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INDICADORES DE DIRECCION:

ANTERIOR. DELANTE
CAUDAL. HACIA LOS PIES

CRANEAL. HACIA LA CABEZA

DEXTRO. A LA DERECHA

DISTAL. ALEJADO DEL CUERPO

DORSAL. EN EL LADO POSTERIOR
EXTERNOQ. FUERA

INFERIOR. ABAIO

INTERNO. ADENTRO

LATERAL. HACIA EL LADO

MEDIAL. HACIA EL CENTRO

PALMAR. HACIA LA PALMA DE LA MANO
PLANTAR. HACIA LA PLANTA DE LOS PIES
POSTERIOR. ATRAS

PROFUNDO. EN LA PROFUNDIDAD
SINIESTRO. IZQUIERDA

SUPERFICIAL. EN LA SUPERFICIE
SUPERIOR. ARRIBA

VENTRAL. HACIA EL VIENTRE
ORDEN SISTEMATICQO:

ANTERIOR-POSTERIOR DORSAL-VENTRAL DORSAL-PALMAR/PLANTAR EXTERNO-INTERNO
CAUDAL-CRANEAL LATERAL-MEDIAL PROFUNDO-SUPERFICIE

DEXTRO-SINIESTRO

DISTAL-PROXIMAL



" recha e izquierca

; WERGIINOLOBIA

MC12
». llumine los cuatro plancs ¢z Sicorales en calores claras.

2. {lumine las orientaciares anatGmicas (flachas) en colores brillantss u
obscuros para enfatizarios.

3. El cuerpo en si no debe iluminarse.

Sa ha desarrollado un conjunto precisa de términos y planos oara
describir posiciones, refaciones y arientacicnas dentro ded cuarpe hu.
mano, Con objeto de evitar confusion, siempre deben estar relaciona-
dos con la posicidn anatdmica normal: de pie, con las paimas de las
manos hacia adelante.

Los planos son lineas fijas de referencia que dividen al cuerpa (o Io
seccionan) para facilitar ef visualizar una estructura. Puede obtenerse
una perspectiva tridimensional al estudiar una regién desde los planos
de referencia sagital, transversal y frontal.

LAMIN.

Las términos posicidn y arientacién describan la situacion de un érga-
na cen relacién a otro, generaimente a lo largo de unc de los tres pla-

nos corporaias principales.

PLANGS CORPORALES.-
FERIANG.

Plano que corre por la linea media y que divide e cuerpo en mitad de-

SAGITAL.

Ptano que divide al cuerpo en partes desiguales izguierda y derecha y
es paralelo al plana medianc. Los términos internc a medlal y axterna o

laterai se relacionan con esta plana.

Plano que divide al cuerpo en partes antarior y postarior iguales o desi-
guales., Se utilizan los términos anterior y posterior en relacién con esta

TRANSVERSAL, HORIZONTAL.

El piang horizontal divide al cuerpo an dos partea: la superior y la infe-
rior (caudal). Las secciones transversales son perpendiculares al aje
longitudinaiiiel cuerpo o de otra estructura y no mensaﬂamama hori-

rontales.

ORIENTACIONES/
POSIGIONES ANATOMICAS.

CRANERAL,; SUPERICR.

Estos tarminos se refleren a una estructura qua: ‘86 encuentra mas cerca
de la cabeza o mas arriba que otra, dentro del- cuerpo.

CAURPAL; INFERIOR-

Estos términos se refleren a una estructura que se encuentra mas carca
de los pies o méas abajo que otra, dentro del cuerpo,

ANVERIOR, VENTRAL:

Estos tarminos sa refleren a una estructura que se encuentra por deian-
te de otra, dentro del cuerpo.

POSTERIOR, RPORSAL.

Estos términos se refieren a una eatructura Gue se encuentra por detras -
ce otra, dentro ael cuerpo.

MERIAL:

Este término se refiers a una estructura que se encuentra mas cerca
del plano mediano que otra, dentro del cuerpo:

Este término se refiera a una estructura que sa encuentra mas alejada
del plano meciano con respecio a otra, dentro del cuerpo.

PREIIMAL-

Se emplea solamante an relacién a los miembros, este 'érming se re-
fiare a Qqua una eslructura seé encuentra Mmas cerca del plano mediano
0 ce ia raiz del miembro gue atra gentro Ce éste. Tal astruciura. por io

general, sera superior con respecto a Ia otra,

RISTAL.

Se emplea Unicamente en refacidén a 10s mMiemoros, aste [&rming se re-
fiere a una estructura que se encuentra mas ale;aUz cel planc mediano
0 ce la raiz del miembro, aue o3 dentro da éste. Tal estructyura, por lo

general, sera inferior con respecio a la otra.
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NC B
llumnine las 7 vértebras cervicales y cada vértebra individual en las dos posi- / -—\\

1.

ciones, [ateral y postarior.
2. Haga lo mismo para las vértebras toracicas v lumbares, asi come para el sacre
/

y ol coccix. Evite los agujeros intervertebrales [ ) que se ven en las regiones tors

cica y lumbar de la columna, en la vista lateral. También avita los 8 agujeros dei )
sacra, en la vista posterior de 1a columna. s
3. llumine los discos interverbrales. /C

4. No ilumine el cranec.

apdofisis
transversa

? @@mm@m&ESa y agujero

Esta grupo flexible de vér-
lebras cervicalas, sostienen el
cranso y al cuello. Mantienen
{a cabeza en posiclon erecta y
desarrollan y mantienen su curva-
tura. La primera y sequnda ver-
tebras son unicas en su forma,
asi como la séptima a causa de
su apéfisis espinosa prominen-
te. Los agujeros en las apbfisis
transversas de C1-C8 transmi-
ten las arterias vertebrales a la
. base del cerebro. La serie de
agujercs vertebrales forman el
canal para la médula espinal.

carillas o
fositas articulares
cuerpo para las costillas

12 TERAGICAS.

Esta grupo mas bien rigido de
vértebras tordcicas sostienan
ol térax junto con las veinti-
cuatro costillas con las cuales
se-articulan. Su prominents an-
corvamiento se desarrolla en la
vida fetal. Las vértebras torick
cas se caracterizan por sus
apéfisis espinosas delgadas y ::2:::': Y
largas, cuerpo en forma acora-

zonada y carillas para la articu- fosita srticutares
lacidn costal.

S LUMBRARES.

Las vértebras lumbares, cuadri-
lateras y gruesas, las mas gran-
des de la columna vertebral,
cargan una gran parte del peso
del cuerpo y equilibran el torsa
en el sacro. La curvatura lum-
bar es el resultado de caminar
y da estar de pie an posicion
crecta. Este grupo de vértebras
es bastante mdvil; cuando se
flexiona al incorporarse desde
ol suelo, se ejerca gran presién
en sus discos, lo que puede
conducir a una ruptura. Esto
puede ocasionar lesién en los .
nervics espinales que pasan de gl
|a médula a través da los aguje- vertetral
ros intarvertebraies.

pedicula

apdfisis transversa

apoflsis
aspinosa

lamina

SRACRE«
Sa funden cinco vértebras sscrss para lormar este hueso. Transmite el
nesa carogoral 2 ia articutacion de la cadera a traveés de su articuiacion

con la cintura pélvica.
JeloldcitAp

Consistiendo de dos a cuatro vértedras coccigeas fusionadas. &1 coccrx
funcionaimente insignificante, representa una cola rudimentana, heren- VISTA POSTERIOR

-c:a de nuestros aucestros. .
-_— - ~r— ..
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VISTA LATERAL
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 2SPERNGME.

- laciones fibrocanllaginosas. El estamoén, constituide en su mayar

DUDUBHR BSQUELETICO/ TPEORAK. : LAMINA

 MANUBRIG. 574 WE@B@@@.@&@}- Vg st véanse @Diéni
CUERPS, g PALSAS.
APERBICE XIFCIBES. (2 FLeTANTES

:

g.
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]
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apertura toracica
superior o
vértica ael
torax

articulaciones
astermnales

B B A

craEEtl)

apertura toracica VISTA
infarior @ ANTERIOR
base dal térax

NC7
1. llumine las tres partes del estemdn en las vis-

tas frontal y lateral.
2. Colores los cartilagos costales an las mismas
vistas, como arriba. llumine la flecha que muestra

su direccion hacia arriba,
3. Con un color itlumine cuidadosaments cada cos-

tilla, siguiéndoia airededor por la zona sombreada.
Hlumine las costillas con un colfor en todas las vis-
tas Incluyendo la flecha que Seflala su direccitn
hacla abajo.

