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MUSCULO AURICULAR ANTERIOR.
(Zigémato auricular.)

El miisceulo auricular anterior cs sumamente delgado y falta
muchas veces : su figura es triangular y se halla situado en la sien con direc-
cion oblicua de delante atrds y de arriba abajo. Se ata por delante al borde es-
terno del misculo occipito-frontal y 4 la aponeurdsis temporal: por delrds se
inserta en la parte anterior del héliz. La insercion anterior se hace sin fibras
aponeurdticas; la insercion posterior tiene lugar por un pequeiio tendon,

Direecion de las fibras, — Las fibras musculares son convergen-
tes y siguen la misma direccion que el midsculo : es muy frecuente encontrar
un corto nimero de fibras esparcidas en lugar de vientre carnoso.

Relaciones. — La cara esterna esté cubierta por la piel : la cara in-
terna cubre al miisculo temporal y 4 la arteria temporal.

Accion, — Tira de la oreja adelante y arriba.

MUSCULO AURKCULAR POSTERIOR.
(Mastoido auricular,)

El musculo auricular posterior es un hacecillo carnoso divi-
dido muchas veces en dos puntas y situado detras de la oreja en direccion ho-
rizontal. Se ata por su estremidad posterior 4 la base de la apdfisis mastoides
encima de la insercion del esterno-mastoideo : por su estremidad anterior se
fija & la cara convexa de la Concha, en la parte superior de esta cara: las dos
inserciones se hacen con fibras aponeurdticas.

Direccion de las fibras. — Las fibras carnosas de este miisculo
son muy aparentes; siguen la direccion horizontal.

Relaciones. — La cara esterna se halla cubierta por la picl: la cara
interna cubre al hueso temporal.

Acecion. — Tira de la oreja hicia atris.

CARA.

La cara ofrece seis regiones musculares que son : la palpebral : la ocular:
la nasal: la labial: la temporo-maxilar y la terigo-maxilar.

La region palpebral se compone de los miisculos orbicular de los parpados, su-
perciliar y elevador del pdrpado superior.

El miisculo orbicular se prepara haciendo 4 distancia de dos centimetros de la base
de la Srbita, dos incisiones semi-elipticas , una para el parpado superior y otra para
el inferior que interesard solo la piel , la que se ird disecando hécia el borde libre de

* los parpados, en direccion de las fibras.
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El musculo superciliar se prepara por una incision vertical en la linea media de la
frente y otra horizontal que divida el musculo frontal; se separa un colgajo disecindo-
1o hécia la base de la drbita ; detrds del musculo frontal se encuentra el superciliar.

El elevador del parpado superior estando situado dentro de la drbita , es preciso pa-
ra prepararlo levantar la pared superior de esta cavidad: se abrird el crdneo por un
corte horizontal , y se vaciard el cerebro: hecho esto se practicardn dos cortes horizon-
tales que se reunan cerca del agujero dptico; se levantara con precaucion la pared su-
perior de la drbita , procurando conservar la polea del misculo oblicuo superior del ojo
y dejar entero el periostio; cuando se ha cortado esta membrana aparece en toda
su estension el misculo que se busca: el parpado superior deberd bajarse todo lo po-
sible para facilitar la diseccion.

MUSCULO ORBICULAR DE LOS PARPADOS,

(Naso-palpebral.)

El muisculo orbicular de los parpados es de figura elip-
tica, y ofrece una hendedura en su mayor didmetro; forma un plano bastante
delgado alrededor de la base de la érbita y de los parpados en direccion trans-
versal. Se ata & los labios anterior y posterior del canal lagrimal con un ten-
don llamado por algunos anatémicos ligamento palpebral interno , cuya dispoy-
cion es la siguiente : confundido con la prolongacion ligamentosa de los carti-
lagos tarsos (los cartilagos de los pirpados) se estiende hicia la nariz, en
donde un cordon muy pronunciado va & fijarse al labio anterior del canal
lagrimal ; otro cordon, igualmente distinto, toma arraigo en el labio poste-
rior, abrazando de esta manera el saco lagrimal : estos cordones se reunen
superior é inferiormente con dos laminillas aponeurdticas, que envuelven el
saco por su lado esterior y en toda su longitud, constituyendo la pared esterna
de dicho saco lagrimal.

Direccion de las fibras. — Las fibras musculares forman circu-
los concéntricos, unas son periféricas U orbitarias y otras centrales 6 palpe-
brales: las primeras tienen color rojo, como los demds miisculos de la vida
animal, figuran una elipse completa, y superiormente se confunden con el
musculo occipito-frontal; por fuera se terminan sobre la aponeurdsis del mus-
culo erotéfites, por abajo llegan hasta el borde posterior inferior del hueso
malar, y por dentro hasta la nariz; estas fibras se atan  la parte anterior del
tendon de insercion. La porcion palpebral estd formada de fibras de color rosa
parecidas a los misculos de la vida orgdnica; comienzan en los bordes superior
é inferior del tendon de insercion y se dirigen unas sobre el pirpado superior
formando arcos 4 concavidad inferior, y otras sobre el parpado inferior, for-
mando tambien arcos 4 concavidad superior para reunirse 4 un rafe aponeurdtico
que existe en el dngulo esterno de los parpados ( ligamento palpebral ester-
no): las fibras orbitarias constituyen la porcion mayor del muisculo; en el dn-
gulo interno del ojo estin muy aproximadas entre sf, y se estienden un poco
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en lo restante de la circunferencia de la érbita: las fibras palpebrales son en
menor nimero y estdn por consiguiente muy separadas unas de otras: en el
pirpado inferior hay mas fibras que en el superior. Por dentro del tendon de
insercion se ven dos hacecillos de [ibras carnosas, uno superior y otro inferior,
que desde este tendon & que se insertan se dirigen horizontalmente al borde
libre de los parpados en la base de los puntos lagrimales ; estos dos hacecillos
constituyen el misculo de Horner.

Relaciones. — La cara anterior estd en relacion con la piel de la que
la separa un poco de tejido celular graso en la porcion orbitaria : entre la por-
cion palpebral y la piel nunca se encuentra gordura. La cara posterior cu-
bre superiormente al misculo superciliar y al elevador de! pirpado superior;
por dentro se confunde con el piramidal de la nariz; por abajo cubre al eleva-
dor del labio superior y elevador comun de este labio y del ala de la nariz, 4
los dos zigomaticos , al canino y al masetero; por fuera estd en relacion con el
miuisculo temporal.

Aeeion. — El misculo orbicular es un esfinter y como tal su accion se
reduce & cerrar los parpados; pero hay la diferencia entre este misculo y los
demds eslinteres, que el uno se cierra por fruncimiento de las fibras de la cir-
cunferencia al centro, y el otro por aproximacion de los bordes libres de los
pirpados ; esta diferencia procede de que los carlilagos tarsos se oponen & un
estrechamiento circular, mientras que los esfinteres no tienen armazon cartila-
ginosa. El punto fijo del orbicular estd en su tendon interno, asi al contraer-
se se dirige 4 este lado. La porcion palpebral es la que principalmente apro-
xima los pirpados, siendo el superior el que se acerca al inferior, pues este
sube muy poco en razon & que sus libras no ofrecen gran corvadura. En el
movimiento activo de todo el miisculo, no solo se aproximan fuertemente los
péarpados, sinoque el globo ocular es comprimido hdcia dentro de la drbita; la
porcion orbitaria baja un poco las cejas y levanta las mejillas. Bl miisenlo de
Horner retira adentro los puntos lagrimales disponiéndolos mejor para la ab-
sorcion de las ligrimas.

MUSCUL® SUPERCILIAR.

(Naso superciliar.)

[l miseulo supereiliar es prolongado y pequeiio: se halla situa-
do en la parte inferior de la frente y dirigido de dentro afuera. Se ata 4 la
parte interna del arco superciliar del hueso frontal por su estremidad interna;
mientras que la estremidad esterna enlaza y confunde sus fibras con las del
musculo orbicular y oceipito-frontal. La insercion al arco superciliar se hace
por fibras aponeurdticas.

BDireccion de las ibras. — Las fibras carnosas toman origen cn
la insercion al hueso frontal y se dirigen hacia fuera formando arcos & conca-
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vidad inferior, todas son paralelas entre si; cuando llegan 4 la mitad poco mas
6 menos del arco orbitario, esto es, por fuera del agujero supra-orbitario las
fibras se van separando unas de otras y se mezelan 6 cruzan con las del mis-
culo orbicular de los pirpados, terminindose algunas en la piel de las cejas.
Relaciones. — La cara anterior estd cubierta por los miisculos ocei-
pito-frontal y orbicular de los pirpados; la cara posterior cubre el hueso fron-
tal, la arteria supereiliar y la rama frontal del nervio oftdlmico de Willis.
Aeeion. — Estando el punto fijo en la insercion al hueso frontal, la ac-
cion de este misculo queda reducida & llevar adentro las cejas y bajarlas; en
este movimiento se frunce verticalmente la piel intermedia & las dos cejas.
En la accion de bajar las cejas es antagonista del misculo frontal que levanta
estos arcos velludos.

ELEVADOR DEL PARPADO SUPERIOR.
(Orbito-palpebral.)

El muisculo elevador del parpado superior esde figura
de un tringulo prolongado y muy delgado: se halla situado dentro de la ér-
bita sobre el globo ocular en direccion horizontal, Se ata por su punta 6 estre-
midad posterior 4 la aponeurdsis de Zinn (1): por su base 6 borde anterior al
borde superior del cartflago tarso correspondiente. La insercion posterior se
hace por un tendon corto; la insercion anterior tiene lugar con fibras aponeu-
réticas bastante pronunciadas,

Direccion de las fibras, —Las fibras carnosas nacidas del tendon
posterior se dirigen horizontalmente adelante divergiendo para formar la base
del miisculo; cuando llegan al parpado superior descienden un poco, formando
arco, y se terminan en la aponeurdsis anterior : el miisculo se adelgaza mu-
cho hiécia adelante. . :

Relaciones. — La cara superior corresponde atrds al periostio de la
érbita , del cual estd separado por la rama frontal del nervio oftdlmico, y ade-
lante & la membrana fibrosa del parpado superior. La cara inferior cubre por
detrés al misenlo recto superior del oio, y por delante & la membrana con-
juntiva.

