Capitolul 15

ANATOMIA TOPOGRAFICA A MEMBRULUI SUPERIOR

in lucrarea »Rolul muncii in procesul transformarii maimujei in om” F. Engels a constatat
cé factorul de baza in procesul formérii omului ii aparfine muncii. Esenta teoriei lui Engels con-
std in urmatoarele. Multe milenii in urma, pe continentul care in prezent este scufundat in Ocea-
nul Indian, tréia o rasd de maimufe bine dezvoltata, asemanatoare omului. O datd cu schimbarea
conditiilor §i formelor de trai, trecind la viata terestrd, eliberind membrele anterioare pentru
functii noi §i asimilind mersul vertical, a inceput procesul de trecere de la maimu{é la om. in
procesul muncii membrele superioare s-au acomodat la infaptuirea operatiilor noi, mult mai
grele. Mina a devenit libera §i putea asimila capacitéti noi. Flexibilitatea pe care a cépatat-o in
timpul practicii se transmitea din generatie in generatie. Datoritd muncii mina a ajuns puterea
vréjitoriei in lucrdrile lui Rafael, statuile lui Torvaldsen, muzica lui Paganini.

Conform acestei teorii, membrele superioare i inferioare au aseméndri comune, §i totodaté
diferd prin functiile ce le indeplinesc. Asemé&narea membrelor constd in structura lor. Drept
verigd de legaturd a membrelor cu trunchiul servesc oasele late, care formeaza centura toraci-
ca §i cea pelviana. In centura scapulara acestea sint scapula, clavicula gi procesul coracoid al
scapulei (la vertebratele inferioare — un os numit coracoid). In centura pelviana intrd os coxae,
os sacrum gi os coccygis.

La toate vertebratele, incepind cu amﬁbule, existd un tip comun al structurii scheletului
membrelor libere: segmentul proximal — oasele humeral i femural, segmentul mijlociu - radiu-
sul, ulna, tibia gi fibula, segmentul distal — carpul, metacarpul §i mina propriu-zis, cit i tarsul,
metatarsul §i piciorul propriu-zis.

Prin urmare, diverse tipuri de membre, adaptate s& indeplineascé diferite functii, au acelagi
tip de structurd, care este mai pronuntat la embrioni. Chiar §i structura sistemului vascular e la
fel la ambele membre §i se supune legilor lui P. F. Lesgaft. Ele sint urmétoarele: vasele mari sint
situate pe suprafetele concave ale corpului; in regiunile unde exista un singur os trece un vas de
calibru mare §i se bifurca acolo unde sint doud oase; in jurul articulatiilor vasele formeaza re-
fele; vasele se indreapta pe calea cea mai scurtd spre {esuturi ;1 organe.

Devierile in structura membrelor sint urmétoarele.

Centura scapularé constd din oase mai mici §i mai subfiri, articulatia umarului ce unegte
membrul liber prezintd o articulatie sferica tipica destul de mobild. Migcdrile in ea se inféptuiesc
in jurul a trei axe: frontald, sagitald §i verticald. Pot fi indeplinite §i migcéri de rotatie (circum-
ductio).

Centura pelvian# constd din osul pelvian par (os coxae), osul sacral §i coccigeu care au
functiile de migcare i sprijin §i sus{in greutatea portiunilor superioare ale corpului. De aceea
osul pelvian e format din trei oase (ilium, ischium si pubis), care impreund formeazi o sinostoza.
Mobilitatea oaselor bazinului este mica (4—10°).

in procesul dezvoltarii s-au produs modificiri esentiale in portiunile distale ale membrelor.
Oasele carpului sint mici, situate in dou3 rinduri, fiecare fiind constituit din patru oase. Meta-
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carpul este format din cinci oase tubulare, falangele degetelor sint alungite. La degetul intii a
apdrut capacitatea de opozitie celorlalte degete. Tarsul este format din oase magcate, scurte.
Aceasta structurd este cauzata de functia de sprijin a acestor oase. Cele mai mari dimensiuni le
are osul calcaneu, extins in directie anteroposterioara i ingrogat in regiunea posterioara in for-
ma de tuber calcaneum. Oasele metatarsului i degetele sint reprezentate prin oase tubulare,
care se disting de oasele miinii prin dimensiuni mici.

A suferit schimbd@ri i aparatul neuromuscular al membrelor. Pe membrul superior s-au
dezvoltat mugchii pronatori (m. pronator quadratus, m. pronator teres), supinatori, in regiunea
miinii propriu-zise — m. opponens pollicis §i m. opponens digiti minimi.

Practica §i dezvoltarea sistemului II de semnalizare au contribuit la aceea cd membrul
toracic, in special mina,a devenit un organ al muncii §i o sursd de comunicatie (gesticularea).

Membrul superior este constituit din centura toracica §i membrul liber. Centura toracica,
denumitd de unii autori umar, include patru regiuni (infraclaviculara, deltoidiana, scapulara s
axilard). Membrul liber superior include urmétoarele regiuni: regiunea brahiala (anterioard gi
posterioard), regiunea cubitala (anterioara si posterioard); regiunea antebratului (anterioard §i
posterioard) si regiunea miinii propriu-zise, care include regiunile: carpian (regio carpi), meta-
carpiand (metacarpus) i digitald (digiti). Se disting, la fel, regiunile palmara §i dorsald. Cores-
punzétor regiunilor se formeaz3 articulatiile: humerald (artxculatzo humari), cubitald (articula-
tio cubiti), radiocarpali (articulatio radiocarpea).

Vasculariza tia arteriald a membrului superior se realizeaza de a. subclavia, refluxul
. venos are loc in vena subclavicular (v. subclavia). 4

Inerva tia — din plexul brahial (plexus brachialis).

Circulatia limfaticd eferentd —in ganglionii limfatici axilari (nodi lymphatici
axillares).

REGIUNEA SUBCLAVICULARA (REGIO INFRACLAVICULARIS)

Limitele. Regiunea in partea superioarad este limitatd de claviculd, in cea inferioard —
de linia orizontald care trece prin coasta a treia (la femei — limita de sus a glandei mamare),
medial — de marginea sternului, lateral — de marginea anterioard a mugchiului deltoid.

Straturile. Pielea cu fesutul subcutanat, fascia superficiald, care poate servi ca teacé
pentru unele prelungiri ale mugchiului pielos al gitului. Urmeaza fascia pectorald (fascia pecto-
ralis), care formeaza o teacd pentru mugchiul pectoral mare (m. pectoralis major) si prin interme-
diul prelungirilor in profunzime il divide in trei par{i: claviculard (pars clavicularis), ‘sternocosta-
13 (pars sternocostalis) §i abdominala (pars abdominalis). intre mu;chlul pectoral mare (medial),
claviculd (superior) §i mugchiul deltoid (lateral) se afld o adinciturd in forma de triunghi (tri-
gonum deltoidopectorale), in care este situatd vena subcutanati laterald a membrului toracic
(v. cephalica), ce se scurge in vena axilard sau in alte variante in vena subclavicular3 (fig. 198).
Mai profund de mugchiul pectoral mare este situat mugchiul pectoral mic (m. pectoralis minor),
iar intre ei se afla un strat de ;esut conjunctiv lax, in care se situeaza artera toracoacromiald (a.
toracoacromialis) cu vena omonima, cit §i nervii pectorali medial gi lateral (nn. pectoralis media-
lis et lateralis) — ramuri din plexul brahial. Deasupra mugchiului pectoral mic e situatd fascia
profunda toracica, care constituie o teacd pentru pectoralul mic §i poartd denumirea de fascia
clavipectorald (fascia clavipectoralis). Ea se insereaza pe claviculd, apofiza acromiald a scapulei
si coastele superioare. Intre suprafafa posterioard a pectoralului mic §i foifa profundd a fasciei
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Fig, 198. Topografia regiunii subclaviculare:
1 —=m, pectoralis minor; 2 — nn, thoracici; 3 — v. cephalica; 4 — a. axillaris; 5~ v, axillaris; 6 — rr, pectorales; 7 - clavicula; 8 —
m. subclavius; 9 — plexus brachialis; 10 = a. thoracoacromialis; 11 — fascia clavipectoralis

clavipectorale se formeaza incé un strat de {esut adipos — stratul de tesut celuloadipos subpecto-
ral profund. Fascia clavipectorald se extinde in regiunea axilard, formind un ligament suspen-
sor — lig. suspensorius axillae. Pentru a aprecia topografia pachetului vasculonervos a membrului
toracic, in regiunea subclaviculard distingem trei triunghiuri, care se proiecteazd pe peretele
anterior al fosei axilare. Triunghiul clavipectoral (trigonum clavipectorale) are ca limite: superi-
or —clavicula §i m. subclavius, inferior — marginea de sus a pectoralului mic, medial — marginea
osului stern. Triunghiului pectoral (trigonum pectorale) ii corespund limitele pectoralului mic.
Triunghiul subpectoral (trigonum subpectorale) se extinde de la marginea inferioard a pectora-
lului mic — superior, pin la marginea liber3 a pectoralului mare — inferior, lateral este limitat de
marginea liberd a deltoidului. In triunghiul clavipectoral pachetul vasculonervos al membrului
superior, partial situat sub claviculd, este prezentat de vena subclavicular3 (v. subclavia), situati
cel mai medial, artera subclavicular3 (a. subclavia), dispusa lateral de vend si plexul brahial
(pl. brachialis). Acest plex se afla lateral *‘§i profund de vase §i, apoi, trecind in regiunea axilar3,
suferd unele modificdri topografice in triunghiurile pectoral §i subpectoral.

