impart in
grupuri, reesind din apartenenta regiona-
14 si functiile efectuate. Deosebim muschi
ai centurii pelviene si membrului inferior
liber : ai coapsei, gambei si piciorului.
Totodata, intre muschii membrului supe-
rior si celui inferior nu exista o analogie
-deplina. Aceasta se explicé prin diferenta

structuralad si functionala a centurilor si

segmentelor libere ale membrelor. Cores-
punzator functiilor efectuate oasele cen-
turii scapulare sint unite cu scheletul
. trunchiului mobil prin muschi ce actio-
neazd asupra claviculei si indeosebi
asupra omoplatului. Datorita acestui fapt
omoplatul si clavicula efectueaza mis-
cari libere. La membrul inferior centura
pelviand este unitd cu coloana vertebra-
12 in articulatia sacroiliaca aproape
imobil.

Muschii ce isi iau originea pe coloana
vertebrala (psoasul mare, piriformul,

in cel ra-"’

gluteul mare)'se insera pe femur, fiind
anatomic si functional muschi ai artlcu
latiei coxofemurale.

MUSCHII BAZINULUI

Muschii bazinului se divid in doua gru-
puri — interni si externi. Din grupul mus-
chilor interni fac parte : muschiul iliop-
soas, muschiul obturator intern si cel pi-
riform. Din grupul muschilor externi fac
parte : gluteul mare, mediu si mic, mus-
chiul patrat al femurului si mu;;chlul ob-
turator extern.

Muschii interni ai bazinului

Muschiul iliopsoas, m. iliopséas (fig.
163), consta din doi muschi — psoas ma-
re si iliac, avind originea in locuri diferi-

. te (pe vertebrele lombare si osul iliac),

ei concresc intr-un muschi comun ce se
inserd pe femur.

Ambele componente ale muschiului
formeaza peretele posterior al cavitatii
abdominale.

Muschiul psoas mare, m. pséas mdjor,
masiv si fuziform, isi are originea pe fete-
le laterale ale corpurilor si apofizelor
transversale ale vertebrelor XII toracica
si celor lombare. _

Situat anterior de apofizele transver-
sale, atesti muschi adera strins la corpu-
rile vertebrelor. Coborind,el intretaie li-
nia terminala a bazinului si concreste ¢u
muschiul iliac.

Muschiul iliac, m. ilidcus, un muschi
masiv, plat, situat lateral de muschiul
psoas mare, ocupé fosa iliaca. Tsi ia ori-

‘ginea de pe doua treimi superioare ale

fosei iliace, de pe buza interna a crestei
ileonului, ligamentul sacroiliac anterior
si cel iliolumbal.

Muschiul iliopsoas trece prin lacuna
musculorum (posterior de ligamentul in-
ghinal) si se insera pe trohanterul mic
al femurului.

Actiune: flexia coapsei in articu-
latia coxofemuralid. Cind membrul infe-
rior este imobilizat, flecteaza portiunea
lombara a coloanei vertebrale, inclinind -
bazinul si trunchiul inainte.

Inervatie: pléxus lumbdlis (rr.
musculdres) (Lj—Ly).

Irigatie:a.iliolumbdlis, a. circum-
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Fig. 163. Muschii si Tasciile peretelui abdominal

posterior si treimii superioare a coapsei, partea
dreapta.
| — m. psoas major ; 2 — m. psoas minor ; 3 — lig. inguinale ;

4 — fascia lata (parhal excizatid) ; 5 — m. 11wpsoaa 6 — arcus
iliopectineus ; 7 — fascia iliaca {partral excizata) ; 8 — m. ilia-
cus; 9 —m. quadratus lumborum ; 10 — pars lumbalis diaphrag-
mae.

fléxa ilium profinda.

Muschiul psoas mic, m. pséas minor
(lipseste in 40% de cazuri), isi ia ori-
ginea de pe discul intervertebral si mar-
ginile adiacente ale corpurilor vertebrei
toracice XII si lombare I.

Fiind situat pe suprafata anterioara
a muschiului psoas mare, el concreste cu
fascia acestuia. Tendonul lung al mus-
chiului se insera pe linia arcuata a ileonu-
lui si eminenta iliepubica ; partial tendo-
~nul sau trece in fascia iliaca si arcus ili-
opectineus.

Actiune: intinde fascia iliaca, con-
solidind sprijinul muschiului iliopsoas.

Inervatie: pléxus lumbdlis (rr.
muscufdres) (L[—L“).
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Irigatie: aa. lumbdles.

Muschiul obturator intern, m. obtura-
torius intérnus (fig. 164), are originea pe
marginile orificiului obturat (exclusiv re-
giunea santului obturator), pe fata inter-
nd a membranei obturatorii, pe fata pel-
viani %m eonului (superior de foramen
obturatum) sifascia obturatorie. Muschi-
ul obturator intern ese din bazin prin fo-
ramen ischiadictm minus, aruncindu-se
peste marginea incizurii inschiadice mici
(aici subel se aflibursa sinovia-
1 &, barsa ischiddica misculi obturatorii
intérni), ei isi schimba directia spre pos-
terior si se inserd pe suprafata mediala a

trohanterului mare al femurului.

La iesirea din bazin citre muschiul
obturator intern adera muschii gemeni —
superior si inferior, care isi au insertia tot
pe trohanterul mare. Muschiul gemen su-
perior, m. geméllus supérior, are originea
pe spina ischiadica, cel inferior, m. ge-
méllus inférior, de la tuber ischiadicum.

Actiune: roteste coapsa in afara.

Inervatie: pléxus sacrdlis (rr.
musculdares) (Liyv—Ly; S;—S).

Irigatie: a glitea inférior, a. ob-
turatoria, a. pudénda intérna.

Muschiul piriform, m. piriférmis (fig.
165), are originea pe fata pelviana a sa-
crului (vertebrele sacrale II—V) lateral
de orificiile sacrale, ese din bazin prin
foramen ischiadicum majus.

Posterior de colul femurului muschiul
trece intr-un tendon, care se inserd pe
virful trohanterului mare.

Actiune:roteste coapsa in afara cu
o abducere partiala.

Inervatie: pléxus sacrdlis (rr.
musculdres) (S;—Sy).

Irigatie: a. glitea supérior et

a. glatea inférior.

Muschii externi ai bazinului

Muschii externi ai bazinului ocupa re-
giunea fesiera si cea laterald a bazinu-
fui. Avind originea pe suprafata oase-
lor centurii pelviene, ei se insefa pe fe-
mur. Muschii externi ai bazinului for-
meaza lrei straturi: superficial, mediu
si profund.

Stratul superficial consta
din : muschiul gluteu mare si muschiul
tensor al fasciei late. Instratul me-




diu se aflda: muschiul gluteu mediu,
muschiul patrat al femurului (tot aici
pot fi atribuite portiunile extrapelviene
ale muschilor : piriform, obturator in-
tern, gemeni). Stratul profund:
e constituit din muschiul gluteu mic si
cel obturator extern. To{i acesti muschi
actioneazid articulatia coxofemurala.
! Muschiul gluteu mare, m. gliteus mda-
 ximus, puternic si voluminos, poseda o
stmucturd macrofasciculara si se relie-
. feazd evident in regiunea fesiera (régio
. glatea). Muschiul are o dezvoltare ma-
~ ximald la om in legdturd cu bipedia
plantigrada. Situat superficial, are ori-
gine vasta de la creasta ileonului (linea
glitea postérior), de la portiunea ini-
tiala tendinoasa a m. erector spinae, de
pe fetele posterioare ale sacrului si
coccisului, si in sfirsit de la lig. sacro-
tuberale. Muschiul, in convergenta ob-
‘licd, trece inferolateral si se insera pe
tuberozitas glutea a femurului. O parte
din fibrele anterioare, ocolind trohante-
rul mare, continud in tractul iliotibial. A R ENE e S e
Intre tendonul muschiului si trohanterul 4 — m. obiuratorius internus, :
mare, detectdam in permanentd o b ur-
sda sinoviala, bursa trochantérica
m.glitei maximi.

Actiune: isi manifestd actiunea
asupra articulatiei coxofemurale. Con-
tractarea totala a muschiului efectueaza
extensia coapsei si in acelasi timp o
roteste in afard. Contractarea fibrelor
anterioare produce o extindere a tractu-
lui iléotibial, mentinind articulatia ge-
nunchiului in extensie. Fibrele poste-
rioare ale muschiului efectueazi addu-
cerea piciorului, concomitent rotindu-l
in afara. Cind membrul inferior este
imobilizat, muschiul redreseazi bazinul,
iar impreund cu el si trunchiul, menti-
nind corpul in pozitie verticald (tinuta
militard).

Inervatie: n. gliteus inférior
(Ly — Sy).

Irigatie: a gliteainférior,a. gli-
tea supérior, a. circumfléxa fémoris la-
terdlis.

Muschiul gluten mediu, m.gliteus
médius, are originea pe fata externa a. .
ileonului, intre linea glutea anterior Fig. 165. Muschii piriform si obturatori ; aspect ex-
si linea glutea posterior si de la fascia tern si posterior.
lata. Fasciculele muschiului converg in 1| — m.piriformis.. 2 — capsula articularis ; 3 — m, obturatorius

externus ; 4 m. oblyratorius internus ; 5 — lig. sacrotuberale ;

jos si prin intermediul unui tendon plat 6 — lig. sacrospinale. _
15 Comanda Ne 91311 - e

.Fig. 164. Muschii piriform si obturator interi ; us-
pect din cavitatea bazinului.
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Fig. 166. Muschii profunzi ai regiunii fesiere si ai
suprafetei posterioare a coapsei.

1 — m. gluteus medius (rezecat) ; 2 — m. gluteus minimus ; 3 —
m. quadratus femoris ; 4 — m, gluteus maximus (rezecat) . 5 —
m. adductor magnus ; 6 — caput breve m. hicipitis femoris ; 7

capul longum m. bicipitis femoris (rezecat) ; 8 — hiatus tendi-
neus adductorius ; 9 — m. semimembranosus ; 10 — m. gemellus
inferior ; 11 — m. obturatorius internus (rezecat) : 12 — m. ge-
mellus superior ; 13 — lig. sacrotuberate ; 14 — m. piriformis,

se inserd pe virful si fata externa a tro-
hanterului mare.

Intre tendonul muschiului si trohan-
terul mare se afld o bursa sinoviala.
Portiunea posterioara a muschiului este
acoperitda de muschiul gluteu mare.

Actiune: contractarea lui totala
realizeaza abducerea coapsei. Contrac-
tarea separatd a portiunii anterioare
roteste coapsa inauntru, iar a celei
posterioare — in afara. Cind membrul
inferior este fixat, gluteul miediu

226

impreuna cu gluteul mic mentin bazinul
si trunchiul in pozitie verticala.

Inervatie: n.gliteus supérior

Ly — S)).

lripatie: -a. .gliten . supérior,
a. circumfléxa fémoris laterdlis.

Muschiul gluteu mic, m. gliteus mi-
nimus (fig. 166), situat sub muschiul
gluteu mediu, are originea pe fata
externa a ileonului intre linea glutea
media si linea glutea inferior, pe mar-
ginile incizurii ischiadice mari.

Muschiul se insera pe suprafata ante-
rolateralad a trohanterului mare ; o parte
din fibre se implicd in capsula articula-
tiei coxofemurale. Sub tendonul muschiu-
lui se afla birsa trohantérica m. glitei
minimi.

Actiune: este indentica cu cea a
muschiului gluteu mediu.

Inervatie: n. glateus supérior
L:V > 2 S])'

Irigatie: a.glitea supérior, a.
circumfléxa fémoris laterdlis.

Muschiul tensor al fasciei late, m.
ténsor [dscia ldtae, are originea pe spina
iliaca anterior posterior si portiunea
adiacenta a crestei ileonului; e situat
intre foita superficiald si profunda a fas-
ciei late. La limita treimii superioare si
medii a coapsei trece in tractul
iliotibial al fasciei late (iractus
iliotibialis), care, prelungindu-se in jos,
se inserd pe condilul lateral al tibiei.

Actiune: la contractare tensio-
neaza tractul iliotibial, mentinind arti-
culatia genunchiului in stare* de extensie:
flecteaza coapsa.

Inervatie:
(Ly—S).

Irigatie: a. glitea superior, a.
circumfléxa fémoris laterdlis.

Muschiul patrat al femurului, m.
quadratus f[emoris (fig. 167), muschi
plat, e situat intre m. gemellus inferior
si marginea superioard a m. adductor
magnus. Are originea pe fata externi a
tuberozitatii ischionului si insertia pe
crista intertrochanterica a femurului.
Intre muschi si trohanter in numeroase
cazuri detectam o bursa sinoviala.

Actiune: roteste coapsa in afara.

Inervatie: n ischiddicus
(Liv— S)).

Frigalie:

n.gluteus supérior

a. glatea inférior, a.



circumfléxa fémoris medidlis, a. obtu-
ratoria.

Muschiul obturator extern, m. obtu-
ratérius extérnus, de forma triunghiula-
ra, ia originea de pe fata externa a
pubisului si a ramurii ischionului, pre-
cum si de pe doud treimi mediale ale
membranei obturatorii. Fibrele muscu-
lare, in convergenta, se indreapta poste-
rior, lateral si in sus, prelungindu-se
intr-un tendon care ocoleste posterior
colul femurului si capsula articulatiei
coxofemurale si se insera in fossa tro-
chanterica.

Actiune: roteste coapsa in afara.
Inervatie: n obturatorius

(Ly — L)
Irigatie: a. obturatoria, a. cir-

cumfléxa [émoris laterdlis.
Muschii membrului inferior liber

Muschii coapsei

Muschii coapsei se impart in trei gru-
puri: anterior (flexori), posterior (exten-
sori) si medial (adductori).

Unind pirghii osoase lungi, ei sint
concrescuti in mase voluminoase cu o
putere mare de actiune. Acesti muschi
actioneaza articulatia coxofemurala si
cea a genunchiului. Muschii coapsei
exercitd functie statica si dinamica. Ca
si muschii bazinului, la om ei sint bine

dezvoltati, datoritd adaptarii la bipedie.

Muschii antferiori ai coapsei

Muschiul croitor, m. sartorius, are ori-
ginea pe spina iliacd anterioara su-
perioard, coboara inferomedial si se in-
serd pe tuberositas tibiae si fascia gam-
bei.  La locul de insertie
muschiului croitor concreste cu tendo-
nul muschiului gratios (m. grdcilis) si
a celui semitendinos (m. semitendino-

sus) si formeaza o extensiune tendi-
noasd de forma triunghiulara, numita
Jalpd de . gisca? supernii
ciala, pes anserinus superficidlis,

sub care se afld o bursid sinoviala, nu-
mita bursa anserina.

Actiune: flexia coapsei si a gam-
bei ; participd la abducerea coapsei in
afara.

13*

tendonul -

Fig. 167. Muschii profunzi ai regiunii fesiere si re-

giunii posterioare a coapsei. (Gluteul mare si me-
diu, obturatorul intern si muschiul semitendinos
sint partial excizati).