4. {lumine las 12 vértebras toricicas en la vista
posterior y anterior en el mismo color que en la 15
mina 13. No las ilumine en la vista [ateral,

5. Coloree también ios dos diagramas de la es-
quina inferior derecha de la lamina

El tdrax es un conjunto de-estructuras mis o
menos maoviles, asenciales para la respiracién y
que albergan érganos tan deflcados como los
putmones y el corazén.

El esternén’ esta constituido por una fusién da huesos, excepto en

la unién entra ef manubrio y el cuempo (dnguio externa), asl como en
fa unidn entre el cuerpo y el apéndice xifoides. donde existen articu-

pane por hueso trabeculado cublerts por una delgada capa compac-
'a de hueso, contiens médula roja y es un lugar conve-

niente para tomar muestras de este tejido hamatopoyético. Los 4

cart/lagos cosrales, que unen ia mayaria de las costillas con sl es- VISTA La cavidad toricica esta rodesda en Su mayor par-
LATERAL te por un conjunto discontinuo de hueso y

cartilago, El piso de a cavidad es el diafragma

terndn, aumentan en forma importanta Ia flexibilidad def t6rax. Las
siete costillas superiores (verdaderas) se tnen directamente por me-
gio de sus proplos cartilagos: de las otras cinco (falsas), ias tres pri-
meras se unen con el séptima cartilago costal y las dos Gitimas (flo-
rantes) tarminan en la musculatura de la pared del abcomaen.

g\"&*c-’\ Cﬂrd.mc. 7;‘;;:93 Z«g/; //c,

muscular tordcico; por arriba, al tbrax se continda
can el cuello. Nétese hasta donde las vérabras 1o
racicas sa proyectan dentro de la cavidad ltoricica.



* SISTEMA MUSCULAR/ REPASO PEL CHERP®
FUMCIONES RELAGIONARAS.
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NC B
@@?ﬁ@@ﬁgg"' 1. llumine las seis areas de funciones re-

ion on es usculos superfi-
s, s

Hemos agrupado estos musculos de
acuerdo a su funcion primaria. A pesar de
que un musculo puede tener dos o mas
funciones primarias, elegimos una de
esas funciones basandonos en la localiza-
cién del misculo y su relacion con la arti-
culacién sobre la que actta. Cuando es-
tén iluminados, estos grupos funcionales
formaran un patrén relacionado con su
movimiento particular, su localizacion y la
articulacibn que operan.

grupaos musculares, no por la accion de
misculos individuales, Le sugerimos que
relacione los musculos del frente del
cuerpo con los de la espalda y note la re-
lacidn de los flexores con los extensores.
Mas adn, puede relacionar los grupos
musculares del miembro superior con los
del inferior, tales como el deltoides y el
glateo medio (abductores). Nélese que el
pectoral mayor ha sido dividido en grupos
funcionales separados (a, d) y por lo tanto
tendra dos colores. Lo mismo se ha
hecho con el deltoides (a, c). El efecto vi-
sual obtenido al lluminar estos grupos
funcionales es de gran ayuda para enten-
der el movimlento corporal y la crienta-
cion de los grupos musculares que hacen
posible el movimiento.

AN
leces,) L\ o3»

L - Suwoer Caotina ©

El cuerpo se mueve primariamente por los
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LAMINA 46

véase también 10
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U SISTEMA ESQUELETICE/ MIENBRO INFERION

LAMINA 19

PELYIS V GINTURIY PELVICO. _ e 4e
2 (LEON. & ISQUIEK. 2 PUBIS. SACRA. V-COEEHR. -

NC &
1. {lumine los diferentes huesos que lienen letra, evitando los espacios marcaqos
con (4, utilice los mismos colores pafa 2i sacro y el coccix que los usados en la

tamina 13

2. Seleccione un color nuevo para el dlagrama de la esquina inferior derecha y,

zon mucho cuidada, ilumine 12 pelvis masculina, dibujada con lineas deigadas. Pa-
ra hacer esto, ilumine primero 2l contorng: posteriormente ilumine el 3rea denro *
se aste. Deje la pelvis femenina an blanco. '

espina
iliaca
antercsuperior

espina
iliaca 3 articulacion
anteroinlarior - de la cadera

/ . _
i : tuberosidag
agujero 1 5 2
obturado / Y ; isquiatica
i \ VISTA POSTERIOR i
(PELVIS) b (PELVIS) I
angulo
subplbice
irticuiacion promontorio
: sacroiliaca
espina
iliaca
pasterosuperior /|
Z i = X

escotadura
ciatica
mayor
acetabulo 5
esoina e ;
escotadura — ciatica & b -
ciatica . isgquiadtica <=7 astrecha superior
—
menor 0 apertura
pélvica superior

articulacion interpdbica

VISTA LATERAL * (sinfisis gel pubis)
(HUESQ DE LA CADERA) VISTA DESDE ARRIBA
(PELVIS)

=] cinturen pélvico esta canstituido por los dos huesos de |a cadera
Jue se unen uno con otro en la articulacion interpibica. La peivis es un
razon formade por los dos huesos de la cadera, el sacrm y el coccix.
Tiene una abertura por arnba y oua en la parte de zoajo. Los dos
nuesos de ia cadera, cada uno en forma de propeia, forman juntos un
arco de soporte con el sacro, girigiendo =l peso corparat hacia 21 hueso
del musla y manteniendo 1a linea de gravedad que pasa Irente ai
sacroiliaco y por detras de las articulaciones de las caderas. A diferen-
cia de |os nuesaos Gel brazo con respecto al cinturdn escapular. los
auesas det muslo encuentran una solida seguridad en los acetabulics
ce jos NUESOS de 1a Cagera. SeNtro Qe [0s cuales baiancean el pesd cor-

poral.

2 pelvis mantiene las visceras pelvicas en su cavidad, la cual se conti- \
-<a con !a cavidad abdominal. Las pelvis masculina y lemenmna gifieren G .
considerablemente una de ofra, princicalmente, porgue la cavidad ieme- = RN

~ina es mas redondeada y mas ancha en fodas sus dimensiones. Ssta MESIULIGNE: / FEHENING
selvis mas Grande puede acomodar mas facilmente al feto en ce-

sarrallo, 2specialments en Su paso por el canal det parta en la acertura

G Lot T3 T
S\ncmcn ~1 (o [V (offes 7y



LAMINA o

véanse tambign 8,15, 19, 2

SISTENA ESQUELETICO, NIZNBRS (HFEAIR
PIERNA:. TIRIA. PERONE. Reruma,

NMUSLE:. FEMUR.

NC 4

1. Humine estos ires huesos y la rétuia.

2. En los dos diagramas que demuestran los maovimientos articulares de la cadera
¥ tobillo, la posicién normal de [0s huesos es vertical, llumine los huesas que se
encuentren en movimiento, es decir fuera de su posicién anatémica normal,
iluminelas de un tono un poco mas clare, a fin de pocer distinguirics.

50 corporal.

tuberosidad

anteriar

de la tibi
articuiacién e 1a tibia

ge la rodilla

VISTA LATERAL (M
(ARTICULACION DE LA I
RODILLA)

extension

interosea
de la pierna
‘acion del tobillo.

anticulacion .
de la cadera trocinter
s mayor

fiexién
|
VISTA LATERAL Sawin
Y} (ARTICULACION DE tA trocanter
CADERA) menaor

La articulacion de 13 cadera, a pesar de ser similar en su estructura a [a ar-
ticulacién del hombro, es mucho mas segura que ésta por Ia profundidag
de su cavidad y lo tuerte de sus ligamentos. Por tales motivos los mavi-
mientos de la cadera son mas restringidos quae los de Ja articutacién gle-
nohumeral. El /émur es el hueso mas largo del cuerpo, y se encuentra obii-
Cuo hacia adentro, de manera que los pies queden directamenie bajo ei pe-

flexian °

La anticulacion de la rodllla es una de las mis complicadas, ya que debe
mantener todo &l peso del cuerpo en equilibrio, ademas de dar libertad de
movimients en la locomoacion. Su estructura puede apreciarse en a2 lamina
8 de integracién def esquefeto. Nitese que el peroné g fibu/a no forma par-
te ge la articulacién de la rodilla, sino de ia articulacién del tebilio, y actia
coma puntal para la insercion muscular. La tibia as el hueso mas grueso y
fuerte del esqueleto. Transmita al Peso del cuerpo directamente a la anticu-

borde postericr
o linea aspera

memorana interdsea
o ligamentag interéseq

’ " f‘- de la pierna
articulacién c b
N\ \ det tenilio 44‘-_'/_2 gx malecla
flexidn dorsiflexién externo
exi
olantar e maleolo @ larterat
. 3 intermo
astragalo o medial
3 talys \ astragalo
! o~
e astragalo \-\ =T o talus
o lalus *
VISTA VISTA LATERAL VISTA
ANTERIOR [ARTICULACION DEL TOBILLQ) POSTERIOR

f ,g\’_‘(}io"‘_ 7QC.\ IoLAa
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" - mente unen el hueso hioides con el

SISTEHA MUSCULAR . L ROTEA 5

"Bl CYUBLLO.