Accion. — El clevador del parpado superior levanta el pirpado, y des-
pues tira de ¢l hdcia atrds, y lo introduce un poco en la érbita: en esta ac-
cion el borde libre de dicho parpado queda horizontal.

(1) La aponcurdsis de Zinn es una prolongacion fibrosa de la membrana dura-
madre en el interior de la drbita, que al atravesar el agujero éptico se despliega en
dos hojillas , una para el nervio dptico y otra para formar el periostio de la drbita .
an el dngulo que dejan se atan los mésculos intra-orbitarios , escepto el oblicuo menor
del ojo. -
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La region ocular la componen los misculos elevador, depresor, abductor, y
aductor del ojo, y los dos oblicuos del ojo distinquidos en superior ¢ inferior.

La misma preparacion que se ha hecho para el miscnlo elevador del parpado su-
perior sirve para los de la region ocular: conociéndose la situacion que cada uno
ocupa se iran limpiando sucesivamente del tejido graso y demdis drganos adyacentes.

MYUSCULO ELEVADOR DEL 0J0.

(Recto superior.)

El musculo elevador del ojo es el mas delgado de los rectos
de este drgano; aplanado de arriba abajo, tiene figura de un triaingulo iséceles,
y se halla dirigido horizontalmente hasta llegar al globo ocular sobre el cual se
refleja. Se ata por la estremidad posterior 6 punta 4 la aponeurésis de Zinn,
en el mismo sitio que el misculo elevador del parpado superior, pero en un
plano inferior ; por su estremidad anterior 6 base se ata 4 la esclerética 4 tres
milimetros de distancia de la cérnea trasparente: la insercion posterior tiene
lugar con un tendon de fibras divergentes, y la insercion anterior con una
aponeurdsis muy delgada.

Direccion de las fibras. — Las fibras carnosas nacen del tendon
posterior y se dirigen hdcia adelante separindose para constituir un plano inus-
cular mas ancho: llegadas sobre el globo ocular se encorvan de arriba abajo
y en esta direccion van d terminarse en la aponeurdsis de insercion.

Relaciones. — La cara superior ti orbitaria estd cubierta por el mus-
culo elevador del parpado superior: la cara inferior 1 ocular cubre al nervio
optico, y al globo del ojo, la arteria oftdlmica, y la rama nasal del nervio
oftdlmico.

Aecion. — Lleva arriba la cérnea trasparente. M. superbus.

MUSCULO DEPRESOR DEL 0JO.

(Recto inferior.)

El miisculo depresor del ojo tiene la misma forma que el
precedente ; se halla situado debajo del globo del ojo, y es horizontal hasta
llegar al globo ocular donde cambia de direccion. Se ata su estremidad
posterior 6 punta i la parte inferior de la aponeurdsis de Zion; su estremi-
dad anterior ¢ base en la esclerdtica 4 tres milimetros por debajo de la cér-
nea trasparente: la insercion posterior tiene lugar por un tendon que se reu-
ne con los de los miisculos rectos interno y esterno: la insercion anterior se
hace con una delgada aponeurdsis.

Direccion de las fibras, — Las fibras carnosas se dirigen pri-
6
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mero horizontalmente adelante, y cuando llegan debajo del globo ocular se
encorvan de abajo arriba para insertarse en la aponeurdsis terminal.

Relaciones. — La cara inferior i orbitaria corresponde & la drbita y
un poco por delante al misculo oblicuo inferior: la cara superior 1 ocular
estd cubierta por el globo ocular hécia adelante, y hcia atrds la rama inferior
del tercer par de nervios la separa del nervio dptico.

Accion. — Lleva abajo la cérnea trasparente. M. humilis.

MUSCULO ADUCTOR DEL 0JO.

(Recto interno.)

El musculo aductor del ojo es el mas corto de los cuatro rec-
tos; tiene la figura triangular, es aplanado de dentro afuera y se halla situa-
do por dentro del globo ocular : sigue la misma direccion de la pared interna
de la 6rbita hasta llegar al globo del ojo, sobre el cual se encorva de dentro
afuera. Se ata su estremidad posterior 6 punta 4 la aponeurdsis de Zinn;
y su estremidad anterior ¢ base al lado interno de la esclerética 4 tres mi-
limetros de la cérnea trasparente: las inserciones anterior y posterior no se
diferencian de las del misculo precedente.

Direccion de las fibras, — Las fibras musculares se dirigen ade-
lante, divergiendo un poco, y sobre el globo ocular forman una curva con
la concavidad afuera. - -

Relaciones. — La cara interna 1 orbitaria corresponde & la pared in-
terna de la érbita; la cara esterna 1 ocular estd en relacion con el nervio 6p-

tico y el globo ocular.
Accion. — Lleva adentro la cérnea trasparente. M. amatorius, bibitorius.

MUSCULO ABDUCTOR DEL 0J0O.

(Reclo esterno.)

El musculo abductor del ojo es el mas largo de los rectos
del ojo, y su figura es igual 4 la de los precedentes: se halla situado por fue-
ra del globo ocular y en la direccion de la pared esterna de la érbita; pero al
llegar al globo del ojo se encorva de fuera adentro: es aplanado en esta di-
reccion. Se ata su estremidad posterior ¢ punta 4 la aponeurdsis de Zinn,
y la anterior 6 base al globo del ojo & igual distancia de la esclerética que
los misculos precedentes. La insercion posterior tiene lugar por dos tendo-
nes, uno superior que corresponde & la apdfisis de Ingrassias y uno inferior 4
la cara interna del ala esfenoidal; en el espacio que dejan los dos tendones
pasan los nervios motor ocular comun, patético, y el ramo nasal del nervio
oftdlmico ; 1a insercion anterior tiene lugar con una delgada aponeurdsis.
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Direccion de las fibras. - Las fibras carnosas, nacidas de las
insercicnes posteriores, se dirigen afuera y adelante, y cuando llegan cerca
del globo ocular se encorvan hdcia adentro para terminarse, olreciendo la
convexidad en su cara esterna.

Relaciones. — La cara interna corresponde al nervio dptico, y globo
ocular, al gdnglio oftdlmico y al nervio motor ocular esterno que se termina
en dicho misculo: la cara esterna estd en relacion con la pared esterna de la
orbita, y por delante con la gldndula lagrimal.

Accion. — Lleva afuera la cérnea trasparente. M. indignatorius.

MUSCULO OBLICUO SUPERIOR.

(Oblicuo mayor.)

El mitscalo oblicuo superior es largo y fusiforme; se halla si-
tuado en la parte superior ¢ interna de la érbita con direccion horizontal. Se
ata su estremidad posterior & la aponeurdsis de Zinn: la estremidad ante-
rior formada por un tendon redondeado, atraviesa un anillo fibroso que cor-
responde & la parte interna de la érbita, y despues se dirige oblicuamente
atrds, afuera y abajo, hdcia la cara superior del globo ocular en el cual se
ata entre el imisculo recto superior y el nervio dptico, tomando una forma
aplanada, casi 4 igual distancia del nervio dptico y de la cérnea. La insercion
posterior se hace por un pequeio tendon; la insercion anterior se hace tam-
bien por un pequefio tendon, el cual sigue en un principio la direccion hori-
zontal del vientre carnoso hasta llegar 4 la polea situada encima de la apdfisis
orbitaria interna del frontal , entre ella y la béveda orbitaria, penetra en esta
polea para cambiar de direccion, se refleja de arriba abajo, y termina en el
globo ocular. La polea del misculo oblicuo svperior es un fibro-cartilago en-
corvado en asa cuyas estremidades por medio de fibras ligamentosas se atan
i las desigualdades de la érbita, lo cual permite algun movimiento 4 dicha
polea; una membrana sinovial envuelve el tendon y la parte céncava de Ja
polea.

Direccion de las fibras., — Las fibras musculares constituyen un
hacecillo redondeado bastante delgado, el cual se ata al tendon terminal dos
milimetros antes de llegar & la polea.

Relaciones. — La cara superior esti en relacion con el periostio orbi-
tario; y la cara inferior estd contigua & los miisculos recto superior , recto in-
terno, elevador del parpado superior y al globo ocular.

Aceion, — Para formarse idea de la accion de este misculo, solo debe
tenerse en cuenta la direccion de su tendon anterior desde la polea hasta la
parte superior del globo ocular: su primera accion es hacer girar sobre su eje
antero -posterior el globo del ojo de fuera adentro; pero si la contraccion con=
tinda levanta y tira adelante el érgano dirigiendo abajo la cérnea.
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 MUSCULO OBLICUO INFERIOR.

(Oblicuo menor.)

El musculo oblicuo inferior es menor que el superior y apla-
nado; se halla situado debajo del globo ocular en la parte anterior de la ér-
bita dirigido oblicuamente de dentro afuera y de abajo arriba; ofrece céncava
su cara superior para rodear el globo del ojo. Se ata por la estremidad inter-
na 6 inferior, 4 la superficie orbitaria del hueso supra-maxilar, entre la base
de la 6rbita y el canal Jagrimal ; por su estremidad esterna 6 superior se in-
serta en la parte esterna y posterior del globo ocular casi 4 igual distancia del
nervio éptico y de la cérnea. Las inserciones orbitaria y ocular se hacen con
fibras aponeurdticas.

Direccion de las fibras, — Las fibras carnosas forman un hace-
cillo aplanado dirigido oblicuamente de abajo arriba, de-dentro afuera, y un
poco de delante atrés, que sigue la convexidad de la parte inferior del globo
ocular, para terminarse en él.

Relaciones. — La cara inferior corresponde al suelo de la érbita y al
misculo recto esterno: la cara superior estd en relacion con el misculo recto
inferior y el globo del ojo.

