RECUERDOS DE ANATOMÍA BÁSICA (FOTOGRAFÍAS HUMANAS)

LA EXTREMIDAD SUPERIOR

[image: image1.png]



[image: image2.png]



Escápula (omóplato) izquierda, A cara dorsal, B cara costal

1. Apófisis coracoides

2. Escotadura coracoidea (supraescapular)

3. Borde Superior

4. Fosa supraespinosa

5. Ángulo superior

6. Espina

7. Borde interno (espinal)

8. Fosa infraespinosa

9. Ángulo inferior

10. Borde externo (lateral)

11. Cuello (con la escotadura espinoglenoidea en su cara dorsal)

12. Cavidad glenoidea

13. Ángulo acromial

14. Acromión

15. Fosa subescapular

· La espina de la escápula se extiende desde su cara dorsal, presentando la apófisis acromial en su extremidad lateral.

· La cavidad glenoidea se encuentra en el ángulo lateral superior de la escápula y articula con la cabeza del húmero.

· El ligamento escapular superior transverso (supraescapular o coracoideo) convierte a la escotadura coracoidea en una agujero.

· El ligamento coracoclavicular está constituido por el ligamento conoides y el trapezoide.

· El ligamento coracoclavicular une la clavícula a la apófisis coracoides de la escápula. El ligamento coracohumeral refuerza la parte superior de la cápsula de la articulación del hombro. El ligamento acromiocoracoideo une la apófisis coracoides con el acromión, formando con estas apófisis óseas, un arco sobre la cabeza del húmero.
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Escápula izquierda, A superficie dorsal, B superficie costal. Inserciones

(Línea epifisiaria, punteada; inserción capsular, línea interrumpida)

1. Trapecio

2. Vientre inferior del omohioideo

3. Supraespinoso

4. Angular (elevador) de la escápula

5. Romboides menor

6. Romboides mayor

7. Dorsal ancho

8. Redondo mayor

9. Redondo menor y espacio para la arteria escapular circunfleja

10. Infraespinoso

11. Porción larga del tríceps

12. Deltoides

13. Ligamento acromio-coracoideo

14. Ligamento trapezoide

15. Ligamento conoides

16. Pectoral mayor

17. Coracobraquial y porción corta del bíceps

18. Subescapular

19. Serrato mayor (anterior)
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A Escápula izquierda (vista lateral)

1. Apófisis coracoides

2. Tubérculo supragleoideo

3. Cavidad glenoidea

4. Fosa supraespinosa

5. Espina

6. Apófisis acromial

7. Fosa infraespinosa

8. Ángulo inferior

9. Borde externo

10. Tubérculo infraglenoideo
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B Articulación de la escápula y clavícula izquierdas (vista superior)

1. Fosa supraespinosa

2. Espina de la escápula

3. Apófisis acromial

4. Unión acromioclavicular

5. Extremo acromial de la clavícula

6. Apófisis coracoides

7. Extremo esternal de la clavícula

El extremo esternal de la clavícula es bulboso; el extremo acromial es achatado. Las dos terceras partes mediales del cuerpo de la clavícula presentan una convexidad anterior. El surco para el músculo subclavio está en la superficie inferior del cuerpo.
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C Clavícula izquierda (vista inferior)

1. Extremo esternal con superficie articular (flecha)

2. Impresión para el ligamento costoclavicular (romboideo)

3. Surco para el músculo subclavio

4. Tubérculo conoides

5. Línea trapezoide

6. Extremo acromial con superficie articular (flecha)
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A Escápula izquierda (vista lateral). Inserciones.

(Línea epifisiaria, punteada; inserción de la cápsula, línea interrumpida)

1. Coracobraquial y porción corta del bíceps

2. Ligamento acromiocoracoideo

3. Ligamento coracohumeral

4. Porción larga del bíceps

5. Deltoides

6. Infraespinoso

7. Porción larga del tríceps

8. Redondo menor y espacio para la arteria escapular circunfleja

9. Redondo mayor

10. Serrato mayor

11. Subescapular
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B Articulación de la escpápula y clavícula izquierdas (vista superior)

(Línea epifisiaria, punteada; inserción de la cápsula, línea interrumpida)

1. Angular de la escápula

2. Supraespinoso

3. Vientre inferior del omohioideo

4. Trapecio

5. Deltoides

6. Ligamento acromiocoracoideo

7. Coracobraquial y proción corta del bíceps

8. Pectoral mayor

9. Esternocleidomastoideo
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C Clavícula izquierda (vista inferior). Inserciones.