REGIUNEA DELTOIDIANA (REGIO DELTOIDEA)

Regiunea deltoidiana corespunde limitelor mu;chiultxi deltoid. Forma ei amintegte un
triunghi cu virful indreptat in jos gi lateral. Straturile sint reprezentate de piele, fesutul subcuta-
nat, fascia superficiald, apoi de fascia proprie a deltoidului, care formind teacd pentru acest
musgchi, patrunde in profunzime prin fibrele lui. Sub mugchi se afld spatiul de esut adipos cu
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aceeagi denumire (spatium subdeltoideum), in care este situat pachetul vasculonervos, cit si
tendoanele mugchilor, ce se insereaza pe partea proximala a osului humeral. Vasul de'bazi ce
alimenteazd aceastd regiune este agera cucmﬂexwmerala _pgstenoara (a. circumflexa
humeri posterior), ramura arterei axilare (a. alearts) Vasul padtrunde in aceasta regiune prin ori-
ficiul patrulater (foramen quadrilaterum) impreuna cu-vena omonima gi nervul axilar (n. axillo-
ris). f_spapul subdeltoidian mai patrunde artera c1rcumflexa humeralﬁ antenoara (a. circum-
flexa humeri anterior), care incepe din aceeagi sursa, mcon]oara “din anterior colul humeral ;1
se anastomozeaza cu artera posterioara.

REGIUNEA AXILARA (REGIO AXILLARIS)

Este situata intre peretele costal ~inAuntru, articulatia umérului superior, humerusul - in
_afard si omoplatul - _%);mmx.Are forma unei piramide cu patru perefi (anterior, posterior, me-
dial §i lateral), o baza (inferior) §i un virf (superior).

Limitele. Drept limitd anterioard a bazei serveste marginea inferioard a pectoralulm
mare (m. pectoralis major), limita posterioars a bazei este constituitd de marginea inferioar3 a
mugchiului lat al spindrii (m. latissimus dorsi), lateral §i medial — doud linii conventionale ce
unesc marginile acestor mugchi, trasate pe peretele toracelui (medial3) si suprafata internd a
bratului (laterald). Peretii fosei axilare, situate in aceasta regiune,sint formati: anterior — de pec-
toralul mic §i pectoralul mare, posterior — de mugchiul lat al spindrii, mugchii rotunzi mare gi mic
(m. teres major et m. teres minor), mugchiul subscapular (m. subscapularis), medial — de peretele
toracelui pind la coasta IV impreund cu mugchiul din;at anterior (m. serratus anterior), lateral —
de osul humeral cu mugchii ce se insereaza aici — coracobrahial (m. coracobrachialis) si de capul
scurt al bicepsului (caput breve m. bicipitis brachii).

Straturile. Pielea este acoperlta de un strat pilos, contine o cantitate mare de glande
sebacee, sudoripare §i apocrine. in cazul inflamatiilor lor apar furuncule i hidrodenite. ]‘esutul
subcutanat e slab pronungat Fascia proprie (fascia axillaris) este mai compacta la marginea fosei
axilare §i mai subglata in centru. Cavitatea axilard (cavum axillare) confine tesut adlpos in care
se afld vase, nervi §i ganglioni limfatici.

Tnunghlunle. Pentru a concretiza topografia elementelor fosei axilare, o impar{im in trei
triunghiuri, de care s-a vorbit mai sus.*in triunghiul clavipectoral elementele pachetului vasculo-
nervos sint agezate 1 in felul urmator: medial — vena axilar3, lateral de ea — artera axilar, lateral
de arterd — plexul brahial. In triunghiul pectoral plexul brahial se divide in trei fascicule: medial
(fasciculus medialis), lateral (fasciculus lateralis) si posterior (fasciculus posterzor) care inconjoa-
1é artera axilard din trei parii in aga fel, incit fasciculul medial este situat intre artera axilara gi
ven. In acest triunghi de la artera axilard pornegste artera torac1ca lateral3 (a. thoracica latera-
lis). Aici se afl3 §i nervul toracic lung (n. thoracicus Iongus), care incepe din portiunea supracla-
vicular a plexului brahial.

in triunghiul subpectoral (trigonum subpectorale),-medial, 1a fel ca si in cele doud preceden-
te, se afla vena ax;la_i 1ar lateral artera axilard mcomurata de nervu ce isi iau inceputul din
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(n. musculocutaneus) ce incepe din fasc1culul lateral si se indreapt spre braf, strdpungind mu§
chiul coracobrahial. Medial de arterd trec nervul ulnar (n. ulnaris), nervul cutanat medial al
antebratului (n. cutaneus antebrachii medialis) §i nervul cutanat medial al brajului (n. cutaneus
brachii medialis). Posterior de arterd sint situafi nervul radial (n. radialis) si nervul axilar
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(n. axillaris). Toate aceste ramuri lungi ale
plexului se indreaptd pe membrul superior.
Ramurile scurte (n. dorsalis scapulae, n. thoraci-
cus longus, n. subscapularis, nn. pectoralis media-
lis et lateralis, n. subclavius, nn. subscapulares),
de asemenea §i n. axillaris, care este cea mai
groasd ramurd dintre ramurile scurte ale plexului
brahial, inerveazd mugchii umarului §i articula-.
tia humerala. '
pornesc urmatoarele ramuri: artera subscapulard
(a. subscapularis), care la rindul siu se ramifica
in artera toracodorsald (a. thoracodorsalis) §i ar-
tera circumflexd scapulard (a. circumflexa sca-
pulae), cit i arterele circumflexe humerale ante-
rioard §i posterioard.

Pe peretele posterior al fosei axilare, intre
mugchi, se formeaza doud orificii - cu trei laturi
(foramen trilaterum) si cu patru laturi (foramen

- quadrilaterum) (fig. 199). Orificiul grilater (inedi-
Fig. 199. Topografia peretelui posterior al fosei axilare: ~ al) este delimitat:,superior ~ de rotundul mic §i

1 —m. infraspinatus; 2—n. supraspinatus; 3—anasto- subscapular, dinferior - de” rotundul mare, Jlate-
moza dintre a. circumflexa scapulae gi a. scapularis descendens;  pq) _ de capul lung al tricepsului brahial (caput
4 — a. circumflexa scapulae; 5 — m, subscapularis; 6 — a. thora- T % g S
codorsalis; 7— . subscapilaris; & —m, teres major; 9—caput  [ONEUM M. tricipitis brachii). -Prin acest orificiu
longum m, tricipitis brachii; 10— m, latissimus dorsi; 11—  tT€CE atzg_ff circumflexd a scapulei.
caput laterale m. tricipitis brachii, 12— humerus; 13—a.ci- ,  Orificiul patrulater (lateral) este delimitat:
cumflexs fiumearl posteriop; 14.~n. axillerly; 15 =m. teres by {superior de rotundul mic §i subscapular, linferi-
nor; 16 — m. deltoideus > 3 .

\ .or — de rotundul mate,émedlal ~ de capul lung al
tricepsului brahial,ilateral - de colul osului humeral. Prin el trec ggﬁgﬂvy“[_gzgjlgr, care inerveaza
rotundul mic, deltoidul §i articulajia humerala §i, de asemenea, artera circumflexd humerald
posterioara.

Ganglionii limfatici ai regiunii axilare (nodi lymphatici axillares) sint impértiti in cinci
grupe.

Ganglionii limfatici apicali _(nodi lymphatici apicales) sint situati in triunghiul clavipectoral
si adund limfa de la al{i ganglioni limfatici axilari §i partjal de la glanda mamar3. Vasele lor efe-
rente sint legate cu ganglionii limfatici supraclaviculari superficiali §i profunzi.

Ganglionii limfatici centrali (nodi Iymphatici centrales) sint situafi in centrul fesutului
adipos al fosei axilare. Ei primesc limfa din ganglionii limfatici superficiali ai membrului superi-
or, ai toracelui gi de la o parte din ganglionii limfatici ai glandei mamare.

Ganglionii limfatici laterali (nodi lymphatici laterales) sint situati la peretele lateral al fosei
axilare i primesc limfa de la membrul toracic si glanda mamara.

Ganglionii limfatici pectorali (nodi lymphatici pectorales) sint agezafi pe peretele medial al
fosei axilare gi inconjoar3 artera toracic laterald. Colecteaza limfa de pe peretele anterolateral
al toracelui §i abdomenului, cit §i de la glanda mamara.