1 — m. gluteus minimus ; 2 — mm. gemelli superior et inferior ;
3 — m.guadrédtys femoris ; 4 — m. biceps femoris ; 5 — m. plan-
taris ; 6 — m, gastrocnemius ; 7 — fossa poplitea ; 8 — tendo m.
semitendinosi ; 9 — m. semimembranosus ; 10 — m. vastus late-
ralis ; Hl — tendo m. obturatorii interni ; 12 — m. piriformis.

Inervatie:
(Ly — L.

Irigatie: a. circumfléxa fémoris
laterdlis, a. génus supréma, a. femord-
lis (rr. musculdres).

Muschiul cuadriceps al femurului,
m. guadriceps fémoris (fig. 168), e cel
mai viguros si masiv dinire muschii
coapsei. Constituit din patru muschi, el
are urmaitoarele capete : drept, lateral,
medial si intermediar ale muschilor lati
ai coapsei ce aderd circumiacent la fe-

n. femoralis
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Fig. 168. Muschii profunzi ai coapsei ; aspecy ante-

romedial.. :

| — m. iliacus (rezecal) ; 2 — m. psoas major (rezecat) ; 3 —

bursa iliopectinea ; 4 — m. pectineus . 5 — m. adductor longus ;
- m. adductor magnus ; 7 — arteria el vena femorales ; 8 —

m. gracilis ; 9 — m. sartorius (rezecat) ; 10 — m. vastus media

lis : 11 — m. rectus femoris i+ 12— m. gluteus medius (rezecaf).

mur. In treimea distald a coapsei cele
patru capete concresc intr-un tendon
comun, care se inserd pe {tuberositas
tibiae, pe apexul si marginile rotulei.
Portiunea mijlocie a tendonului, infe-
rior de rotulad se prelungeste in lig.
patéllae.

Muschiul drept al femurului

m. réctus fémoris, dre originea pe spina
(iliaca anterior inferior si pe marginea
superioara a cavitatii cotiloide. La locul
de origine se afld o bursd sinoviala.

Proximal muschiul e situat anterior de .

articulatia coxofemurald, mai jos se pla-
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seazd intre muschiul tensor al fasciei
late si m. sartorius, avind sub el mus-
chiul vast intermediar ; se inseréd pe baza
rotulei. Muschiul are structurd penata.

Muschiul “vast lateral, m. vdstus
laterdlis, e cel mai voluminos din toate
capetele cuadricepsului. Are originea pe
linea intertrochanterica, portiunile infe-
rioare ale trohanterului mare si tube-
rositas glutea, de la jumatatea supe-
rioard a linea aspera femoris si septul
intermuscular lateral. Concreste cu ten-
donul m. rectus femoris si se inserd pe
rotuld si pe tuberositas libiae; unele
fascicule tendinoase se prelungesc in
retinaculum patellae laterale.

Muschiul vast medial, m. wvdstus
medidlis, are origine vasta : de la por-
tiunea inferioard a linea intertrochante-
rica, buza mediald a linea aspera femo-
ris si septul intermuscular medial. Se
insera pe baza rotulei si pe suprafata
anterioara a condilului medial al tibiei ;
tendonul muschiului participa la forma-
rea retinaculum patellae mediale.

Muschiul vast intermediar, m. vadstus
intermédius, isi ia originea prin fibre
musculare pe doua treimi superioare

.ale fetei anterolaterale a femurului, de

pe portiunea inferioard a buzei laterale
a linea aspera femoris si de pe septul
intermuscular lateral. Se inserd pe baza
rotulei si impreund cu ceilalti trei muschi
descrisi mai sus formeazad tendonul co-
mun al cuadricepsului.

~Actiune: extensia gambei in arti-
culatia genunchiului ; m. réctus fémoris
flecteaza coapsa.

Inervatie: n femordlis

(Ly — Liw). :
Irigatie: a [emordlis, a. pro-
funda fémoris.
Muschii posteriori ai coapsei
Din muschii grupului posterior (vezi

fig. 166, 167) fac parte : muschiul biceps
al ~ femurului, muschiul semimembra-
nos si semitendinos. Acesti muschi au
originea pe {tuber ischiddicum si proxi-
mal sint acceriti de gluteul mare. Mai
jos muschii semitendinos si semi-
membranos se plaseazd medial, ade-
rind la m. adducior magnus ; muschiul
biceps al femurulii ocupd o pozitie la-



terala si aderd la m. vastus laterdlis.
La nivelul treimii inferioare a femuru-
lui acesti muschi deviaza in parti;
muschii semitendinos si semimembranos
limiteazd fossa poplitea din partea me-
diala, iar bicepsul femurului — dm par-
tea laterala.

Muschiul biceps al femurului, m. bi-
ceps femoris, are doud capete — lung
siscurt. Capul lung, cdput longum,
are origine comund cu muschiul semi-
tendinos. pe fata mediald a tuberozita-
{ii ischionului si pe lig. sacrotuberale.

* La nivelul treimii inferioare a femuru-

lui capul lung se uneste cu capul scurt
si trec intr-un tendon plat. Capul
scurt, cdput bréve, are originea pe

buza laterald a linea aspera, portiunea:

superioara a epicondilului lateral si sep-
tului intermuscular lateral.

Tendonul comun se indreaptd in jos,
fiind situat posterolateral de articula-
tia genunchiului si se inserd pe capul
fibulei si suprafata externd a condilului
lateral al tibiei (unele fascicule se pre-
lungesc in fascia gambei). Intre tendo-
nul muschiului si ligamentul colateral
fibular e situata barsa subtendinea m.
bicipitis fémoris inférior.

Actiune: impreuna cu alfi ITILI$C]"II
ai grupului posterior realizeazd exten-
sia coapsei, flecteazd gamba in articu-
latia genunchiului; cind gamba este
flectata, o roteste in afara.

Inervatie: capul lung —de la
n. tibidlis (L, — Sy), capul scurt — de
la n. peroneus communis (Lyy — Sy).

Irigatie:
medidlis, aa. perforantes.

. Muschiul semitendinos, m. - semiten-
dinésus, are originea impreunia cu m.
biceps femoris pe tuberozitatea ischio-
nului. La nivelul treimii medii a coap-
sei trece intr-un tendon lung, care ur-
meaza pe !suprafata posteromed1ala a
articulatiei genunchiului si se inserd pe
suprafata mediald a extremitatii proxi-
male a tibiei, formind impreund cu alti
muschi pes anserinus superficialis.

Actiune: extensia coapsei, flexia
gambei; cind gamba e flectata, o ro-
teste inauntru.

Inervatie: n tibidalis (L;y — Sy).
Irigatie: aa. perfordntes.
Muschiul semimembranos, m. semi-

a. circumfléxa [émoris

membranosus, isi are originea pe tu-
berozitatea ischionului prin intermediul
unui tendon in forma de membrana.
Acest tendon se prelungeste in directie
distala si, ingustindu-se, la jumétatea
coapsei trece 'in corpul ingrosat al
muschiului. Ultimul, situat anterior de
m. semitendinosus si capul lung al
muschiului biceps, din nou trece intr-un
tendon plat, care prin intermediul a trei
fascicule se inserd pe suprafata poste-
rolaterald a condilului medial al tibiei,
formind pes anserinus profundus (vezi
fig. 167). Unul din fascicule se prelun-
geste distal si se uneste cu lig. collate-
ralis tibiae ; al doilea pe fascia care aco-
pera m. popliteus si pe linea m. solei a
tibiei ; al treilea — cel mai puternic —
'se orienteaza in sus si Jlateral catre

isuprafata posterioard a condilului late-

iral al femurului, formind lig. popliteum
obliguum. 1In _locul unde tendonul
muschiului se suprapune pe condilul
medial al femurului si unde adera la
capul medial al m. soleus sint situate
burse sinoviale (bdrsae m. semimembra-
nosi). ‘ :

Actiune: extinde coapsa si flec-
teazd gamba ; cind gamba este flectats,
o roteste induntru, intinzind capsula
articulatiei genunchiului, in flexie apara
membrana sinoviala de incarcerare.

Inervatie: n tibialis (Lyy— S)):

Irigatie: a. circumfléxa fémoris
medidlis, aa. perfordntes, a. poplitea.

S

Muschii mediali ai coapsei

Din acest grup fac parte muschii:
gratios, pectineu si adductori (lung,
scurt i mare) (fig. 169).

Toti acesti muschi, conform denumirii
lor, realizeazd miscari de adductie a
coapsei. Ei sint foarte puternici la om
datorita locomotiei bipede. Originea
acestor muschi e relativ vasta, de la
suprafata externa a pubisului si ischio-
nului in vecinatatea orificiului obturat.
Mult mai vast este locul de insertie a
muschilor adductori — de la trohanterul
mic pind la epicondilul medial al femu-
rului. Fibrele musculare au o orientare
oblicd de sus in jos spre linea aspera
femoris, care e locul de insertie a
majoritatii muschilor.
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Fig. 169. Grupurile anterior si medial de muschi
ai coapsei.

| — m. jliopsoas ; 2 — m. pectineus ; 3 m. adductor langus ;
4 — m. adductor magnus ; 5 — m. gracilis ; 6 — septum inlermus-
culare femoris mediale ; 7 — canalis adductorius : & — m, vastus
medialis ; @ — m. rectus femaris.

Muschiul gratios, m. grdcilis, pre-
zintd o bandeletd musculard lunga si-
tuatd superficial pe stratul de adducto-
ri. Printr-un {endon scurt, muschiu!
incepe de la simfiza pubiana si de la
ramura inferioard a pubisului. La nive-
lul treimii inferioare a coapsei muschiul
este situat intre m. sartorius si m. se-
mimembranosus, iar la nivelul articula-
tiei genunchiului — intre m. sartorius
si  muschiul semitendinos. ~ Tendonul
muschiului gratios se insera pe supra-
fata mediala a extremitatii proximale a
tibiei si participa la formarea pes anse-
rinus superficialis (fig. 170).
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Actiune: miscari de adductie a
coapsei ; flecteaza gamba, rotind-o si-
multan spre interior.

Inervatie: n. obturatorius

(Lu — Lw).

Irigatie: a. obturatéria, a. pu-
dénda extérna, a. femordlis.

Muschiul pectineu, m. pectineus, e

scurt, plat, are originea pe creasta si
ramura superioara a osului pubis. Se
inserd cu un tendon plat pe portiunea
femurului situata intre fata posterioara
a trohanterului mic si linea aspera fe-
Moris.

Actiune:
si flexia coapsei.

Inervatie: n. obluratorius
{La—Lm)s

Irigatie: a. obturatoria, a. pu-
dénda extérna, a. profunda f[émoris.

Muschiul adductor lung, m. addictor
léngus (fig. 171), de forma triunghiu-
lard, e situat medial si inferior de m.
pectineus, acoperind m. adductor brevis
si fibrele superioare ale adductorului
mare. Incepe cu un tendon puternic pe
fata externd a pubisului (intre creastd'
si simfiza pubiana). Fibrele musculare
cu orientare spre inferior si lateral
continua intr-un tendon lat ce se insera
pe buza mediala a linea aspera femoris
intre locul de insertie a m. adductor
magnus si vastus medialis.

Actiune: adductia coapsei, con-’
comitent o flecteazd si o roteste spre
exterior.

Inervatie: n obturatorius
(LII R Lm)- &

Irigatie: a. obturatéria, a. pu-
dénda extérna, a. profindd fémoris.

Muschiul adductor scurt, m. adductor
brevis, de forma triunghiulara, are ori-
ginea pe fata externa a corpului si ra-
mura inferioara a pubisului. Situat
posterior de m. pectineus si m. adduc-
tor longus, muschiul diverge inferola-
teral si se insera prin intermediul unor
fascicule tendinoase scurte pe portiunea
superioarad a linea aspera femoris.

Actiune: adductia si flexia coap-
sei.

Inervatie: n. obturatérius
(Ly — L)

Irigatie: a. obturatéria, aa. per-
fordntes.

participa la abducerea
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Fig. 170, Tendoanele muschilor croitor, gratfios, se-
mitendinos si semimembranos ; aspecl medial.
| — m, semimembranosus ; 2 — tendo m. semitendinosi; 3 — len-

: dom, gracilis ; 4 — tendo m. sartorii ; 5 — lig. collaterale tibjale,

Muschiul adductor mare, m. addictor
mdgnus (vezi fig. 171), de forma
triunghiulara, e cel mai masiv din toti
muschii adductori. Are originea pe tu-
berozitatea si ramura ischionului, pe
ramura inferioara a pubisului si se in-
serd pe tot traiectul linea aspera femo-
rts.

Muschiul este situat
semitendinosus et semimembra-
nosus si capul lung al m. biceps. Fasci-
culele superioare sint orientate orizon-
tal si se insera pe portiunea proximala
a femurului, fibrele musculare distale
coboara oblic in jos de la tuber ischia-
dicum spre epicondilul medial al femu-
rului. Tendonul -muschiului adductor
mare la locul de insertie pe tuberculul
adductor  (tubérculum adductérium)
limiteaza un orificiu numit hidtus tendi-
neus adductorius. Prin aceasta fisura

‘tor al coapsei ;
isi au originea pe tuberozitatea ischionu-

posterior de

F(g 171 Muschml iliopsoas si gmpul de muschi
adductori ai coapsei.

. 1 — m. adductor brevis ; 2 — m. adductor longus ; 3 — m. adduc-

tor magnus ; 4 — hiatus tendineus {adductorius) ; 5 — m. iliop-
soas | 6 — m. iliacus ; 7 — m. psoas major; 8 — m. psoas minor ;
9, — m. quadratus lumborum.

artera femorala trece din canalul ad-
ductor in fossa poplitea.

Actiune: cel mai puternic adduc-
fasciculele mediale, care

lui, participa la extensia coapsei.
Inervatie: n obturatérius

(L“ e LH]]‘ . ischfddffus (LIV_.\— Lv).
Irigatie: a obturatéria, aa. per-

fordntes.

Muschii gambei

Muschii gambei si aparatul lor auxiliar,
la fel ca si cei ai coapsei si bazinului,
sint comparativ bine dezvoltati, ca re-
zultat al adaptarii lor la functia locomo-
torie a membrului inferior in legatura
cu deplasarea bipeda.

Avind o origine vasta pe oase, septu-

rile intermusculare si fasciile gambei,
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acesti muschi isi manifestd actiunea
asupra articulatiei genunchiului, arti-
culatiei talocrurale si ale piciorului.

Muschii gambei se subdivid in trei
grupuri : anterior, posterior si lateral.
.Din grupul anterior fac parte : muschiul
tibial anterior, extensorul lung al dege-
teJor si extensorul lung al halucelui;
grupul posterior e constituit din:
muschiul triceps al gambei (constd din
muschii gastrocnemian si soleu), mus-
chiul plantar, muschiul popliteu, flexorul
lung al degetelor, flexorul lung al halu-
celui, muschiul tibial posterior ; .din
grupul lateral fac parte : muschii piro-
nei lung si scurt.

Muschii anteriori ai gambei

Muschiul tibial anterior, m. (tibialis
anterior, situat pe fata anterioard a
gambei, are originea pe condilul lateral,
pe fata laterala a jumatatii proximale
a tibiei, de la portiunea adiacenti a
membranei interosogse si fasciei gam-
bei. La nivelul treimii distale a gambei
fibrele musculare se prelungesc intr-un
tendon lung, care trece pe sub retina-
culum flexorum superior et inferior si,
ocolind marginea mediala a piciorului,
se inserd pe suprafata plantara a osu-
lui cuneiform medial si pe baza osului
metatarsian 1.

