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i Prefazione

E un grande onore ma anche una grande respon-
sabilita prendere in carico un‘opera di succes-
S0 con oltre 45 anni di storia gloriosa alle spalle.
L'Atlante tascabile di anatomia umana - Apparato
locomotore € stato amato da studenti e studen-
tesse per molte generazioni; anche il nuovo au-
tore dell'opera ha usato questo libro da studente.
Nonostante le dimensioni compatte, I'atlante for-
nisce una trattazione completa e unitaria dell'a-
natomia sistematica e topografica dell'apparato
locomotore ed ¢ basato sull'esperienza maturata
con i molti insegnamenti universitari, teorici, pra-
tici e di dissezione, che il fondatore dell'opera ha
tenuto nel corso di diversi decenni. Le basi scien-
tifiche di riferimento sono le molte opere e i vari
atlanti in cui sono state raccolte originariamente
le conoscenze anatomiche. Questa nuova edizio-
ne si arricchisce con I'esperienza del nuovo autore
nell'anatomia clinica, maturata nei corsi universi-

tari di Medicina e per la formazione specialistica in
Chirurgia. In particolare, i riferimenti clinici, sem-
pre piti rilevanti e in continuo cambiamento, sono
stati ampliati e aggiornati.

Desidero ringraziare il professor Werner Platzer,
per aver messo a disposizione il lavoro di una vita
sotto forma di atlante tascabile e per aver riposto
in me la sua fiducia, permettendomi di continuare
la sua opera. Desidero inoltre ringraziare le signo-
re Mauch, Werner e Friedrich di Thieme Verlag
per il loro sostegno e la proficua collaborazione.

Questa edizione é dedicata alle nuove genera-
zioni di studenti e studentesse, dai quali anch'io
ho il privilegio di imparare quotidianamente: la
curiosita dei principianti & la forza motrice pitiim-
portante per esplorare l'ignoto.

Thomas Shiozawa-Bayer
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Anatomia generale

1

1.4 Generalita sullo scheletro

| Classificazione delle ossa (A-F)

Le ossa formano nel loro insieme lo scheletro.
Unite fra loro da articolazioni, costituiscono la
parte passiva dell'apparato locomotore, che vie-
ne mosso dall’apparato attivo, la muscolatura.
Un osso puo avere varie forme, dipendenti dalla
sua funzione e dalla sua posizione nel corpo.

All’esame macroscopico un osso risulta forma-
to da due tipi di struttura, una esterna e una
interna. Sulla superficie si trova una struttura
macroscopicamente compatta, la sostanza com-
patta o corticale (1). All’interno delle ossa brevi
e piatte e nelle epifisi e metafisi delle ossa lun-
ghe si vede invece un insieme di maglie ossee
disposte a formare una struttura simile a una
spugna rigida. Queste maglie, dette trabecole
ossee, formano la sostanza spongiosa (2).

Nelle cavita delimitate dalle trabecole é conte-
nuto midollo osseo. Nelle ossa piatte del cranio
la struttura corticale compatta ¢ detta tavolato
esterno (3) e tavolato interno (4); tra loro si trova
la diploe (5), che corrisponde alla spongiosa.

Ossa lunghe (A-C)

Un osso lungo, come lomero (A), & costituito
di un corpo (diafisi) (6) e due estremita (epifisi)
(7). La corticale del corpo (B, C) forma un tubo
rigido, la cui cavita ¢ detta canale midollare (8)
perché contiene il midollo osseo, rosso o giallo.
Si parla anche di osso tubulare. Le ossa lunghe
sono sviluppate soprattutto in una dimensione,
la lunghezza.

Ossa piatte (D)

Le ossa piatte consistono di due strati compatti,
tra i quali & compreso materiale osseo spongio-
so. Ossa piatte sono la scapola, varie ossa del
cranio (per esempio losso parietale) (D) ecc. Le
ossa piatte sono sviluppate principalmente in
due dimensioni (lunghezza e larghezza).

Ossa brevi (E)

Le ossa brevi, che comprendono le ossa del carpo
(per esempio osso capitato, E), sono circondate

esternamente dalla sostanza compatta e conten-
gono all'interno sostanza spongiosa.

Ossa irregolari

Alcune ossa, quali le vertebre, hanno una forma
estremamente irregolare, non possono percio
essere classificate fra le forme tipiche.

Ossa contenenti aria, ossa pneumatiche (F)

Queste ossa contengono cavita piene di aria e
rivestite di mucosa (9). Si trovano nel cranio
[etmoide, osso mascellare (F) ecc.].