Ganglionii limfatici subscapulari (nodi lymphatici subscapulares) sint situati pe peretele
posterior al fosei axilare, pe paréb?é‘ﬁl vaselor subscapulare §i primesc limfa din regiunea scapu-
lard i de la articulatia humerala.
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Toti acegti ganglioni limfatici, care colecteaz3 limfa din diferite regiuni, se varsd in trun-
chiul subclavicular (truncus subclavius), situat de-a lungul venei subclaviculare. Trunchiul
subclavicular drept se varsd in vena subclaviculard sau in unghiul venos, cel sting — in canalul
toracic (ductus thoracicus) sau separat in vena subclaviculard, ori in unghiul venos sting. in cazul
cancerului glandei mamare metastazele in ganglionii-liznfatici ai fosei axilare sint evidente in
70-80%. O daté cu cregterea tumorii, ganglionii limfatici isi méresc dimensiunile, se unesc,
formind un conglomerat de consisten{é densd. O mare importanta are ganglionul Zorghius (unul
sau cifiva ganglioni limfatici), localizat la nivelul coastei IIl sub margzinea pectoralului mare. in
multe cazuri numai el este metastazat de tumoare.

REGIUNEA SCAPULARA (REGIO SCAPULARIS)

Regiunea scapulard s¢ afla pe fata posterioard a omoplatului §i corespunde limitelor aces-
tuia. Pielea in aceastd regiune este groasd, putin mobild. Tesutul subcutanat nu e pronuntat i
este strapuns de fibreconjunctive. Fascia superficial2 este compactd, cea proprie — subtire §i
acoperd mugchii trapez i lat ai spatelui. Fascia profunda prezinta o aponevroza. Ea se insereaza
pe marginile foselor supraspinoasd g§i infraspinoasd §i formeazi impreun cu scapula tecile
osteofibroase, in care sint situati mugchii cu acelagi nume - m. supraspinatus §i m. infraspina-
tus. Ambii mugchi sint alimentati de artera suprascapulard, care pornegte din trunchiul tireocer-
vical al arterei subclaviculare §i sint inervaii de nervul suprascapular din plexul brahial. in
partea anterioard a omoplatului se afld fosa subscapulard care confine mugchiul subscapular.
Vasculariza tia mugchiului se realizeaza de artera subscapulard, inerva tia — de nervul
omonim.

ARTICULATIA HUMERALA (ARTICULATIO HUMERI)

Articulafia humerald e format3 de capatul osului humeral (caput humeri) si foseta articular
a scapulei (cavitas glenoidalis scapulae) (fig. 200). Foseta este inconjuratd de un {esut cartilagi-
nos (labrum glenoidale), care méaregte volumul fosetei si micgoreaz3 forfa de frecare dintre aceste
doud suprafete in timpul migc#rilor. Mai sus de articulatie se afld o cupold (fornix), formaté de
procesele coracoid §i acromial ale scapulei, unite prin lig. coracoacromiale. Bursa articulard se
extinde de la marginea fosetei articulare a scapulei, acoperd capul humerusului §i se insereaza
pe colul lui anatomic. Capsula articulard este susfinutd de citeva lizamente. Ligamentul de
bazé - lig. coracohumerale — incepe la baza apofizei coracoide a scapulei i se indreaptd spre
tuberculul mare al humerusului. Celelalte ligamente (ligg. glenohumeralia) prezinté niste por-
tiuni ingrogate ale capsulei articulare, amplasate superior (lig. glenohumerale supertus) inte-
rior (lig. glinohumerale medius) si inferior (lig. glinohumerale inferior) de articulatie. ‘Ele se in-
sereazd de colul anatomic al humerusului §i de buza articulard (labium glenoidale).

In afar3 de aparatul ligamentar, articulajia humeral3 este consolidatd de mugchii adiacenti:
din anterior §i medial — m. subscapularis, m. coracobrachialis, capatul scurt al bicepsului, pec-
toralul mare; din posterior — m. supraspinatus, m. infraspinatus §i. teres minor; din extern —
m. deltoideus sub care e situat tendonul capului lung al bicepsului. Partea mediala de jos a cap-
sulei articulare nu este susjinutd de mugchi, de aceea luxatiile in articulajia umarului, de obi-
cei, sint in directia fosei axilare (luxatii axilare).
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Fig. 200. Topografia centurii scapulare:

1 — fascies costalis scapulae; 2 — bursa subtendinea; 3 — m. subscapularis; 4, 9 — capsula articulationis humeri; 5 — vagina synovialis
intertubercularis; 6 —caput longum m. bicipitis brachii; 7 — humerus; 8 — bursa subdeltoidea; 10 ~ lig. coracoacromiale; 11 — procesus
coracoideus; 12 — clavicula; 13 — lig. trapezoideumn; 14 — lig. conoideum; 15 — m. supraspinatus; 16 — lig. transversum scapulge superius

In apropierea articulatiei se afla bursele sinoviale (bursae sinoviales): bursa subdeltoidian
(b. subdeltoidea) §i bursa subtendinee a mugchiului subscapular (bursa subtendinea m. sub-
scapularis), care comunici cu cavitatea articulatiei §i mai poartd denumirea de recesul subscapu-
lar (recessus subscapularis). In afard de acest reces, bursa sinoviald mai formeaza doud: axilar
(recessus axillaris), dispus in porfiunea inferioara a articulatiei, §i intertubercular (vagina syno-
vialis intertubercularis), care este teaca sinoviali a tendonului capului lung al bicepsului.
Ambele contribuie la ldrgirea cavitatii articulatiei. Capsula sinoviald in regiunea receselor sino-
viale este mai slaba gi in caz de inflamatie purulentd, puroiul poate stribate regiunile limitrofe.

Vasculariza tia articulafiei umérului se realizeaza de a. circumflexa humeri anterior,
a. circumflexa humerx posterior, a. thoracoacromialis (din a. axillaris). Refluxul venos se reali-
zeaza prin venele omonime, care se varsa in v. axillaris.

Inerva tia serealizeaza de n. axillaris §i n. suprascapularis.

REGIUNEA BRAHIALA (REGIO BRACHII)

Limitele. Superioard - linia ce uneste pe umér marginile inferioare ale pectoralului mic
si mugchiului lat al spinarii, inferioara — linia care trece cu 2 cm mai sus de epicondilii osului
humeral. Pe piele in regiunea marginilor bicepsului se observa bine doud santuri — sulcus bici-
pitalis lateralis et medialis. Ele despart grupa anterioard de mugchi ai bratului de cea posteri-
oard. §anful medial este mai adinc §i serveste drept pat pentru pachetul vasculonervos.

Regiunea anterioard (regio brachii anterzor) Straturile. Pielea este subtire §i mobila.
Stratul subcutanat contine vase §i nervi. in sulcus bicipitalis lateralis este situata vena laterald
subcutanatd a membrului superior (v. cephalica), care se scurge in vena axilard (fig. 201). in
sulcus bicipitalis medialis este situatd vena mediald subcutanatd (v. basilica), care se scurge in
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Fig. 201. Topografia fosei axilare §i a regiunii anterioare a braului:

o — formatjuni vasculonervoase: 1 — tendo m. bicipitis brachii; 2 — v. cephalica; 3 — m. biceps brachii; 4 — n. cutaneus: antebrachii
lateralis; 5 — aponeurosis m. bicipitis brachii, s. lacertus fibrosus; 6 — n. medianus; 7 — a. collateralis ulnaris inferior; 8 — septum inter-
musculare brachii; 9 — n. ulnaris; 10 — a. collateralis ulnaris superior; 11 —v. basilica; 12— a. profunda brachii; 13 — a. brachialis; 14 —
n. medianus; 15 — vv. brachiales; 16 — n. radialis; 17 — n. ulnaris; 18 — n. cutaneus antebrachii medialis; 19 — n. cutaneus brachii medialis;
20 — faseiculus posterior plexus brachialis; 21 — fasciculus medialis plexus brachialis; 22 — a. axillaris; 23 — fasciculus lateralis plexus
brachialis; 24 — n. musculocutaneus; b —vasele si nervii dupi inlaturarea venelor; / —m. deltoideus; 2— M. coracobrachialis; 3 — n. muscu-
locutaneus; 4 —m. biceps brachii; 5 — rr. musculares n. musculocutaneus; 6 — m. brachialis; 7= a. brachialis; 8, 15 — n. medianus; 9 —
epicondylus medialis; 10 — a. collateralis ulnaris inferior; 11 — caput mediale m. tricipitis brachii; 12 — a. collateralis ulneris superior; 13 —
n. ulnaris; 14 = a. profunda brachii; 16 — n, radialis; 17 = n. axillaris; 18 — a. axillaris
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v. brachialis sau in v. axillaris. Aceastd vend in treimea medie e insofitd de nervul cutaneu
medial al antebratului §i se afla in canalul propriu, format de fascia proprie a bratului.