Actiune: efectueazd extensia pi-
ciorului in articulatia talocrurald, tot-
odata ridica marginea lui mediald (su-
pinatie) ; intdreste bolta piciorului;
cind piciorul este fixat, inclind gamba
inainte ; participd la mentinerea gambei
in pozitie verticala.

Inervatie: n. perdneus profindus
{Liv—S)1).

Irigatie: a. tibidlis antérior.

Muschiul extensor lung al degetelor,
m. exténsor digitorum longus, este un
muschi penat cu originea pe condilul
lateral al tibiei, fata anterioard a fibu-
lei, pe portiunea superjoara a membra-
nei interosoase, fasciei si septului inter-
muscular anterior al gambei.

Indreptindu-se in jos, muschiul gli-
seazd sub retinaculum extensorum su-
perior et inferior. La nivelul articulatiei
talocrurale se imparte in patru ten-
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doane, care sint incluse intr-o teacd si-
noviala comuna. Fiecare din aceste ten-
doane se insera la baza falangelor me-
dii si distale ale degetelor HI—V. De la
porfiunea inferioard a muschiului se se-
para un fascicul muscular, care este nu-
mit m. peréneus tertius, tendonul ca-
ruia se inserda pe baza osului meta-
tarsian V.

A ctiune: efectuea’za extensia pi-

dﬂmulﬂ artrcu]a{ule meta-

tarsofalangiene. M. peroneus terlius
ridici marginea laterala piciorului
(pronatie). Dacd piciorul e fixat in-

prealabil, actioneaza ca sinergist cu m.
tibialis anterior, mentinind gamba in
pozitie verticala. .

Jdnervatie: n

peroneus pro-

: fundus {LIV_ S]}

Irigatie: a. tibidlis antermr

Muschiul extensor lung al halucelui,
m. exténsor hallucis longus, se afla in-
tre cei doi muschi precedenti, fiind par-
tial acoperit de ei (fig. 172) si are ori-
gine de la treimea medie a suprafetei
anterioare a fibulei si membrana inter-
osoasd. Tendonul muschiului, situat
intr-o teaca sinoviala, e orientat spre
dorsul piciorului, trecind pe sub reti-
naculum extensorum superior el infe-
rior si se inserd|pe falanga distala a
halucelui ; unele fascicule se pot insera
pe falanga proximala.

Actiune: efectueazi extensia halu-
celui si a piciorului in articulatia talo-
crurala.

Inervatie:
dus (LI\;— Sl)

Irigatfie:

n. peréneus profin-

a. tibialis anterior.
-
Muschii posteriori ai gambei

Muschii posteriori sint situati in doui
straturi — superlicial si profund (fig.
173, 174).. Mai dezvoltat este muschiul
triceps, situat superficial, care formeaza
pulpa piciorului caracteristica pentru om.
Stratul profund este format dintr-un
muschi mic — popliteul, si trei muschi
lungi : flexorul lung al degetelor (si-
tuat medial), muschiul tibial posterior
(ocupa o pozitie intermediard) si fle-
xorul lung al halucelui (situat lateral).
Irigatie: a. tibidlis postérior.



Fig. 173

Fig. 172. Muschii profunzi ai regiunii anterioare a gambei si regiunii dorsale a picio-

rului. ; E = .

| — patella ; 2 — membrana inlerossea cruris ; 3 — tibii : 4 — m. extensor hallucis longus ; 5 — tendo m.
tibialis anterioris ; 6 — retinaculum extensorum superius ; 7 — retinaculum extensorum inferius ; 8 — m.
extensor hallucis brevis ; 9 — m. interosseus dorsalis ; 10 — m. extensor digitorum brevis ; 11 — m. extensor

digitorum longus.

Fig. 173. Muschii regiunii posterioare a gambei; aspect medial.

| — m. triceps surae ; 2 — tenda calcaneus ; 3 — m. tibialis posterior : 4 — m. flexor digitorum longus ; § —
m. flexor hallucis longus ; 6 — retinaculum musculorum flexorum. i

Fig. 174. Stratul profund de muschi ai regiunii posterioare a gambei drepte.

| — m. popliteus ; 2 — m., tibialis posterior ; 3 — m. peroneus brevis ; 4 — fendo calcaneus (rezecat) ; 5 —
m. flexor hallucis longus ; 6 — m. flexor digitorum longus ; 7 — m. soleus (rezecat).

]
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Stratul superficial de muschi
posteriori ai gambei

Muschiul triceps al gambei, m. triceps
strae, consta din doi muschi — gastro-
cnemian, situat superficial, si soleu, aco-
perit de muschiul precedent. Muschiul
gastrocnemian se arunca peste doua arti-
culatii — a genunchiului si talocrurala,
iar muschiul soleu — numai peste arti-
culatia talocrurala.

Muschiul gastrocnemian, m. gastro-
cnémius, are doud capete : medial si
lateral, straturile superficiale ale carora
sint formate din fibre tendinoase dez-
voltate. Capul lateral are origi-
nea pe fata laterala a epifizei distale a
femurului superior de condilul lateral ;
capul medial — pe condilul medial
al femurului. In locul de insertie a fie-
caruicapat cu capsula articulatiei genun-
chiului se afld burse sinoviale:
birsa subtendinea m. gastrocnémii la-
terdlis — sub capul lateral al muschiu-
lui, si bursa sublendinea m. gastro-
cnemii medialis — sub cel medial. Ambe-

le burse, de reguld, comunicd cu cavi- .

tatea articulatiei genunchiului.

La mijlocul gambei ambele capete ale
muschiului gastrocnemian se prelun-
gesc intr-un tendon puternic, se unesc cu
tendonul muschiului soleu si formeaza
tendonul calcanean Achile,
téndo calcdaneus s. Achillis, ce se insera
pé tuberozitatea—catcameniui. Intre ten-
don si os se afla o bursa sinoviald, brirsa
téndinis calcdnei (Achillis).

Muschiul soleu, m. soleus, este un
muschi  voluminos plat, situat sub
muschiul gastrocnemian. Anterior de el
se gasesc muschii stratului profund.
Muschiul soleu are o origine vasta pe
fata posterioara a tibiei (pe linea m.
solei). Originea muschiului se arunca
de pe tibie pe fibula, formind un arc
tendinos, drcus tendineus m. sélei.
Muschiul trece intr-un tendon plat care
participd la formarea tendonului cal-
canearn.

Actiune: muschiul triceps flectea-
zd gamba si piciorul (flexie plantara),
dacé piciorul in prealabil a fost fixat,

muschiul preintimpind cidderea corpului

inainte.

Inervatie: n. tibidlis (Ly — Sy).
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Muschiul plantar, m. plantaris, e un
muschi rudimentar si poate lipsi. Are
corp mic si un tendon subtire, lung.
Are originea pe epicondilul lateral al
femurului si lig. popliteum obligum.
Tendonul muschiului, situat intre mus-
chiul gastrocnemian si soleu, adera din
partea mediala la tendonul calcanean,
impreund cu care se inserd pe tubero-
zitatea calcanee.

Actiune: intinde capsula articu-
latiei genunchiului, participd la flexia
gambei si piciorului. :

Inervatie: n tibidlis (L,y — Su)-

Irigatie: a poplitea.

Stratul profund al muschilor posteriori
ai gambei

Acest strat e prezentat prin patru muschi
(vezi fig. 174) : popliteu, flexorul lung al
degetelor, flexorul lung al halucelui si
muschiul tibial posterior. Muschii sint
despéartiti de m. soleus prin lama pro-
funda a fasciei gambei.

Muschiul popliteu, m. popliteus, e si-
tuat pe fata posterioard a articula-
tiei genunchiului. Tncepe cu un tendon
bine dezvoltat de pe fata externi a con-
dilului lateral al femurului (inferior de
ligamentul colateral al fibulei) si lig.
popliteum obliqguum. Se inserd pe fata
posterioara a tibiei mai sus de linea
m. solei.

Actiune: flecteaza gamba, ro-
tind-o in interior ; extinde capsula ar-
ticulatiei genunchiului, evitind incarcera-
rea membranei sinoviale.

Inervatie: n tibialis (Ljy — Sy).

Irigatie: a. paplitea.

Muschiul flexor lung al degetelor, m.
fléxor digitorum léngus, bipenat, are ori-
ginea pe fata posterioara a tibiei inferi-
or de [inea m. solei, de la fascia gambei
si de la septul intermuscular posterior.
E situat Wial de m. tibialis
posterior_ Tendonul muschiului coboara
in jos, intretaind posterior si lateral
tendonul muschiului tibial posterior. In-
ferior tendonul trece spre talpa picioru-
lui, posterior de maleola mediala, sub
retinaculum flexorum intr-o teacd sino-
viald, apoi ocoleste sustentdculum tdli
si se divide in patru tendoane separate,



care se insera pe falangele distale ale
degetelor 11—V, preventiv periorind ten-
doanele flexorului scurt al degetelor
(asemindtor tendoanelor flexorului pro-
fund al degetelor la mina).
Actiune: flecteazd falangele dis-
tale ale degetelor 11—V ; flecteaza pi-
ciorul si il roteste in exterior.
Inervatie: a tibidlis (Lyy — Sy).
Irigatie: a. tibidlis postérior.

Muschiul flexor lung al halucelui, m.

fléxor hdllucis longus, e un muschi bi-
penat cu originea pe doua treimi inferi-
oare ale corpului fibulei, pe membrana
interosoasa si septul intermuscular po-
sterior al gambei. E situat lateral si
posterior _de m. tibialis posterior.” Ten-
donul muschiului flexor lung al haluce-
lui gliseazd pe sub retinaculum flexo-
rum, ocoleste posterior maleola medi-
ala, fiind situat intr-o teacd sinoviala
separata. Mai apoi, tendonul muschiu-
lui se plaseazd in santul omonim al
astragalului si, ajungind la fata plan-
tard a halucelui, se insera pe falanga
distala. Pe ftraiectul sdu la fata plan-
tara a piciorului tendonul muschiului
se intretaie cu tendonul muschiului fle-
-xor lung al degetelor, iar la nivelul
osului metatarsian 1 este situat intre
capul medial si lateral al muschiului
flexor scurt al halucelui.

Actiune: flecteazd halucele, parti-
cipa la flexia (supinatie) si adducerea
piciorului ; intareste bolta piciorului in
sens anteroposterior.

Inervatie: n tibidlis (Lyy — Sy).

Irigatie: a. tibialis postérior, a.
peronea.

Muschiul tibial posterior, m. tibialis
posterior, e situat profund pe fata poste-
rioard a gambei intre muschiul flexor
lung al degetelor (medial) si flexorul
lung al halucelui (lateral). Are originea
pe fata posterioara a fibulei, pe condilul
lateral si doua treimi superioare ale ti-
biei (inferior de linea m. solei) si de la
membrana interosoasa a gambei. Mus-
chiul se prelungeste intr-un tendon pu-
ternic, care aluneca prin santul osos al
maleolei mediale (posterior de ea), fiind
situat anterior de tendonul m. flexor
digitorum longus (sub retinaculum fle-
xorum). Ajungind la fata plantara a

piciorului, tendonul se insera pe tubero-
zitatea osului navicular, pe cele trei oase
cuneiforme si pe baza osului tarsian
IV (rareori si V).

Actiune: flexia plantari a picio-
rului, adducerea si supinatia lui. :

Inervatie: n. tibidlis (Lyy — Sy).
= lrigatie: a. tibidlis postérior.

Muschii laterali ai gambei

Grupul lateral este reprezentat prin mus-
chiul peronier lung si peronier scurt,
care sint situati pe fata laterala a gam-
bei intre septurile intermusculare anteri-
or si posterior.

Muschiul peronier lung, m. perdneus
longus (m. fibuldris longus), bipenat,
e situat superficial. Are originea pe
capul si doud treimi superioare ale fetei
laterale a fibulei, pe condilul lateral al
tibiei, pe fascia si septurile intermuscu-
lare ale gambei. La nivelul atriculatiei
talocrurale tendonul muschiului, ocolind
maleola laterala, trece la inceput sub
retinaculum peroneorum superius, invelit
intr-o teaca sinoviala comund cu mus-
chiul peronier scurt, apoi gliseaza prin-
tr-un sant pe fata laterald a calcaneului,
fiind fixat pe os de citre retinaculum
peroneorum inferius. In regiunea planta-
ra tendonul muschiului peronier lung are
un traiect oblic anteromedial si impre-
una cu teaca sinoviala se aseaza in
sulcus ossis cuboidei ; se insera pe baza
oaselor metacarpiene I, 11 si pe osul cu-
neiform medial.

In locurile unde tendonul isi schimba
traiectul (posterior de maleola laterala,
pe osul cuboid) el este ingrosat datorita
prezentei aici a cartilajului fibros sau a
oscioarelor sesamoide.

Actiune: flexia plantara a picio-
rului ; proneaza piciorul, ridicind margi-
nea lui laterala ; intareste bolta picio-
rului in sens longitudinal si transver-
sal.

Inervatie:
cialis (Lyy — S)).

Irigatie: a. génus inférior late-
rdlis, a. perdnea.

Muschiul peronier scurt, m. perdneus
drévis (m. fibularis brévis), bipenat, isi
ia originea pe doud treimi inferioare
ale fetei laterale a fibulei, pe septurile
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n. peréneus superfi-



: Fig. 175. Tendoanele extensorilor si muschii scurti
ai regiunii dorsale a piciorului.

| — retinaculum musculorum extensorum inférius ; 2 — tendo m.
tibialis anterioris ; 3 — tendo m. extensoris hallucis longi ; 4 —
m. extensor hallucis brevis ; 5 — mm, interossei dorsales ; 6 — m.
extensor digitorum brevis | 7 — tendinés m. extensoris digi-
torum longi.

intermusculare ale gambei. Tendonul
muschiului trece spre planta, ocolind din
partea posterioard maleola laterala, gli-
seaza in teaca sinoviald comuna impreu-
ni cu tendonul muschiului peronier lung,
fiind fixati de retinaculele muschilor pe-
ronieri. Apoi tendonul muschiului trece
pe fata laterald a calcaneului spre locul
de insertie la baza osului metatarsian V.

Actiune: ridica marginea laterala
a piciorului, nu permite intoarcerea lui
cu fata plantara in interior ; flexia plan-
tara a piciorului.

Inervatie:
ciglis (Liy—5;).

Irigatie: a. perdnea.

n. peréneus superfi-

Muschii piciorului

Afard de tendoanele muschilor lungi des®
cendenti de pe gambd (grupul anterior,
posterior si lateral) piciorul are muschi

e

scurti proprii. Ei isi au punctul de origi-
ne si inserfie nemijlocit pe .oasele ce
alcatuiesc scheletul piciorului. Relatiile
anatomo-topografice si functionale dintre
acesti muschi si tendoanele muschilor
gambei ce se inserd pe aceste oase,
sint foarte complicate atit in regiunea
dorsala, cit si in regiunea plantara a pi-
ciorului.