Aceion. — Hace rodar al globo ocular sobre su eje antero-posterior, de
arriba abajo y de fuera adentro, y lo lleva un poco adelante.

La contraccion simultdnea de los cuatro misculos rectos del ojo , lleva atris
directamente el globo ocular, y lo fija sobre un cojin graso en que descansa.
Segun que se contraigan simultinea ¢ alternativamente los musculos antago-
nistas el ojo se dirigird directamente atrds en el primer caso, 6 bien verificard
un movimiento de rotacion sobre su eje vertical si se contraen los misculos
rectos esterno é interno, 6 sobre su eje transversal si son los rectos superior é
inferior los que entran en movimiento. Cuando dos misculos rectos vecinos ¢
no antagonistas se contraen simultineamente el ojo sigue una direccion media
entre las que cada uno daria 4 este érgano, obrando aisladamente; asf, el
recto superior y el recto interno dirigen la cérnea adentro y arriba.

Los muisculos oblicuos, cuando obran simulténeamente, llevan adentro y
adelante el globo del ojo, siendo por consiguiente antagonistas de Jos miscu-
los rectos; pero cuando dichos musculos se contraen allernativamente es-
tando fijado el ojo por la accion de los rectos, entonces hacen girar el globo
ccular sobre su eje antero-posterior. Para comprobar la rotacion de estos
misculos, se aconseja el proceder siguiente: «Recomiéndese & una per-
sona que fije su mirada en un objeto colocado & algunos pasos de ella 4 la al-
tura de sus ojos: se tomard un punto cualquiera, un vaso inyectado, por
ejemplo, en la conjuntiva ocular de esta persona, hicia el dngulo esterno del
ojo derecho ; si lleva la cabeza hicia el hombro derecho, de suerte que la 6r-
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bita derecha sea colocada mas baja que la izquierda pero sin hacer separar la
vista del objeto fijado, se verd tambien el vaso inyectado subir y aproximarse
al piarpado superior : si se da d la cabeza la pesicion primitiva, la venilla ba-
jara 4 su antiguo lugar : si se inclina al hombro izquierdo, la venilla se dirige
hécia el parpado inferior, y tuma inmediatamente su lugar cuando la cabeza
no estd inclinada de ese lado. Este balance acompaiia cada oscilacion de la ca-
beza y tiene lugar no solo en la posicion indicada sino tambien en cada una
de las otras direcciones; se observa, va sea que se mire con ambos 0jos ¢ so-
lamente con uno, con tal que, & pesar de estos diversos movimientos, se tenga
siempre la mirada fija en el mismo objeto.»

El esperimento sale perfectamente cuando se hace en si mismo mirdndose
4 un espejo: si se lleva entonces la cabeza répidamente de derecha 4 izquierda,
y se fija bien la imigen de su propio ojo, parece que este érgano queda en
reposo, en tanto que la drbita gira al rededor de él. Mr. Huech ha observado
que la venilla permanece en su lugar mientras que la cabeza no ha sido llevada
mas alld de los 25 grados, sea por encima, sea por debajo del horizonte, lo
que haria 50 grados para toda la estension de la fuerza de rotacion. Cuando
se lleva la cabeza mas alld de los 25 grados el ojo hace algunos esfuerzos para
conservar su posicion, pero no tarda en seguir el movimiento de la érbita.
Los usos del aparato rotador del ojo son asegurar y fijar la inmovilidad de la
imdgen que los objetos forman en la retina. Ciertamente, si el ojo estuviese
forzado & seguir todos los movimientos de la cabeza, no podriamos fijar nada
con la vista, pues al menor movimiento del cuerpo la imagen se apartaria de
la retina ; era preciso que la mirada pudiese detenerse en los objetos indepen-
dientemente de todo movimiento del cuerpo. Para esto el ojo debia estar pro-
visto de un aparato motor antagonista, de un aparato andlogo al que se
acostumbra adoptar para los cuadrantes de la marina, que se mantienen
inméviles & pesar de las oleadas del mar: la naturaleza ha encontrado este
medio en los misculos del ojo ; los rectos inferior y superior corrigen los mo-
vimientos de la cabeza de abajo arriba y de arriba abajo; los rectos laterales
enmiendan los movimientos de derecha 4 izquierda, pero este antagonismo
seria muy imperfecto si no hubiese otros medios de fijarlo, pues si la cabeza
viniese & vacilar de un lado 6 de otro, ;qué eslo que entonces podria detener
el movimiento de los ojos? ; Los misculos rectos podrian llenar esta indicacion,
podrian fijar invariablemente la imagen sobre la retina? de ninguna manera.
Eran menester potencias que moviesen el ojo en el sentido opuesto al de la ca-
beza, y la nataraleza ha dado los misculos oblicuos. Se concebird asi la im-
portancia de la funcion confiada 4 estos érganos y dejard de causar sorpresa
el cuidado y precauciones que en su formacion ha puesto la naturaleza.
(Berard.)

La region nasal consta de los misculos piramidal, elevador comun del ala de
la nariz y del labio superior , triangular y mirtiforme.

Para preparar estos misculos se comenzard por una incision & lo largo del dorso de



la nariz que no interese mas que la piel; se disecard esta en sentido vertical, y asi
que se llegue al misculo elevador comun del ala de la nariz y del labio superior , irin
haciéndose los cortes cada vez mas oblicuos. El transversal de la nariz se disecard en
la direccion de sus fibras, teniéndose presente que su parte aponeurdtica es muy del-
gada : el miisculo mirtiforme se deberd preparar por la cara interna del labio superior
separando la membrana mucosa & los lados del frenillo.

MUSCULO PIRAMIDAL.

(M. fronto-nasal.)

El musculo piramidal es corto y de figura triangular ; se halla si-
tuado en la parte superior de la nariz, inmediato 4 la linea media, y en di-
reccion vertical. Se ata por su borde inferior 6 base 4 la parte media del
hueso nasal, confundiéndose con la aponeurdsis del misculo transversal de la
nariz : por su punta se continiia con el misculo occipito-frontal. La insercion
inferior se hace por una delgada aponeurdsis.

Direccion de las fibras. — Las fibras carnosas son paralelas entre
sf y se contintan con las superficiales del misculo occipito-frontal; sin em-
bargo parece que se terminan en la piel sino todas las fibras una parte de ellas:
este misculo por consiguiente es cutdneo.

Relaciones, — La cara anterior estd cubierta por la piel: la cara pos-
terior cubre al hueso pwarmﬂ&l y al cartilago lateral de la nariz. T

Aeecion. — Su punto fijo hallindose constantemente en el hueso pirami-
dal, baja directamente la piel del espacio superciliar; y tiende 4 levantar la
punta de la nariz, tirando arriba de la piel.

MUSCULO ELEVADOR COMUN DEL ALA DE LA
NARIZ Y DEL LABIO SUPERIOR.

(M. supra-mdxilo-labial mayor.)

El musculo elevador comun del ala de la nariz y
del labio superior es aplanado, de figura triangular, y bifurcado en
su parte inferior ; su situacion es 4 los lados de la nariz, por fuera del mis-
culo precedente , y esté dirigido algo oblicnamente de arriba abajo y de den-
tro afuera. Se ata su punta 6 parte superior 4 la apdfisis ascendente del
hueso supra-magilar, 4 la apéfisis orbitaria interna del hueso frontal, y é la
base de la érbita: la insercion inferior tiene lugar en el cartflago del ala dela
nariz y en la piel del labio superior que corresponde al surco naso-labial. La
insercion superior se hace por medio de fibras aponeurdticas , y la inferior di-
rectamente al dérmis con el que contrae intimas adherencias.

Direccion de las fibras. — Las fibras carnosas nacidas de las in-
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sercionessuperiores se dirigen hécia abajo y afuera, las internas que son las
mas cortas radican en el ala de la nariz, y las esternas que son las mas largas
se terminan en el labio superior, disociindose en este punto y bajando mucho
de color.

Relaciones. —La cara anterior estd cubierta por la piel en toda su es-
tension menos en la parte superior que lo estd por el misculo orbicular de los
pérpados: la cara posterior cubre al hueso supramaxilar, @ los misculos trans-
versal de la nariz y mirtiforme.

Accion. — Lleva afuera el ala de la nariz, abriendo la ventana corres -
pondiente, y levanta el labio superior (en el gesto despreciativo).

MUSCULO TRIANGULAR O TRANSVERSO
NASAL.

(Supra mazilo nasal.)

El musculo triangular nasal es ap'anado, delgado y de figu-
ra triangular ; se halla situado transversalmente en la parte lateral de la na-
riz sobre el cartilago de este ¢rgano. Se ata por fuera & la parte interna de
la fosa canina ; y por dentro al dorso de la rariz donde se confunde con su
homénimo. La insercion esterna se hace con (ibras aponeurdticas sumamente
cortas; la interna tiene lugar por una delgada aponeurdsis que se confunde
con la del lado opuesto.

Direccion de las fibras. — Las fibras carnosas, nacidas de la
insercion esterna, se dirigen hécia adentro, unas ascendentes y otras hori-
zontales , las primeras en mayor niimero, para terminarse en la aponeurdsis
interna , que constituye la base del miisculo.

Relaciones. — La cara eslerna (céncava) estd cubierta por la piel y
por el miiscalo elevador comun del ala de la nariz y del labio superior: la
cara interna (convexa) cubre el cartilago del ala de la nariz.

Aecion. — Lleva 4 fuera el ala de la nariz y dilata la ventana nasal de
su lado.

MUSCULO MIRTIFORME.
(Porcion del labial.)

El muisculo mirtiforme es radiado 6 triangular, y se halla situa-
do debajo del ala de la nariz. Se ata inferiormente 4 la fosita mirtiférme 6 in-
cisiva del hueso supra-maxilar ; superiormente toma arraigo en el ala ester-
na del cartflago que forma las ventanas de la nariz y el tabique. Las insercio-
ves inferior y superior tienen lugar directamente.