(línea epifisiaria, punteada; inserción de la cápsula, línea interrumpida)

1. Esternohioideo

2. Ligamento costoclavicular

3. Pectoral mayor

4. Subclavio y aponeurosis clavipectoral

5. Deltoides

6. Ligamento trapezoide

7. Trapecio

8. Ligamento conoides
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Húmero derecho, extremo superior, A vista anterior, B vista posterior, C vista medial, D vista lateral, E vista superior.

1. Cabeza

2. Cuello anatómico

3. Troquín (tuberosidad menor)

4. Corredera bicipital

5. Troquiter (tuberosidad mayor)

6. Cuello quirúrgico

7. Impresión deltoidea

8. Surco del nervio radial

9. Labio posterior de la corredera bicipital (cresta subtroquiteriana)

10. Labio anterior de la corredera bicipital (Cresta subtroquiteriana)

· La corredera bicipital se encuentra anteriormente en la extremidad superior de húmero y está ocupada por el tendón de la porción larga del bíceps.

· La cabeza está orientada medialmente hacia arriba y hacia atrás, para articular con la cavidad glenoidea de la escápula.

· La impresión deltoidea es en forma de V.
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Húmero derecho, extremo superior, A vista anterior, B vista posterior, C vista medial, D vista lateral, E vista superior. Inserciones.

(Línea epifisiaria, punteada; inserción de la cápsula, línea interrumpida)

1. Supraespinoso

2. Subescapular

3. Redondo mayor

4. Dorsal ancho

5. Pectoral mayor

6. Braquial anterior

7. Deltoides

8. Infraespinoso

9. Redondo menor

10. Vasto externo

11. Vasto interno

12. Coracobraquial

· El deltoides se inserta en la impresión deltoidea (en forma de V) que se encuentra en la cara externa del cuerpo del húmero.

· El coracobraquial se inserta en la cara interna del cuerpo del húmero en el sitio opuesto a la impresión deltoidea.
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Húmero derecho, extremo inferior, A vista anterior, B vista posterior, C vista inferior, D vista interna, E vista externa.

1. Cresta supracondílea

2. Epicóndilo

3. Cóndilo (Cabeza)

4. Fosa condílea (radial)

5. Tróclea

6. Fosa coronoidea

7. Epitróclea

8. Cresta supratroclear

9. Cara anterior

10. Cara posterior

11. Fosa olecraniana

12. Superficie interna de la tróclea

13. Borde lateral del cóndilo

· La epitróclea es más prominente que el epicóndilo

· La fosa olecraniana (en la cara posterior) es más profunda que la fosa coronoidea y la fosa condílea (en la cara anterior)
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Húmero derecho, extremo inferior, A vista anterior, B vista posterior, C vista inferior, D vista medial, E vista lateral. Inserciones.

(Línea epifisiaria, punteada; inserción de la cápsula, línea interrumpida.)

1. Braquial anterior

2. Pronador redondo

3. Origen común de los flexores

4. Origen común de los extensores

5. Primer radial externo

6. Supinador largo

7. Ancóneo

8. Vasto interno

El ligamento lateral interno y el ligamento lateral externo, ligamentos del codo, se fijan a la epitróclea y al epicóndilo, respectivamente (bajo los orígenes comunes de los flexores y los extensores)
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Radio derecho, extremo superior, A vista anterior, B vista posterior, C vista medial, D vista lateral.

1. Cabeza

2. Cuello

3. Tuberosidad

4. Línea oblicua anterior

5. Borde interóseo

6. Cara anterior

7. Borde anterior

8. Cara externa

9. Borde posterior

10. Cara posterior

11. Área rugosa para el pronador redondo

· La cabeza del radio se encuentra en su extremo superior; la del cúbito se encuentra en su extremo inferior.

· La tuberosidad es áspera posteriormente para la inserción del tendón del bíceps, y suave anteriormente, donde está cubierta por la bolsa serosa.

· La diáfisis tiene apariencia triangular en corte transverso, y presenta una cara anterior, una posterior y una lateral; sus bordes son el interóseo, el anterior y el posterior (compárese con el cúbito)
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Radio derecho, extremo inferior, E vista anterior, F vista posterior, G vista medial, H vista lateral.

1. Cara anterior

2. Borde interóseo

3. Cavidad sigmoidea

4. Apófisis estiloides

5. Cara externa

6. Cara posterior

7. Surco para el extensor común de los dedos y el extensor propio del índice

8. Surco para el extensor largo del pulgar

9. Tubérculo dorsal

10. Surco para el segundo radial externo

11. Surco para el primer radial externo

12. Surco para el extensor corto del pulgar

13. Surco para el abductor largo del pulgar

· El extremo inferior del radio es cóncavo anteriormente, y presenta la cavidad sigmoidea en su cara interna, y el tubérculo dorsal en su cara posterior.
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