Muschii regiunii dorsale a 'picioruiu‘i

Muschii dorsali (fig. 175) sint situati sub
fascia dorsald a piciorului si sub ten-
doanele extensorului lung al degetelor.
Exista doi muschi ai partii dorsale a pi-
ciorului : extensorul scurt al degetelor
si extensorul scurt-al halucelui.
Muschiul extensor scurt al degete-
lor, m. exténsor digitérum brévis, fiind
un muschi slab, isi are originea pe fata
superioara si laterala a calcaneului.
Muschiul acopera fata dorsali a sche-
letului piciorului, in partea lateralad se

indreapta distal si medial. Cele trei ten-

doane orientate spre degetele I1—IV

- adera la marginea laterald a tendoa-

nelor muschiului extensor lung al degete-
lor si impreund cu el se fixeazd de baza
falangelor medii si distale.

Actiune: impreuna cu tendoanele
extensorului lung al degetelor ia parte la
extensia dorsald a degetelor.

Inervatie: n peréneus profindus
(Lyv— S)).

Irigatie: a. tdrsea laterdlis, a.
perénea.
Muschiul extensor scurt al halu-

celui, m. exténsor hdllucis brévis, se
afla medial de extensorul scurt al dege-
telor. El are origine pe fata superi-
oard a calcaneului, de partea lui anteri-
oard ; are o directie anteromediali
si_cu tendonul sdu se insera pe supra-
fata dorsald a bazei primei falange.

Actdtine: extensia halucelui.

Inervatie: n. peroneus profun-
dus ('L”/—" S;).

Irigatie: a. dorsdlis pédis.
Muschii plantari
Topografia muschilor plantari ai picio-
rului (fig. 176, 177) se aseamani cu di-
stributia muschilor palmari ai miinii. Di-
stingem corespunzitor urméatoarele gru-



puri de muschi : medial — muschii halu-
celui ; lateral — musgchii degetului mic ;
si mediu, situat in regiunea plantara
intermediara. )

Spre deosebire de muschii miinii la
picior grupurile laterale sint prezen-
tate printr-un numar mai mic de muschi,
iar loja mijlocie este amplificata. In total
la picior distingem 14 muschi scurti. Trei
din ei formeazd grupul medial (mus-
chiul abductor al halucelui, flexorul scurt
al halucelui si adductor al halucelui) ;
doi muschi alcatuiesc  grupul lateral
(abductor al degetului mic si flexorul
scurt al degetului mic). Grupul mediu
este alcatuit din patru muschi lombri-
cali, sapte interososi, muschii flexor scurt
al degetelor si patratul plantar.

Grupul meditfde muschi plantari

Muschiul abductor al halucelui, m. ab-
-ductor hallucis (vezi fig. 177), isi ia
originea pe apofiza mediala a tubero-
zitatii calcaneului, pe retinaculul flexo-
rilor si aponevroza plantara. Este cel
mai medial si mai superficial muschi
al regiunii, se termina printr-un tendon
lung pe baza primei falange a haluce-
lui. : _ '
Actiune: este abductor al halu-
celui in raport cu axul piciorului in
directie mediala. \
Inervatie: n. plantdris medidlis
(v —&) = -
Irigatie: a. plantdris medidlis.
Muschiul flexor scurt al halucelui, m.
[léxor hdllucis brévis, isi are originea
prin intermediul unei placi tendinoase
pe suprafata plantara a osului cuboid
(posterior de santul tendonului mus-

[

Fig. 176. Muschii regiunii plantare.

| — tendo m. [lexoris hallucis longi ; 2 — mm. lumbricales ; 3 —
m. flexor hallucis brevis ; 4 — m. abductor hallucis ; 5 — aponeu-

* rosis plantaris (rezecat) ; 6 — m. flexor digitorum brevis (re-
zecat) ; 7 — m. quadratus plantae ; 8 — tendo m. flexoris digi-
torum longi s @ — m, flexor digiti minimi ; 10 — m, abductor di-
giti minimi.

muschiului — n.  plantdris laterdlis
(S; — Syy), cel medial.— n. plantdris
_medidlis (Ly— S).
[igatie: a. plantdris medidlis,
dreus-plantdris.
Muschiul adductor al halucelui, m.
adductor hallucis, are doud capete —
~unul oblic si altul transversal. Capul

chiului peronier lung), osul cuneiformf@@o b | i c, caput obliqguum, incepe pe osul

pe ligamentele si expansiunile tendi-
noase, care se intind peste aceste oase:

Fiind orientat inainte catre haluce,
corpul muscular se imparte .in doua
fascicule, care se inserd pe oasele sesa-
moide ale primei articulatii metatarso-
falangiene si de baza primei falange
a halucelui. De partea laterald se afla
in concrescentd cu adductorul haluce-
lui, iar medial cu muschiul abductor
al halucelui. ;

Actiune: flecteaza halucele.

Inervatie: fasciculul lateral al

cuboid, cuneiform lateral, pe bazele oa-
selor metatarsiene 1I, III si IV si pe
tendonul muschiului peronier lung. Fas-
ciculul muscular dirijeazd oblic inainte
si putin medial, trecind intr-un tendon
comun fascicular transversal.

Capul transversal, cdput transvérsus,
reprezintd un fascicul muscular ingust,

care are originea pe capsula articula-

{iilor metatarsofalangiene I1I—V. Am-
bele capete au insertie comuna pe baza
falangei proximale a halucelui si pe osul
sesamoid lateral al halucelui.
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Fig. 177. Muschii profunzi plantari. Muschii super-
ficiali si tendoanele sint excizate.

| — m. adductor hallucis (caput transversum) ; 2 — m. adductor
hallucis (caput obliqguum) ; 3 — m. flexor hallucis brevis ; 4 —m,
abductor hallucis ; 5 — mm. interossei plantares.

Actiune: adduce halucele in ra-
port cu axul piciorului, ia parte la flexia
halucelui.

Inervatie:
(S1— Su).

Irigatie: drcus plantdris, aa. me-
tatdrseae plantdres.

n. plantaris laterdlis

Grupul plantar lateral

Muschiul abductor al degetului mic, m.
abductor digiti minimi, are originea pe
fata inferioard a calcaneului, pe tube-
rozitatea osului metatarsian V si pe
aponevroza plantard. Situat de-a lun-
gul marginii laterale a plantei, el se
inserd pe partea laterala a falangei proxi-
male a degetului mic.

Actiune: este flexor al falangei
proximale a degetului mic, mai este si
abductor slab. _ i
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Inervatie: n plantdris laterdlis
(S; — Su).

Irigatie: a. plantdris laterdlis.

Muschiul flexor scurt al degetului mic,
m. fléxor digiti minimi bréuvis, isi ia ori-
ginea pe baza osului metatarsian V pe su-
prafata lui plantara, pe teaca tendonului
muschiului peronier lung si pe ligamen-
tul plantar lung. Se insera pe baza primei
falange a degetului mic.

Actiune: flecteazd degetul mic.

Inervatie: n. pldniaris laterdlis
(Sy— Su).

Irigatie: a. plantdris laterdlis.

Grupul plantar mijlociu

Muschiul flexor scurt al degetelor, m.
fléxor digitorum bréuvis, este asezat ne-
mijlocit sub aponevroza plantard. De
partea laterala se margineste cu muschi-
ul abductor al degetului mic, iar medial
— cu abductorul halucelui. Sub el se
afla muschiul patrat al plantei si ten-
doanele muschiului flexor lung al dege-
telor. Isi ia originea-de pe partea ante-
rioard a tuberozitatii calcaneului pe su-
prafata lui plantara si de pe aponevroza
plantara. Muschiul se imparte in patru
portiuni musculare, tendoanele plate ale
carora se insera pe falangele mijlocii-
ale degetelor [I—V. Tr}ainte de insertie
aceste tendoane se divid in doi pedun-

cculi, intre care trec tendoanele muschiu-

lui flexor lung al degetelor. O parte din
fasciculele tendoanelor muschiului fle-
xor scurt al degetelor aderd nemijlocit
la tecile fibroase ale degetelor picio-
rului. Aceste raporturi dintre tendoa-
nele muschiului flexor scurt al dege-
telor cu tendoanele muschiului fle-
xor lung al degetelor in regiunea picioru-
lui sint identice cu raporturile dintre
tendoanele muschilor flexor superficial
si profund al degetelor la mina.

Actiune: flecteazd degetele [I—V;
ia parte la mentinerea boltii plantare
in sens longitudinal.

Inervatie: n. plantdris medidlis
(Ly— 5i).

Irigatie: a plantdris laterdlis el
plantaris medialis.

Muschiul patrat al plantei (flexor
accesor), m. quadrdtus pldntae (m.
fléxor accessorius), are doud capete —



Fig. 178. Muschii interososi dorsali (a) si plantari
(b).

| — mm, interossei dorsales ; 2 — mm. interossei plantares.

lateral si medial. Fasciculul lateral ia
nastere pe partea externd a suprafe-
tei inferioare a calcaneului si pe margi-
nea lateralda a ligamentului plantar
lung. Fasciculul medial are originea
_pe marginea mediald a aceleiasi supra-
fete a calcaneului si pe marginea medi-
ala a ligamentului plantar lung.
Ambele capete formeazd un fascicul
muscular comun, care la mijlocul plan-
tei, de partea laterala, adera la tendonul
flexorului lung al degetelor ce se in-
dreapta spre degetele 11—V,
Actiune: ia parte la flexia dege-
telor, in acelasi timp dindu-i tractiunii
muschiului flexor lung al degetelor o
directie rectilinie spre degete.
Inervatie: n plantdris laterdlis
5 — Snl '
Irigatie: a plantdris laterdlis.
Muschii lombricali, m. lumbricdles,
patru la numadr, sint subtiri, fusiformi.
Cei trei muschi laterali incep de pe fetele
contrapuse ale tendoanelor muschiului
flexor lung al degetelor, iar cel medial

incepe pe marginea mediala a flexorului

lung al degetelor. Fiecare muschi lom-
brical printr-un tendon subtire se inse-
rd pe marginea mediala a falangei pro-
ximale a degetelor II—V. O parte din

b

fasciculele tendoanelor muschilor lom-
bricali ocolesc falangele proximale si
trec de partea dorsald a degetelor, -
intrind in constitutia tendoanelor mus-
chiului extensor lung al degetelor picio-

“rului.

Actiune: lombricalii sint flexori
slabi ai falangelor proximale si extensori
ai falangelor mijlocii si distale ale dege-
telor 11—V.

Inervatie: n. plantaris laterdlis,
mn. pfanfdris medidhs (L\-"'_ S”). :

Irigatie: a. plantdris laterdlis, a.
plantdris medidlis. ' :

Muschii interososi mm. interossei
(fig. 178), sint cei mai profunzi din
regiunea plantara si asezati in spa-
tiile intermetatarsiene respective. Se
impart in doud grupe : muschii interososi -
plantari si dorsali. Spre deosebire de po-
zitia muschilor omonimi ai miinii, unde ei
sint grupati in jurul degetului mijlociu,
la picior ei sint grupati in jurul degetului
11, ceea ce este legat de functiia lor : de
prehensiune a miinii, iar la picior in
corespundere cu rolul lui de sprijin.

Muschii interososi plantari, mm. inte-
rossei plantdres (fig. 178 b),. trei la
numar, sint situati pe partea plantara
a spatiilor intermetatarsiene. Tsi iau ori-
ginea pe partea laterald a metatarsie-
nelor III-—V. Se inserd pe supralata
mediala a falangelor proximale ale dege-
telor [1I—V ale piciorului. Se inserd de
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asemenea pe fata mediala a falange-
lor proximale ale degetelor [—V de la
picior. O parte din fasciculele tendoa-
nelor de la fiecare muschi trece de pe
partea mediala pe fata dorsala a dege-
tului respectiv si se implica in aponevro-
za dorsala. 2

Actiune: apropie degetele II[—V
de axul piciorului; flecteazd falangele
proximale ale acestor degete.

Inervatie: n plantaris laterdlis
(Si—Sn). -

Irigatie: drcus plantdris, aa. me-
tatarseae plantdres.

Muschii interososi dorsali, mm. in-
terdssei dorsdles (fig. 178, a), patru la
numadr, sint asezati pe partea dorsalad a
spatiilor intermetatarsiene ; acesti mus-
chi se observa si de pe partea plantari a
spatiilor intermetatarsiene. Fiecare mus-
chi interosos darsal isi ia originea cu cite
doua fascicule de pe doud oase metatar-
siene vecine. Tendoanele muschilor se
inserd pe baza falangelor proximale si pe
tendoanele extensorului lung al degete-
lor. Primul muschi interosos (avind ori-
ginea pe haluce) se inserd pe marginea
medialda a degetului 11, ceilalti trei mus-
chi — pe marginea laterala a degetelor
[I—IV. : i

Actiune: primul muschi interosos
indeparteazd degetul 11 de axul picioru-
lui ; ceilalii trei muschi indeparteaza de-
‘getele corespunzatoare (II—IV) de axul
piciorului ; activind sinergic, interososii
flecteazd falangele bazale ale degetelor
II—IV.

Inervatie n. plantdaris laterdlis
(S1—Su).

Irigatie: drcus plantdris, aa. me-
tatarseae plantdres.

 FASCIILE, BURSELE SI TECILE SINOVIALE
ALE MEMBRULUI INFERIOR

Deoarece o parte din muschii membrului
inferior pornesc de pe coloana vertebrala
si oasele bazinului, fasciile care le inve-
lesc sint foarte asemdndtoare din punct
de vedere anatomic cu fasciile endoabdo-
minale si endopelviene.

Fascia lombard reprezinta o parte a
fasciei endoabdominale, ea acopera ante-
rior muschiul psoas fixindu-se din partea
marginii mediale a muschiului de discuri-
le intervertebrale, pe marginile proemi-
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nente ale corpurilor vertebrelor si pe par-
tea superioara a sacrului. De partea la-
terala, la nivelul crestei iliace, ea se unes-
te cu fascia, ce acoperd muschiul patrat
al lombelor. Portiunea mai ingrosata a
fasciei, ce trece de la apofiza transversa-
14 a vertebrei Il lombare spre corpul ver-
tebrei [ lombare, formeaza ligamentul ar-
cuat medial. In jos fascia lombara se pre-
lungeste in fascia iliaca.

Fascia iliaca, fdascia ilidca, se insera
de-a lungul buzei interne a crestei iliace,
pe linia arcuata a ileonului, pe eminenfa
iliopubica si pe creasta pubiani, unde se
intretese cu fasciculele tendonului mus-
chiului. _

Lateral aceastd fascie aderi intim la
marginea posterioard a ligamentului in-
ghinal si continua in fascia transversala.
Portiunea mediala, indepartindu-se de la
ligamentul inghinal, se ingroasa mult si
se insera pe eminenta iliopubica, formind
astfel arcul iliopectineu (drcus iliopecti-
néus), ce separa lacuna vasculara de cea
musculard. Fascia iliopsoica (fdscia pso-
daltis et fascia iliaca). Inserindu-se pe pro-
eminentele osoase ale vertebrelor lomba-
re si ale coxalului, formeazd pentru mus-
chiul iliopsoas o teacd osteofibroasa.

Fascia gluteald, fdscia glitea (BNA),
acopera muschiul gluteu mare. Ea se in-
sera pe suprafata dorsala a sacrului si pe
buza externa a crestei iliace. Foifa pro-
fundd a acestei fascii desparte muschiul
gluteu mare de cel mijlociu si de muschi-
ul tensor al foitei late. In jos fascia glu-
teald continua in fascia latd a coapsei.