NC 5
1. llumine el esternocleidomastoideo (a) y las [lechas direccionales en el es-

quema superior derecho y en el esquema principal. Coloree también el titulo.

2. llumine los masculos suprahioideos en un color y el hueso hioides de otro

mas brillante. Después ilumine los misculos infrahioideos de un solo color y acto
seguido los musculos del triangulo posterior con otro color. Coloree asimismo
sus titulos. <

5. llumine los dos triangulos del diagrama superior derecho (-, +2) de color gris
asl como sus titulos en la porcion izquierda de la lamina y en la esquina inferior
derecha.

El cuello es un Area extremadamente complicada desde cualquier punto de vista,
y la estryctura muscular no es la excepcibn. Aqui se muestran los misculos mas
superficiales del cuello, localizados en dos areas trinagulares divididas por el
musculo esternocleidomastoideo. No se muestran los muslculos profundos ?ued
sujetan el craneo y las vértebras cervicales, la mayoria de los musculos profundos i .
de la espalda y cuello ni los musculos intrinsecos de la laringe y la lengua. 5:1 ?:tfg{'ac:;ﬁ:ser:?:eﬁ::\orggne:;:Snf::aicgIaol'anl?bf;:;m
Este musculo es una estructura clave ya que separa
los triangulos anterior y posterior del cuello. La arteria
cardtida interna, la vena yugular interna y el nervio va-
go corren en lo profundo de estos misculos.

FRISNCULE ANTERIOR
PEL CUBLLO.

Ca s . -

El tridngulo anterior esta limitado por arriba
por la mandibula, el misculo esternocieido-
mastoideo lateralmente y el plano mediano del
cuello. También se han nombrado subdivi-
siones triangulares dentro de esta area. Esta
region tiene muchos nervios y vasos importan-
tes.

MUSCULOES
SUPRANIGIDELS.
ESTILOLIOIDES:
PIBASTRICO:
MILORIOIDED:
PHOGLOS0

Los musculos suprahioideos general-

piso de la lengua y la mandibula.
Tienen influencia en los movimientos -
de la lengua y de! hueso hioides en la
deglucion, y junto con los misculos
infrahioideos, estabilizan el hueso
hioides. Vasos y nervios que van a la
lengua y a la glandula salival submaxi-
lar se encuentran localizados en esta
region.

muasculo
trapecio

KVES® (IOIDES.

El hueso hioides esta suspendido de las apofisis esti-
loides del craneo por los ligamentos estilohioideos y
es estabilizado por los masculos supra e infrahioldeos.
Proporciona un sitio de insercion para los masculos
que actdan en la lengua y la laringe.

MUSEMLOAS
INFRAKNICIPEES.
ESTERNCRICIDEA. ! B M
HOMOHICIPEG: : clavicuta | ABAA NG S TRIANEULO .
K i RO = POSTERION DEL CUELLS-
AL TRIANCYLEAR PEL OMOPLAYO:
estembn&‘. . clavicula ESPLENIO PE LA @ﬂ@@e'
’ BSEALBNMO: ANT.¢ MEBR..+ POST.

El tridngulo posterior se encuentra ¢ruzado por vasos y nervios Impaor-

(

Los musculos infrahioideos parten generaimente del esternon, del tantes que van al miembro superior. Su borde posterior lo’constituye el
cartilago tiroides de la laringe o de la escapula (omo) y se insertan en el musculo trapecio; el borde anterior es el misculo esternocleiodomas-
hueso hioides. Estos masculos resisten la elevacién del hueso hioides . toideo y su base es la clavicula. Los musculos de esta region se inician
durante la deglucién y actian deprimiendo la laringe durante la vocali- en el craneo y las vértebras cervicales, y se dirigen a las.costillas (esca-
zacion. Existen vasos y nervios importantes que cruzan esta area inclu- lenos), a la escapula (omohioideo y triangular del oméplato) y a las espl-
yendo aquéllos que van a nutrir la glandula tiroides. : : nas de las vértebras cervicales toracicas. :

-

S T - . , e : S\r\QLC.-..'\ Q.UUQ:‘..:.\.Q T Hoice 3
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SISTEMA MUSCULAR/ EL TORSE

MUSEULES PREOPUNDOS DE LA ESPALDA ¥ CUELLA.

NG 18 ) )
1. llumine los diferentes musculos que se enumeran abajo. Notese que los masculos

mas profundos se encuentran representados en el lado izquierdo de |a columna verlebral
2. llumine los musculos suboccipitales y de la base del craneo y areas relacionadas que
se encuentran en el esquema inferior izquierdo

3. llumine tanto los musculos intercoslales exlernos como su titulo en la parle derecha
del esquema.

Los musculos profundos de la espalda sirven para eslabilizar los moltiples huesos de la
columna vertebral (misculos cortos que se extienden a una o dos vértebras); influencian
la postura de la espalda y las curvaluras de la columna vertebral; y extienden (musculos
largos), flexionan jateralmente (musculos largos y cortos) y rotan (musculos cortos) toda
o en parfe a la columna. Estos llenan en su mayoria el canal entre el anguio de las
costillas y las espinas vertebrales. Su innervacion la reciben a partir de nervios segmen-
tarios (ramas posteriores de nervios espinales) y no de plexos nerviosos. Estos musculos

se encuentran por debajo de los musculos del miembro superior que se originan eén la es-

palda.

SERRATES POSTERIORES:.
SUPERIOR. INEERIOR.

Estos masculos por ser sumamente delgados a menudo son pasados por aito durante la
diseccion, y su funcién no estad muy clara. A pesar de que se insertan en las costillas, su
efecto en la respiracion es minimo. Estos son los mdsculos mas superficiales de los
musculos prolundos de la espalda.

ESPLENICS:.
PE LA CABERA. PEL.GCUELLO.

EsloSstUlostambiénse conocen comoe musculos “en venda”, especificamente refi-
riendose al de Ja cabeza, que recubre y mantiene en su lugar masculos mas profundos
del cuello. Son movilizadores importantes de la cabeza, extendiandola y rotandola en
conjuncién con el esternocleidomastoideo del lado opuesto.

ERRECTOR BSPINAL.
BPIESPINGSE. PORSAL LARGS: (LICCOSTAL,

£stos son los movilizadores principales de la espalda y la fuente mas probable de
espasmos musculares y dolor en la parte baja de la espalda. Son musculos
gruesos, cuadrilaterales de la region lumbar'que se dividen en haces gruesos (es-
pinales, etc.) hacia las costillas, vértebras superiores, cuello y cabeza en su ascen-
so. Extienden y {lexionan lateralmente la columna vertebral.

TRANSVERSCESPINGSE:.

SBHIESPINALES:. 6
PE LA CARABERZA. GERVIGAL: TORACICE,
MULTIRIRe. ROTATORIOS. ELEVADORES.

Los musculos de esle grupo son, en su mayor parte, rotadores de la columna,
ya que generalmente van de la apofisis transversa de una vértebra a la espina
de la vértebra superior, o pueden extenderse a 3 6 4 vériebras. Los semiespina-
les son los masculos mas grandes de este conjunto; extienden la columna ver-
tebral,

INFTERTRANSYERSES.
INYERESRINCSAS,

Estos son misculos muy pequefcs que se encuentran por debajo de los mus-
culos mas grandes, exlienden {interespinales) y flexionan lateralmente la co-
lumna vertebral.

FASECIA RNMECAL.

Es un ligamento en forma de vela, cuyo “mastil” es la linea media del hueso
occipital y cuyo "botalén" lo constituyen las espinas de las vértebras cervica-
les. “Navega" en el canal de ia curvatura cervical y sirve de insercion a los
musculos posteriores del cuello en la parte plana de |a “vela". Este ligamento
resiste la liexion pasiva de la cabeza.

MUISCHMLES SUBGERIPITALES.

Estos pequefios musculos se encuentran
en io profundo de la parte posterior del
cuelio, rotan el allas (vértebra Cl) sobre el
axis (vérlebra C2) (el craneo se mueve junto
con el atlas). También extienden el craneo
sobre el atlas. Se les considera masculos
posturales mas que movilizadores.

1
espina -

LAMINA 27

véanse lambien 13, 14

4/
B s cuLes

/ ; INFERCOSTALES

i |




FISTERMA NUSCULAR/ EL TORSO LAMINA 29
MNUSEULES PE LA PARED POSTERIOR DEL ABBOMEN. . veanse también 14,77, 80

PIARRAGHA TORACICO V MESEULES INTEREOSTALES.