Direccion de las fibras. — Las fibras carnosas nacidas de la in-
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sercion inferior se dirigen arriba y afuera , separdndose unas de otras; algunas
se contimian con las del triangular nasal y del orbicular labial.

Relaciones, — Por su cara posterior corresponde al hueso supra-ma-
xilar; y por la anterior 4 la mucosa bucal y al misculo orbicular labial.

Aceion. — Deprime el ala de la nariz y estrecha la ventana correspon-
diente.

La region labial se compone de los misculos orbicular de los labios, elevador
del labio superior, canino, zigomdlico mayor, zigomdtico menor, bucinador,
triangular de los labios, cuadrado de los labios y borla de la barbilla.

La mejor preparacion de estos misculos, yla mas ficil , consiste en irlos disecando
sucesivamente por incisiones parciales y paralelas & su direccion. No se deberd olvidar
la situacion respectiva de ellos, pues el orbicular de los labios, los dos zigomiticos ,
¥y el triangular de los labios se hallan cubiertos solo por la piel y el tejido graso sub-
cutineo, siendo por consiguiente mas superficiales que los restantes. Los carrillos
deberdn rellenarse'de estopa para poner tirantes los misculos, y se levantard la mu-
cosa del labio inferior para ver la insercion del miisculo borla de la barbilla. Allabio
superior corresponden el elevador propio de este labio, el canino y los dos zigomdti-
cos; al labio inferior, el triangular, el cuadrado y el borla; y son interlabiales el or-
bicular , misculo impar, y el bucinador.

MUSCULO ORBICULAR DE L0S LARIOS.

(Labial.)

El miisculo orbicular de los labios ¢s impar, de figura
eliptica y aplanado de delante atrés: se halla situado en el interior de los dos
labios teniendo el del labio superior la concavidad abajo y el del labio inferior
la concavidad arriba. No presenta punto fijo, pues que este resulta de la con-
tinuacion de sus fibras con las de los misculos vecinos; asf las fibras escén-
tricas se contimian, las superiores 6 del labio superior con las de los zigomati-
cos, las inferiores 6 del labio inferior con las del miisculo bucinador del res-
pectivo lado: las fibras concéntricas son anulares. A

Direccion de las fibras.— Las fibras carnosas siguen la direc-
cion curva, y se hallan en mayor niimero cerca del borde libre de los labios,
lo cual se nota mas en cierta raza humana , la etiopica 6 negra.

Relaciones. — La cara anterior se halla en ambos labios revestida por
la piel; pero en el labio superior corresponde ademis 4 los misculos elevador
comun del labio superior y del ala de la nariz, y elevador propio del labio su-
perior; en el labio inferior al musculo cuadrado, y en las comisuras & los
miisculos*canino , zigomético mayor y triangular, La cara posterior cubre la
membrana mucosa labial, el misculo mirtiforme y las gléndulas labiales cor-
respondientes. El borde libre se halla cubierto con la membrana de los labios
que es notable por su color rojo.

Accion. —Cuando el orbicular se contrae en su totalidad aplica los la-
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bios contra los arcos dentarios cerrando al mismo tiempo la boca ; cuando pre-
domina la accion de las fibras escéntricas se fruncen los labios como para dar
un beso: tambien las concéntricas fruncen los bordes de los labios, pero con
fuerza, lo cual se nota en la accion de silbar. Otros movimientos verifica este
miisculo combinando su accion con Jos demis de la cara.

MUSCULO ELEVADOR PROPIO DEL LABIO
SUPERIOR. )

(Supra-mdxilo- labial medio.)

El midsculo elevador propio del labio superior cs
aplanado, de figura cuadrilitera, y se halla situado entre la base de la érbita
y el labio superior. Su direccion es oblicua de arriba abajo y de fuera adentro.
Se ata superiormente 4 la mitad interna de la base de la érbita encima del
agujero sub-orbitario; inferiormente se inserta en el labio saperior , al dérmis
de la piel, por fuera del elevador comun del ala de la nariz y del labio supe-
rior. La insercion superior se hace por fibras aponeurdticas muy cortas; la in-
ferior es directa.

Direccion de las fibras.—Las fibras carnosas nacidas de la in-
sercion superior se dirigen paralelas unas & otras abajo y adentro; pero al lle-
gar al surco naso-labial, su color baja mucho, tomando el que tienen los
musculos de la vida orgénica para terminarse en el dérmis.

Relaciones. — Estd cubierta la cara anterior del elevador propio por
el orbicular de los pérpados, el elevador comun del ala de la nariz y labio
superior, la vena labial y la piel: la cara posterior cubre los vasos y nervio
sub-orbitarios y el misculo canino. .

Aeceion. — Levanta el labio superior y lo lleva un poco afuera.

MUSCULO CANINO.

(Supra-mdaxilo-labial menor.)

El musculo canino es aplanado y delgado ; se halla situado detris
del'elevador propio del labio superior y dirigido oblicuamente de arriba abajo
y de dentro afuera. Se inserta por su estremidad superior al fondo de la fosa
canina debajo del agujero sub-orbitario; y 4 la base de la apdfisis ascendente
del hueso supra-mazilar : su estremidad inferior se termina en la comisura
labial , continudndose con el mtsculo triangular de Jos labios. Las inserciones
se hacen directamente 6 sin fibras aponeuréticas.

Direccion de las fibras. — Las ibras carnosas siguen la direc-
cion del misculo. »
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Relaciones. ~ La cara anterior se halla cubierta por los mdsculos ele-
vador del labio superior y zigomdtico menor , los yasos y nervios sub-orbi-
tarios y por la piel: la cara posterior cubre al hueso supra-maxilar y la ar-
teria facial.

Aeccion. — Levanta la comisura de los labios y la lleva un poco adentro.

MUSCULO ZIGOMATICO MENOR.

(Zigémato labial menor.)

El muisculo zigomatico menor es largo v delgado; se halla
situado en el mismo plano y por fuera del misculo elevador propio del labio
superior en direccion oblicua de arriba abajo y de fuera adentro. Se ata por
su estremidad superior 4 la parte media de la cara esterna del hueso malar;
la estremidad inferior se confunde con el elevador propio en el surco del labio
superior. La insercion superior se hace por algunas fibras aponeurdticas cor-
tas: la insercion inferior es directa. Este miisculo falta algunas veces.

Direccion de las fibras. — Las fibras carnosas toman origen en
la insercion superior, y signiendo la direccion oblicua adentro se unen al borde
esterno del elevador propio del labio superior: ambos miisculos quedan uni-
dos infer‘ormente. Es frecuente observar que algunas fibras carnosas del or-
bicular forman parte del zigomatico menor.

Relaciones. — La cara anterior esti cubierta por el misculo orbicular
de los pdrpados y por la piel : la cara posterior cubre al hueso malar, el mis-
culo canino y la vena labial.

Accion. — Levanta el labio superior y lo lleva un poco afuera.

MUSCUL® ZIGOMATICO MAYOR.

(Zigomato labial mayor.)

El mucculo zigomatico mayor es de la misma forma, pero
mayor que el zigomitico menor ; colocado por fuera de este, presenta tam-
bien direccion oblicua de arriba abajo y de fuera adentro. Se ata por su estre-
midad superior en la cara esterna del hueso malar cerca del 4ngulo posterior
de este hueso: la estremidad inferior se inserta en la comisura de los labios
donde se confunde con los musculos canino, triangular y orbicular, La inser-
-cion superior se hace por un tendon aplanado : la insercion inferior es directa.

Direccion de las fibras. — Las fibras carnosas siguen la misma
direccion del misculo, ofreciendo solo de particular que se dividen algunas
veces en dos 6 tres hacecillos cerca de la comisura labial, correspondiendo
uno de ellos & la mucosa de la comisura con la que contrae fuertes adheren-
cias. >

F )
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Relaciones. — La cara anterior esté cubierta por el orbicular de los
pirpados y la piel: la cara posterior cubre al hueso malar y & los misculos
masetero y bucinador.

Aceion. — Levanta y lleva afuera la comisura de los labios.

MUSCULO BUCINADOR.

(Alvéolo labial.)

El muisculo bucinador es aplanado, delgado y cuadrilitero; se
halla situado en los carrillos y tiene su mayor didmetro de atris adelante. Se
ata por su borde superior al borde alveolar desde la tuberosidad molar hasta
el nivel de la tercera muela; por su borde inferior al borde alveolar inferior
en la linea oblicua esterna, desde la iltima muela hasta el nivel del agujero
barbal ; por el borde anterior se termina en la comisura labial continudndo-
se con el misculo orbicular ; por el borde posterior se fija & la aponeurésis bu-
cinato-faringea. Las inserciones son sin intermedio aponeurdtico. La aponeu-
résis bucinato faringea es una pequena cinta estendida desde la punta del ala
interna de la apdfisis terigoides 4 la estremidad del borde alveolar inferior,
dando insercion al musculo constrictor superior y al bucinador.

Direccion de las fibras. — Las fibras carnosas nacidas de las in-
serciones superior , inferior y posterior, convergen hicia la comisura en tres
direcciones distintas : las superiores abajo y adelante y en la comisura se con-
tindan con fibras de la mitad inferior del labial ; las inferiores, arriba y ade-
lante para continuarse con la mitad superior del labial ; las medias nacen de
la aponeurdsis bucinato-faringea y se terminan en el dérmis de la membrana
mucosa: en la comisura todas estas fibras se cruzan.

Relaciones. — La cara esterna corresponde 4 la rama del hueso maxi-
lar, 4 los misculos temporal , masetero , zigométicos mayor y menor, cutd-
neo, canino y triangular de los labios. Esta cara se halla bastante separada
de la piel por tejido celular graso: una aponeurdsis, propia de este misculo,
reviste tambien la cara esterna; y el conducto de Stenon, que corresponde &
esta cara, atraviesa el misculo para terminarse en la pared interna del carri-
1o al nivel de la tercera muela superior. La cara interna estd tapizada por la
membrana mucosa de la boea.