Ossa sesamoidi

Le ossa sesamoidi si ritrovano principalmen-
te nello scheletro della mano e del piede. Si
possono anche sviluppare nel contesto di un
tendine, come, a livello dell’articolazione del
ginocchio, la patella, che & Tosso sesamoide pil
voluminoso.

|| Periostio

1l periostio riveste esternamente tutta la super-
ficie delle ossa, a eccezione delle facce articolari.
E costituito da uno strato fibroso e uno strato
osteogenico e contiene numerosi vasi sanguigni
e linfatici e nervi. Questi ultimi sono responsa-
bili anche delle sensazioni dolorose in seguito a
traumi ossei. Nello strato pill esterno del perio-
stio 1 vasi sanguigni sono pill voluminosi, men-
tre in quello pitl interno, ricco di cellule, si tro-
vano numerosi capillari. Nello strato interno si
differenziano gli osteoblasti, capaci di produrre
tessuto osseo. Dopo una frattura, infatti, la neo-
formazione ossea inizia dal periostio.

I vasi sanguigni raggiungono losso attraverso i
forami nutritizi, dai quali possono entrare an-
che nervi. In alcune ossa si trovano anche ca-
nali che servono al passaggio di vasi sanguigni,
soprattutto di vene; sono detti canali emissari e
si trovano per esempio nellambito della volta
cranica.
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2 Tronco

2.1 Colonna vertebrale

La colonna vertebrale forma il sostegno del
tronco. E costituita da 33-34 vertebre e dai dischi
intervertebrali. Le vertebre si suddividono in:

o 7 vertebre cervicali;

o 12 vertebre toraciche;

o 5 vertebre lombari;

o 5 vertebre sacrali;

o 4-5vertebre coccigee.

Le vertebre sacrali sono fuse nell'osso sacro, le
vertebre coccigee nell'osso coccigeo. Quindi sia
le vertebre sacrali sia le coccigee vengono con-
trapposte come vertebre false a quelle vere.

I Vertebre cervicali (A-G)

La prima, l'atlante, la seconda, 'epistrofeo, e la
settima, la vertebra prominente, sono distingui-
bili dalle altre vertebre cervicali. Tra le vertebre
36" esistono invece solo lievi differenze. Il cor-
po vertebrale (1) continua posteriormente con
Parco vertebrale (2). Larco vertebrate si divide
in una porzione anteriore, i peduncoli (3), e una
posteriore, le lamine (4). Dal punto di unione tra
lamine e peduncoli si dipartono rispettivamen-
te verso l'alto e verso il basso i processi articolari
superiori (5) e i processi articolari inferiori (6).
Da ogni lato tra il corpo e il processo articolare
superiore c’¢ lincisura vertebrale superiore (7);
un’incisura pitt profonda, lincisura vertebrale
inferiore (8), si trova tra il corpo e il processo ar-
ticolare inferiore. I processi articolari presenta-
no una superficie articolare (9); quelli superiori
sono inclinati verso il lato dorsale, mentre quelli
inferiori verso il lato ventrale. Larco vertebrale
termina posteriormente, sulla linea mediana,
con il processo spinoso (10) che nelle vertebre 3*-
6° ¢ bifido. Il corpo e l'arco circoscrivono il fora-
me vertebrale (11) che nelle vertebre cervicali &
relativamente grande. Bilateralmente ¢ situato il
processo trasverso (12).

I processi trasversi si sviluppano sia da un ab-
bozzo vertebrale sia da uno costale (pag. 52). 1
due abbozzi si fondono in maniera incompleta

cosicché rimane un forame trasversario (13).
Nel processo trasverso si distingue inoltre un
tubercolo anteriore (14) e un tubercolo posteriore
(15) con un solco intermedio, il solco del nervo
spinale (16).

Nella 32 vertebra cervicale le superfici articola-
ri dei processi articolari superiori formano tra
loro un angolo aperto posteriormente di 142°
(angolo di apertura di Putz), mentre dalla 4* alla
7% vertebra tale angolo ¢ di circa 180°.

Il tubercolo anteriore della 6* vertebra cervi-
cale ¢ particolarmente prominente e si chiama
tubercolo carotico (17). Sulla faccia superiore dei
corpi delle vertebre 3*-7° si trovano lateralmente
due piccole sporgenze, i processi uncinati (18,
pag. 58).

La 72 vertebra possiede un lungo processo spi-
noso, palpabile attraverso la cute, e percio si
chiama vertebra prominente. Talvolta manca il
tubercolo anteriore del processo trasverso (E).

Variazioni Il processo trasverso della 72 verte-
bra cervicale (G) pud presentare delle anomalie.
Il suo abbozzo costale pud rimanere parzial-
mente (19) o totalmente separato dall'abbozzo
vertebrale. In quest'ultimo caso si sviluppa una
costa cervicale (20). Le coste cervicali sono
abitualmente bilaterali; qualora siano unilate-
rali sono pitl frequenti a sinistra. Spesso il fo-
rame trasversario & suddiviso a meta in varie
vertebre.