NC 12
1. llumine los masculos de la pared posterior del abdomen (a-e) tanto en la vis-

{a anterior como poslerior.
2. llumine los musculos intercostales y el diafragma. Para separar el musculo
del diafra?ma de su tendén, {lumine de tono mas claro el 4rea del tendén

central (h'). : .
3. llumine las otras estructuras con letra (i-l), utilizando el color rojo para k y k'

y azul paraiei’. , g

I0RE0:
PSOAS MAVOR.
PSORAS MENOR:
IL0AEGE.

Los musculos intercostales ocupan el espacio entre |las costillas y son musculos
importantes en la respiracién. Ellos cambian las dimensiones (volumen) de la cavi-
dad torécica y por lo tanto crean cambios de presidn dentro de ella. La porcion an-

. STEE - 1o : £
INTERCCSTRL BRTERNMO. terior de los musculos intercostales externos es membranosa y transparente; a tra-

vés de ella pueden verse los misculos intercostales internos (f). El diafragma es

@ﬂﬂ@mn ) un gran masculo que sella herméticamente la parte Inferior de la cavidad toracica.
@{EMFE‘%@ ﬁmmﬂ@@ - Se contrae durante la inspiracion, se relaja al expirar y es el masculo principal de
W la respiracién (véase la lamina 77 en Mecanica de la respiracién). El diafragma se

origina en el apéndice xIfoides, las sels costillas inferiores y las vértebras lumba-
res, las porciones derecha e Izquierda se insertan una con otra en el centro me-
diante el centro frénico o centro tendinoso. La arteria principal del corazon al ab-
domen (aorta), la vena principal que va hacia el corazén desde el abdomen y por-
ciones inferiores (vena cava Inferior), y el eséfago pasan a través de orificios indi-
viduales (hiatos) en el diafragma.

VISTA POSTERIOR

MIATO DE LA VENR CAVA: VENA BAVA INFERIOR:
MIATO DEL ESOEABS: BSORAGE:
AGRFIE0. RORTA:

!
\ll‘.\

TR

ligamentoijy
arcuato

interno  {pt
o medial-

ligamento™ - [ pilar izquierdo
arcuato 4t /

lexttarr:O o fosa iliaca
ateral y i
psoas iliaco
pilar deracho o iliopsoas r
cortado a nivel [/~

del ligamento
inguinal

ligamento
\ Inguinal

VISTA ANTERIOR : VISTA LATERAL
. . trocanter menor

El psoas Iliaco o lliopsoas es el flexor principal de la articulacién de la cadera.
Puede lener cierta acclén en el equllibrio del torso al permanecer sentado. De pie,
existe evidencia de que el psoasiliaco contrarresta la tendencia del torso a caer
hacla atras de la linea de gravedad, la que pasa un poco por detras de las articula-
clones de las caderas. Es sin duda, un musculo postural importante que alinea el
miembro inferior con el tronco.

FLEROR DEL
MHUSLE. o

s " E

B \ A : o i)
ot o Emaeashat iy TRt z A = TI )
: S\’\dfu\n LOIO"“"O\ icudb (0 <.



aponaurosis ‘ 9 linea arqueada

f.-- e b e

 SISTEMA MUSCULAR/EL TORSO LAMINA 28
' MUSCULES DE LA PARED ABPONINAL ANTERIOR.
Y BB LA REEISN INGUINAL.

NC 8
1. llumine las capas de musculos abdominales. En a, ¢ y d, note que la porcion central

de cada musculo es una aponeurosis que contribuye a recubrir el reclo del abdomen. La A
membrana o aponeurosis debe ser iluminada de un tono mas claro que el utilizado para

{a porcibn muscular. Esta porcién muscular esta indicada por un sombreado mas obscuro.

En el esquema inferior derecho se muestran los cuatro musculos y la aponeurosis que

los recubre.

2. Las intersecciones tendinosas horizontales del recto del abdomen también deben ir de

un color mas claro,

4. En todos los esquemas la linea blanca debe dejarse sin iluminar,

4. llumine en el esquema inferior derecho, el masculo del cremaster del mismo color que

el oblicuo menor o interno del cual es una extension.

5. Humine el resto de !as estructuras de la region inguinal.

intersecciones
tendinosas

musculares

del abdomen Imea blanca
en su linea o linea alba
aponeurosis 174 semilunar 7

arco de Douglas

RECTOS

En general, los mlsculos de la pared anterior del abdomen son similares a los misculos
intercostales de la pared toracica en cuanto a orientacion se refiere. El misculo mas pro-

fundo es el transverso del abdomen, que corresponde al misculo Intercostal mas interno APCHERVRESIS PE LS

el cual es muy delgado. El transverso encierra las fibras mas bajas del recto; después &
forma parte de la capa posterior de la aponeurosis del mismo. El recto de/ abdomen sur- &@?@5 D@E QME&]"
ge en-segmentos divididos o conectados por tendones planos; cuenta con un recubri-

miento al que contribuyen las aponeurosis de los otros 3 misculos abdominales, y es un @P@D{]@M&@Sﬂg @{E.

flexor dudoso de la columna vertebral. Las fibras de los oblicuos menar o interno y ma- ?@ﬁﬁﬂ@lﬂ@ﬁ}ﬁ% @Eﬂz ﬁ D@M
- - 2

yor o externo estan orientadas a unos 90° uno del otro y corresponden a los misculos

intercostales internos y externos, respectivamente. Estos masculos tienen una accldn @@E:ﬂ@[y]@ M@m:.
importante en la compresioén del contenido abdominal, como al hacer un esfuerzo, y .
contribuyen a la flexién y rotaciéon del torso. Todos estos mGsculos entran en accidn al @BE:U@M@ {}‘J@Y?@{}’h

.

A A A @ A 6 0 O A A A A8 A A A MG A& & 0 0 A A A & aa

hacer el movimiento de incorporarse con objeto de quedar sentado. ¢

REGBION INGUINAL. ' disniGiss
LIGAMENTO 0NEUINIAL.
MISEYRD PBL @@«

fibras
musculares

lugar del anillo
inguinal interno

COREOH ESPERNATIES.

LIBAHENTE BPUNDIFCRME PENE.
La regién inguinal es la porcibn media e inferlor de la pared abdominal y es impor-
tante, ya que el cordén espermatico atraviesa la pared oblicuamente en su trayec-
to desde la cavidad pélvica hacia el escroto. Esto crea un defecto potencial en la
pared abdominal a nivel de su trayecto hacia el canal inguinal. Bajo presion,

pueden herniarse asas de intestino o grasa intraabdominal a través del anillo inter-
no, causando ciertas molestias, Esto es potencialmente peligroso, ya que un asa de

intestino con sus vasos puede quedar atrapada y estrangulada en el canal. Al pa- -
sar sl cordén espermético (conducto espermatico, vasos sanguineos) a través de )

la pared abdominal, toma una capa representativa de cada uno de los tres miscu- 1
-los. Estos contribuyen al recubrimiento del corddn espermatico. El musculo del \

cremadster, uno de fos recubrimientos, es una extension del oblicuo menor o inter-
no y tiene un ligero efecto elevador sobre el cordén y el testiculo, un efecto mas
faciimente visible en los nifios. La regidn inguinal de la mujer esta construida en
forma similar, excepto que un ligamento fibroso pasa a través del canal en lugar
de un conducto y vasos.

S\mlan " QosoNe _TorreS | Ty Jl.d_q. -

>



SISTEMA MNUSCULAR/ (IIBMBRE SUPERIOR
NUSCULOS BE LA @wmun,nmguém BSCAPULAR.
i R OB LA BSCAPULA.

TRAPEEIO. [HOMBEIRES. [EhEVAE
SERRATO MAYOR P@@ﬁ‘.ﬂﬂ& B@@Eﬂ OR.