Aceion. — El misculo bucinador lleva atrés la comisura labial y alarga
por consiguiente la abertura de la boca haciéndola longitudinal y aplicando
los labios contra los dientes. Si los carrillos estin abultados por contener la
boca cierta cantidad de aire 6 de alimentos, el misculo que ha tomado la for-
ma combada del carrillo, al enderezar sus fibras 6 espulsa el aire fuera de la
boca como en el toque de los instrumentos de viento, 6 pone cntre los

dientes las sustancias destinadas & ser masticadas, limpiando el vestibulo de la
boca. i
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MUSCULO TRIANGULAR LABIAL.

(Mdxilo labial.)

El musculo étriangular de los labios es delgado y de figura
triangular ; se halla situado en el labio inferior con direccion vertical: se ata
por su base 4 la cara esterna del cuerpo del hueso mawrilar y 4 la lfnea oblicua
esterna del mismo hueso : por su punta se inserta en la comisura de los labios
continudndose con el canino. Las inserciones se hacen sin fibras aponeurdticas.

Direccion de las fibras, — Las esternas son verticales, las inter-
nas, formando arcos, se dirigen arriba y atrds; todas se continiian con las
del canino en Ja comisura: sin embargo algunas de las fibras esternas 6 verti-
cales se continian con las del miisculo cutdneo.

Relaciones. — La caya anterior se halla cubierta por la piel : la cara
posterior estd en relacion con el hueso maxilar, y los misculos cutdneo, cua-
drado de los labios y bucinador.

Aceion.—Baja la comisura de los labios, llevindola algo afucra: es
antagonista del misculo canino. '

MUSCULO CUADRADO DE LOS LABIOS.

(Porcion del mento-labial.)

El musculo cuadrado labial es delgado y de figura cuadrada;
se halla situado en el labio inferior con direccion oblicua de abajo arriba y de
fuera adentro. Se ata por su borde inferior 4 la linea oblicua esterna del ma-
xilar ; el borde superior se inserta en el dérmis del labio inferior; las inser-
ciones son directas.

Direccion de las fibras.— Las fibras carnosas tienen la direc-
cion del misculo; las internas se cruzan con las de su homénimo en la parte
superior, mientras que inferiormente dejan un espacio triangular donde se ve
el misculo borla de la barbilla.

Relaciones.— La cara anterior se halla unida 4 la piel, de la que esta
separada en parte por el misculo triangular ; la cara posterior cubre al hueso
maxilar, los miisculos borla y orbicular, y los nervios y vasos que salen del
agujero barbal.

Accion. — Baja el labio inferior y lo lleva afuera.

MUSCULO BORLA DE LA BARBILLA.

(Miisculo mento -labial.)

El musculo borla de 1a barbilla de forma conoides estd si-
tuado en Ja barbilla y dirigido oblicuamente de arriba abajo y de atrds ade-
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lante. Se ata por su punta 6 estremidad superior 4 la fosita barbal : la base 6
estremidad inferior se inserta en el dérmis de la piel que forma la salida ¢
relieve llamado la barbilla. Las inserciones se hacen sin fibras aponeuréticas.

Direccion de las fibras.— Las fibras carnosas, naciendo del
maxilar, se dirigen todas abajo y adelante, mas oblicuamente las inferiores
que las superiores, y se terminan en el dérmis de la barbilla.

Relaciones. —El lado superior estd en relacion con la mucosa de la
boca ; el lado inferior con el hueso maxilar; el esterno con el miiseulo cua-
drado, y el interno con su homdnimo.

Aceion. —Deprime la barbilla contra el hueso maxilar, y al mismo
tiempo levanta el labio inferior.

La region témporo marilar estd formada por los misculos temporal y maselero.

Se prepara el misculo masetero haciendo una incision paralela al puente zigomdti-
co, y otra que siga la longitud de la rama del maxilar ; se separa con la piel la aponeu-
#6sis que lo viste , procurando conservar el conducto de Stenon, El misculo temporal
aparecerd despues de separadas la piel y la fuerte aponeurdsis que cierra la fosa de
su nombre ; pero se deberd desprender aserréndolo el puente zigomdtico para ver el
tendon de aquel misculo y la cara interna del masetero.

MUSCULO TEMPORAL.

(Témporo maxilar.)

El musculo temporal 6 crotifites es radiado, de figura triangu-
lar, y se halla situado en la region de la sien, ocupando toda la fosa temporal:
su direccion es vertical; estd reflejado en una polea formada por la cara supe-
rior de la base de la apéfisis zigomitica, la que le hace cambiar un poco de
direccion llevandolo abajo y adelante, Se ata por su borde superior & toda la
fosa temporal y & la cara interna de la aponeurdsis temporal: la punta 6 es-
tremidad inferior se inserta en los dos bordes y el vérlice de la apéfisis coro-
noides del hueso mazilar. La insercion superior se hace sin fibras aponeurd-
ticas: la insercion inferior se verifica por una ancha aponeurdsis, triangular
como el musculo, que nace en la parte media de este, mas cerca de su cara
esterna que de la interna, y & medida que va descendiendo recoge sus fibras
hasta formar el tendon terminal. A esta aponeurésis 1lamé Boyer aponeurdsis
interna, para distinguirla de la contentiva ¢ esterna.

Direccion de las fibras. — Las fibras carnosas forman dos planos
que corresponden uno 4 la cara internay otro 4 la cara esterna de la aponeu-
résis de insercion. El plano interno nacido de toda la estension de la fosa tem-
poral, compone la mayor parte del mdsculo; las fibras anteriores se dirigen
abajo y atrds; las medias son verticales; las posteriores marchan oblicuamente
abajo y adelante, y todas se terminan en la cara interna de la aponeurdsis

. hasta su insercion al hueso maxilar: las fibras carnosas del plano esterno en
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muy corto nimero, nacen de la cara interna de la aponeurdsis contentiva,
y en la misma direccion de las otras, van 4 fijarse 4 la cara esterna de la apo-
neurdsis de insercion , dejando al descubierto una buena parte de esta aponeu-
résis y el tendon.

Relaciones. — La cara esterna se halla cubierta por la aponeurdsis con-
tentiva, por los musculos anterior y superior de la oreja, el puente zigomiti-
co, los vasos v nervio temporales superficiales y el misculo masetero. La ca-
ra interna eubre toda la fosa temporal, y por debajo de esta fosa corresponde
al miisculo terigdideo esterno, d la arteria maxilar interna y al musculo buei-
nador.

Acecion. — El misculo temporal levanta el maxilar, aproxima los arcos
dentarios inferiores a los superiores, y aprieta los dos arcos con mas 6 menos
fuerza : lleva atrds el maxilar introduciendo en la cavidad glenoides del tem-
poral el cindilo cuando ha pasado debajo de la raiz transversa de la apdfisis
zigomdtica.

MUSCULO MASETERGO.
* (Zigdmalo maxilar.)

El :srdisenlo masetero es aplanado, grueso y de figura cuadrildte-
ra; se halla situado & los lados de fa cara en direccion vertical: se ata por su
borde superior al borde inferior del arco zigomdtico y & la cara interna de este
mismo arco: su cara interna y borde inferior se insertan en la cara esterna de
la rama y el dngulo del mazilar : la insercion al borde inferior del arco zigomé-
tico se hace por una aponeurdsis fuerte , compuesta de muchos planos fibrosos,
y es directa en la cara interna del mismo arco; la insercion inferior tiene lu-
gar con una porcion de liminas fibrosas que se fijan en las crestas de la cara
esterna y dngulo del hueso.

Direccion de las fibras. — Las fibras carnosas no siguen la di-
reccion del mayor didmetro del mdsculo ; las anteriores nacen del lado inter-
no de la aponeurdsis y se dirigen abajo y atrds hicia la parte inferior de la ra-
ma del maxilar terminando en las liminas aponeurdticas; las posteriores cu-
bren en gran parte las dos caras de la aponeurdsis, y se terminan en [a parte
media de la rama del maxilar; las fibras internas se dirigen 4 la apéfisis coro-
noides y al tendon del misculo temporal. ;

Relaciones. — La cara esterna estd cubierta por su aponeurdsis con-
tentiva, la glindula parétida y el conducto de Stenon, por la arteria trans-
versal de la cara, y los misculos zigomético mayor, cutdneo y orbicular de
los pirpados. La cara interna cubre la rama del maxilar y el misculo buci-
nador.

Aceion. — Aproxima con mas 6 menos fuerza los dos arcos dentarios;
su accion es mas enérgica sobre el hueso maxilar.
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La region térigo maxilar se compone de los musculos lerigoideo interno y teri~
gdideo esterno.

En una cabeza cortada verticalmente se puede ver en toda su estension ¢l misculo

terigdideo interno: para preparar el terigéideo esterno se aserrard el maxilar por de-
bajo del cuello del céndilo, separando lo restante del hueso.

MUSCUL® TERIGOIDEO INTERNO.
(Térigo-mazxilar mayor.)

El musculo terigoideo interno llamado por Winslow mase-
tero interno es grueso, aplanado, de figura cuadrildtera, y bastante parecide
al masetero; se halla situado detris de la rama del maxilar en direccion obli-
cua de arriba abajo, de dentro afuera y de delante atris. Se inserta superior-
mente en la fosa terigoides y mas especialmente 4 la cara interna de su ala
esterna; y al canal medio de la tuberosidad del hueso palatino : inferiormente
toma arraigo en las desigualdades que presenta la parte inferior de la cara in-
terna del dngulo del mazilar. La insercion superior se hace por una ancha
aponeurdsis que es mas visible del lado interno del musculo : la insercion in-
ferior tiene lugar con ldminas aponeurdticas procedentes de las crestas que
ofrecen por abajo y adentro las ramas del maxilar. .

Direccion de las fibras. — Las fibras carnosas nacen de las dos
caras de la aponeurdsis de insercion , mas especialmente de la cara esteraa, Y
de alli se dirigen en direccion del misculo 4 las varias liminas aponcurdticas
inferiores , termindndose en ellas.