Fasciile superficiald i proprie. Teaca pachetului vasculonervos de bazd al bratului, dupad
cum a ar#tat N. L. Pirogov, este separati de formatiunile superficiale. Pe suprafata medial3 a bra-
tului se afld ramurile n. brahial medial si n. intercostobrahial. Pe suprafata laterald superioard
e dispus nervul cutaneu al brajului superior lateral, care pornegte din n. axillaris, iar in treimea
inferioard — n. cutaneus brachii lateralis inferior (de la n. radialis). '

Fascia brafului (fascia brachii) inconjoar# toti mugchii, e subtire. De la ea lateral §i medial
spre osul humeral pornesc doud septuri intermusculare (septa intermuscularia brachii mediale
laterale), ce despart grupa anterioard de mugchi de cea posterioard. Din grupa anterioard fac
parte: m. biceps brachii, m. coracobrachialis, m. brachialis. Teaca posterioard confine m. triceps
brachii. . @necOneet,

in teaca muscular anterioari.(‘m sulcus bicipitalis mediay se afld pachetul vasculonervos
de bazi al bra;ulyi, constituit din a. brachialis cu doud vene’omonime si n. medianus, situat
lateral de arter3. In 85% in treimea medie el o intretaie anterior, iar in regiunea fosei cubitale
se afld medial de arterd. Lateral de pachetul vasculonervos se afld nervul musculocutanat,
care in treimea superioard e dispus intre mugchii coracobrahial si capul scurt al bicepsului, apoi
merge mai lateral, situindu-se la marginea laterald, intre m. biceps brachii §i m. brachialis.
Medial §i mai profund de artera brahiald trece nervul ulnar. In treimea inferioard a brafului
acest nerv strapunge septul intermuscular §i, insotit de artera colaterald ulnard superioard
(a. collateralis ulnaris superior), trece in teaca tricepsului, situindu-se sub fascia proprie.

. Regiunea posterioard (regio brachii posterior). Straturile. Pielea este groasd, strins
legatd de fesutul subcutanat. Fascia proprie € subtire §i impreund cu septurile intermusculare
(medial §i lateral) formeaza teaca posterioard, in care se situeazd mugchiul triceps al bratului

- (fig. 202). Mai profund de acest mugchi se situeazi pachetul vasculonervos posterior, constituit

din a. profunda brachii, care este o ramurd a arterei brahiale, dou& vene omonime §i nervul

~ radial. In treimea superioard a bratului nervul radial e amplasat in sulcus g. radialis, acoperit de

mugchiul triceps §i formind impreund un canal (canalis humeromuscularis, s. canalis n. radialis,
s. canalis spiralis) (fig. 203). Amplasarea apropiata a n. radialis de os trebuie luat3 in consideratie
la aplicarea garoului, narcozei, cind se fixeaza bratul de marginea mesei de operatie, in cazul
fracturilor diafizei osului humeral. Ocolind osul, nervul apare pe suprafafa laterald i, trecind
prin septul intermuscular brahial lateral, se dispune in gantul format de mugchii brahial §i bra-
hioradial.

REGIUNEA CUBITALA (REGIO CUBITI)

Limitele, -acestei regiuni sint apreciate conventional cu 3—4 cm mai sus §i mai jos de linia
ce unegte epicondilii humerali. Regiunea anterioar3 este separat3 de cea posterioara prin doud
linii longitudinale ce trec prin epicondili. In regiunea cubitald se palpeaza u§"6r« epicondilii
lateral §i medial ai humerusului, posterior — olecranul. Configuratia regiunii depinde de mugchii
ei, de tendoanele lor §i alte componente, dar cel mai mult de blocul humeral (trochlea humeri).
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intre epicondilul medial si apofiza ulnaré se palpeazé un génfulet, in care se amplaseaza
nervul ulnar. Exterior de apofiza ulnard intr-o fosetd mica poate fi palpat capul osului radial,
migcérile de rotatie ale céruia pot fi apreciate prin pronatia §i supinatia antebratului. Plica cubi-
tald de pe suprafata flexibild a regiunii se afla cu 1,5-2 cm mai sus de linia articulatiei cubitale,
epicondilul lateral se apreciaza la 1 cm, iar cel medial la 2 cm mai sus de linia articulard. Mugchii
si tendoanele lor in regiunea cubitald formeazd eminente §i adincituri. Anterior §i la mijlocul
curburii cubitale proemineaza §i se palpeaza tendonul mugchiului biceps care treptat se ingroaga
in sus. La marginea internd a acestui mugchi poate fi palpata pulsatia arterei brahiale, care aici
este situatd pe mugchiul brahial. :

Regiunea anterioard (regio cubitalis anteri-
or). Straturile. Pielea e mobild, ugor extensi-
bild, foarte subtire in regiunea fosei cubitale.
Jesutul subcutanat contine urmétoarele formati-
uni superficiale: lateral - v. cephalica, care merge
de la marginea extern a antebratului spre sulcus
bicipitalis lateralis, insotitd de n. cutaneus
antebrachii lateralis — 0 prelungire a nervului
musculocutanat. Vena subcutanatd mediald
(v. basilica) merge de la marginea intern3 a an-
tebrafului prin fosa cubitald spre sulcus bicipita-
lis medialis. Ea este insotitd de n. cutaneus ante-
brachii medialis (fig. 204). Venele superficiale
aproximativ la mijlocul indoiturii cubitale se
unesc prin' anastomozd (in form3 de U sau H) -
prin vena intermediard cubitald (v. intermedia
Fig. 20, Secyiusie teansversdld & brofuli cubiti). Venele superficiale se.anastomozeazi cu

1 = v, cephalica; 2 — m. biceps brachii; 3 — m. brachialis; vene}e profunde ale membrului.
4—humerus; 5= n, radialis; 6—a. profunda brachii; 7— In straturile superficiale ale regiunii cubitale
caput laterale m, tricipitis brachii; 8 — caput longum m. trici-  anterioare se infilnesc (1-3) ganglioni limfatici.
pitis brm:-hii; 9 —caput medi.ale m. t.riclpitis brachii; 10 —n. Fascia proprie este o prelungire a fasciei
ulnaris si a. collateralis ulnaris superior; 11 — n. cutaneus an- o
tebrachii medialis; 12— v. basilica; 13— n. medianus; 14—  DIODIii a bratului. In partea de jos e mai groasa
a. brachialis; 15 — n. musculocutaneus in urma alipirii tendonului ad&ugétor al bicepsu-

lui (aponeurosis m. bicipitis brachii, s. latertus
fibrosus), situat oblic §i medial de tendonul aces-
tui mugchi. Fascia proprie e concrescutd cu par-
tile proeminente ale oaselor regiunii cubitale — cu epicondilii, apofiza ulnar3, marginea ulnei.

Mugchii se afld deasupra fasciei, In trei grupe. Mugchiul brahioradial, extensorii miinii i ai
degetelor constituie grupa externd, bicepsul §i brahialul — grupa medie, iar rotundul pronator §i
flexorii — grupa interna. intre aceste grupe de mugchi si tendoanele lor se formeaza ganturi.
Fosa cubitald contine tesut celuloadipos, care comunici cu fesuturile din spatiile intermusculare
ale regiunilor (bta;ului si antebratului), precum §i cu esutul ce inconjoaré pachetele vasculo-
nervoase ale acestor regiuni. Atare legaturd cauzeaza raspindirea colecfiilor purulente in cazul
proceselor inflamatorii sub aponevroza m. biceps, medial de tendonul acestui mugchi e dispusi
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Fig. 204. Topografia fosei cubitale:

1 <m, biceps brachii; 2= a. brachialis; 3 — n. radialis; 4 —

m. brachioradialis; 5 —r. superficialis n. radialis; 6 — aponeurosis
m. bicipitis brachii s. lacertus fibrosus; 7 —r. profundus n. radialis;
8 — tendo m. bicipitis brachii; 9 — a. radialis; 10 — n. cutaneus ante-
brachii lateralis; 11 — m. supinator; 12 — m. pronator teres; 13 — a. re-
currens ulnaris; 14 — a. ulnaris; 15 — epicondylus medialis; 16 —m.
brachialis; 17 — n. ulnaris; 18 — a. collateralis ulnaris inferior; 19 —n.
medianus; 20 —septum intermusculare brachii mediale; 21 —n.
cutaneus antebrachii medialis; 22 — caput mediale m. tricipitis
brachii

artera brahiald (unii autori numesc aceast3
portiune a. cubitalis) cu doud vene omonime
si nervul median. Nervul median (n. media-
nus) treptat se deplaseazd de arterd mai
medial i, amplasindu-se intre capetele pro-
gatorului rotund, se indreapta spre antebraf.
In fosa cubitald, a. brachialis se bifurcd in
artera radiald (o. radialis) §i artera ulnard
(a. ulnaris). Artera radiald, amplasindu-se pe
m. pronator teres, se indreapta in sulcus radi-
alis antebrachii. Artera ulnard deseori in-
cepe de la cea brahiald in forma de arc cu
curbura orientatd spre ulnd. Ea trece sub

_pronatorul _rotund §i apoi se situeazi intre

flexqrii superficiali i profunzi.