G5
:q. Esla lamina y las dos siguientes deben considerarse juntas, utilizando
diterentes colores para cada musculo.
2. llumine los cinco misculos. Incluya el borde cortado del serrato mayor
o anterior, el cual presenta una insercion en el borde vertebral de la esca-
pula en su superticie anterior 0 costal.
3. llumine los masculos en los diagramas inferiores. Coloree de gris las
sscapulas, las claviculas, las flechas'y los titulos, asimismo las escapulas
y claviculas de los esquemas superiores.

linea X

nucal I

superior b Iy apolisis
" s transversa

ligamento

) angulo
acromion

aspina escapular
o det oméplato

VISTA POSTERIOR

Los misculos que usted esta iluminando en esta lamina son los respon-
sables del soporte de la escapula y de la clavicula. La Unica unién 6sea
que tienen estos huesos con el esqueieto axial se da en la articulacion es-
ternoclavicular;. de ahi que requieran de un soporte. Consecuencia de esta
eslabilizacién muscular del cinturén escapular es la movilidad escapular y
por lo tanto, la movilidad de los brazos. Dentro de un musculo existen gru-
pos musculares que son capaces de contraerse o de relajarse independien-

8

postura militar
(“cuadrarse de hombros_")

empujando con los brazos y
las manos extendidas

&

6“:4,‘01‘\

superior

porde vertebral
de la escapula

B o

mvm@@u@m mﬂ@@n@m MACIA APELANTE. BLBVACISHN. @E[P . ROT. HACIA ARRIBA,

encoger los hombros o
protegerse la cabeza

LAMINA 31

véanse también 14, 15, 32, 33

apdtisis coracoldes

)

=

VISTA LATERAL

temente. De ahi que, como puede observarse en los diagramas inferiores,
las fibras medias del trapecio son retractores efectivos, mientras que las
fibras superiores elevan y ayudan en la rotacion de la escéapula, y las fibras
inferiores son depresoras de la misma. El pectoral menor ayuda al serrato
anterior en la traccién del oméplato hacia adelante, como cuando se empu-
ja una pared; también ayuda en la depresion del hombro y la rotacidn hacia
abajo de la escapula.

levantar o tratar de
alcanzar algo por
arriba de la cabeza

g U,

estirar los brazos en
barras paralelas, soste-
ner un peso

Cacotma  Tades



SISTENA MUSCULAR/ MIEMBRO SUPERIOR
MUSCULES PEL MANGUITE MUSCULOTENBPINOSO.

SUPRABSPINOSO-
IMNBRACSPINCGSO,
SUBESCAPULAR.

NG 4

1. llumine los cuatro misculos, los rétulos de direccidn, y las flechas. Para
eslablecer la continuidad con las laminas 31 y 33, utilice diferentes colores

a los usados en dichas laminas.

2. Emplee los mismos colores para el diagrama inferior derecho del man-

guito y color gris para el titulo.

4, llumine los sitios de inasercion muscular y su litulos en sus colores res
pectivos conforme vaya compietando las laminas 31y 33, Utilice los mis-
mos colores de esas laminas siempre que sea posible. Reiiriéndose a las
olras laminas, estudie el masculo y el lugar de insercidn que se muestra
aqui, y trate de visualizar su tuncién. Los muasculos intitulados (p) y (q) apa-

recen en la 1amina 34; (0) aparece en la lamina 26.

INSERCIONES MUSCYLAREBS:.

TRAPEEHO.
ROMBOIRES.

ELEVAROR BE LA ESCARPULA.

SERRATE MAVOR.
PECTORAL MERNOR.

BELYOIRES.
PECTORAL MAVOR.
PORSAL ANCHO.
REPONBDE MAYOR -

CORACOBRARUIAL-

ESTERNOCLEIROMASTOIDES.
| BlcERS BRAQUIAL.
| TRICEPS BRAGUIAL.
R

REBOHDO MERIOR:

acromion

VISTA POSTERIOR

-

trocanter o
tubércuio mayor

LAMINA 32

véase también 15

tubérculo
supraglenoideo {
(
articulacién
glenohumeral {

troquin o
tubérculo
menor

corredera bicipital o
surco intertubercutar borde

vertebral ) '

K

// N
‘/ Atubérculo \ i
Infraglenoideo; Y

=

ROTACION
INTERLNA:

VISTA ANTERIOR

La cavidad de la articulacion glenohumeral es demasiado plana para
ofrecer seguridad a la cabeza del humero, de ahi que tenga que es-
tar reforzada por misculo para dar soporte activo y, a pesar de ello,
permitir una buena movilidad. Los cuatro misculos que la refuerzan
surgen de la escapula y cruzan la articulacion al nivel de ésta para ir
a insertarse cerca de la cabeza. La escépula esta asegurada por los
cinco misculos de |a estabilizacién escapular y ofrece una platafor-
ma estable de donde se originan estos misculos. Como puede ver-
se, los mlsculos forman un “manguito” musculotendinoso alrede-
dor de la cabeza humeral. Dos de los cuatro masculos (g, h) son ro-
tadores laterales; (i) es un rotador interno o medial, de ahl que sea
comun nombrar a este grupo de mdsculos, manguito rotador; (f) es
un abductor de la articulacion g{anohumeml. Con la articulacion, se- l
gura contra dislocacién, los multiples misculos que dan movimien- o |‘
to al brazo pueden actuar para proporcionar una movilidad ilimitada. |
Los origenes ylo inserciones de todos los movilizadores de la articu- i
lacion del hombro pueden visualizarse en esta lamina en su relacion ‘
con el manguito musculotendinoso. El dibujo de la derecha (que de-
be ser iluminado gris*) es un concepto esquematico de los cuatro
tendones que actGan en el manguito. ) = "‘

= Qgion Cuicvnes Torre 7oy .~




BISTENA NUSCYLAR /MIZHBRO SUPERION LAMINA 33
NUSEULES QUE ACTUAN EN LA ARTICULACISN DEL HOMNBRO. éanse también 15,912

POIDES, PECTORAL MAVER.
ANEHO. REDE

1. llumine estos cinco musculos y los esquemas infe-
riores.

= 3 5 2. En el diagrama de rotacién lateral, nétese la pre-
ﬁ@@&@@“ sencia del igrraespinoso (g) y del redondo menor (h).
Utilice el mismo color que en las laminas anteriores.
3. La fascla 0 aponeurosis del dorsal ancho (I') debe
iluminarse con el mismo color, pero en tono mas cla-
ro, para sugerir su naturaleza tendinosa.

/|
tuberosidad
deltoidea

cresta
del iliaco

VISTA
LATERAL

Los musculos que usted ilumina aqui son los principales movilizadores del
hombro o articulacién glenohumeral, Esta articulacién con una cabeza globular
y una cavidad en forma de copa, reforzada por el manguito musculotendinoso,
tiene movilidad libre en casi todas direcciones y son estos musculos los
que la mueven. Notese que el musculo deitoides tiene accion en varios mavi-
mientos; aqui, dentro de todo el musculo hay grupos musculares que pueden T
actuar por separado. Lo mismo sucede con las fibras esternales y claviculares - e
del pectoral mayor. Notese que el redondo mayor y el dorsal ancho, se origi-
VISTA nan en la espalda y rotan el himero en forma interna junto con el pectoral ma-
POSTERIOR yor, el subescapular y las fibras anteriores del deltoides. ;Como puede ser es-
to posible? Revise en la l&mina anterior las inserciones musculares del dorsal
ancho y el redondo mayor y vera que estos musculos se insertan en la cara an-
terior del humero. Justo bajo la axila, cruzan desde la espalda hacia el frente
del humero, entre el himero mismo y la cara lateral de la pared del torax. Esto
los hace rotadores intemnos, y no rotadores laterales como podria suponerse
de primera intencién. En los esquemas Inferiores, el biceps braquial (flexor dé-
bil de la articulacion del hambro) y el triceps braquial (extensor débll de la arti-
culacion del hombro) no se muestran. :

VISTA
ANTERIOR

) . [B6F, RO
ﬁ@’@@@g@w, ABDUECION. BRTENSION. BLERION. %?m@@m. m.

-
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SISTEMNA NMUSCULAR
- NUSCULES QUE ACTUAN EN BL ANTEBRALZO.

lubérculo
supraglenoideo

apofisis
estiloides

i

__ligamento

NC 8
____,———/ i
1. llumine los cuatro flexores, luego sus inser-

ciones en el diagrama de la izquierda.
~ 2. Haga lo mismo con los extensores, sombre-
ando el lendon del triceps con un tono claro.

3. Nlumine los dos supinadores, los dos prona-

dores y las flechas direccionales. La insercion

" del supinador se incluye en el diagrama de in-

serciones de los flexores. i
I
tubércuto -

infraglenoideo

Los principales fiexores de la articulacion del codo
son el braquial anterior o braquial y el biceps braquial,
de los cuales, el primero tiene la mejor ventaja meca-
nica. Debido a la manera de insercion del biceps en la
tuberosidad del radio, también es un supinador del an-
tebrazo. Notese la aponeurosis bicipital, la cual se in-
serta en la fascia profunda del fiexor comndn de los
dedos (no se muestra) en el antebrazo. El supinador
largo o braquiorradial ha mostrado tener una accion
importante en la flexién del codo y en la extension
brusca donde conlrarresta la fuerza centrifuga que
produce este movimiento. El pronador redondo ayuda

r
epicondilo
también en la fiexién del codo.

laleral
aponeurosis

bicipital

% FLBXORES:.
BleEPs BRAGUIAL,
SUPINADOR LAREO.
PRONARER REDONDO-

@2 Em@mg@ﬁﬁsz-
ANEENEO):

inlarimen El extensor principal del antebrazo es el
triceps braquial de tres cabezas.