Relaciones. — La cara interna corresponde 4 los muscalos peristafilino

-esterno y 4 la faringe; con este conducto y la columna cervical limita un in-
térvalo triangular en donde se hallan la arteria carétida y la vena yugular
internas, los vasos farfngeos inferiores, los nervios neumo-gdstrico, gran
simpdtico, gloso-faringeo, espinal y grande hipo-glaso. La cara esterna cor-
responde & la rama del maxilar, de la que estd separada superiormente por
un intérvalo en el cual se encuentran las ramas lingual y dentaria inferior del
nervio maxilar inferior, la arteria dentaria inferior, el ligamento lateral in-
terno de la articulacion témporo-masxilar, y el misculo terigéideo esterno.

Aceion. — Es elevador del hueso maxilar ; puede tambien llevar la bar-
billa al lado opuesto al suyo contribuyendo asf 41a trituracion de los alimentos.

MUSCUL® TERIGOIDEO ESTERNO.

(Térigo-maxilar menor.)

El mutseulo terigoideo esterno es conoideo; se halla situado
« en la fosa zigomitica y dirigido horizontalmente de delante atrds y de dentro
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afuera. Su base ¢ estremidad interna se ata & la cara esterna y borde poste-
rior del ala esterna de la ap6fisis terigoides y 4 la tuberosidad del hueso pala-
tino; ademds 4 la pared superior de la fosa zigomitica y 4 la cresta que la
separa de la fosa temporal : entre esta porcion y la que corresponde al ala
terigoidea hay un espacio ocupado algunas veces por la arteria maxilar inter -
na : la punta 6 estremidad esterna se inserta en la fosita del condilo mazilar
y en el borde anterior del cartilago menisco de la articulacion. Las insercio-
ues internas se hacen por liminas aponeurdticas que penetran en el interior
del vientre carnoso : la insercion esterna tiene lugar tambien por laminasapo-
neurdticas: en el cartilago es directa.

Direccion de las fibras, —Las fibras carnosas nacidas de lasin-
serciones internas se dirigen atrds y afuera, siendo ascendentes las inferiores
y descendentes las superiores , mientras que las medias son horizontales , y se
terminan en el tendon condileo.

Relaciones. — El lado superior corresponde & la fosa zigomdtica y &
los nervios temporal y masetero; el lado interno estd en relacion con el mus-
culo terigdideo interno; el lado esterno estd cubierto por el misculo temporal
v de ordinario por la arteria maxilar interna.

Accion. — Cuando los dos terigdideos esternos obran simultineamente ,
adelantan la barbilla y los dientes inferiores pasan delante de los superiores,
en cuyo movimiento son antagonistas del misculo temporal : cuando la con-
traccion estd limitada 4 uno solo, tira adelante el céndilo de su lado y lleva
ia barbilla al opuesto.

APONEUROSIS DE LA CABEZA.

Las aponeurdsis de la cabeza son la temporal, la maseterina,_
1a del misculo bucinador y la orbitaria.

La aponeurdsis temporal, aponeurdsis contentiva 6 superficial, se inserta
superiormente 4 la linea que limita la fosa temporal, y por abajo al borde su-
perior del arco zigomdtico. Presenta una cara esterna cubierta por la piel, la
aponeurdsis epicranea , tejido adiposo y los musculos auriculares anterior y
superior ; y una cara interna que da insercion superiormente 4 fibras del mus-
culo temporal. Esta aponeurdsis es muy fuerte; inferiormente estd dividida
en dos hojillas, mientras que es simple superiormente; entre las dos ldminas
hay tejido celular graso y los vasos temporales medios. Cierra la fosa tempo-
ral, dejando tinicamente la abertura inferior para comunicar con la fosa zigo-
mitica, siendo cste el punto por donde el miisculo recibe sus vasos y sus ner-
vios. El temporal es el misculo tensor de esta aponeurdsis.

La aponeurdsis maselering es la hojilla fibrosa esterna del musculo maselero;
corresponde por su borde anterior al borde anterior de la rama del maxilar;
su bhorde inferior se conlintia con la aponeurdsis cervical, y el superior se
pierde en medio del tejido celular: el borde posterior se divide en dos ldmi-
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nas, una esterior.que se contimia con la aponeurésis parotidea, y otra inte-
rior que pasa entre el miusculo y la gléndula : la cara esterna corresponde 4 la
piel, y la interna al misculo masetero.

La aponeurdsis del bucinador 6 genal es ancha y delgada: se inserta supe-
rior ¢ inferiormente & los bordes alveolares, y por su parte posterior se divide
en dos hojillas , la superficial adhiere al borde anterior de la rama del maxi-
lar, y la profunda se contipiia con la membrana esterna del”conducto de
Stenon, habiendo constantemente entre las dos un peloton de gordura. La
cara esterna se halla cubierta por el misculo masetero y el zigoméitico mayor;
la cara interna corresponde al misculo bucinador. Esta membrana juntamente
con la del masetero y la del temporal forman una cubierta casi completa 4 la
cara y se contintia con la formada en el cuello por las aponeurdsis de esta
parte.

La aponeurdsis orbitaria 0 6rbito ocular, ocupa el interior-de Ja drhita,
cuya cavidad divide 4 manera de diafragma en dos células, la anterior para
el globo del ojo, y la posterior para los musculos, vasos, nervios y la gor-
dura. Desde el periostio de la base de la érbita el fascia orbitario se estiende
por todo el segmento posterior del globo ocular sobre el cual se amolda, y
para el paso de los misculos y del nervio dptico forma varios conductos que
se pierden confundiéndose con el tejido de los hacecillos musculares. Se des-
cubrird la cara cdncava de este fascia cortando la conjuntiva luego de prolon-
gada hasta la sien la abertura palpebral; se cortan los seis musculos por su
base asi como el nervio Gptico al penetrar en la esclerética; y desprendido el
globo del ojo queda 4 la vista la aponeurdésis.

TRONCO ! ESTREMIDAD INFERIOR.

Los miisculos de esta estremidad forman dos regiones, la del ano y la ge-
nital.

Los miisculos de la region del ano son el isquio-coccigeo , el esfinter del ano y el
elevador del ano.

Se colocara el caddver con las nalgas fuera de la mesa, los muslos doblados sobre
el abddmen y las piernas tambien en flexion. Debiéndose preparar al mismo tiempo
que estos misculos los de la region genital, se elegird de preferencia un cadéver de
hombre. Vaciado de escrementos el ano, y estando las piernas y muslos bien sujeta-
dos § la mesa por cuerdas 1i otros lazos , se levantard el escroto, y con una herina se
fijar & las paredes del abddmen. En seguida se practicard en el rafe del periné una
incision superficial ; otra segunda incision & cada lado seguird el piibis por su rama
descendente al isquion, y desde esta tuberosidad hasta el coccix, que comprenda solo
la piel y la’ aponeurdsis , y se irin sucesivamente descubriendo los miisculos bulbo-
cavernosos en medio, 4 los lados, sobre los cuerpos cavernosos, los isquio-cavernosos,
y transversalmente estendidos, cerrando el espacio triangular que dejan & cada lado

: ambos mtsculos, ge encuentran los transversos del periné : estos se hallan algo mas
profundos que los otros de la region. El piibeo-uretral se hallard separando estos ms-
7
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culos hasta la aponeurdsis de Carcassone, la que se desprenderd de sus inserciones
dejando descubierta la parte membranosa de la uretra. Los elevadores del ano se en-
cuentran todavia mas profundamente ; se descubre la cara inferior separando el tejido
celular graso que se halla entre el misculo transverso y el ligamento sacro-cidtico
mayor , y separando la piel del ano, en la misma escavacion se prepara el esfinter
del ano. El isquio-coccigeo se descubre por su cara esterna separando los ligamentos
sacro-cidticos mayor y menor , pues es delante del ultimo donde se halla situado : si
se quierc preparar por su cara interna, se quitara un hueso coxal y se verd el mis-
culo despues de inclinar de lado el recto y la vejiga: por esta preparacion se descubre
tambien la cara superigy del elevador del ano y el pibeo uretral.

MUSCULO ISQUIO-COCCIGEO.

El muscualo isquio=coceigeo es aplanado y de figura triangu-
Jar; se halla situado en la pelvis delante del ligamento sacro-cidtico menor
entre los misculos elevador del ano y piramidal, con direccion transversal.
Se ata en la cara interna de la espina cidtica por su punta; y su base se in-
serta 4 todo lo largo del borde correspondiente del cocciz, 4 la parte inferior
lateral del sacro y al ligamento sacro-cidtico menor. Las inserciones al isquion
¥ 4 los huesos sacro y coccix se hacen por fibras aponeurdticas.

Direccion de las fibras, — Las fibras carnosas estin mezcladas
con fibras aponeurdticas en proporcion casi igual ; son divergentes de la espi-
na al coccix.

Relaciones. — La cara posterior estd cubierta por los ligamentos sa-
cro-ciaticos mayor y menor. La cara anterior corresponde al intestino recto
y al tejido celular que rodea este intestino.

Aceion. — Si los dos misculos se contraen simultineamente impiden
que el coccix se dirija atrés; si uno solo entra en contraccion lleva 4 su lado

el coccix.

MUSCULO ESFINTER DEL ANO.

(Coccigeo—-anal.)

El musculo esfinter del ano esimpar, de figura de una elipse
prolongada , se halla situado en la parte posterior del periné al rededor del
ano y bajo la piel de este orificio; es grueso y de dos centimetros de altura.
Se ata por su estremidad posterior 4 la punta del cocciz : la estremidad ante-
rior se inserta en la aponeurdsis superficial del periné y ademés estd unido &
los miisculos bulbo-cavernosos con cuyas fibras parecen continuarse algunas
del esfinter. La insercion posterior tiene lugar por fibras aponeurdticas cortas;
la insercion anterior es directa.