Fascia lata, fdscia ldta (lig. 179), este
bine pronuntatad si are o structura ten-
dinoasa. Ea incojoara muschii coapsei ca
un manson. Proximal (in sus) ea se inse-
réd pe creasta iliacd, pe ligamentul! inghi-
nal, simfiza pubiana si pe ischion. Pe fata
posterioard a membrului inferior ea se
uneste cu fascia gluteala.

Pe fata anterioara a coapsei la nivelul
triunghiului femoral, ce se afla in trei-
mea ei superioard, fascia latd se imparte
in doua foite : superficiald si profunda.
Foita profund a, ce acoperd mus-
chiul pectineu si partea distala a muschi-
ului iliopsoas, a primit denumirea de [as-
cia ileopectineala. Pe marginile de con-
tact ale acestor doi muschi se observa o

depresiune — santul iliopectineu, prin ca-




re trec artera si vena femorale.

Lamelasuperficialaiafasciei
late, mai jos de ligamentul inghinal (dis-
tal), este perforatd de un orificiu numit
hiatul safen,hidtus saphénus (fosa
ovald, féssa ovdlis — BNA), prin care
trece vena safena mare a piciorului ce se
varsi in vena femorala (fig. 180). Hiatul
safen este acoperit de fascia crib-
roasa (fdscia cribrésa), ce comporta
numeroase orificii, prin care penetreaza
vasele si nervii. Latera] hiatul safen este
limitat de o margine semilunara a fasciei
late, numita marginea falcifor-
m & (mdrgo falciférmis). Cele doua ca-
pete ale acestei margini poarti numele
de corn superior si corn inferior. C o r-
nul superior, cornu supérius, se in-
sera pe. ligamentul inghinal. Cornul
inferior, cornu inférius, al marginii
falciforme reprezinta o parte a foitei su-
perficiale a fasciei late ce limiteaza de jos
fascia cribroasa.

Fascia lata, invelind musculatura
coapsei, desparte grupele de muschi prin
intermediul expansiunilor fibroase fixate
pe femur. Acestea sint septul intermus-
cular lateral si medial, séptum intermus-
culare fémoris laterdle, si séptum inter-
musculdre fémoris medidle, ce formeaza
teci osteofibroase pentru aceste grupe de
muschi (fig. 181). Séptum intermusculd-
re fémoris laterdle se inserd pe buza late-
rala a liniei aspre, despartind muschiul
cvadriceps femural de muschii posteriori
ai coapsei. :

Septul intermuscular medial se insera
pe baza mediala a liniei aspre a femuru-
lui $i desparte musgchiul cvadriceps femu-
ral de muschii adductori. Cite odata la
coapsd distingem septul intermuscular
posterior, ce desparte muschii grupului
medial de cel posterior.

Fascia lata formeaza cite o teaci pen-
tru tensorul fasciei late, croitor si graci-
lis. Pe fata laterala a coapsei ea poseda o
densitate considerabild, — avind o struc-
turd aponevroticd, si formeaza. tractul
iliotibial (trdctus iliotibidlis). Ultimul in-
deplineste functia de tendon comun pen-
tru muschiul tensor al fasciei late si mus-
chiul gluteu mare. Distal fascia lata se
extinde pe fata anterioara si laterala a ar-
ticulatiei genunchiului si se prelungeste
in fascia crurald ; posterior continui in
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Fig. 179. Fascia lata, coapsa dreapta.

| — lig. inguinale ; 2 — funiculus spermaticus ; 3 — fascia lata ;
4 — tr. iliotibialis ; 5 — fascia cribrosa.

fascia poplitee. Ultima acopera fosa pop-
litee si reprezinta o portiune intermedia-
ra intre fascia coapsei si fascia gambei.
, Fascia gambei, fdscia criris, concres-
te cu periostul crestei anterioare si supra-
fetei mediale a tibiei, inveleste ca un man-
son muschii anteriori, posteriori si late-
rali ai gambei ; trimite in profunzime sep-
turi intermusculare. Pe fata laterald a
gambei de la fascia crurald pleacd doua
septuri intermusculare care se fixeaza pe
fibula. Septul intermuscular
anterior, séptum intermusculdre
antérius cruris, desparte muschii tibilal
si peronier de grupul anterior de muschi.
Septul intermuscular pos-
terior, séptum intermusculdre postéri-
us cruris, separa muschii grupului poste-
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Fig. 180. Inelul inghinal superficial si hiatul safen.

| — lig. inguinale ; 2 — annylus inguinalis superficialis ; 3 —

crus mediale ; 4 — crus laterale ; 5 — hiatus saphenus ; 6 — cor-
nu inferius ; 7 — v. saphena magna ; 8 — margo falciformis ; 9 —
cornu Superius.

rior de cei peronieri, Corespunzitor am-
plasarii muschilor regiunii posterioare in
doua straturi fascia crurala se imparte in
doud lamele — profundi si superficiala.
Lamela profunda a fasciei crurale separi
tricepsul crural de flexorii lungi ai dege-
telor piciorului si muschiul tibial poste-
rior.

La nivelul maleolei mediale si laterale
fascia crurald este intdritda de o banda
tendinoasa transversala, ce formeazi re-
tinaculele extensorilor, flexorilor si reti-
naculele superior si inferior ale peronieri-
lor.

Retinaculul superior al extensorilor,
retindculum musculérum extensérum
supérius (ligaméntum transvérsum cri-
ris — BNA), sub forma de panglica
transversala trece peste tendoanele ex-
tensorilor degetelor la nivelul maleolei
mediale si laterale a tibiei si a fibulei.

Retinaculul inferior al extensorilor, re-
tindculum musculorum extensérum infé-
rius (ligaméntum crucidtum criris —
BNA), este asezat mai distal in regiunea

‘trecerii in foseta dorsala a piciorului. El
incepe cu un fascicul comun pe fata la-
terald a calcaneului, mai jos de virful ma-
leolei laterale alunecd peste tendoanele
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extensorilor in regiunea de trecere'a lor
pe partea dorsala a piciorului si se bifur-
ca in doua fascicule : superior si inferior.
Fasciculul superior se deplaseaza proxi-
mal si se fixeazd pe suprafata anterioara
a maleolei mediale. Fasciculul inferior
trece catre murginea mediala a piciorului
si se fixeaza pe oasele navicular si cunei-
formul medial.

Spatiul $ub retinaculul inferior al ex-

tensorilor prin niste septuri se imparte in

trei canale fibroase separate pentru teci-
le sinoviale ce acopera tendoanele exten-
sorilor. Conform topografiei tendoanelor
extensorilor prin canalul medial trece
teaca sinoviald a muschiului tibial ante-
rior, vagina téndinis m. tibidlis anterio-
ris ; prinial doilea canal, cel mijlociy, alu-
neca teaca sinoviald a extensorului lung
al halucelui, vagina téndinis m. extenso-
ris hdllucis longi. Prin al treilea canal, si-
tuat mai lateral, trece feaca sinoviald a
muschiului extensor lung al degetelor,
vagina téndinis m. extensoris digitorum
pédis longi (fig. 182). Posterior de cana-
lul mijlociu se afla al patrulea canal, prin
care trec vase sangvine (arteria si vena
dorsald a piciorului) si nervul fibular.
profund.

Tecile sinoviale au o lungime diferita.

‘Teaca sinoviala a tibialului anterior are o

asezare proximali fata de celelalte, de-
pdsind marginea superioara a retinacu-
lului superior al extensorilor, iar in jos
pind la virful maleolei mediale. Tecile si-
noviale ale extensorului lung al halucelui
si ale extensorului lung al degetelor, co-
borind mai jos de marginea distala a reti-
naculului inferior al extensorilor, ajunge
pina la baza oaselor metatarsiene. Intre
maleola medialad si suprafata mediala a
calcaneului, portiunea mai ingrosatid a
fasciei crurale formeaza retinaculul fle-
xorilor (retinaculum musculérum flexo-
rum) (lig. laciniagtum — BNA) (fig.
183). Fasciculele fibroase ce se desprind
de la lama profundéa a retinaculului for-
meazé trei culise osteofibroase. Prin pri-
mul canal osteofibros, ce se afla in regi-
unea retromaleolard mediala, trece teaca
sinoviald a tendonului muschiului tibial
posterior, vagina synovidlis téndinis m.
tibidlis posterioris. Posterolateral de el
se afla al doilea canal pentru teaca si-
noviald a flexorului lung al degetelor



( t}agiﬁa. téndinum m. flexoris digitorum
pédis longi).
$i mai posterior, prin alt canal trece

teaca sinoviald a tendonului mugchiului

flexor lung al halucelui (vagina synovid-
lis téndinis m. flexéris hdllucis longi).
Printr-o teaca fibroasa situata mai sus
penetreaza vasele tibiale posterioare (ar-
tera si vena) si nervul tibial.

"De partea laterald a articulatiei talo-
crurale, posterior de maleola laterals,
fascia -crurald formeazi doua retinacule
pentru tendoanele muschilor peronieri.
Proximal se afld retinaculul superior al
peronierilor,

mat din fascicule fibroase dense, ce trec
peste tendoanele muschilor peronieri de
la maleola laterala inapoi spre calcaneu.

Sub el se afla teaca sinoviald comund a
“muschilor peronieri, vagina sinovialis
mm. peroneorum (fibularium) communis
‘(vezi fig. 182). Distal pe fata laterala a
calcaneului cu ambele capete se insera
retinaculul inferior al peronierilor, reti-
‘ndculum musculérum peronecrum (fi-
buldrium) inférius, sub teaca sinoviala
comund se, imparte corespunzator celor
doud tendoane ale peronierilor. Teaca si-
noviala a tendonului muschiului peronier
se termina nemijlocit la nivelul marginii
anterioare a retinaculului inferior al pe-
ronierilor ; teaca sinoviald a tendonului
muschiului peronier - lung continua pe
partea plantard a calcaneului. In afara
de aceasta, in regiunea plantaraa picio-
rului se afld teaca sinoviald plantard a
peronierului lung, vagina téndinis m. pe-
ronei (fibuldris) longi plantdris, ce in-
veleste tendonul acestui muschi, pe par-
cursul santului cuboidului pina la locul
de insertie pe baza primelor oase meta-
‘tarsiene si pe osul cuneiform medial.

! Patru tendoane ale muschiului flexor
lung al degetelor si tendonul flexorului
lung ‘al halucelui de la nivelul capetelor
oaselor metatarsiene pind la falangele
terminale sint invelite de tecile sinoviale
ale degetelor piciorului (vaginae sinovid-
les téndinum digiiorum pédis), care sint
situate in interiorul unor teci fibroase ale
degetelor piciorului.

‘Fascia dorsald a piciorului, fdscia dor-
sdlis pédis, e destul de subtire. Distal de
retinaculul extensorilor ea se aseaména

retindculum musculérum
peroneérum (fibularium) supérius, for-.

‘Fig: 181. Tecile osteofasciale si fasciale ale muschi-
lor din treimea inferioard a coapsei drepte.

| — fascia latd ; 2 — teaca osteofasciali a flexorilor ; 3 — femur ;
4 — n. inschiadicus ; 5 — teaca osteofasciald a muschilor adduec-
tori; 6 - a. et v. femoralis'; 7 — teaca fasciald a muschiului croi-
tor ; 8 — septum intermusculare femoris mediale ; 9 —teaca os-
teofasciald a extensorilor; 10 — septum intermusculare femoris
laterale. ”

cu o lamela subtire, care numai la nive-
lul osului metatarsian I este intdrita de
fascicule arciforme. Lamela profunda a
fasciei dorsale a piciorului (iascia intero-
soasa) acopera muschii interososi dor-
sali si concreste cu periostul oaselor me-
tatarsiene. :

Intre lamela superficiala si profundi
a fasciei dorsale a piciorului trec tendoa-
nele extensorilor lung si scurt al degete-
lor, vase sanguine si nervi. :

Aponevroza plantard, aponeurdsis
plantdris (fig. 184), reprezinta o lamela
fibroasa groasa, situata nemijlocit in-re-
giunea plantara, si dupa structura se
aseamani cu tendoanele. Fasciculele lon-
gitudinale incep de pe tuberozitatea cal-
caneului si formeaza un tendon lat de
2 mm grosime. La nivelul oaselor meta-
tarsiene aponevroza plantara e mai sub-
fire si mai latd si se imparte in cinci fas-
cicule. Aceste fascicule in regiunea dege-
telor se fixeazé de peretii tecilor fibroase.
Fasciculele longitudinale sint unite intre
ele prin fibre transversale si arcuate. La
nivelul capetelor oaselor metatarsiene
fasciculele fibroase transver-
sale formeaza ligamentul me-
tatarsiantransversal supe-
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sficial (ligaméntum metatirseum
transvérsum superficidle). Pe portiunea
laterald si mediald a piciorului aponev-
roza este mai subtire si acopera muschii
lojelor corespunzatoare.

Aponevroza plantara este strins unita
cu-suprafata inferioard a muschiului fle-
xor scurt al degetelor. De pe fata superi-
oard a aponevrozei se desprind doua sep-
turi fibrodse intermusculare orientate sa-
gital, care despart muschii grupului me-
diu de cele medial si lateral — muschii
halucelui de muschii degetului mic. Intre
aponevroza plantara si piele se intind

numeroase lamele fibroase, ce asigura fi-

xarea ei. Lamela profundd — fascia in-
terosoasd plantara, acopera muschii in-
terososi plantari.

TOPOGRAFIA MEMBRULU! INFERIOR

Muschii, tendoanele, fasciile si oasele for-
meazd relieful membrului inferior (fig.

_185) si delimiteaza diferite orificii, cana-
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Fig. 182. Tecile sinoviale ale tendoa-
nelor extensorilor degetelor picioru-
lui i mugchilor fibulari; aspect
anterolateral.