In aceastd regiune de la artera radiald
pornegte artera recurentd radiald (a. recur-
rens radialis), care se anastomozeazi cu a.
collateralis radialis, ramurd a arterei brahi-
ale. Tot aici pornegte §i a. recurrens ulnaris
din a. ulnaris, care se anastomozeazd cu
aa. collaterales ulnares. Arterele colaterale gi
recurente formeazd rete articulare cubiti
(vezi fig. 202). Nervul radial, trecind in regiu-
nea cubitald anterioard, mai intii se situeazi
intre mugchii brahioradial i brahial, apoi,
trecind mai superficial, formeazd doud ra-
muri - superficiala §i profunda. Cea superfi-
ciald trece intern de m. brachioradialis in
sulcus radialis antebrachii impreund cu a. ra-
dialis. Ramura profundd strdpunge m. supi-
nator i trece pe partea dorsald a antebraju-
lui, inervind mugchii acestei regiuni. Linga
locul bifurcatiei arterei brahiale se afla nigte
ganglioni limfatici (nodi lymphatici cubita-
les), care colecteazd limfa din vasele limfati-
ce profunde ale miinii propriu-zise §i ale
antebratului.

Regiunea posterioard (regio posterior
cubitalis). Straturile. Pielea aici e mai
groasd decit in regiunea anterioard, dar mo-
bila. Stratul celuloadipos subcutanat este

subfire. La nivelul apofizei ulnare se afl& o bursa mucoas3 (bursa subcutanea Qlecrani).
Fascia superficiald este elastica §i extensibila. Fascia proprie este compact fixatd de epicon-

dili §i de marginea osului ulnar.

Pe partea posterosuperioard a olecranului se insereaza tendonul tricepsului, sub care se for-
meaz3a bursa subtendinea m. tricipitis brachii. Exterior de olecran se situeaza grupa de extensori
care pornesc de la epicondilul lateral: mm. extensores carpi radiales longus et brevis, m. exten-
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sor digitorum, m. extensor carpi ulnaris §i m. anconeus. Intern de apofiza ulnar, intre ea §i
epicondilul medial al humerusului, in sulcus ulnaris al osului humeral, se afld n. ulnar. Aici el
este acoperit de straturile superficiale ale regiunii i fascia proprie, fiind ugor palpabil. Apoi se
indreaptd pe partea anterioard a antebrafului, trecind printre capetele (ulnar §i humeral) m. fle-
xor carpi ulnaris §i, situindu-se mai departe in sulcus ulnaris antebrachii.

Articulatia cubitald (articulatio cubiti). La formarea articulatiei cubitale participa trei oase:
extremitatea distald a osului humeral §i cele proximale ale oaselor ulnar i radial. Anatomic
aceastd articulatie prezinta o unire a trei articulafii: humeroulnara, humeroradiald i radioulna-
r8 (proximal). Aceste articulafii, constituind articulatia cubital, au cavitate articulara gi capsula
comund. In primele doud articulafii se efectueazd migcéri de flexie §i extensie ale antebratu-
lui, in a doua §i a treia — migcari de pronatie i supinafie cu ajutorul migcarilor de rotafie ale
capului osului radial. Blocului humeral (trochlea humeri), ce se afld in partea distald a osului,
intern pe osul ulnar, i corespunde incizura trohleard, iar capului humerusului (capitulum hu-
meri), ce se afld extern, ii corespunde o foset# articulard (fovea articularis). Totodatd, pe ulnd
este situatd o incizurd micd (incisura radialis), cireia ii corespunde fafa articulard a capului
osului radial.

Capsula articulard e subtire, indeosebi in posterior, §i se insereazd deasupra cartilajului
blocului humeral. De aceea in interiorul articulatiei se intilnesc asemenea formatiuni ca fossa
coronoidea, fossa radialis §i fossa olecrani. Epicondilii humerali (lateral si medial) sint situati
extraarticular, de la ei pornesc mugchii antebratului. Distal, adicd pe oasele antebrafului,
capsula articulard se insereaza pe processus coronoideus mai jos de marginea cartilajului articu-
lar, la marginea incizurii trohleare — pe olecran i pe colul osului radial, distal de lig. anulare
radii. Acest ligament, cuprinzind capul §i colul osului radial, inserindu-se pe incizura radiald a
osului ulnar, susfine capsula articulard. Totodatd, capsula este consolidatd de ligamentele:
lig. collaterale ulnare, care merge de la epicondilul lateral al humerusului spre incizura trohlea-
1d a osului ulnar, §i lig. collaterale radiale, ce incepe de la epicondilul lateral spre ulna.

Vasculariza tia articulafiei se realizeaza prin rete articulare cubiti.

Inerva tia e asiguratd de ramurile nervilor median, ulnar gi radial.

REGIUNEA ANTEBRATULUI (REGIO ANTEBRACHII)

Limitele. Limita superioard trece cu 3—4 cm mai jos de linia ce unegte epicondilii hume-
rali. Limitei inferioare 1i corespunde linia ce unegte apofizele stiloide ale oaselor ulnar i radial..
Liniile verticale ce unesc epicondilii humerusului cu apofizele stiloide impart antebratul in
regiunea anterioara i cea posterioara.

Regiunea antebratului (regio antebrachii anterior). Straturile. Pielea regiunii anterioare
a antebratului este relativ subtire. Jesutul subcutanat e extensibil §i mobil impreund cu pielea.
Aici se afla: lateral — v. cephalica §i n. cutaneus antebrachii lateralis, medial - v. basilica i
n. cutaneus antebrachii medialis. V. cephalica §i v. basilica in treimea inferioard a antebrajului
se situeaza posterior. Fascia proprie a antebrafului (fascia antebrachii) acoperd mugchii, formind
pentru ei teci (fig. 205).

Mugchii regiunii anterioare sint dispugi in patru straturi. Primul strat il constituie, din partea
laterald spre cea mediald — m. brachioradialis, m. pronator teres, m. flexor carpi radialis, m. pal-
maris longus, m. flexor carpi ulnaris, al doilea strat — m. flexor digitorum superficialis, al trei-
lea — m. flexor pollicis longus i m. flexor digitorum profundus. Stratul al patrulea _contine un
singur mugchi — m. pronator quadratus, situat in treimea inferioard a antebrafului. intre stratu-
rile trei i patru ale mugchilor, adici intre m. flexor digitorum profundus i m. flexor pollicis

23 Comanda nr. 51131
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longus, din superficial §i m. pronator quadratus
si membrana interosoasd din profund se afld
spafiul celular Pirogov, care comunicd cu
tesutul celular al miinii propriu-zise. in caz de
purulente pe mind, in acest spatiu celular pot
difuza colectii purulente, care trebuie drenate.
intre mugchii regiunii anterioare se formeaza
trei santuri, in care sint situate pachetele
vasculonervoase. Intre m. brachioradialis si
m. flexor carpiradialis se formeaz3 sulcus radia-
lis antebrachii, in care e situatd a. radialis,
venele omonime §i ramura superficialad a n. ra-
dialis. Nervul e situat extern de vase. Intre
m. flexor carpi ulnaris si m. flexor digitorum
superficialis se formeaza sulcus ulnaris antebra-
chii, care contine @. ulnaris cu doud vene i
nervul omonim. Nervul e situat medial de vase.
Fig. 205. Topografia antebrafulu $an;ul. medifn (sulcus medianus ‘antettvra.chii?
1= m, flexor digitorum superficialis; 2—m. palmaris lon- ~ €St€ situat ‘intre. m. flexor carpi radialis i
gus; 3 —n. medianus; 4 —r. palmaris n. mediani; 5 —m. flexor M. flexor digitorum superficialis. Prin el trece
carpi radialis; 6 —a. f'dgia"-*: o ..n;zerﬂcial;: rrz;.rﬁialis;éi- n. medianus gi artera ce il insotegte (a. comitans
. flexor carpiulnors; .= a. inari; 10 = . uinaris 11 =16y mediani), ramura a. interossea anterior. Cel
mai profund pachet vasculonervos, format din
a. interossea anterior (ramurd din a. interossea communis cu originea din artera ulnara) §i n. in-
terosseus anterior, din n. medianus, este situat pe membrana interosoasé a antebratului.
Regiunea posterioard (regio antebrachii posterior). Straturile. Pielea este mai groasd in
comparatie cu pielea regiunii anterioare, dar mai elastic@ §i mai mobila. in tesutul subcutanat se
situeaza venele care servesc drept izvoare pentru formarea v. cephalica i v. basilica, cit §i n. cu-
taneus antebrachii posterior din . radialis (fig. 206). Fascia proprie se insereazi pe oasele ante-

Fig. 206. Sectiune transversald a antebratului:

1 —m, flexor digitorum superficialis; 2 — a. et v. ulnaris; 3 — n. ulnaris; 4 — m. flexor carpi ulnaris; 5 = r. superficialis n. radialis; 6 -
v. cephalica; 7 — m. brachioradialis; 8 — a. et vv. radiales; 9 — n. medianus; 10 ~ m. flexor carpi radialis
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bratului §i formeaza teci pentru mugchii care sint situafi in doud straturi. Stratul superficial
contine urmétorii mugchi: m. extensor carpi radialis longus; m. extensor carpi radialis brevis,
m. extensor digitorum, m. extensor digiti minimi §i m. extensor carpi ulnaris.