Direccion de las fibras. — Nacidas de la insercion al coccix, las
fibras carnosas componiendo dos hacecillos de forma semi-eliptica se dirigen
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uno & derecha y el otro 4 izquierda rodeando la estremidad inferior del recto ;
y se terminan en los puntos de insercion anteriores.

Relaciones. — La cara esterna estd rodeada de tejido celular graso:
la cara interna corresponde & la mucosa del intestino recto. Superiormente
se halla unido al misculo elevador del ano: inferiormente estd cubierto por
la mucosa del ano. '

Aceion. — El esfinter estrecha la estremidad inferior del recto y frunce
la mucosa del ano para cerrar este orificio. Acciona sobre los érganos genita-
les llevando hécia atrds el bulbo cavernoso, y fijando el punto de apoyo de
este musculo. ;

MUSCULO ELEVADOR DEL ANO.
(Sub-piibeo-coccigeo.)

El muisculo elevador del ano es delgado y cuadrildtero: for-
ma con su homdlogo en la parte inferior de la pelvis una especie de suelo ¢
diafragma céncavo que sostiene la vejiga urinaria y la parte inferior del recto.
Estd situado en la escavacion pelviana, dirigido oblicuamente de fuera aden-
tro y de arriba abajo. Se inserta por delante y por fuera 4 la cara posterior
del cuerpo del pitbis, cerca de la sinfisis; al anillo del agujero sub-ptibeo, al
estrecho superior de la pelvis por medio de la aponeurdsis superior del peri-
né, y al borde anterior de la espina cidtica; por atrds estd unido al misculo
isquio-coccigeo y 4 la cara anterior del cocciz. Su borde interno se confunde
con el del lado opuesto en la linea media, y da.paso al recto en el hombre,
al recto y 4 la vagina en la mujer. Las inserciomes anteriores y esternas tienen
lugar por medio de un arco aponeurdtico estendido desde el piibis hasta la
espina cidtica que pertenece 4 la aponeurdsis superior del periné: las inser=-
ciones internas son directas con el misculo homdlogo , y con el recto: delan-
te del coccix existe una linea 6 rafe fibroso de insercion.

Direccion de las fibras. — Las fibras posteriores se dirigen aden-
tro descendiendo y se unen detrés del recto en un rafe con el del lado opues-
to, y 4 los lados del coccix: las medias bajan oblicuamente adentro y atris,
pasan 4 los lados del ano encima del esflinter y paralelamente 4 las fibras de
este musculo con que parece confundirse y van 4 terminar delante del coc-
cix como las primeras: las anteriores descendiendo en la misma direccion que
las precedentes se terminan delante del recto pasando por debajo y & los lados
de la préstata.

Relaciones. — La cara superior del elevador del ano, dirigida arriba
y adentro, estd cubierta por la aponeurdsis superior del periné, que es suapo-
neurdsis contentiva, y por su medio corresponde al recto, 4 la préstata, i las
vesiculas seminales y 4 la vejiga urinaria, en el hombre; i Ja vagina y d la
vejiga, en la mujer. La cara inferior mira abajo y afuera, estd vestida por la
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aponeurdsis media del periné y la isquio-rectal y corresponde al misculo ob-
turador interno del que se separa en su descenso, quedando entre los dos un
espacio triangular con la base abajo relleno de tejido celular graso; tambien
corresponde al esfinter del ano y por atrds al misculo gliteo mayor.

Accion. — FEl misculo elevador del ano levanta el recto y lo lleva algo
adelante ; levanta tambien el suelo de la vejiga urinaria hasta ponerlo al mis-
mo nivel del cuello de esta cavidad para contribuir 4 vaciarla del todo; este
muisculo resiste la accion simulténea del diafragma y misculos abdominales,
que en el acto de la defecacion tienden & llevar abajo el intestino; tambien
comprime la vejiga urinaria. Su accion se estiende d las vesiculas seminales
para vaciarlas.

Los misculos de la region genilal son el bulbo-cavernoso , el isquio-cavernoso,
el transverso del periné y el pibeo-uretral en el hombre; el transverso del periné,
el constriclor de la vagina, el isquio-clitorideo y el piibeo-uretral en la mujer.

La preparacion de estos miisculos se ha deserito con la de los misculos del ano.

MUSCULO® BULBO-CAVERNOSO.

(M. perineo-uretral.)

El musculo bulbo=cavernoso cs ancho, céncavo y cuadri-
longo, estd situado debajo de la porcion bulbosa de la uretra : se halla dirigido
de atrds adelante como el bulbo 4 que estd unido. Se ata por su estremidad
posterior 4 una limina fibrosa dependiente de la aponeurésis media del periné
(ligamento de Carcassone), 4 la que tambien se insertan los miisculos esfin-
ter del ano y transverso del periné; y por su borde interno 4 un rafe inter-
medio con el borde interno de su homénimo, formado por estos bordes. La
estremidad anterior se inserta en la raiz correspondiente del cuerpo cavernoso;
y el borde esterno se fija 4 la parte superior de la uretra y cara inferior del
cuerpo cavernoso por medio de una limina aponeurética. La insercion inter-
na es directa.

Direccion de las fibras. — Las fibras posteriores son las mas
cortas; se dirigen afuera y arriba como las barbas de una pluma para termi-
narse en la parte superior de la uretra y en el lado interno del cuerpo caver-
noso hasta el piibis; las anteriores se dirigen oblicuamente adelante y afuera
para terminarse en el mismo cuerpo cavernoso: en virtud de la direccion de
estas fibras los dos miisculos bulbo-cavernosos forman por delante una hor-
quilla 6 4ngulo agudo.

Relaciones. —La cara superior cubre el bulbo de la uretra y el prin-
cipio de la poreion esponjosa de este conducto ; se halla unida 4 la membrana
uretral. La cara inferior estd cubierta por la aponeurdsis inferior del periné y
por algunas fibras del esfinter anal.
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Aceion. — Tira adelante el bulbo de la uretra y comprime este conducto
contribuyendo asi & la ereccion de su cuerpo esponjoso y & que pasen con mas
rapidez las orinas 6 el sémen , acceleratores urin@ ; obra simultineamente con
su homdnimo , y al contraerse los dos tiran del esfinter del ano & cuyo mus-
culo estdn unidos.

MUSCULO 1SQUIO-CAVERNOSO,
(Isquio penino.)

El musculo isquio=cavernoso e largo y aplanado ; estd situa-
do en la parte anterior del periné por dentro de las ramas ascendente del
isquion y descendente del pubis cubriendo la raiz correspondiente del cuerpo
cavernoso ; su direccion es oblicua de abajo arriba y de fuera adentro. Se in-
serta su estremidad inferior 4 la parte interna de la tuberosidad cidtica y de la
rama ascendente del isquion : la estremidad superior se ata 4 la parte interna
de la raiz del cuerpo cavernoso en el punto de reunion de las dos raices. La
insercion inferior se hace con fibras aponeurdticas cortas : la insercion supe-
rior se verifica por una ancha aponeurdsis, la que se identifica con la propia
del cuerpo cavernoso que rodea hdcia fuera hasta terminar en el ligamento
suspensorio del pene y hdcia dentro pasando entre dicho cuerpo y la uretra
encima de este conducto. :

Direccion de las fibras. —Las fibras carnosas siguen la direc-
cion del misculo formando una especie de canal que por su lado céncavo
abraza la raiz correspondiente del cuerpo cavernoso; son paralelas entre si,
y miden aproximadameunte la mitad de la longitud del misculo.

Relaciones. — La cara superior cubre la raiz del cuerpo cavernoso: la
cara inferior esti cubierta por la aponeurdsis superficial del periné. Con el
misculo bulbo-cavernoso el isquio-cavernoso forma un espacio triangular con
la base dirigida atrds en la cual se halla el musculo transverso del periné.

Aeccion, —Teniendo el punto fijo en su estremidad inferior el isquio-
cavernoso tira del miembro abajo y atrés dilatando asi el cuerpo cavernoso; y
comprime la raiz de este cuerpo cuando el punto fijo estd en la estremidad
superior (erector penis), .

MUSCULO TRANSVERSO-PERINEAL.
(Isquio-perineal.)

El miisculo transverso del perind esaplanado y triangular;
‘estd situado en la parte posterior del periné entre los misculos isquio-caver-
n0so y bulbo-cavernoso en direccion transversal; la base se halla atris y la
punta adelante. Se ata por fuera 4 la parte interna de la tuberosidad cidtica;



— 102 —
¥ & la rama ascendente del isquion encima del misculo isquio-cavernoso yde
la raiz del cuerpo cavernoso, entre ella y el mdsculo obturador interno; por
dentro se inserta delante del esfinter del ano en la aponeurdsis de insercion
de este miisculo y del bulbo-cavernoso ; algunas de sus fibras se contintian
con las de estos dos viltimos musculos. Las inserciones esternas tienen lugar
por fibras aponeurdticas ; la interna es directa.

Direccion de las fibras.— Las fibras carnosas se dirigen de
atrés adelante y de fuera adentro, son convergentes.

Relaciones. — La cara superior corresponde i la aponeurdsis media
del periné : la cara inferior estd en relacion con la aponeurésis inferior del
periné y los musculos isquio y bulbo-cavernosos.

Accion, —Los miisculos transversos del periné cuando se contraen si-
multdneamente concurren 4 la defecacion comprimiendo el recto, 6 fijan el
bulbo de la uretra. Cuando se contraen aisladamente llevan 4 su lado el bulbo
de la uretra.

El transverso del periné solo se diferencia en la mujer por ser mas delga -
do que en el hombre.

MUSCULO PUBEO-URETRAL.

El musculo puibeo-uretral es ancho y triangular; se halla si-
tuado en la parte anterior del periné dirigido oblicuamente de delante atris
y de fuera adentro. Se ata por su parte superior 4 la cara interna del cuerpo
del pabis y de su rama descendente: por su parte inferior 4 la porcion mem-
branosa de la uretra y 4 la préstata. Las inserciones superiores ¢ inferiores
tienen lugar por fibras aponeurdticas; se esceptian las de la porcion membra-
nosa de la uretra cuya insercion es directa, “

Direccion de las fibras, — Las fibras musculares nacidas de las
inserciones piibeas se dirigen en su mayor parte 4 la porcion membranosa de
la uretra sobre la que se estienden rodedndola : otras se esparcen en la pros-
tata formando dos hacecillos laterales que se fijan 4 la cépsula fibrosa de esta
gléndula.