I — vag. tendinis m. extensoris digitorum
pedis longi ; 2 — vag. tendinis m. extensoris
hattucis longi : 3 — retinaculum musculo-
rum extensorum inferius ; 4 — retinaculum
musculorum peroneorum inferius; 5 — ‘retina-
culum musculorum peroneorum superius ; 6

vag. synovialis mm. peronearum communis,

Fig. 183. Tecile sinoviale ale tendoa-
nelor flexorilor degetelor piciorului
si muschilor ‘tibiali ;" aspect medial.
I — vag. tendinis m. tibialis anterioris ; 2 —
vag. synovialis tendinis m. tibialis posterioris ;
3 — wvag. synovialis tendinis m. filexoris
hallueis longi ; 4+ — vag. tendinis m. flexoris
digitorum pedis longi ; 3 — retinaculum
musculorum flexorum.

le, fose, santuri, studierea ciarora are as-
pect aplicativ ; prin ele trec vasele san-
guine si limiatice, nervii, ganglionii lim-
fatici. In afara de aceasta, spatiile inter-
fasciale, tecile fibroase si sinoviale, dife-
rite canale pot servi drept cai de raspindi-
re a procesului inflamator de la focarul
primar, locul de formare a herniilor etc.
In regiunea orificiului ischiadic mare
se evidenfiaza doua fisuri, prin care din
cavitatea bazinului trec vase si nervi, ce
se ramifici in regiunea fesierd si a mem-
brului inferior liber. Muschiul piriform,
trecind prin oriliciul ischiadic mare, nu-I
ocupa complet ; deasupra si dedesubtul
lui ramin doud spatii : orificiul suprapi-
riform si orificiul infrapiriform.
Canalul obturator (candlis obturaté-
rius — BNA), se afld in limitele margi-
nii superioare a orificiului omonim. Acest
canal este limitat de sanful obturator al
pubisului si de marginea superioard a
muschiului obturator intern. Canalul are
o lungime de 2,0—2.5 cm. Orificiul ex-



Fig. 184. Aponevroza plantara;
muschii superficiali ai pantei.

a: | — aponeurosis plantaris ; 2 — sul. plan-
taris medialis ; 3 — sul. plantaris lateralis ;
b: 1 — tendines m. flexoris digitorum
brevis : 2 — m. flexor hallucis brevis ; 3 —
mm. lumbricales : 4 — tendo m. flexoris
hallucis fongi ; 5 — m. abductor hallucis ;
6 — aponeurosis plantaris (rezecat) ; 7 —
m. flexor digitorum brevis : 8 — m. abductor
digiti minimi ; 9 — m. flexor digiti minimi.

tern al canalului este camuflat sub mus-
chiul pectineu. Prin acest canal vasele si
nervii omonimi din cavitatea pelviana
trec spre muschii adductori ai coapsei.
Posterior de ligamentul inghinal se af-
la lacuna musculara si vasculara (fig.
186). Ele se despart una de alta prin ar-
cul iliopectineu (drcus iliopectinéus ), ca-
re trece de la ligamentul inghinal pe emi-
nenta iliopubiana. Lateral de acest arc se
afla lacuna musculard, lacuna musculo-
rum. Ea este limitata anterosuperior de
ligamentul inghinal, iar posterior de cat-
re ilion, in partea medigla c%e arcul ilio-
pectineu. Prin lacuna &é‘ﬂ ara din ca-
vitatea bazinului mare pe regiunea ante-
rioard a coapsei trece muschiul iliopsoas
impreuna cu nervul femural. Lacuna
vasculard, lacina vasorum, este situata
de partea mediala a arcului iliopectinen.
Ea este marginita anterior — de ligamen-
tul inghinal, posteroinferior — de liga-
mentul pectineal, lateral — de arcul ilio-
pectineu, si medial — de ligamentul la-

cunar. Prin lacuna vasculara trec artera
si vena femurald, vasele limfatice.

Pe suprafata anterioara a coapsei se
evidentiaza triunghiul femural (irigo-
num [emordle sau scarpe) delimifal de
sus — de lig. inghindle, lateral — de
m. sartorius, medial — de m. addictor
léngus. In limitele triunghiului femural,
sub lamela superficiald a fasciei late se
observa destul de pronuntat santul
ileopectineu, care este delimitat

e partea mediala de muschiul pectinat,
iar de cea laterala — de iliopsoas, inveliti
de fascia ileopectinee (lamela profunda a
faseiei late). Acest sant distal se prelun-
gestecusantul femural marginit
medial de muschii adductori lung si ma-
re, lateral de muschiul vast medial. La
virful acestui triunghi, orientat in jos,
santul femural se adinceste intre muschi
transformindu-se in canalul adductor,
deschizatura de intrare este ascunsa sub
muschiul croitor. £

Canalul femural, candlis femordlis, in
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Fig. 185. Configuratia muschilor membrului infe-
rior.

1 — m. vastus lateralis ; 2 — m. rectus femoris ; 3 — tr. iliotibia-
lis ; 4 — patella ; 5 — m. tibialis anterior ; 8 — m, gastrocnemi-
us ; 7 — m, soleus ;8 — tenda mm. peronesrum ; 9 — {endo cal-
caneus ; 10 — malleolus lateralis.

stare normala lipseste. Se formeazi in
regiunea triunghiului femural la prolaba-
rea herniilor femurale. El reprezintd o
fanta ce trece medial de vena femurali,
si se intinde de la inelul femural (intern)
pind la hiatul safen (hiatus saphenus),
“care la-aparitia herniilor devine orificiul
extern al canalului. :
Inetul femural intern, dnnulus femord-
lis, este localizat de partea mediala a la-
cunei vasculare. Inelul femural este de-
limitat anterior — de lig. inghindle, pos-
terior — de lig. pectindle, medial de
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lig. lacundre, lateral — de vena femura-
la. Din partea cavitatii abdominale inelul
femural este acoperit de un tesut con-
junctiv lax al fasciei transversale—s e p-
tul femural (séptum femordle). La
canalul femural distingem trei pereti:
anterior, lateral si posterior. Peretele an-
terior este format de ligamentul inghinal
si cornul superior al marginii falciforme
si a fasciei late. Peretele lateral format
de vena femurali, cel posterior — de foi-
ta profunda a fasciei late, ce acopera
muschiul pectinat.

Canalul adductor, candlis adductoriis
(canalul femoropopliteu sau Gunter)
uneste regiunea anterioard a coapsei cu
fosa poplitee. Peretele medial al acestui_
canal este delimitat de m. adductor mdg-
nus, lateral — de m. vdstus medidlis,
anterior — de o lama fibroasa intercala-
td intre acesti doi muschi, lamina vas-
toadductoria. Orificiul inferior al canalu-
lui adductor este numit hidtus téndineus
(adductorius) si se gaseste pe suprafata
posterioara a coapsei, in fosa poplitee,
intre fasciculele tendonului muschiului
adductor mare, care se inserd pe partea
distald a buzei mediale a liniei aspre si pe
epicondilul medial. Al treilea orificiu (an-
terior) al canalului adductor se afla pe
Jamela fibroasa. Prin acest canal trec
artera si vena femurale si nervul safen
(n. saphénus).

Fosa poplitee, fossa poplitea, ocupi re-
giunea posterioard a genunchiului (rigio
génus postérior), are o forma de romb.
Unghiul superior al rombului este deli-
mitat lateral de muschiul biceps al femu-
rului, medial — de muschiul semimem-
branos. Unghiul inferior se afla intre am-
bele capete (medial si lateral) ale mus-
chiului gastrocnemian. Planseul fosei es-
te prezentat de planul popliteu al femuru-
lui si peretele posterior al articulatiei ge-
nunchiului. Fosa poplitee contine tesut
celuloadipos si gangljoni limfatici popli-
tei. De la unghiul superior in jos spre cel
inferior trec nervi, vase sanguine si lim-
fatice, mai profund se afla ganglioni lim-
fatici.

Canalul cruropopliteu, cdnalis criro-
popliteus (BNA) (canalul Gruber), se
afla in regiunea posterioara a oambei si



trece intre muschii superficiali si cei pro-
funzi. El incepe de la unghiul inferior al
fosei poplitee si se intinde distal pina la
marginea mediald a tendonului calca-
near. Acest canal in treimea superioara
este delimitat anterior de m. tibidlis pos-
térior, distal — de m. fléxor hdllucis lon-
gus. Peretele posterior il formeazd sup-
rafata anterioara a muschiului solear,
La canalul cruropopliteu distingem trei
orificii : superior (de intrare), anterior si
inferior (de esire). Orificiul superior este
limitat anterior de muschiul popliteu,
posterior — de arcul tendinos al muschi-
ului solear. Orificiul anterior se afla in
regiunea proximald a membranei inter-
osoase a gambei. Orificiul inferior se afla
in partea distala a gambei, unde muschi-
ul solear trece in tendon. Canalul este
strabatut de nervul tibial, artera si venele
tibiale posterioare. In treimea mijlocie a
gambei de la canalul cruropopliteu se ra-
mificd in directia laterald canalul mus-
culoperonier inferior limitat din partea
anterioard de suprafata posterioard a
fibulei, iar posterior — de flexorul lung
al halucelui. Acest canal corespunde trai-
ectului arterei fibulare. El este penetrat
de artera si vena fibulara.

Canalul musculofibular superior. se ai-
la la nivelul treimii superioare a gambei
intre suprafata laterala a fibulei si mus-
chiul peronier lung. Prin el penetreaza
nervul fibular superficial.

In regiunea plantara corespunzator
traiectului vaselor si nervilor plantari se
disting doua santuri — plantar lateral
si plantar medial, pe ambele part{i ale
muschiului flexor scurt al degetelor. San-
tul plantar medial este delimitat de ace-
lasi flexor si marginea laterala a mus-
chiului abductor al halucelui, cel lateral
este delimitat de acelasi flexor si mus-
chiul abductor al degetului mic. Santu-
rile susnumite corespund amplasarii sep-
turiter intermusculare ale regiunii plan-
tare a piciorului.

TRECEREA IN REVISTA A MISCARILOR
TN ARTICULATIILE TRUNCHIULUI §1 ALE
MEMBRELOR -

Dinamica coloanei vertebrale. Articulati-
ile dintre vertebre (zigapofiziale, discu-
rile intervertebrale), amplituda miscdri-
lor de flexie si extensie este de 170—245°.

Fig. 186. Lacuna musculari si lacuna vasculari ;
inelul inghinal superficial. Partea dreapta.

I — lacuna musculorum ; 2 — arcus iliopectineus ; 3 — lig. in-
guinale ; 4 — lacuna vasorum ; 5 — annulus femoralis ; 6 — lig.
lacunare ; 7 — annulus inguinalis superficialis ; 8 — funiculus

spermaticus ; 9 — a, et v. femorales ; 10 — n. femoralis :
m. iliopsoas.

1 —

Muschii care participd la extensia co-
loanei vertebrale : m. eréctor spinae si
partile lui componente: m. iliocostdlis,
m. longissimus, m. spindlis, m. transvér-
sospinalis : m. sémispinalis, mm. multifi-
di et rotatores. In partea de sus — m.
trapézius, mm. splénius cdpitis et cérui-
cis. La flexia trunchiului participa : mm.
récti abdominis, mm. obliqui abdéminis
(extérni et intérni), mm. scaléni, mm.
longi colli, mm. sternocleidomastoidei.

Indoirea laterala — in dreapta si in
stinga (din pozitia initiala verticala) in
plan frontal are loc la contractarea si-
multand a muschilor flexori si extensori
ai trunchiului, precum si a muschiului
patrat al lombelor a péartii corespunza-
toare. Amplituda acestei miscari are va-
loare medie de 55°. :

Miscirile de rotatie ‘(torsiune, torsio)
ale coloanei vertebrale in jurul vertical
(in ortostatism de 90°, in pozitie sezind—
de 54°) sint efectuate de muschii: m.
transvérsospinalis, m. obliqguus extérnus
abdéminis, mm. scaléni a partii corespun-
zatoare, mm. obliguus intérnus abddomi-
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nis et mm. splénii capitis et cérvicis de
partea opusa. .

Dinamica coastelor (in articulatiile
costovertebrale si sternocostale). Ampli-
tudinea miscéarilor toracelui : la expira-
tie extremitdtile anterioare ale coastelor
se ridica in sus si toracele se deplaseaza
in sus cu | cm, sternul se deplaseaza an-
terior cu 5 cm ; circumferinta toracelui
se mareste cu 10 cm.

La actul de inspiratie participdz urma-
torii muschi : diaphrdgma, mm. intercos-
tales extérni, mm. levaltdres costdrum,
mm. serrdti posteridres superiores, mm.
scaléni.

La expiratie participd muschii torace—
lui : m. fransvérsus thordcis, mm. inter-
costdles intérni, mm. serrdti posteriores
inferidres ; muschii abdomenului: mm.
récti abdominis, mm. obliqui extérni el
intérni abdominis, mm. transvérsi ab-
dominis.

Dinamica capului. Miscirile in articu-
latia atlantooccipitald : exiensie (darea
capului inapoi — retroflexie) — mm.
trapézii; mm. sternocleidomastoidei,
mm. splénii cdpitis, mm. longissimi cd-
pitis, mm. semispindles capitis, mm. récti
cdpitis posteriores majores et minores,
mm. obliqui cdpitis superidres ; flexie
(aplecarea capului inainte — anterofle-
xie) ; mm. récti capitis anteriores, mm.
longi cdpitis, mm. récti cdpitis laterdles
si musgchii suprahioidieni si subhioidieni
(cind mandibula este-fixata). -

Inclinarea laterala a capului este reali-
zata de acesti muschi flexori si extensori,
cind ei se contracta exclusiv dintr-o sin-
gurd parte. -

Rotirea capului impreuna cu atlasul la
dreapta sau la stinga (in articulatiile at-
lantoaxiale mediana si laterale) in jurul
apofizei odontoide 'a epistrofeului este
efectuata de urmatorii muschi : mm. splé-
nii capitis, mm. longissimi cdpitis, mm.
oblliqui cdpitis inferiores de aceeasi
parte si m. sternocleidomastoideus de
partea opusa.

Muschii ce realizeazd miscérile mandi-
buleir T articulatiile temporomandibula-

re: ridicarea mandibulei — mm. fempo-

“rdles, mm. masséter, mm. pterygoidei
medidles ;

coborirea mandibulei : mm. digdstrici,
mm. geniohyoidei, mm. mylohyoidei, mm.
infrahyoidei ;

propulsarea mandibulei :
goider laterdles ;
248 '

r:'lm. ptery-

retropropulsarea mandibulei : mm.
tempordles (iasciculele posterioare) ;
- miscari laterale ale mandibulei: m.
pterygoideus laterdlis (de partea opusi).
Dinamica membrului superior. Misca-

rile scapulei si ale claviculei in articula-
tiile sternoclaviculare si-acromioclavicu-
lare : ridicarea scapulei si a claviculei :

m. levator scapulae, mm. rhomboidei, m.
sternocleidomastoideus, m. trapézius
(fasciculele superioare) ;

coborirea scapulei si a claviculei : fas-
ciculele inferioare ale m. trapézius si m.
serrdatus antérior, precum si m. pectord-
lis minor, m. subcldvius ;

deplasarea anterioara si in partea late-
rala : m. serrdtus antérior, m. pectordlis
minor, m. pectordlis mdjor (prin inter-
mediul humerusului) ;

deplasarea posterioara si in partea me-
diala (spre coloana vertebrald) a scapu-
lei: m. trapézius, mm. rhomboidei, m. la-
tissimus dorsi (prin intermediul hume-
rusului) ;

rotirea scapulei in jurul axului sagital :
rotatia unghiului inferior in afard — m.
serrdtus antérior (digitatiile inferioare),
m. trapézius (fasciculele superioare) ;
rotatia scapulei cu unghiul inferior catre
planul medial (spre coloana vertebra-
l1a) — mm. rhomboidei, m. pectordlis mi-
nor.

Miscarile bratului in articulatia scapu-
lohumeralad : amplitudinea anteflexiei si
retroflexiei — 120°, abductia-adductia —
100°, rotatia in jurul axului longitudi-

| nal — 135°.