El ancéneo menor, ayuda en esta funcion.
El triceps, asi como el biceps puede
sentirlo facilmente en ud. mismo .

epitroéclea o
epicondilo medial

ligamentc
interéseo

VISTA ANTERIOR

2 SUPINAPDORES:.
 SUPINABOR:
BicEPS BRAGBIAL.

2 PRONAPORES:.
PRENAROR RERONRAL
PRENABOR CUARRADE.

LAMINA 34

véanse también 15, 16, 32, 35

La supinacién es una acclon de gran poder, uti-
lizada cuando se aprieta la tapa de un bate o al
ajustar un tornillo con un desarmador. El sup/-
riador corto @ supinador que se origina en el
epicondilo del humero y la superficie lateral,
de la parte superior del cubito o ulna (no se
muestra), envuelve las superficies posterior y
lateral del radio para ir a insertarse en el borde’
lateral de este hueso.

¢ =

El acto de la pronacion lleva la palma de la ma-
no hacia abajo. Ya que es el radio el que rota
sobre el clbito, resulta légico que los pronado-
res deban cruzar al radio por la parte anterior
del antebrazo. El pronador cuadrado es el mis-
culo principal en esta accién. .

Q“r\.uon Coic\m_d_
Troy e,

Dires
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NC 14
1. Esta lamina y la siguiente deben considerarse y, de ser posible,

iluminarse juntas.

2. llumine los titulos det flexor profundo de los dedos (n) el cual es
demasiado profundc para ser mostrado, pero cuyos lendones se ilu-
minaran en la siguiente lamina.

3. Notese que el nombre del misculo segundo radiai aparece deno-
minado como “breve” y se ilumina de diferente color.

4. Coloree los misculos que actuan en el pulgar, incluyendo la
flecha que representa el flaxor largo del pulgar, el cual se muestra
en la vista de los flexores. .

BLEXORES:

SISTEMA MUSCULAR/ MIEMBRE SUPERIOR
MUSEULES QUE AGTUAN BN LA MURBEA, MANE ¥V DEPES.

LAMINA 35

véanse lambien 15, 16, 34, 36

ERTENSCRES.

Los extensores surgen del epicdndilo lateral y 1as por-
ciones supericres de los huesos y la membrana inte-
résea del antebrazo, pero en la cara posterior, creando
un compartimiento extensor, Como usted puede ver
en su propio antebrazo, la masa muscular aqui es
mucho menor que en el lado fiexor. Los musculos
“del carpo" se insertan en los huesos distales del car-
po 0 metacarpo, mientras que los extensores de fos
dedos lorman una expansidn de tendén sobre Jas fa-
langes medias y dislales a las cuales se insertan los
pequedos musculos de la mano. Esto puede ser apre-
ciado mejor en la siguiente 1amina, Los misculos que

epicondilo van hacia el pulgar se consideran mas adelante.
Los flexores de la muneca y de los dedos ocupan la La;leral
mayor parte del compartimiento anterior del antebra- himero

zo, originAndose como un grupo, en la epitrdclea o
epicondilo medial, la porcion superior del radio y el
cUbito, y la membrana interésea. Cruzando |a articula-
cibn de la mufeca, los musculos del “carpo™ van a in-
sertarse en los huesos carpianos distales o los meta-
carpianos, mientras que los dos flexores de Jos de-
dos, uno inmediatamente por debajo del olro compar-
tiendo el mismo tunel y recubrimiento, llegan hasta
las falange distal y media. El palmar menor o largo, el
cual no existe en un 10% de la poblacién, emerge con
el tejido conectivo de la palma (aponeuresis). Véase la
siguiente lamina para la continuacion de ios flexores
de los dedos.

SUBITAL ANTERIOR.

PALMAR MEHNOR.
PALMAR MAVOR.

BLEXOR COMUIN
 SUPERRBICIAL

! VISTA ANTERIOR

“tabaquera"
anatémica

CUBITAL POSTERIOR.
\ E5%7. PEL DER® MEMIQUE.
\ BT COMUN PR
) LGOS PBROS.
i BT BEL (6IDICE,
MUSCULOe PRIMNER
RABIAL. .

epitroclea

o
epicondilo
medial

VISTA POSTERIOR

ACTUANPS BN BL PULBAR.

Eslos cuatro misculos actGan sobre el pulgar en conjuncién
con los misculos intrinsecos que se dibujan en la siguiente
lamina. El flexor largo del pulgar es un miembro del compar-
timiento flexor, localizado a un lado del flexor profundo de
los dedos: su tenddn se ve mejor en la siguiente lamina. Los
dos extensores del pulgar y el abductor crean una pequefia
depresién en la plel de la base del pulgar, en la parte lateral:
la “tabaquera” anatémica. Estos cuatro masculos se insertan
en la base del metacarplano y las dos falanges, como se
muestra.

EXT. LARGO DEL PULGAR:
BT, CORTO DEL PULGAR.
ARDYCTOR LARGBE BEL PULGAR.

FLERER LARGE DEL PULEAR.

VISTA LATERAL

Ao~ Carotma — Taries



SISTEMA MUSCULAR/ MIEMBRE SUPERICR LAMINA 37
RESUMEN PDE LOS GRUPES MUSCULARES.

NC 8 ‘
1. llumine los musculos de cada grupo funcional de un solo color.

2. Los musculos que se muestran son los musculos superficiales del miembro superior,
muchos de los cuales puede ver 0 sentir en usted mismo. No se muestran los misculos
mas profundos que se encuenlran por debajo de aquélios.

MUSEYLES OUE ACTIAN BN LA ESCARPVLA.

MUSCYLES GUE ACTUAN BN LA ARTICYLACISN DEL MONBRS.
BLERKORES PE LA ARFTICVLACION BEL COBO.

EBRTENSORES PE LA ARTICULAGIGN DEL COPO.

ELEXRORES BE LA MUNEEA, MANG V DERES.

BRTENSORES PE LA MUNECA, MANG ¥ PDEBOS:

MUSCULES PEL ANTEBRAZO QUE ACTUAN BN EL PULGAR.
MUSCULES PE LA MANG.

aspina de la
escapula

epicondilo
lateral

olécranon

4/ epitroclea o

AN epicondilo medial

L‘ ~L \ ‘&\’ radio
2NN
A4

FaN)

£

9
metacarpiano

O\ 7/l=
0

L%
VISTA ANTERIOR VISTA LATERAL VISTA POSTERIOR VISTA ANTERIOR
antebrazo y mano * antebrazo y mano antebrazo en rolacién todo el miembro
en rolacién interna en rotacion interna interna y mano en pronacién en posicion anatomica

: Ohaion Chionnan (o> Tro, (o



PROBUNROS:

LAMINA 38

véanse también 19, 39, 40, 41

SISTENA MYSEYLAR/ CIENBRO INBEERION
MUSEULES DE LA REGISN BLUTEA.

NC5

1. llumine ésta y las siguientes tres laminas junlas. pero con coiores diferentes.

2. llumine los cuatro primeros miasculos. Incluya las inserciones y las flechas de movi-
miento del diagrama intferior derecho.

3. llumine los seis rotadores laterales profundos. Ulilice el mismo color para los seis
musculos y sus inserciones y flechas en el diagrama antes mencionado.

4. llumine el tracto iliolibial de color gris.

5. Le recomendamos no iluminar el resto de musculos con lelra que se encueniran en el
muslo. Las letras corresponden a musculos de las siguientes laminas y sblo se en-
cuentran en ésta para referencia.

/ ) cresta iliaca

BLUPEO >
ARVOR.

GLUTEO
MEBIO

b

GLUTE®
MENOR.

TEMSOR BE LA
FRASEIA LAVA.

G RETAPORES
LATERALES

cresta del
trocanter
mayor

. OBTURABOR
IMTERC.