Relaciones. — La cara superior esti en relacion con los ligamentos
piibeo-prostiticos y la préstata : la cara inferior corresponde & la aponeurdsis
media del periné.

Accion, —Comprime Ja porcion membranosa de la uretra y la préstata.

MUSCULO ISQUIO-CLITORIDEO.

- El muiseulo isquio-clitorideo es delgado, prolongado y corres-
ponde al cuerpo cavernoso del clitoris cuya direccion tiene. Se ata 4 la parte
interna de la rama ascendente del isquion por su estremidad posterior ; al cli-
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toris por su estremidad anterior ; estas inserciones se hacen con fibras aponeu-
réticas que componen la mayor parte del misculo.

Direccion de las fibras, — Las fibras carnosas estan dirigidas de
atrds adelante y de fuera adentro, formando un hacecillo en general muy pe-
queiio y de color muy bajo que envuelve el cuerpo cavernoso del clitoris.

Relaciones, — Por su cara superior con la aponeurdsis media del pe-
riné y el misculo trausverso; por la inferior con la aponeurdsis superficial.

Accion. — Comprime el cuerpo cavernoso del clitoris. Es el anilogo del
isquio-cavernoso.

MUSCULD® CONSTRICTOR DE LA VAGINA.

(Perineo-clitorideo.)

El musculo constrictor de la vagina es impar, aplanado
v de figura eliptica ; estd situado en el periné rodeando la vagina; su direc-
cion es pdstero-anterior. Se ata su estremidad posterior & un rafe inter-
medio 4 este misculo y al esfinter del ano, que pertenece 4 las aponeurdsis
inferior y media del periné; y 4 fibras del mencionado miisculo esfinter del
ano: la estremidad anterior se inserta 4 los lados del cliforis en el ligamento
suspensorio de este cuerpo. Las inserciones posteriores se hacen directamente;
fas anteriores por fibras aponeurdticas.

Direccion de Ias fibras, — Desde su orfgen las fibras carnosas se
dividen en dos hacecillos semi-elipticos, convexos por fuera y céncavos por
dentro, que abrazan la estremidad inferior de la vagina; llegados 4 la parte
anterior de este conducto se terminan en las inmediaciones del clitoris debajo
del musculo isquio-clitorideo , quedando separados por delante.

Relaciones, — Por el lado e6éncavo estd en relacion con la mucosa de
Ia vagina; por el lado convexo corresponde 4 una lémina aponeurética (apo-
meurdsis superficial del periné) que lo separa del tejido celular de los labios ¢
grandes labios.

Accion.—La accion del constrictor de la vagina es comprimir y estre-
char el orificio de la vagina, y tirar abajo del clitoris. Este misculo , despues
de los primeros partos, disminuye su accion, que llega a ser casi nula cuando
se ha repetido varias veces dicha funcion.

APONEUROSIS DEL PERINE.

Las aponeurdsis del periné son : la superﬁc:a] la media, la superior 6 pel-
viana y la lateral 6 isquio-rectal.

La aponeurdsis superficial del periné es triangular y si-
taada en la parte inferior del periné, cerrando el espacio triangular cuya
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base estd representada por una linea tirada delante del recto entre las dos
tuberosidades cidticas , y la punta por la sfnfisis pubea. El lado posterior se
halla unido 4 la aponeurdsis media del periné, y los laterales se insertan e el
labio esterno de las ramas ascendente del isquion y descendente del piibis por
fuera de las raices de los cuerpos cavernosos. Las fibras de esta aponeurdsis
se cruzan en diferentes direcciones. La cara inferior corresponde 4 la piel y
& tejido celular laminoso que contiene en sus areolas mucha gordura: la cara
superior da nacimiento & dos pequeias ldminas fibrosas situadas etre los mus-
culos bulbo-cavernoso é isquio-cavernoso de cada lado. Forma con la aponeurosis
media una vaina cerrada por los lados y por atrés, y abierta solo por delante
conteniendo la uretra y el misculo bulbo-cavernoso en la separacion media, las
raices del cuerpo cavernoso y los misculos isquio-cavernoso y transverso pe-
rineal en las separaciones laterales; la base da insercion al misculo esfinter del
ano y & la aponeurdsis isquio-rectal. Los vasos superficiales del periné se
hallan alojados entre las laminillas de esta aponeurésis.

La aponeurdsis media del periné (ligamento de Carcassone) de la misma
estension que la precedente y colocada encima de ella en un plano mas pro-
fundo, tiene tambien la figura triangular. Se inserta en el ligamento pubeo
inferior y en las ramas descendente del puibis y ascendente del isquion encima
de las raices del cuerpo cavernoso. Es muy fuerte bajo el pubis, pero se va
adelgazando 4 medida que se ensancha y detrés de los musculos transyersos
perineales se confunde con la aponeurdsis superficial, El espacio que entre
las dos apoueurésis queda va aumentando de atris adelante. La cara superior
estd en relacion con el miisculo pibeo-uretral, la prdstata y la porcion mem-
branosa de a uretra. La cara inferior corresponde 4 la uretra y 4 las raices
del cuerpo cavernoso : la base es céncava y se voltea sobre el borde posterior
del mdsculo transverso del. periné para continuarse con el fascia superficial y
el fascia lateral ; da insercion 4 los musculos bulbo-cavernoso , esfinter y trans-
verso-perineal. Esta aponeurdsis se divide en dos hojillas entre las cuales ¢on-
tiene el bulbo de la uretra y las ramas profundas de la arteria pudenda inter-
na; ofrece una abertura de paso para la uretra y otras mas pequeiias para
vasos. Las fibras se cruzan en varias direcciones.

La aponeurdsis profunda del periné ¢ fascia pélvia se halla cubriendo el fondo
de la escavacion pelviana encima de los musculos elevadores del ano; se es-
tiende desde el piibis al coccix y rodea el estrecho superior de la pelvis; da
paso al cuello de la vejiga y al recto; es céncava en su cara superior y con-
vexa en la inferior. Se fija por delante 4 la parte posterior inferior del cuerpo
del piibis y 4 la rama horizontal de este hueso ; pasa despues 4 formar la par-
te inferior del eonducto sub-pibeo, desde este punto se dirige d la mérgen
del estrecho superior de la pelvis para terminarse en el sacro por dentro de
los agujeros sacros. Por delante esta aponeurdsis presenta dos manojillos fuer-
tes que desde la sinfisis del piibis van 4 la parte superior de la prdstata en el
hombre y al cuello de la vejiga en la majer, formando los ligamentos piibeo-
prostéticos ¢ pubeo-vesicales segun los sexos; estos ligamentos dejan en su
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centro una membrana delgada y cribada de agujeros por donde pasan las ve-
nas que se dirigen desde el dorso del pene al fondo de la vejiga urinaria. A los
lados completa el anillo aponeurdtico sub-piibeo; bajo de este anillo existe un
vendolete bastante fuerte en forma de arco, que nacido de la sinfisis pibea
se termina en la espina cidtica y al cual se fijan Jas fibras del misculo eleva-
dor del ano. Por detrds, inmediato al estrecho superior de la pelvis, desde la
escotadura cidtica existe otro arco aponeurético que da paso al nervio lumbo-
sacro y 4 los vasos gliteos, y algunos agujeros para los vasos cidticos y puden-
dos internos. Esta aponeurdsis ofrece en el hombre dos aberturas, una para la
prostata y otra para el recto; y en la mujer, ofrece tres, una para la uretra,
otra para la vagina y otra para el recto. La cara superior de la fascia pelvia
estd cubierta por el peritonéo y entre las dos membranas hay un tejido celu-
lar graso y los vasos hipogdstricos; ademds esta cara corresponde 4 la vejiga
urinaria, 4 las vesiculas esperméticas y al recto en el hombre, i la vagina y
4 la matriz en la mujer. La cara inferior esta en contacto con los misculos
obturador interno, elevador del ano, piramidal é isquio-coceigeo, con los
nervios sacros y en el hombre con la préstata. La aponeurdsis superior del
periné es muy densa por delante y delgada por detrds. Estd destinada & refor-
zar el misculo elevador del ano, del que es la aponeurdsis contentiva.

La aponeurdsis lateral posterior ¢ isquio-rectal corresponde 4 la region del
ano, es la primera limina que se encuentra & cada lado despues de haber se-
parado la piel y el tejido celular graso sub-cutineo de esta region; se inserta
en el coccix, y en el borde interno del ligamento sacro-cidlico mayor por de-
tras ; al labio interno de la tuberosidad citica y de la rama ascendente del is-
quion lateralmente, y se une 4 la aponecurdsis media del periné detrds del
miusculo transverso del periné por delante; de estas inserciones se dirige pri-
mero arriba, aplicada al obturador interno, para reflejarse en seguida abajo y
adentro por la cara inferior del elevador del ano. Reviste un espacio trian-
gular, cuya punta estd arriba en la insercion esterna del musculo elevador
del ano y la base del lado del periné; en este espacio limitado afuera por el
muisculo obturador interno y el isquion, adentro por el elevador del ano y el
recto, se halla bastante cantidad de gordura. La cara inferior estd en relacion
con la piel y un peloton de tejido celular graso. La cara superior corresponde:
i los miisculos elevador del ano y obturador interno: en la parte inferior es-
terna, cerca de la tuberosidad cidtica y de la rama ascendente del isquion estd
dividido en dos hojillas, y 4 favor de esta disposicion mantiene fijos primero
el tronco comun de los vasos y nervios pudendos y mas adelante la rama su-
perior de dichos érganos. Esta aponeurdsis es mas delgada hicia dentro que
hicia fuera.