Stratul profund constd din m. supinator, m. abductor pollicis longus, m. extensor pollicis
brevis, m. extensor pollicis longus, m. extensor indicis.

Intre aceste dous straturi de mugchi se localizeaza un strat de fesut celular, care pe traiectul
tesutului perivascular al arterelor interosoase, prin orificiile in membrana interosoasa, comunica
cu spatiul Pirogov pe suprafata anterioard a antebratului. Vasculariza tia regiunii se efectu-
eazd de a. interossea posterior, ramurd a arterei interossee comune. Tot aici e dispusd ramura
profunda a nervului radial §i porfiunea lui terminald n. interosseus (antebrachii) posterior.

REGIUNEA MIINII (REGIO MANUS)

Regiunea miinii propriu-zise se extinde mai distal de linia ce unegte apofizele stiloide ale
ulnei §i osului radial. Ea cuprinde urmétoarele regiuni — regiunea carpului, regiunea metacarpu-
lui §i falangele degetelor. Tot aici distingem regiunea palmard (palma manus) §i cea dorsald
(dorsum manus).

Regiunea carpiand (regio carpi). Limitele: proximal3 - linia ce trece cu 1 cm mai sus de
apofizele stiloide, distalad — linia paralel primei, care trece prin osul pisiform. Distingem regiuni-
le carpiene anterioaré (palmar) i posterioar# (dcrsala).

Regiunea anterioard. Straturile. Pielea este subtire, mobild, formeaza trei plice orizon-
tale. Cea superioard este situata la nivelul capului ulnei, celei mulocu ii corespunde articulatia
radiocarpiani, cea inferioard trece prin articulatia mediocarpiand. In fesutul subcutanat se afla
portiunile inifiale ale v. cephalica §i v. basilica, ramurile terminale ale n. cutaneus antebrachii
medialis §i n. cutaneus antebrachii lateralis, cit §i ramurile palmare ale nervilor median §i ulnar.

Fascia proprie se ingroagd, formind retinaculul flexor (retinaculum erxorum) care se
intinde ca o punte deasupra oaselor carpiene, ce sint unite prin ligamente profunde. intre oase si
retinaculul flexor se formeaz3 canalul carpian (canalis carpi), prin care trec tendoanele flexori-
lor superficial i profund ai degetelor §i n. medianus. Cele opt tendoane ale flexorilor se afld
intr-o bursa sinoviala care proemineaza cu 2 cm mai sus de retinaculul flexor. La rindul séu,
canalul carpian, dedublindu-se in direcfia oaselor ulnar §i radian, formeaz# incd doud canale -
canalis carpi radialis §i canalis carpi ulnaris. Prin canalul radial al carpului trece tendonul
m. flexor carpi radialis, inconjurat de teaca sinoviald, situat cu 1-2 cm mai proximal de reti-
nacul. in canalul ulnar, care este o prelungire a ganfului ulnar al antebratului, lingd osul pi-
siform, se situeaz vasa ulnaria §i n. ulnaris. Nervul e dispus mai medial de artera.

Regiunea posterioard. Straturile. Pielea este mai groasd decit in regiunea anterioard a
carpului, mobil3. In fesutul subcutanat i§i au originea v. cephalica §i v. basilica, r. superficialis
n. radialis, r. dorsalis n. ulnaris, ramurile terminale ale n. cutaneus antebrachii posterior. Fascia
proprie se ingroaga §i formeaza retinaculul extensor (retinaculum extensorum).

Septurile ce pornesc de la retinacul spre oase formeaz3 gase canale, prin care trec tendoane-
le extensorilor, inconjurate de teci sinoviale. Primul canal (pornind din partea laterald spre cea
mediald) contine tendoanele m. abductor pollicis longus §i ale m. extensor pollicis brevis. in
canalul al doilea se afla tendoanele m. extensor carpi radialis longus i ale m. extensor carpi ra-
dialis brevis, in al treilea — tendonul m. extensor pollicis longis, in al patrulea tendoanele m. ex-
tensor digitorum i extensor indicis, in al cincilea — tendonul m. extensor digiti minimi, in al
saselea — tendonul m. extensor carpi ulnaris. in canalul al patrulea, impreund cu tendoanele
extensorilor, trece §i n. interosos posterior — situat mai profund de tendoane.
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Artera radiald, trecind prin ,.tabachera” anatomicd pe partea dorsald a miinii, se situeazi
sub tendoanele m. abductor pollicis Iongus si al m. extensor pollicis brevis i, patrunzind in pri-
mul spatiu interosos, merge spre palma. in ,tabachers” de la arterd pornegte ramura carpiand
dorsald, care participa la formarea refelei carpiene dorsale (rete carpi dorsale).

Drept bazd osoasd a carpului servesc opt oase scurte, aranjate in dou# rinduri. Din cel proxi-
mal fac parte patru oase, incepind enumerarea de la degetul mare: os scaphoideum (scafoid), os
lunatum (semilunar), os triquetrum (piramidal) §i os pisiforme (pisiform). Rindul distal (al doilea)
const3 tot din patru oase: os trapezium (trapez), s. os multangulum, os trapezoideum (trapezoid),
os capitatum (osul mare) §i os hamatum (osul cu cirlig).

fia radiocarpiand (articulatio radiocarpea) are forma trohleard. Cavitatea articulard
este formatd din fafa articulard carpiand §i discul triunghiular, capul articular — din fafa proxi-
mal3 a oaselor primului rind (navicular, semilunar, piramidal), unite prin ligamente intercar-
piene.

Capsula articulard e consolidatd din partea radiusului de ligamentul colateral radial al
carpului, ce pornegte de la apofiza stiloid& a radiusului spre osul scafoid, ligamentul colateral
ulnar al carpului, care merge de la apoflza stiloid3 a ulnei spre oasele piramidal i pisiform, §i de
ligamentele colaterale ale carpului. In afard de aceasta, din partea palmar3, articulajia se
consolideaza de ligamentul radiocarpian, iar din cea dorsald — de ligamentul radiocarpian dorsal,
care incep de la osul radial i se fixeaza la oasele rindului I (navicular, semilunar, piramidal).

intre oasele rindurilor intii si doi (in afard de osul pisiform) se afla articulatia mediocarpia-
nd, care are o capsuld articular3 proprie. Ea este consolidati de ligamente scurte ce se extind de
la un os la altul. Pe suprafa{a dorsald a articulatiei distingem ligamentele intercarpiene dorsale,
pe suprafata palmard — ligamentele intercarpiene palmare §i lig. carpi radiatum. Ultimul, pre-
zentat prin fascicule de fibre, incepe de la osul capitat spre oasele invecinate.

A treia articulatie e situatd intre oasele rindului doi §i bazele oaselor metacarpului — arti-
culatiile carpometacarpiene (articulationes carpometacarpeae). Aceste articulatii sint consolida-
te de ligamentele carpometacarpiene dorsale §i palmare.

Articulafia carpometacarpian a policelui e separaté de celelalte articulatii carpometacarpi-
ene §i manifestd o mare mobilitate. Pot fi realizate flexia i extensia, migcari de suprapunere
(oppozitio) i rotatie (circumductio).

Vasculariza tia articulatiei radiocarpiene se efectueazad din refeaua articulard (rete
articulare), constituitd din arterele radiald, ulnard, interosoasd anterioard §i posterioard.
Refluxul venos — in venele omonime.

Inerva tia - din n. ulnaris, n. radialis i n. medianus.

W’alma miinii (palma manus). Regiunea palmar3 e delimitat3: proximal — de linia conventio-
nald ce trece orizontal prin osul pisiform, distal — de plica metacarpofalangiani. La examinare se
evidenfiazd doud eminenfe: prima formatd de mugchii policelui (thenar), a doua — de mugchii
degetului mic (hypothenar). Intre aceste proeminente se observa o adincitura.