Indicazioni cliniche In caso di presenza diuna

costa cervicale si puo osservare la triade sinto-

matologica della costa cervicale o sindrome di

Naffziger:

 turbe vascolari;

 turbe da compressione del plesso brachiale
(disturbi della sensibilita soprattutto a carico
del n. ulnare);

« possibilita di palpare la costa anomala nella
fossa sopraclavicolare.
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4 Arto inferiore

4.1 Ossa, legamenti, articolazioni

Femore (continuazione, A-C)

1l condilo mediale (1) e il condilo laterale (2) dif-
feriscono tra loro sia per la grandezza sia per la
forma; essi divergono inferiormente e posterior-
mente. Il condilo laterale & piti largo anterior-
mente che posteriormente, mentre il condilo
mediale presenta uno spessore uniforme. In po-
sizione eretta, anche se sono di diversa grandez-
za, ambedue i condili presentano una superficie
di appoggio situata su un piano orizzontale, a
causa dell’obliquita del corpo del femore.

Sul piano trasversale, ambedue i condili pre-
sentano una modesta e uniforme curvatura ad
asse sagittale (3). Anche sul piano sagittale essi
mostrano una curvatura (4) che si accentua
posteriormente; pertanto il raggio di curvatu-
ra diminuisce posteriormente. I centri di cur-
vatura giacciono su una linea spirale. Pertanto
si possono distinguere molti assi trasversali
che rendono possibile il tipico movimento di
flessione del ginocchio (pag. 212), composto
da movimenti a cerniera e di scivolamento.
Contemporaneamente, nella flessione, i legg.
collaterali sono rilasciati e quindi insufficien-
ti, permettendo un certo grado di rotazione. II
condilo mediale presenta un’ulteriore curvatura
sull'asse verticale, la cosiddetta curvatura di ro-
tazione (5).

Sviluppo Nella 7 settimana embrionale ap-
pare il centro di ossificazione pericondrale per
il corpo. Nel 10° mese fetale si pud osservare
un nucleo encondrale nell'epifisi distale (segno
di maturita). | nuclei ulteriori appaiono nella
testa nel 1° anno di vita, nel grande trocante-
re durante il 3° anno e nel piccolo trocantere
nell'n1°-12° anno di vita. Le epifisi si saldano con
il corpo prima nell'estremita prossimale (17°-19°
anno di vita) e solo pil tardi nell'estremita di-
stale (19°-20° anno).

Patella (D-H)

La patella o rotula ¢ losso sesamoide pili gran-
de: ha forma triangolare con la base superiore e

Lapice (6) inferiore. Una faccia ¢ rivolta in avanti
e laltra guarda verso il femore; il margine late-
rale & piu sottile, mentre il mediale ¢ piti spesso.
La faccia anteriore, che ¢ inclusa nel tendine del
m. quadricipite femorale, pud essere divisa in
tre parti.

Il terzo superiore appare rugoso, spesso pre-
senta esostosi e da attacco alla maggior parte
del tendine del m. quadricipite. Il terzo medio
presenta numerosi canalicoli vascolari e il terzo
inferiore, corrispondente all’apice, serve da ori-
gine al leg. patellare.

La faccia posteriore mostra nei suoi 3/4 supe-
riori una superficie articolare e nel quarto in-
feriore numerosi canalicoli vascolari. Quest'ul-
tima porzione ¢ in rapporto col corpo adiposo
infrapatellare.

La superficie articolare ¢ divisa da una cresta
verticale in una faccetta laterale (7) e una me-
diale (8). Si distinguono quattro tipi particolari:
tipo 1, pitl frequente, con la faccetta laterale piu
estesa della mediale; tipo 2 con le due faccette
quasi uguali; tipo 3 con la faccetta mediale ipo-
plasica e tipo 4 con cresta appena accennata.

La superficie articolare della patella in eta adulta
ha unarea di circa 12 cm? ed € rivestita da carti-
lagine articolare spessa da 1 a 6 mm. Il massimo
spessore cartilagineo si raggiunge a 30 anni e
diminuisce nelle eta successive.

Sviluppo (F) Centro di ossificazione nel 3°-4°
anno.

Variazioni Spesso la patella pud presentare
una intaccatura in corrispondenza dell'estre-
mita superiore del margine laterale (patella
emarginata, G). In altri casi si pud notare una
patella bipartita (H) o patella multipartita;
queste anomalie si riscontrano quasi esclusiva-
mente nel sesso maschile e non devono essere
confuse con eventuali fratture.
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Piano di sezione
della fig. B

A Condili femorali, vista inferiore B Sezione sagittale del condilo laterale

D Patella destra: E Patella destra:
72 settimana faccia posteriore faccia anteriore
embrionale
() 3°-4° anno
F Sviluppo
della patella

10° mese fetale

C Sviluppo del femore

G Patella emarginata H Patella bipartita
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Figura 4.5 Femore e patella
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