'
EXTERNO.
CUARRADO
@@m&ﬂe* [
BEMING k ‘ '
SUPERIOR VISTA
@@Mﬂfﬂ@ POSTERIOR
UW[S@':‘

Los musculos de la naiga trabajan la articu-
lacion de la cadera y como puede verse,
son responsables por 1a extensién, abduc-
cidn y rotacion del fémur. El tensor de la
fascia lata, a pesar de ser parte del compar-
timiento flexor del muslo, es considerado
también parte de la regidn glitea debido a
sus inserciones y a su inervacion. El estu-
dio cuidadoso del diagrama inferior de-
recho, después de iluminado, le permitira
entender la funcion de los musculos gliteos.
Ei gitteo medio es un estabilizador de

la cadera muy importante y un misculo
postural, ya que mantiene el nivel de las ca-
deras al caminar o correr, El gldtec mayor,
a menudo de un grosor de 2.5 cm mas,
juega un papel impartante al correr o esca-
lar, Existe una cantjdad variable de grasa
en la fascia por debajo de esta region, lo
que da diferente forma a la nalga. Los rota-
dores laterales profundos corresponden
hasta cierto grado al manguito musculoten-
dinoso de la articulacion del hombro.

YRACTO (LIGTIBIAL.

El tracto iliotibial corre del iliaco a la tibia y
dyuda a estabilizar la articulacion de la ro-
dilla. El musculo tensor de la fascia lata (d)
se inserta en esta banda fibrosa, tensando-
la. Ef tracto es un engrosamiento de la fas-

ivime ol *
& & A A

¢ia profunda del muslo. Se ha disecado a

* nivel de la nalga para visualizar mejor la

musculatura.

VISTA
LATERAL

a5
a4

¢
~
v
{

|
a
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| SISTEMA MUSCULAR/ MIEMBRO INFERIOR L 39
T MUSCULES PE LA PARTYE POSTERICR BEL MUSLE. bt
SEMIMEMBRANOSO. -

- SEMITENEBINGSE,

BIEERS CRURAL.

NC 3 .

1. llumine los tres musculos, asi como los diagramas inferiores.

2. liumine los otros musculos con los colores utilizados en el muslo en lAminas
anteriores a ésta. En el diagrama de flexores, nétese que los gemelos o musculo
gastrocnemio de la pierna deben iluminarse de color gris,

3. No ilumine los ofros musculos que llevan letra, ya que se encuentran en esta
{amina sdlo para referencia. Las letras corresponden a misculos de las lAminas

38,40y 41,

4, 40, 41

tuberosidad
isquiatica

BLENORES PE LA
ARTICHLACIN PR
LA REDILLA,

tracto
iliotibial

EBRVENSORES BE

La flexion de la rodilla es efectuada por
un nimero de misculos que cruzan la
articulacion de la misma por detras de
la linea de gravedad, Incluyendo uno de
los aductores (m), un musculo de la par-

LA ARTICULACIOHN
PE LA CADEBRA.

Estando de pie y relajado, los extensu-
res de la cadera (a, f, g y h) estan gene-

porcién ralmente Inactivos. Cuando se flexiona

te anterior del muslo (n), el gastrocne-

. s larga el cuerpo hacia adelante, los masculos
mio (*), asi como los musculos poste- posteriores del muslo se contraen fusr-
riores del muslo. temente. El gliteo mayor sélo se

contrae contra una fuerte resistencia
(escalar). La porcién corta del biceps
crural no cruza la articulacion de la ca-
porcitn dera y por lo tanto, no actla aqul.
corta ﬂ
[ 3
~ \ ”
)
A
fosa o i
hueco popliteo [

cabeza del f
perona ' ¥ gastrocnemio

VISTA POSTERIOR

. Los musculos de la parte posterior del muslo, son iguaimente efectivos en
las articulaciones de la cadera y rodilla como extensores y flaxores, res-
pectivamente. Los tendones de estos misculos pueden sentirse faclimene
e identificarse en la parte de atras de la rodilla cuando |a articulacion de la
rodilla esta parcialmente flexionada. Son estos muasculos los que restrin-
gen la extension de la rodilla durante una patada alta.

: ’ el st _-Sl"aia‘\ . Cb,uum__ﬁ'ﬁ B
_f:’e)); “d
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SISTENA MNUSCULAR/ (IIEMBRE INEERION

NUSCHLES PE LA PARTE INTERNA DEL MUSLe (APVUCTORES).

PEETINEO.
ADUCTOR MENOR:;
ARPVETOR MERIAKNGX
ADUETOR NAVER.
RECTO INTERNS.-

NC 5 o
1. llumine los cinco musculos siguien-

tes.

2. En las figuras de las esquinas infe-
riores, ilumine las masas de los aducto-
res de color gris. Estos dlagramas
muestran las relaciones e este grupo
muscular con el resto del muslo. En el
diagrama inferior derecho, la flecha di-

recc'iqnal (que debe ser ilgminada de co- - R & e
lor gris) muestra la direccion de la ac- iz o pubico
ion de los aductores. ’ .
& . ! C\C..— f ,_l/ :
LR ) -
b ——
f_.

eminencia
iliopectinea

) L del pubis
) ¢

linea aspera

conducto de los
+ aductores o aductorio

tubérculo
aductorio

VISTA ANTERIOR ' VISTA POSTERIOR

Los musculos aductores forman una parte considerable del
muslo. Como grupo, tienen su propia Inervacién. El pectineo es
también un masculo flexor del muslo. Nétese el hiato en el mus-
.culo aductor mayor. Este sirve para las arterias y venas femora-
les, las cuales pasan del compartimiento anterior del muslo al
compartimiento posterior en este punto. '

s Owowwe C

/

] rama superior

)

OO WA

LAMINA 40

véanse también 38."39. 41

tuberosidad isquiatica

orcey [run Vi
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LAMINA 41

véanse también 28, 38, 39, 40, 83

SUSTERIE FIUSEGULAR/ WUBFHBIRG  WIFESHRUIOR
MISCULES BE LA PARTE ANTERIOR PEL (JUSLE.

SARFORDO- |
EUAPRICERS CRURRAL:-

RECYO &Bﬂﬁ?@[ﬁlo s

el e

las esquinas inferiores.
s 2. llumine el musculo iliopsoas o psoas iliaco, asi como su titulo, que
se encuentran en el diagrama de la esquina inferior derecha.
3. llumine de color gris la rotula y el ligamento rotuliano.

espina iliaca
anterosuperior

espina iliaca
anteroinferior

| FLEKORES DB
| LA ARTICULACIGH
PB LA CAPERA.

El psoas iliaco o iliopsoas y el rec-
to anterior o femoral son los princi-

BRrENSARES BE,
LA ARTICVLACION
PE LA ROBILLA.

El musculo cuadriceps es el Unico exten-
sor de la articulacion de la rodilla.

tracto

luberosidad E
tibial

LIGRAMENYO
RETULIAKE.

£l musculo cuadriceps crural o femoral consta en su origen de cuatro

masas musculares: recto anterior o femoral que sale de la espina illaca
como se muestra, el vasto externo y vasto interno de la linea aspera en
la cara posterior del fémur, y el crural o vasto intermedio que sale de la
porcidn anterior del fémur, Los cuatro convergen en un sélo tenddn que
se inserta en la tuberosidad tibial. La rotula o patella es un hueso sesa-
moideo que se desarrolla dentro del tendon; de ahi que en un sentido

mento.

-

estricto, el tenddn, que se encuentra entre la rotula y la tibia, es un liga-

pales flexores de la cadera ayuda-
dos por el tensor de la fascia lata, el
pectineo y el recto interno o gracil.
El sartorio se considera un flexor dé-
bil de la cadera, su principal funcién
es la flexidn de la rodilla y ayuda en
la rotacién externa o lateral de la ca-
dera.

cuadriceps
crural o femoral

_.S\"{*Hl"\- .qul\nq .T;‘-’f"c_)

I e



DUD U BEIR FILDGUSRIS/ USHEIDESY UK RISUIR LAIVIINA 42
- MUSCULES PE LA PARTE LATERAL V ANTERIOR BE LA PIBRMA: s wmoisn 20, 0. «

NC 6

1. llumine los dos musculos de la parte lateral de la pierna
del esquema grande de la izquierda y en los dos diagramas
que muestran las inserciones y movimientos.

2. lumine los cuatro misculos de la parte anterior de la pier-
nay en los tres diagramas que muestran las inserciones y
funcion.

PARTE LATERAL PEB LA PIBRNA-
PERONES LATYERAL LAREO:
PERONED LATERAN GORTO.

Los musculos peroneales son principalmente evertores del
pie (véase el diagrama de eversion), pues como usted puede
ver, eslos musculos pasan hacia el borde externo y la por-
cion inferior del pie. El peroneo anterior o tercero es, de
hecho, parte del extensor comin o largo de los dedos, pero
puede lener cierta influencia en la eversion. Estos misculos
pueden también proteger contra una inversion excesiva.

peroné o
fibula

]
18

VISTA LATERAL

PARTE ANTERICR BB LA PIERMA
(CERSIFLEXORES).