Straturile. Pielea este groasd, pujin mobild, deoarece e unitd prin septuri fibroase cu
aponevroza palmard. Ea nu contine pdr, insd posedi o cantitate mare de glande sudoripare.
Stratul subcutanat este compact §i putin mobil. in afard de vase mici sanguine si limfatice, aici se
gésesc ramurile palmare ale nervilor median §i ulnar, care participa la inervarea “pielii. Tot aici
sint dispugi nervii digitali palmari comuni. : '

Aponevroza palmard (aponeurosis palmaris) prezintd o placa triunghiular3, care este o con-
tinuare a tendonului m. palmaris lungus. in porfiunea mijlocie a palmei aponevroza e groasé §i
solidd, iar la margini — mai slab dezvoltat i prezinta nigte lame fasciale pentru mugchii eminen-
telor palmare. Distal aponevroza formeazé 4-5 fascicule, orientate spre pielea degetelor. Tot in
aceastd direcfie ea trimite nigte prelungiri aponevrotice spre tecile fibroase pentru tendoanele
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Fig. 207. Topografia miinii:

a — topografia arcadei palmare superficiale: I, 21 — nn. digitales palmares proprii; 2, 20 — aa. digitales palmares propriae; 3 — vaginae
fibrosae digitorum manus; 4 — aa. digitales palmares communes; 5 — nn. digitales palmares communes; 6 — n. digitalis palmaris' proprius;
7 = n, superficialis n. ulnaris; 8 = r. profundus n. ulnaris; 9 = r. palmaris n. ulnaris; 10 — m. flexor carpiulnaris; 11 — a. ulnaris; 12, 16 —
n. medianus; 13 — tendo m. flexor carpi radialis; 14 — a. radialis; 15 — r. palmaris superficialis a. radialis; 17 — arcus palmaris superficialis;
18 — m. flexor pollicis brevis; 19 — nn. digitales palmares communes.

b - topografia arcadei palmare profunde: I — aa. metacarpeae palmares; 2 — r. palmaris profundus a. ulnaris; 3 — r. palmaris profun-
dus n. ulnaris; 4 = r. superficialis n. ulnaris; 5 = r. palmaris n. ulnaris; 6 — a. ulnaris; 7 — a. radialis; 8 — r. palmaris superficialis a. radialis;

9 — arcus palmaris profundus; 10 — m. opponens pollicis; 11 — m. adductor pollicis; 12 — m, abductor pollicis; 13 — aa. digitales palmares
propriae; 14 — nn. digitales palmares proprii

degetelor si, de asemenea, foife fasciale spre mugchii interosogi. De la aponevroza palmara plea-
cd doud septuri verticale in profunzime citre oasele metacarpiene I_f_g si V, delimitind trei loje
fasciale: doud laterale pentru musculatura eminentelor tenar si hipotenar si una mijlocie care
contine tendoanele flexorilor digitali, vase, nervi §i fesut celular. Eminenta tenard contine patru
mu;chii m. abductor pollicis brevis, lateral — m. oponens pollicis §i medial — m. flexor pollicis
brevis. Intre capetele flexorului scurt al policelui trece tendonul flexorului lung al policelui. Mai
medial se amplaseaza abductorul policelui (m. abductor pollicis).

Eminenta hipotenard e constituitd tot din patru mugchi: palmarul scurt (m. palmaris bre-
vis), abductor (m. abductor digiti minimi), flexor (m. flexor digitiminimi brevis) si opozant al
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degetelui mic (m. opponens digiti minimi), ce se suprapune cu degetul mic. In tesutul celular,
ce se afld sub aponevroza palmari, intre ea §i tendoanele flexorului superficial al degetelor
(m. flexor digitorum superficiales) dispuse mai profund, se amplaseazi arcada arteriala super-
ficiald palmard — arcus palmaris superficialis (fig. 207). De obicei, ea se formeaza din artera
ulnard gi ramura palmard superficiald a arterei radiale.

De la arcada superficiald pornesc 3—4 artere digitale palmare comune (aq. digitales palmares
communes), care la nivelul articulatiilor metacarpofalangiene se divid in artere digitale palmare
proprii (aa. digitales palmares propria), care vascularizeaza fetele invecinate ale degetelor, in
afara de primul.

Sub arcada superficiald palmar3 sint situate ramurile nervilor median §i ulnar, de la care isi
iau inceputul nervii digitali, palmari comuni §i care, corespunzétor arterelor, se divid in nervi
digitali proprii. Nervul median, de obicei, dd ramuri senzitive pentru degetele I, II i III i faja
radiald a degetului IV, nervul ulnar — pentru degetul V si suprafaja ulnard a degetului IV.

Sub tendoanele flexorilor este situatd arcada arteriald palmard profundd, fiind separatd de
ele printr-un strat de fesut celular §i de fascia profundé palmard, amplasatd pe mugchii intero-
sogi. Aceastd arcadd este formata din segmentul terminal al artérei radiale, care se anastomozea-
z& cu ramura profunda a arterei ulnare (ramus palmaris profundus arteriae ulnaris) (fig. 208). De
obicei, de la aceastd arcada pornesc patru artere metacarpiene palmare, care se unesc cu cele
patru dorsale omonime i, la nivelul articulatiilor metacarpofalangiene, formeaz3 arterele digita-
le palmare comune. Arcada arteriald profundi e situat3 proximal de cea superficiald. In regi-
unea palmei deosebim trei loje (spafii) interfasciale de fesut celuloadipos: extern sau spatiul
thenar, intern sau spatiul hypothenar si mijlociu — spatiul palmar. Spafiul extern e situat intre
teaca sinoviald a tendonului lung al policelui §i osul metacarpian III (os metacarpale tertium),
fiind despértit de spatiul mijlociu prin septul fascial ce unegte aponevroza palmard cu osul meta-
carpian III. Spatiul mijlociu la fel este separat de cel intern prin septul fascial ce pleacd de la.
aponevroza spre osul metacarpian V. In acest spatiu sint doud portiuni - superficiald §i pro-
fund3. Cea superficiald e dispusd intre aponevroza palmara §i tendoanele flexorilor degetelor,
cea profundi intre tendoanele flexorilor i fascia palmara profunda.

In spatiul superficial al lojei mijlocii se afld arcada palmard superficiald, ramurile nervilor
median §i ulnar. Partea proximald a spatiului profund comunicd prin canalul carpian cu spa-
tiul Pirogov, situat in regiunea antebratului. Porfiunea distald a spatiului profund pe parcursul
mugchilor lumbricali comunicé cu fesutul celular al degetelor II, IV §i V din regiunea dorsala.
Spatiul celular hypothenar e limitat anteromedial de fascia proprie, ce se insereaza pe osul meta-
carpian V, lateral de septul intermuscular medial: Loja hipotenar& inglobeazd mugchii degetului
mic.

reglunea dorsald a miinii (dorsum manus). Straturile. Pielea e subtire §i mobild. Tesutul
subcutanat este extensibil, lax, favorizeazd acumularea lichidului in caz de edem. in tesutul
subcutanat sint dispuse multe vene, care formeaza refeaua dorsald venoasd a miinii, din care
isi iau inceputul v. cephalica, din partea radiald, i v. basilica, din partea ulnard. Tot aici se afla
multiple ramuri ale nervului radial (aproximativ in juméatatea radiald a dorsului miinii) §i ale
nervului cubital (pe jumatatea ulnard a dorsului) — rr. superficialis n. radialis, rr. dorsales n. ul-
naris (fig. 209) Acesti nervi inerveazd pielea a doud degete gi jumdtate, avind fiecare cite
cinci ramuri. In afar3 de aceasta, in regiunile degetelor II, III si IV se intilnesc zone cu inervatie
mixta.

Pielea dorsal3 a falangelor degetelor I-II §i III este inervatd de nervul median. Pielea dorsald
a falangei distale a policelui, suplimentar mai poate fi inervata §i de ramurile terminale laterale
ale n. musculocutaneus.
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Fig. 208. Schema arcadelor arteriale superficiald §i  Fig. 209. Regiunea dorsal# a miinii:

profundy ale palmei: 1 =11, aa. digitales palmares proprige; 2 — aa. digitales dorsales;
1 — qa. digitales palmares communes; 2 — grcus pal- 3 — aa. metacarpeae dorsales; 4 — rr. dorsales n. ulnaris; 5 — retinacu-

maris superficialis; 3 — a. ulnaris; 4 —r. palmaris profun-  lum extensorum; 6 — mm. extensorum carpi radiales longus et brevis;

dus a. ulnaris; 5 — arcus palmaris profundus; 6 — os pisifor- 7 —m. extensor digitorum; 8 — a. interossea posterior; 9 — r. superficia-

me; 7 — processus styloideus ulnare; 8 —a.ulnaris; 9—  lis n, radialis; 10 —r. carpeus dorsalis a. radialis; 11 — a. radialis; 12 —

a. radialis; 10 — processus styloideus radii; 11 — os trapezi- mm. interossei dorsales

umy 12 —r, palmaris superficialis a. radialis; 13 — a. radia-

lis

Fascia proprie a dorsului miinii este o prelungire a fasciei antebrafului. In regiunea articu-
latiei radiocarpiene este evidentiats, mai groasa si poartd denumirea de retinaculul-extensorilor
(retinaculum extensorum). Sub aceastd fascie e dispus spatiul celuloadipos al dorsului miinii,
in care sint situate tendoanele extensorilor, ce se indreaptd de pe antebrat spre dorsul miinii,
trecind sub retinaculul extensor. Retinaculul trimite spre oase septuri fibroase care formeazi
loje osteofibroase pentru tendoanele sus-numite, in interiorul carora sint dispuse tecile sinoviale
ale tendoanelor extensorilor. Tecile sinoviale se disting distal pe dorsul miinii pina la mijlocul
oaselor metacarpiene. In aceastd regiune, la marginea radial3, intre tendoanele m. abductor
pollicis longus §i m. extensor pollicis brevis, dintr-o parte §i m. extensor pollicis longus din alta,
se formeazd o adinciturd triunghiular3. Ea poartd denumirea de ,tabacherd” anatomic3, dea-
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supra céreia in jesutul subcutanat trece v. cephalica, iar profund - artera radiald. Ultima
patrunde aici din sulcus radialis antebrachii, situindu-se sub tendoanele m. abductor pollicis
longus §i m. extensor pollicis brevis.