Muschii care realizeaza miscarile in
articulatia scapulohumerala :

abductia bratului — mm. deltoideus,
supraspindtus ;
adductia bratulut — m. pectorahs md-

jor, m. latissimus dorsi, m. subscapula-
ris, m. infraspindatus ;

flexie — m. deltoideus (fasciculele an-
terioare), m. pectordlis mdjor, m. biceps
brachapularis, m. infraspindtus ;

flexie — m. deltoideus (fasciculele an-
terioare), m. pectordlis mdjor, m. biceps
brdchii, m} coracobrachidlis ;

extensie — m. deltoideus (iasciculele
posterioare), m. triceps brdchii (capatul
fung), m. latissimus dorsi, m. téres ma-
jor, m. infraspindtus ;

pronatie : m. deltoideus (fasciculele
anterioare), m. pectordlis mdjor, m. la-
tissimus dorsi, m. téres mdjor, m. subsca-
pu!ans i



supinatie : m. deltoideus (fasciculele
posterioare). m. téres minor, m. infraspi-
‘natus.
Miscarile in articulatia cotului : ampli-
tudinea — flexie — extensie — 140°, pro-
natie si supinatie — 130°.
Muschii ce realizeaza miscari in arti-
.culatia cotului :
flexie : mm. brachidles, m. biceps brd-
chii, m. prondtor téres ;
extensie : m. triceps brdchii,
neus ;
‘pronatie : m. prondtor téres, m. prond-
tor quadrdtus ; .

m. anco-

supinatie: m. supindtor, m. biceps brd-.

- chii.

Miscarile miinii in articulatiile radio-

carpiand si mediocarpiana : amplitudi-
nea — flexie — extensie — in jurul la
150°, abductie — adductie — 80°.

Muschii ce modifica pozitia minii :

flexia miinii : m. fléxor cérpi ulnéris,m.
fléxor cdrpi radcaf:s m. fléxor digitorum
superficidlis, m. [léxor digitorum profun-
dus, m. fléxor pollicis [ongus, m. palmd-
ris longus ;

extensia miinii: mm. extensdres cdrpi
radidlis longus et brévis, m. exténsor
cdrpi ulndris, m. exténsor digitérum,
mm. extensores pollicis longus et brévis,
m. exténsor indicis, m. exténsor digiti mi-
nimi.

Adductie : mm. fléxor cdrpi ulndris, m.
exténsor carpi ulndris ;

abductie : mm. fléxor cdpri radidlis, m.
exténsor cdrpi radidlis longus, m. exten-
- sor cdrpi radidlis brévis prin contractie
simultana.

Muschii ce efectueaza miscirile police-
lui in articulatia carpometacarpiani :

opozitie : m. oppones poéllicis ;

flexie : m. fléxor pollicis longus, m. flé-
xor pollicis brévis ;

extensie : m. exténsor pollicis longus,
m. exténsor pollicis brévis ;

abductie : m. abddctor pollicis iongus
m. abductor pollicis brévis ;

adductie : m. adduactor péllicis.

Miscarile indicelui : extensie — m. ex-
ténsor indicis. Miscarile mezinului @ ex-
tensie — m. exténsor digiti minimi. Mis-
carile degetelor 11—V ale minii : flexie —
m. fléxor digitorum superficidlis, m. [lé-
xor digitorum profindus (la flexia falan-
gelor proximale iau parte — mm. interds-
sei si mm. lumbricdles) ; extensie — m.

exténsor digitorum. Adducerea citre de-
getul mijlociu — mm. interéssei palmd-
res. Abducerea de la degetul mijlociu —
mm. interéssei dorsdles.

Miscirile membrului inferior. Miscari-
le in articulatia coxofemurala : amplitu-
dinea Tlexiei si extensiei coapsei — 80°
(in pozitie de redresare a membrului in-
ferior) si 120° (in pozitie de flexie in ar-
ticulatia genunchiului) ; abductie — ad-
ductie — 70—75°, rotatie in jurul axului
longitudinal — 55°.

Muschii ce realizeazi mistarlie coapsel
in articulatia coxofemurala :

flexia coapsei : mm. iliopsoas, m. réc-
tus fémoris, m. sartérius, m. ténsor fdciae

ldtae, m. pectineus ;

extensia coapsei : m. gliteus mdximus,
m. biceps fémoris, m. semimembrandsus,
m. semitendinosus ;

adductia coapsei (adductio) : m. ad-
diuctor magnus, m. adductor longus, m.
addictor brevis, m. pectineus, m. grd-

cilis ;

abductia coapsei (abdictio) ; m. glu-
teus medius, m. gliteus minimus ;

rotirea coapsei induntru: m. gluateus
médius (fasciculele anterioare), m. gli-
teus minimus, m. ténsor fdsciae ldtae ;

rotirea coapsei in afard: m. gluteus
maximus, m. gluteus médius (fasciculele
posterioare), m. gliteus minimus, m.
sartérius, m. iliopséas, m. quadrdtus fé-
moris, m. obturatorius extérnus et m. ob-
turatorius intérnus.

Miscarile in articulatia genunchlululz

amplitudinea flexiei — extensiei gam-
bei — 135° (extensie 3°), rotatie in jurul
axului longitudinal — 10° ;

flexie : m. biceps fémoris, m. semimem-
branésus, m. semitendinésus, m. poplite-
us et m. gastrocnémius ;

pronatie (in pozitie de flexie) : m. se-
mimembrandsus, m. semitendindsus, m.
sartérius, m. gracilis, m. popliteus, m.
gastrocnémius (capatul medial) ;

supinatie : mm. biceps fémoris, m. gas-
trocnémius (capatul fibular).

Articulatiile piciorului (talocrurala si
talocalcaneonaviculard) : amplitudinea
flexie — extensie — 59°, abduciie —
adductie — 17°, rotatie (pronatie-supina-
tie) — 22°,

flexie : m. friceps surae, m. fléxor di-
gitérum longus, m. tibidlis postérior, m.
fléxor hdllucis longus ; 249



" extensie : m. tibidlis antérior, m. extén-
sor hallucis longus ; m. exténsor digi-
torum longus ;

adductia piciorului : m. tibidlis antéri-
or, m. tibidlis posiérior ;

abductie : mm. peronéus longus, pe- -

ronéus brévis ;

_pronatie : m. peroneus longus, m. pe-
roneus breuis,

supinatie :m. tibidlis antérior, m. tibid-
lis postérior, m. fléxor digitorum longus,
m. fléxor hdllucis léngus.

Miscarile halucelui :

flexie ;: m. fléxor hdllucis longus, m.

fléxor hdllucis brévis ;

extensie : m. exténsor hdllucis longus,
m. exténsor hadllucis brévis ;

adductia halucelui: m.
hallucis ;

abductia halucelui : m. abductor hdllu-
cis.

Miscirile degetelor 11—V : flexie —
m.fléxor digitérum longus, m. f[léxor
digitérum bréuvis, extensie — m. exténsor
digitorum longus, m. exténsor digitorum
bréuvis. 2
ELEMENTE DE STATICA SI DINAMICA
ALE CORPULUI UMAN

addictor

Pozitia verticala a corpului uman in
spatiu, deplasarea omului pe suprafata,
variatele tipuri de miscari (mers, aler-
gari, salturi) s-au format in procesul
unei evolutii indelungate odata cu consti-
tuirea speciei umane. In procesul de
antropogeneza, gratie trecerii stramo-
.silor omului la conditii terestre de viati,
iar apoi la bipedie plantigrada (pe memb-
rele inferioare), organismul lui in in-
tregime, precum si partile si organele
lui luate aparte, inclusiv aparatul loco-
motor, au avut de suferit modificari
extrem de complicate. Bipedia planti-
grada verticald este cauza primordiala
a modificarilor adaptive principale in
antropogeneza, ele eliberind membrul
superior de functiile lui de locomotie, pe
care le avea odinioara. Membrul supe-
rior s-a transformat intr-un organ de
muncd, a devenit mind, care putea si
se perfectioneze apoi in ce priveste abili-
tatea miscarilor. ,Mina este, deci, nu
numai un organ al muncii, ¢ §i un
~ ' Mapke K., 3neeasc . Cou., 2-e usp, . 20,
‘p. 488. Trad. de D. Stahi.
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orodus al ei”'. Aceste modificdri, cau-

zate de o funclie calitativ noua, au avut
repercusiuni in structura tuturor parti-
lor componente ale centurii si partii li-
bere a membrului superior. Centura sca-
pularad nu este un simplu suport pentru
membrul superior. Ea 1i sporeste consi-
derabil si mobilitatea lui. Datorita fap-
tului, ca scapula se uneste cu scheletul
truchiului mai ales cu ajutorul muschi-
lor, ea dispune de o amplitudine mai
mare a miscarilor. Scapula participd la
toate miscarile efectuate de clavicula.
In afara de aceasta, scapula poate si
se deplaseze si liber, independent de
clavicula. Tn articulatia sferoida pluri-
axiald a umarului, care aproape din
toate partile este invelita de muschi,
particularitatile ei anatomice de structu-
rd admit miscdri de mare anvergura in
toate planurile.

Specializarea functiei membrului su-
perior se manifesta in mod special in
structura miinii. Gratie dezvoltarii dege-
telor lungi, mobile si, mai ales, a poli-
celui, care este opus celorialte degete,
mina s-a transformat intr-un organ com-
plex, apt de actiuni diferentiate si finisime

Membrul inferior, caruia ii revine toa-
ta masa corpului, s-a adaptat exclusiv
la activitate locomotoare. Pozitia verti-
cald a corpului in spatiu, bipedia plan-
tigrada si-au gasit expresia in struc-

tura si functiile centurii pelviene si
portiunii libere a membrului inferior.
Centura membrului inferior (centura

pelvind), in ipostaza ei de constructie
arcuata tenace, s-a adaplat sa transmita
greutatea corpului, trunchiului, capului,
membrelor superioare, pe capul femu-
rului. Inclinarea de 45° a bazinului, care
s-a constituit in procesul antropogene-
zei, asigura in pozitia verticald a corpu-
lui cele mai favorabile conditii pentru
transmiterea greutatii corpului pe memb-
rele inferioare libere. Piciorul a capatat
o constructie boltita, sporindu-si rezis-
tenta pentru a putea suporta masa corpu-
lui si executa rolul de pirghie elastica
in procesul de deplasare in spatiu. Mus-
culatura membrelor inferioare s-a dez-
voltat considerabil pentru a putea re-
zista la solicitatiile statice si dinamice
sporite. In comparatie cu membrul supe-

rior muschii membrului inferior au o



masd mai mare si contin mult mai mult

tesut conjunctiv compact

Tnca un factor mecanic de mare im-
portanta consta in faptul, ca muschii
membrului inferior dispun de suprafete
mari de sprijin si de aplicare a fortei,
se insera relativ distant de punctul de
sprijin al pirghiei, pe care o actioneaza,
insa mai aproape de punctul de rezis-
tenta. Difera de asemenea si raportul
grupurilor de muschi pe membrul supe-
rior si pe cel inferior : masa extensorilor
in membrul inferior se raportd la masa
flexorilor ca 3:1; in membrul superior
aceste raporturi constituie 1:1,042. Pe
membrul inferior extensorii sint mai
dezvoltati decit flexorii. Aceasta se exp-
licd prin faptul, cd extensorii joacid un
rol mai mare in mentinerea corpului in
ortostatica si in timpui _deplasarii in
spatiu (mers, alergari).

In membrul superior flexorii bratului,
antebrafului si minii sint concentrati
pe partea anterioara, deoarece lucrul
executat de mini se realizeazid inaintea
trunchiului. Miscérile prehensive ale
minii se produc de asemenea cu parti-
ciparea flexorilor. Compararea muschi-
lor - torsinari (pronatori, supinatori) ai
membrelor superiar si inferior, corapor-
tul lor cu ceilalti muschi ai membrului
dat marturisesc de asemenea, ca pe
membrul superior ei sint mult mai dez-
voltati decit pe cel inferior. Masa pro-
natorilor si supinatorilor mfiinii se ra-
porta la -restul muschilor membrului
superior ca 1:4,8. Pe membrul ‘inferior
raportul masei muschilor torsionari la
ceilalti muschi este de 1:29,3.

Fasciile si aponevrozele membrului
inferior, avind a suporta forte mari in
cadrul solicitatiilor statice si dinamice,
sint dezvoltate mult mai puternic decit
pe membrul superior. Pe membrul infe-
rior existd mecanisme suplimentare, care
contribuie la mentinerea corpului in
pozitie verticala si participa la deplasa-
rea lui in spatiu. Pe linga faptul ci
centura membrului inferior se incheie
cvaziimobil cu sacrul si prezintd un
suport natural pentru trunchi, tendin-
tele bazinului de a retrobascula pe ca-

petele femurale sint echilibrate de li-,

gamentul ileofemural tenace al articu-
latiei coxofemurale. In timpul extensiei

articulatiei genunchiului in directia
transversala se formeaza o linie frinta
de pe urma modificarii formei meniscu-
rilor lateral si medial. Afara de aceasta
verticala centrului de greutate a corpului
trece anterior de axul transversal al
articulatiei genunchiului, optimizind me-
canica mentinerii genunchiului in pozi-
tie de extensie, dreptliniara.

Ceva mai distal, la nivelul articula-
tiei talocrurale, in ortostatica se mareste
suprafata de contact dintre fetele arti-
culare ale oaselor gambei si astragalu-
lui, deoarece maleolele medialad si late-
rala cuprmd artea anterioara mai lata
a trohleei astragalului. Axele frontale
ale articulatiilor talocrurale sint dispuse
sub un anumit unghi, deschis posterior.
Totodata, verticala centrului de greutate
cade anterior de articulatia talocrurala,
exercitind parcd un efect de stringere a
portiunii mai late a trohleei astragalului,

intre maleolele mediald si laterala. Ar-

ticulatiile membrului superior (uméarului,
cotului, radiocarpiana) nu dispun de
dispozitive similare de blocare. In proce-
sul de antropogenezd au avut de suferit
modificari profunde oasele si muschii
trunchiului, mai ales scheletul axial}—
coloana vertebrala — care a devenit
dispozitiv de suport pentru cap, oasele
membrelor superioare, organele cavita-
tilor toracica si abdominala. In legatura
cu bipedia plantigradd s-au format
curburile coloanei vertebrale, s-a dez-
voltat o musculaturd dorsala puterni-
ci. Afara de aceasta, coloana vertebrala
se uneste practic imobil prin dubla ar-
ticulatie solida ileosacrala cu centura
membrelor inferioare (cu centura pelvi-
ani), care in sens biomecanic serveste
drept distribuitor al greutatii trunchiului
pe capurile femurale. Pe linga factorii
anatomici expusi aici, notamente parti-
cularitdtile de structurd ale membrului
inferior, ale trunchilui, care s-au produs
in procesul de antropogeneza pentru a
asigura menfinerea corpului in pozitie
verticald, a-i asigura echilibrul static
si dinamic, o atentie deosebitd merita
si pozifia centurului de greutate a corpu-
fui.

Efectul gravitatii asupra oricarui corp
este orientat vertical in jos si se exprima
prin forta numitd masa (greutate), iar
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punctul de aplicare a acestei forte este
centrul de greutate a corpului. Drept
centru de greutate a unui corp omogen
serveste un singur punct geometric, po-
zitia cadruia depinde de forma corpului
si de repartitia materiei in el. In orga-
nismul viu, care este un corp neomogen,
pozifia centrului de greutate se schimba
in functie de deplasarile partilor lor
- mobile (miscarile membrelor, schimba-
rea pozitiei capului, inclinarea trunchiu-
lui, deplasarea organelor interne etc.).