TIBIAL ANTERIOR.
ERTENSOR COHNUN BE LOS PEPOS.
BRPENS

PEROMED ANTERIOR:

Estos misculos se encuentran en la porcién anterolateral de la pierna, ya que el
area antero-medial esta ccupada por el cuerpo de la libla. Cruzan varias articula:
ciones y son, por lo tanto, dorsiflexores del tobillo, asi como extensores de los de-
dos del pie u ortejos. El tibial anterior cruza hacia el arco medial o interno del pie
y es, por lo tanto, importante en la inversion del pie, asi como en la dorsiflexién del
tobillo.

VISTA ANTERIOR

Shaen Cciff—?\\r"f\ _(oirss.

" Tray\e.

A Aaf0eenaneeAaaea

A N A & A A& A& A A A A O & O & & & & a a




SISTENA MUSCULAR/ (IEHBRE INEERIOR LAMINA 43
AUSCULES PE LA PARTE POSTERIOR BE LA PIERNA. _ véanse también 20, 42

FIBIAL POSTERION,

FLEROR COMUN PE LOS DERES.

NC 7
1. Utilizando diferentes colores a los de la lamina precedente, ilumi-

{ﬁﬂ:ﬁm’ LAREGD PEL BERPE ERVESO! ne cada misculo en dondequiera que aparezca en las vistas sucesi-

PORP

ﬁi?i%@d

condilo
lateral

calcaneo

tuberosidad !
del
escafoides

Jer. cuneiforme
metalarsiano

capa mas profunda

vas de la cara posterior de la pierna. llumine también las inser-
ciones de los musculos que fueron cortadas para mostrar los mis-
culos que se encuentran por debajo.

2. En estos esquemas, el pie se muestra con el tobillo en flexién
plantar exagerada de manera que se vean mejor los tendones plan-
ltares.

maleolo externo
o lateral

VISTA POSTERIOR VISTA POSTERIOR VISTA POSTERIOR VISTA POSTERIOR
tercera capa segunda capa capa superficial
de la pierna de la pierna de la plerna

de [a pierna

Los musculos gemelos o gastrocnemio (2 cabezas) y
el séleo forman un miscule triclpital que se inserta
en el calcaneo (como tenddn de Aquiles) y levanta el
cuerpo sobre las cabezas de los metatarsianos (fle-

* xion plantar). Todos los demas misculos y tendones

que cruzan la articulacion del tobillo por detras del

centro de gravedad ayudan en esta accion. Los mus-
culos y tendones que van a los ortejos los flexionan
(articulaciones interfalangicas), por ello se llaman fle-
xores de los dedos. La orientacion de la insercién del

tiblal posterior tiene influencia primariamente en las
articulaciones intertarsales, haciendo de este mdscu-
lo un invertor primario (véase lamina 42), asi como un
flexor plantar. El uso funcional de los términos flexion
y exiensién en la articulacidn del tobillo es confuso, a
pesar de que hay una base embriologica firme para tal
uso. Generalmente, los términos flexion plantar (fle-
xion) y dorsiflexion (extensidn) se utilizan para los mo-
vimlentos de la articulacion del tobillo.

- i
- Ohaen - ,Cgra'\m : (LD
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SISTENR MUSCULAR/ MIEMBRO INFERIOR

MUSCULES PEL PIE.

NC 12.

1. Sl dispone de cerca de veintiin colores, utilice los colores de las dos l&-
minas precedentes de la pierna, para iluminar los tendones de los miscu-
los (a-i) dondequiera que aparezcan en esta pagina, Al relacionar estas tres
|&minas de la pierna y del pie una con las otras, avanzara en el entendi-
miento de las muchas reiaciones estructurales que existen.

2. Si tiene menos de veintiun colores, deje los tendones (a-i) en blanco.

3. Hlumine los doce musculos del pie empezando con la vista dorsal y pa-
sando después a las capas mas profundas de los musculos plantares.

Los misculos de la mano y el pie son generaimente complementarios en
estructura. Sin embargo, el pie esta estructurado para soportar el peso cor-
poral y proveer de una plataforma mévil en una variedad de terrenos. La
mano, con sus dedos largos y huesos delgados es rhas bien una maquina o
herramienta para funciones mas precisas. En los esquemas de la superficie
dorsal, los tendones largos de los flexores han sido cortados para ver las
estructuras mas profundas. A diferencia de la mano, hay masculos exten-
sores intrinsecos en las falanges.

Los muasculos de la superficie plantar estan ordenados en aproximadamen-
te cuatro capas (aqui se muestran tres capas), en conjuncion con masculos
de la pierna, que contribuyen con tendones hacia el pie, se crea una super-
ficie estable considerablemente mavil. Los misculos intrinsecos del ple se
ocupan en su mayoria en la estabilizacidn de las articulaciones del pie al
estar parado o al caminar o correr en cualquiera de las diferentes superfi-
cies.

ABUETOR BEL BEDD. GAUESO:

FLEY6R CORTE DEL PEDO CAUESS:

NPERGSEES>

[EWBHL.@OAT0 BEL 0B850 PEQUER.
ABPYCYER

OPOVIEITTE DL BEBO PEQUEEP. Aot

ligamento
plantar
- largo

calcaneo

expansioén del
extensor

ligamento

plantar

largo parte
central

calcaneo

SUPERFICIE PLANTAR SUPERFICIE PLANTAR
capa profunda . . capa Intermedia

Q\Odtoﬂ,ﬂ

""'r‘i

LAMINA 44

véanse también 21, 42, 43

" LIBANENTO

ANULAR
ANTERIOR BEL TARSO.

BRYENSOR
CORTO

CORY
DE LOS PEROS.

EXTENSeR
GERTE PEL
BEEe CRUESE.

SUPERFICIE PLANTAR
capa superficial

Caplina_oxees

>y (10




' HISTEMA MUSCULAR/ NIEMBRO INFERIOR
REBIONES MNUSCULARES.

:‘Gll?mme todos los masculos de cada region de un solo color.

2. Trate de identificar cada musculo dentro de una region, Ndlese que dentro
del hueso de la cadera en la vista interna, se muestran (a') dos
musculos de la regi6n glitea (rotadores laterales o externos).

@&Eﬂﬁ?@ﬁ!a
@M@BU@E’C& PEL MUSLE.

m E EEE‘&U@@ DEL MUSLO.

PRRTE m&*@m& BE LA PIERNA.
CETERION BE LA PIBRNA

gspina iliaca
anterosuperior -

fosa
rétula ooplitea
o cabeza del
peroné ?eroné o fibula
o fibula _ &
\ _cuerpo de
la tibia
maleolo
externo maleol.ollnlemo
0 lateral o medial

VISTA LATERAL

L]

,,:j’f'_‘iﬁo"\-.__....CQEcll_mc&. .

LAMINA 45

véanse también 20, 38-44

sinfisis
pubica

cuerpo de
la tibia

VISTA POSTERIOR VISTA INTERNA O MEDIAL

*:(a(f.c’:s
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" S1STEMA BSOUBLETICE/ MIEMARe INFERIOR LAMINA 21
' %Egg@g BE& @DE‘ ) veansa también 20, 17

08 PALAKGES: S METATARSIANES.
S CUNEIFPIRMES. ES2ARTDES.
CUBEIDES. ASTRAEALS. @ALE

NC 7 .

1. llumine las cuatro vistas del pie.

2. De los pequefios asquemas Que se encuentran en g i '
centro y extremos infenores sala ilumine lcs huesas que

tienen letra. Estos son los que contribuyen a formar las ar-

cos del pie.

VISTA DORSAL (PARTE DE ARRIBA) PIE DERECHO VISTA PLANTAR [PARTE DE ABAJOQ)

lalange
gisral
falange
proximal
nuesos
nueso sesamowdeos
sesamoideo
pase

tuperosidad

- N

faceta para
el perong @

faceta para
1a tibia iy

3 cara maleolar
9 mediai

maleolar lateral

tibia

apofisis menor cel
calcaneo
o sustentacuio talar

articulacion
ael tobillo

Z{ nie es una esiructura ¢e soporte. movil. Los largos huesos

° By cel metalarso y 'as cortas falanges estan relacicnadas con
h—“‘; = asta funcion. La arquitectura dsea, reforzada y mantenica por
ligamentas e influenciada por mdscuios. orma los arcos lon-

gitudinal y transversal. £s108 son imponantes por absorber
los golpes y dar equilibrio al cuerpo. &l arco longitudinal (me-

aial) transmite 12 fuerza del peso del cuerpo al piso cuanca

)

ARES
) : - h
- : se esia de pie y al primer onejo duranta la locomocion, crean- 2
LONERITIRINAE o asi una grganiesca palanca que produce un electo de LONGITYRIMAL
LATERAL muetlec al andar. FERIAL
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