Pulsul pe artera radiald poate fi bine apreciat in ,,tabachera” anatomic3. Urmatorul strat,
mai profund, este fascia profunda a dorsului miinii, care acoperd mm. interossei dorsales. ;

Regiunile degetelor (regiones digiti). Scheletul osos al degetelor il constituie falangele.
Degetul mare (I) are dou# falange — proximala §i distald (unghiald), celelalte degete au cite trei
falange (proximal3, medie si distald). Falangele proximale se unesc cu capetele oaselor metacar-
piene corespunzitoare, formind articulatiile metacarpofalangiene. Locul de unire a falangei de
baz& a policelui cu osul metacarpian are form# trohleard §i, cind ligamentele colaterale sint
puternice §i tensionate, atunci in aceasté articulatie sint posibile numai flexia §i extensia, alte
migcari, de obicei, lipsesc.

Insé in articulatia carpometacarpiani a policelui, fiind o diartrozi selard, migcérile se
realizeaz3 destul de liber. In afari de flexie si extensie, aici pot fi posibile aducerea §i abducerea
(migcdri in plan sagital), cit si rotatia. Referitor la celelalte articulatii metacarpofalangiene,
capsula lor, ca i ligamentele de consolidare, sint slab intinse. Dar din inferior articulatiile sint
intdrite de ligamentele palmare suplimentare. In leg#turd cu aceasta aici pot fi realizate urm-
toarele migcdri: flexie §i extensie, abductie §i aductie, migcari de rotafie a degetelor. Articula-
tiile interfalangiene la toate cele cinci degete au aproape aceeagi structurd §i anume: au forma
trohlear3 tipica gi de aceea pot {i posibile migcari doar in jurul axului frontal - flexie §i extensie.

Regiunea palmara (regio digitalis palmaris). Straturile. Pielea se distinge prin unele par-
ticularitati: in loc de patru rinduri de celule epiteliale ale stratului cornos, cum se observa in alte
regiuni, aici se intilnesc zeci de straturi. Acest fapt are o mare insemnétate practic3 in regenera-
rea acestui strat, de exemplu, dupd deteriorarea lui traumatic@ sau in afecfiuni patologice in
regiunea degetelor.

Pe pielea falangelor degetelor sint bine evidentiate microcreste, microcute, agezate in linii
arcuate, dispuse paralel, formind anumite ozoare, realizind amprentele, cu caracter transmisibil
ereditar, importante pentru identificarea juridicd a individului. Structura ozoarelor degetelor
este studiatd de dactiloscopie. Variabilitatea ozoarelor degetelor e divers3 (mai ales in microde-
talii — minutii), care practic niciodats nu se repeta la diferi{i indivizi §i fiecare din ei, dispunind
de o structurd a minutiilor individual3. Aceste date sint larg folosite in criminalisticd. Micro-
crestele §i suprafata rugoasd a pielii degetelor méresc forfa de frecare, diminuind alunecarea.
Pielea acestor microcreste e bogat asiguratd cu terminatiuni nervoase §i servegte ca organ sen-
zitiv i tactil.

Stratul subcutanat contine o cantitate mare de tesut adipos, situat intre septurile fibroase, ce
pornesc perpendicular de la stratul papilar al pielii spre periost §i catre tecile fibroase ale tendoa-
nelor mugchilor flexori. Prin aceasta se explicd mecanismul de raspindire a colectiilor purulente
in profunzime. g

Arterele degetelor sint situate in {esutul subcutanat pe suprafetele laterale. Fiecare deget
este vascularizat de patru artere, doud dintre care sint situate mai aproape de suprafaja palmara
si doud — de cea dorsald. Cele dispuse mai aproape de suprafata palmard sint mai bine dezvoltate
si pornesc de la arcada superficiald. Aceste artere ajung la falangele distale, formind aici nigte
arcade anastomozice nu prea mari, de la care pornesc ramuri ce constituie refelele vasculare,
care alimenteaza tesuturile regiunilor palmard §i dorsald ale falangelor distale ale degetelor.
Arterele dorsale, de obicei, nu ajung pinéd la falangele distale, aici ele fiind inlocuite de cele
anterioare. Venele nu insofesc arterele. Ele trec din partea palmar# pe cea dorsald §i i conti-
nud calea mai departe.
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Inerva tia degatelor se realizeazd de patru nervi digitali, localizati la fel ca arterele, dar
putin mai intern de ele §i de tecile fibroase. Suprafata palmara este inervata de ramurile nervilor
ulnar §i median, cea dorsald — de nervii radial i ulnar. Aici se observd gi inervatia mixta a
pielii. Nervii digitali dorsali ajung numai pind la falangele medii, iar mai departe inervatia
ambelor suprafefe ale degetelor se realizeazad de nervii palmari. Pe suprafaa palmaré a falan-
gelor in form3 de semicilindri sint dispuse canalele fibroase (vagg. fibrosa digitorum manus),
tapetate din interior de foitele parietale ale tecilor sinoviale, ce servesc ca loje pentru tendoanele
flexorilor. Lateral ele sint dur concrescute cu periostul falangelor §i sustin tendoanele in timpul
migcarilor degetelor. Canalele fibroase se extind de la capetele oaselor metacarpiene pind la
falangele distale; in unele locuri fiind consolidate de ligamente cruciforme, inelare etc.

in tecile sinoviofibroase sint inglobate tendoanele flexorilor degetelor. Fiecare tendon al
mugchiului flexor superficial al degetelor, la capatul lui periferic se despica in doud fascicule,
care se insereaza pe falanga medie. Printre fascicule trece tendonul flexorului profund, ce se
insereazi pe falangele distale. In tecile sinoviale sint incluse cite dous tendoane palmare ale
degetelor - superficial §i profund. Limita proximald a tecilor sinoviale ale degetelor II, III §i IV se.
afld la nivelul capetelor oaselor metacarpiene, cea perifericd — la baza falangelor distale. Rapor-
turile topografice ale tecilor sinoviale cu tendoanele respective la degetele I si V difera. Tendoa-
nele flexorilor acestor doud degete sint invelite cu teci sinoviale nu numai in regiunea dege-
telor, ci §i pe palm, §i in regiunea carpiana cu 2—4 cm proximal de retinaculul flexor.

La nivelul palmei ambele teci sinoviale sint dilatate §i constituie doud burse (saci). Bursa
dispusd pe marginea ulnara a palmei, de la degetul I pina la carp, inconjoara tendoanele ambi-
lor flexori - superficial §i profund, numindu-se bursa sinoviald ulnard. Ea, de obicei, nu comuni-
ca cu tecile sinoviale palmare ale altor degete. Teaca sinovialad radiald, amplasatad in regiunea
primului deget, pe marginea radiala a palmei i a carpului, inconjoara tendonul flexorului lung
al policelui. Ambele teci sinoviale, de obicei, nu comunica intre ele §i nici cu tecile sinoviale ale
degetelor II, III §i IV (cu rare exceptii). Aceste particularitdti topografice explicd raspindirea
colectiilor purulente prin tecile numite in direc{ia proximala spre antebraf, in spatiul Pirogov.

Membrana sinoviald, ce constituie teaca sinoviald, are doua foife — parietald (peritendineul),
care Iapeteazﬁ peretii canalelor fibroase §i — viscerald (epitendineul), care acoperd insugi tendo-
nul. In locul trecerii foitei parietale in cea viscerala se formeazd mezoul tendonului (mezotendi-
neul), prin care trec spre tendon vase §i nervi, inconjurati de tesut celular. Pe degetele miinii sint
segmente tendinoase, unde mezotendineul e foarte ingust §i are aspectul unui microligament
(vincula tendinum).

Regiunea dorsald (regio digitalis dorsalis). Straturile. Pielea este mai subfire ca in regiu-
nea palmard, contine peri rari §i scurfi, indeosebi pe falangele proximale, unde devine mai
mobild §i posedd glande sebacee. Tesutul subcutanat este lax, extensibil, contine tesut adipos.
Aici sint dispuse vasele §i nervii regiunii: dou# artere digitale (aa. digitales dorsales), care incep
de la fiecare a. interossea dorsalis §i se extind pe fetele laterale ale degetelor, pind la falanga
medie. Venele, de obicei,.nu insotesc arterele, dar formeaza refele. Ramurile nervoase sint dis-
puse aproape paralel §i medial de artere. De obicei, cinci ramuri incep de la nervii digitali dorsali
ai n. radialis, ceilalti cinci - de la ramuri similare ale nervului ulnar §i inerveaza, respectiv,
cite doud degete §i jumatate. Regiunile dorsale ale falangelor distale ale acestor degete sint
inervate de nervii palmari (cu exceptia mezinului). Pe suprafetele dorsale ale fiecdrui deget,
tendoanele mugchilor extensori formeaza aponevroze digitale, care, divizindu-se in trei pediculi,
se insereaza: cel mijlociu la baza falangei medii, iar cele laterale, avind o directie spre periferie,
se fixeaza la baza falangei distale.