Pentru a determina pozifia unui punct
in spatiu e necesar sia trasam prin el
trei planuri (linii) reciproc perpendicu-
lare. In locul de intretaiere a acestor
planuri se va afla punctul cautat. La
fel, pentru a determina centru!l de greu-
tate a oricarui corp se cere sa-i determi-
nam cele trei planuri reciproc perpen-
diculare ale lui. Tnca in sec. XVIII
Borelli a aplicat metoda de balansare
a pirghiei cu doua brate, instalind un
cadavru pe o scindurd echilibratd pe o
prisma triedricd pentru a determina pri-
mul plan (orizontal) de greutate. Prin
sectiuni consecutive efectuate pe cadav-
ru in plan sagital a fost gasit planul
sagital de greutate (fratii Veber, G. Me-
ier). In fine, al treilea plan (frontal)
al centrului de greutate a fost determinat
prin doud inclinari extreme (anteflexie
si retroflexie) de la pozitia initiala
(verticald) a unui cadavru cu talpile
fixate. In consecinta s-a stabilit, ca cent-
rul de greutate a corpului uman se
afla la nivelul vertebrei II sacrale;
linia verticala a centrului de greutate
trece cu 5 cm posterior de axul transver-
sal al articulatiilor coxofemurale (apro-
ximativ cu 2,6 cm posterior de trohante-
rul mare) si cu 3 cm anterior de axul

transversal al articulatiei talocrurale.
Centrul de greutate al capului este si-
tuat ceva mai anterior de axul transver-
sal al articulatiei atlantooccipitale. Cent-
rul de greutate comun pentru cap si
trunchi se afla la nivelul mijlocului mar-
ginii superioare anterioare a vertebrei
X toracice. _

Pentru a mentine corpul uman in
echilibru stabil pe o suprafatd orizon-
tala e nevoe ca linia perpendiculara, co-
borita din -centrul lui de greutate, sa
cada pe suprafata ocupata pe ambele
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talpi. Cu cit suprafata de sprijin este
mai vasta si cu cit centrul de greutate
se afla la un nivel mai jos, cu atit mai
sigur stationeazd corpul. Deci, in toate
variantele de pozitie verticala a corpului
omului problema principald consta in
a mentine echilibrul, or, in caz contrar,
el cade inevitabil. Tnsa, incordind mus-
chii respectivi, noi mentinem corpul
in diferite pozitii (in anumite limite,
desigur), chiar si atunci, cind proiectia
centrului de greutate ese din limitele
suprafetei de sprijin (inclinare maxima
a trunchiului inainte, in laturi etc.). Tot-
odata, stationarea si deplasarea corpului
uman nu prezinta stari de echilibru :
avind membrele inferioare relativ lungi,
omului ii revine o suprafatd de sprijin
relativ mica. Dat fiind, ca centrul de
greutate al corpului uman este situat
relativ sus (la nivelul vertebrei Il sac-
rale), iar suprafata de sprijin (supra-
fata celor doua talpi si spatiul dintre
ele) este minimala, echilibrul corpului
este precar. Numai datorita fortei dez-
voltate de contractie a muschilor corpul
se mentine in stare de echilibru, ce pre-
vine caderea lui, iar partile corpului
(capul, trunchiul, membrele) se mentin
in coraport spatial firesc, oricare n-ar
fi pozifia de ansamblu a corpului. De
exemplu, daca in ortostatica se tulbura
coraportul spatial intre anumite parti
ale corpului (intinderea minilor inainte,
flexia coloanei vertebrale etc.), atunci
se modifica respectiv pozitia si echilib-
rul celorlalte parti ale lui. -

Momentele statice,si dinamic de acti-
une a musculaturii se afld in raport
direct cu pozitia centrului de greutate
al corpului. Deoarece centrul comun de
grewtate a corpului se afla la nivelul
vertebrei Il sacrale, posterior de linia
transversala, care uneste centrele arti-
culatiilor coxofemurale, tendinta trun-
chiului (impreuna cu bazinul) de a bas-
cula indédrat pe capurile oaselor femu-
rale este echilibrata de muschii puter-
nici si de ligamentele care fortifica ar-
ticulatiite coxofemurale. In acest mod se
asigura echilibrul partii superioare a
corpului, greutatea céreia, in ortostati-
ca, revine membrelor inferioare.

Tendinta corpului in ortostatica de a
bascula inainte se explica de asemenea



prin faptul ca verticala centrului de
greutate trece anterior (cu 3—4 cm)
de la axul transversal al articulatiilor
coxofemurale. Bascularea este contraca-
ratd de actiunea muschilor .de pe supra-
fata posterioara a gambei. Cind verti-
cala centrului de greutate se stramuta
si mai mult inainte — spre degete, atun-
ci, datorita contractiei muschilor poste-
riori ai gambei, calciiul se desprinde de
la suprafata de sprijin si verticala cen-
trului de greutate a corpului devine in-
cidenta pe suprafata de sprijin formata
din degetele picioarelor.

Pe lingd functia de sprijin membrele
inferioare executa si functii de locomotie,
asigurind deplasarea corpului in spatiu.
De exemplu, in timpul mersului corpul
omului realizeaza o miscare anterogra-
da, sprijinindu-se alternativ pe un picior
si pe altul. In acest proces membrele
inferioare realizeaza miscari alternative
pendulare. In timpul mersului unul din

membrele inferioare la un moment dat .

serveste drept sprijin (ramas in urma),
iar celalalt — suspendeaza liber (pro-
pulsat inainte). Pentru a realiza urma-
torul pas piciorul liber devine sprijin,
iar fostul sprijin avanseaza si devine
liber.

Contractiile muschilor membrelor in-
ferioare in timpul mersului sporesc con-
siderabil curbura t#lpii, adicd a bolti-
lor transversale si longitudinale ale
piciorului. Tn acelasi moment trunchiul
se inclind usor inainte impreuna cu bazi-
nul pe capetele oaselor femurale. Daci
primul pas incepe cu piciorul drept,
atunci cdlciiul drept, apoi mijlocul talpii
si degetele se desprind de la suprafata
de sprijin, membrul drept se indoae in
articulatiile coxofemurale si in genunchi
pentru a fi impins inainte. Simultan
articulatia coxofemurala respectiva si
trunchiul avanseaza dupa piciorul liber.
Acest membru (drept — in cazul nos-
tru), datorita contractiei energice a mus-
chiului cvadriceps al femurului, reali-
zeaza extensie in articulatia genunchiu-
lui, atinge suprafata de sprijin si devine
membru de sprijin. In acest moment
celdlalt picior — stingul (care pind acum
era lasat in urma si servea drept spri-
jin) se desprinde de la suprafata de
sprijin, avanseazd si devine liber. Picio-

- urmeaza si devina

rul drept in acest timp ramine in urma
in calitate de sprijin. Impreuna cu
membrul inferior se deplaseaza si corpul
inainte si ceva in sus. In acest mod
ambele extremitati inferioare realizeaza
alternativ aceleasi miscéri intr-o conse-
cutivitate stricta, sprijinind corpul cind
din stinga, cind din dreapta si propul-
sindu-l inainte. Insa in timpul mersului
nu existd un moment, cind ambele
picioare ar fi simultan rupte de la supra-
fata pamintului (de la aria de sprijin).
Membrul liber trebuie neapdrat sd se
atingd cu calciiul de suprafata de spri-
jin inainte de desprinderea completa
a membrului rdmas in urma de la aceas-
ta suprafata. Prin acest fapt mersul
se deosebeste de alergare, sarituri. Insa
in timpul mersului exista un moment,
cind ambele picicare contacteaza simul-
tan cu suprafata terestra, cel de sprijin,
contactind cu toata talpa, iar cel care
liber, contacteaza
doar cu degetele inainte de a le dezlipi
definitiv de la suprafatda. Cu cit mersul
este mai rapid, cu atit momentul de
contact simultan cu ambele picioare pe
suprafata de sprijin este mai scurt.

Urmairind in timpul mersului stramu-
tarile pozitiei centrului de greutate, pu-
tem remarca miscarea corpului inainte,
in sus si alternativ lateral in plan ori-
zontal, frontal si sagital. Deplasarea
maxima se produce in plan orizontal
inainte. Stramutérile centrului de greu-
tate in sus si in jos constituie 3—4 cm;,
iar evolutiile laterale — doar 1—2 cm.
Caracterul si amplitudinea acestor de-
plasédri sint foarte variabile si se afla
in functie de virsta, sex si particulari-
tatile individuale. Toti acesti factori pri-
viti in ansamblu determini individua-
litatea mersului, insd aceasta nu este
constanti, putind fi modificata prin an-
trenament. In medie lungimea unui pas
nefortat este de 66 cm, durind 0,6 sec.

Accelerind mersul, se ajunge la un
moment de sincopa a contactului simul-
tan a ambelor picioare cu suprafata si
pasul devine .alergator. Prin urmare
alergarea difera de mers prin faptul cd
in timpul ei sprijinul si contactul cu
suprafata terestrd se realizeaza absolut
alternativ si sacadat cind cu wun picior,
cind cu celalalt.
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"ANATOMIA DE VIRSTA A MUSCHILOR

La nou-ndscut muschii scheletali sint
relativ bine dezvoltati, constituind 20—
229% din masa corpului.

La copiii in virstd de 1—2 ani masa
relativd a muschilor scade pina la 16,6%.
La virsta de 6 ani, datorita activitatii
motorii inalte, la copil masa muschilor
scheletali atinge 21,7% cu tendinte de
sporire ulterioard. La femei masa mus-
chilor constituie 33% din masa corpului,
iar la barbati — 36%,.

La nou-nascut fibrele din fascicule
nu sint compacte, grosimea lor e mica :
in majoritatea muschilor diametrul fib-
‘relor oscileaza intre 4 si 22 mkm. In
continuare cresterea muschilor are loc
neunfiorm, ceea ce depinde de activi-
-tatea functionald a muschilor sau a gru-
purilor de muschi. In primii ani de
viatd a copilului cresc relativ repede
muschii membrelor superioare si infe-
rioare. In perioada de la 2 la 4 ani se
remarca o crestere sporita a muschilor
dorsali lungi si a -muschiului gluteul
mare. Muschii, care asigura pozitia ver-
ticala a corpului (in statica si dinamica),
cresc intens dupa sapte ani si mai ales
la preadolescenti la virsta de 12—16
anit.

Dimensiunile transversale ale fibre-
lor musculare dupa 18—20 de ani ajung
la 2090 mkm, la oameni trecuti de
60—70 de ani muschi se atrofiaza par-
tial si forta lor scade considerabil.

La nou-nascut fasciile sint slab pro-
nuntate, ele sint fine, au un caracter
lax, se detaseazd usor de la muschi,
Formarea fasciilor incepe de la primele
luni de viatd a copilului si depinde
de activitatea functionald a muschilor.

Muschii capului, inclusiv cei mimici,
la nou-nascuti sint subtiri si slabi. Ven-
terele frontal si occipital ale muschiului
occipitofrontal sint relativ bine pronun-
tate, insa galea aponeurotica e subdez-
voltata si adera slab la periostul oasélor
boltii craniene, fapt care face si spo-

reascid pericolul de hematome in trau-,

matismele de nastere. La nou-nascut
muschii maseteri -sint slab dezvoltati.
In perioada de aparitie a dintilor de
lapte (mai ales a miselelor) acesti mus-
chi devin mai masivi si mai puternici.
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La aceasta etapa se observd acumulari
relativ mari de {esut adipos intre foitele
superficiala si profunda ale fasciei tem-
porale sub arcul mandibulei, intre fascia
temporald si muschiul temporal, intre
acesta si periost, precum si exterior de
muschiul buccinator (fdlci grase), ceea
ce imprima fetei o forma rotundé, carac-
teristica pentru nou-nascuti si copiii de
prima virsta.

Muschii gitului la nou-nascut sint
subfiri si se diferentiaza treptat. Dez-
voltarea muschilor cervicali se definiti-
veaza la virsta de 20—25 de ani. La nou-
nascuti si la copiii de 2—3 ani triunghiu-
rile cervicale, in conformitate cu pozi-
tia limitelor gitului, sint situate mai sus
decit la omul matur. Aceste triunghiuri
ajung in pozitia caracteristicd pentru
maturi dupa 15 ani.

Foitele fasciei cervicale la nou-niscu-
i sint foarte fine si contin putin tesut
conjunctiv lax in spatiile interfascial.
Cantitatea aceéstui tesut sporeste doar
spre virsta de 6—7 ani, dezvoltindu-se
vertiginos in ajunul perioadei de maturi-
tate sexuala. Intre 20 si 40 de ani canti-
tatea de tesut conjunctiv lax in spatiile
interfasciale se modifica neglijabil, iar
dupid 70 de ani scade brusc.

n muschii toracelui particularitati

-de virsta deosebit de pregnante se ob-

servd in diafragm. La nou-nascuti si
la copiii de virsta sub 5 ani el este situat
sus, ceea ce se explicd prin pozitia ver-
ticala a coastelor. Bolta diafragmului
la nou-nascut e mai convexd, centrul
tendinos ocupé o suprafata relativ mica.
Pe masura destinderii plaminilor in pro-
cesul de respiratie convexitatea diafrag-
mului scade. La persoanele de virsta
avansatéd diafragmul e plat. Dupéa virsta
de 60—70 de ani in partea musculara
a diafragmului apar semne de atrofie,
ceea ce face sa sporeascd centrul ten-
dinos.

Muschii abdomenului la nou-nascuti
sint subdezvoltati, desi sint relativ mai
lungi decit la maturi. Forma bombata
a peretelui abdominal la copiii de 3—5
ani se explica anume prin subdezvolta-
rea muschilor, aponevrozelor si fascii-
lor. Muschii si aponevrozele sint fine.
Partea musculard a muschiului oblic
extern al abdomenului este relativ mai



scurta. La muschiul oblic intern al abdo-
menului fasciculele inferioare sint mai
dezvoltate si ocupd o pozifie mai cauda-
la, o parte din ele inserindu-se pe funi-
culul spermatic. Traveurile tendinoase
ale muschiului drept abdominal sint
situate relativ mai sus decit la matur
‘si in prima copildrie nu sint totdeauna
simetrice pe ambele parti. Inelul inghi-

nal superficial prezintd o prolabare in--

fundibuliforma mai pronuntata la fete.
Pedunculul medial al aponevrozei mus-
chiului oblic extern e mai putin dezvol-
tat decit cel lateral, care este fortificat
de fasciculele ligamentului duplicat.
Fibrele interpedunculare la nou-nascut
lipsesc. Ele apar doar in al doilea an de
viatd. Ligamentul lacunar este bine pro-
nuntat. Partea  transversald este fina,

acumulirile peritoneale de {esut adipos
sint minime. Inelul ombilical la nou-
nascut inca nu este format, mai ales in
partea lui superioard, ceea ce constituie
un pericol de hernie ombilicala. Spre
deosebire de maturi la fou-nascuti si
la copiii de prima virsta muschii ante-
bratului si gambei, venterele musculare
sint mult mai lungi decit partea tendi-
noasi. Pe suprafata posterioard a gam-
bei muschii profunzi constituie un strat
muscular compact. Dezvoltarea muschi-
lor membrului superior devanseaza dez-
voltarea muschilor membrului inferior.
Masa muschilor membrului superior
raportata la masa musculaturii in in-
tregime constituie 279% (la adult 28%),
iar a membrului inferior — 38% (la
adult 54%). :



