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MIEMBROS TORÁCICOS.

HOMBRO.

El hombro forma una sola region muscular llamada region escapular.
La region escapular la componen los músculos deltóides, supra-espinato, infra

espinal°, redondo menor, redondo mayor y sub-escapular.

Para la preparacion de estos músculos se separa del tronco uno de los miembros

torácicos, lo que se consigue desarticulando la clavícula por su estremidad interna;

siendo esta la parte mas difícil, pues solo queda despues cortar los músculos que sos

tienen el omóplato sin interesar el redondo mayor, para lo que basta un poco de

atencion. El deltóides , siendo el mas supeificial y cubriendo en parte á los otros, será

el primero que se disecará, mediante una ineision horizontal paralela al borde ante

rior de la clavícula, al acrúrnion y borde posterior de la espina escapular ; y otra in

cision perpendicular á esta, que desde el acrómion terminará en la mitad del brazo;

disecados los dos colgajos resultantes, así como la aponeurósis , se verá su cara ester

na ; se descubrirá la cara interna cuando se habrán cortado las inserciones de su base

á la clavícula y á la espina eseapular. En seguida se procederá á la diseccion de los

músculos supra-espinato , infra-espinato , redondo menor y mayor, la que se obtiene

por la separacion de las aponeurósis supra é infra-espinales , debiendo tenerse presente

que el redondo menor se halla confundido mas ó menos íntimamente con el infra

espinato. El sub-escapular es de fácil diseccion , consistiendo esta en sacar el tejido
celular y la aponeurósis que cubre su cara anterior. Se pondrá cuidado para despejar

bien las inserciones humerales de estos músculos.

IllÚSCULO DELTOIDES.

(Sub-acrómion humeral.)

El músculo deltólics (semejanza con la letra delta) es triangular
y bastante grueso ; se halla situado en la parte esterna del hombro y superior

del brazo, rodeando la articulacion escápulo-humeral por fuera , atrás y ade

lante: su direccion es vertical, y corresponde la base arriba y la punta abajo.

Se ata por su base al borde esterno de la apófisis acrómion , á todo el borde

posterior de la espina escapular,, y al tercio esterno del borde anterior de la

clavícula : la punta se inserta en la impresion deltoidea del húmero. Las inser

ciones superiores tienen lugar por fibras aponeuróticas cortas adelante y afue

ra , pero hácia atrás son algo mas largas y adhieren á las de la aponeurósis
infra-espinal; se desprenden además láminas fibrosas que descienden en el

espesor del músculo : la insercion inferior tiene lugar por un tendon formado

de dos porciones , anterior y posterior, aparente en la cara interna y cubierta

por las fibras musculares su cara esterna.
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Direccion de las libras. —Las anteriores se dirigen de delante
atrás, las medias verticalmente, las posteriores de atrás adelante, y todas cu

bren el tendon terminal por fuera y por atrás. Estas fibras constituyen una

porcion de haces ó manojos separados por las láminas aponeuróticas que se

desprenden de la insercion acrómio-clavicular y forman á manera de tabi

ques. Además una aponeurósis bastante notable envuelve el músculo por sus

dos caras; ap. deltoidea.

Relaciones. —La cara esterna es convexa, y está cubierta por el cu

táneo y la piel. La cara interna es cóncava; cubre los músculos infra-espinato
y redondo menor, el tendon del supra-espinato , el ligamento acrómio-cora

coideo , los músculos redondo mayor, tricepso , dorsal ancho, pectorales ma

yor y menor y córaco-braquial , los vasos y nervios circunflejos, la articula

clon escápulo-humeral y parte del húmero ; hay una bolsa sinovial entre

dicha articulacion y esta cara. El borde posterior, muy delgado en su parte
superior, está aplicado contra el infra-espinato; su parte inferior es gruesa.

El borde anterior es paralelo al borde esterno del pectoral mayor, y entre

ellos pasan la vena cefálica y la arteria acromial.
Aceion.—Cuando se contrae en totalidad el deltóides 6 solo su hace

cillo medio levanta el brazo y lo separa del tronco; en esta posicion se dirige
adelante ó atrás si la parte anterioró la posterior continúa la accion: puede te

ner el punto fijo en el brazo, como al trepar 6 subir sostenido con las manos.

La relajacion graduada de este músculo baja el brazo.

MÚSCULO SUPRA-ESPINATO.

(Supra-escápulo-lroquitéreo menor.)

El músculo supra-espinato es grueso, corto, de forma prismá
tica-triangular , colocado horizontalmente en la fosa supra-espinal que llena

en totalidad. Se ata por su base y vientre carnoso á los tres cuartos internos

de la fosa supra-espinal , al borde interno del omóplato desde la carita trian

gular de la espina hasta el ángulo superior y á todo el borde superior : la

punta se inserta en la carita mas alta del tróquzier. Las inserciones inter

nas 6 escapulares tienen lugar sin fibras aponeuróticas : la insercion al tró

quiter se verifica por un tendon que casi siempre está unido con el del mús

culo infra-espinato y que adhiere estrechamente á la cápsula de la articula

cion escápiilo-humeral.
Direecion de las libras. —Las fibras carnosas son de diferente

longitud, y se dirigen convergiendo hácia fuera para envolver el tendon ter

minal que nace en medio del músculo, y al que abandonan sobre la cápsula
fibrosa articular : algunas fibras toman origen en la aponeurósis supra-espinal.

Relaciones.—La cara superior está cubierta por el trapecio, el liga
mento córaco-acromial y el músculo deltóides; entre la aponeurósis conten
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tiva y el músculo trapecio se encuentra constantemente un peloton de tejido
celular graso: la cara inferior cubre la fosa supra-espinal y la cápsula fibrosa
de la articulacion escápulo-humeral á la que se une fuertemente.

Acolan.— Levanta el brazo separándolo del pecho en cuyo movimiento
es congénero del músculo deltóides, y representa una palanca inter-potente:
tambien impide la separacion de las superficies óseas articulares.

(Supra escápula (roquiléreo mayor.)

El músculo infra-espinato es grueso y triangular ; situado en la
fosa infra-espinal está dirigido de dentro afuera y de abajo arriba. Se ata

por su base á los cinco sestos inferiores del borde interno de la escápula, y á
los dos tercios internos de la fosa infra-espinal: su punta se inserta á la carita
media del Iráquiter. Las inserciones internas se hacen directamente al hueso,
á la aponeurésis contentiva y á una lámina aponeurótica que lo separa de los
músculos redondos menor y mayor: la insercion esterna tiene lugar al tró
quiter por un tendon fuerte y estrecho que se ensancha en el interior del
músculo.

Direeelon de las fibras. — Las superiores se dirigen horizontal
mente afuera, las medias oblicuamente , y las inferiores casi verticalmente ,

convergiendo todas hácia el tendon terminal, esto es, arriba y afuera ; presen
ta este músculo la direccion radiante 6 divergente de sus fibras.

Relaciones.— La cara posterior está cubierta arriba y afuera por el
deltéides; arriba y adentro por el trapecio, en su parte media por la piel é in
feriormente por el dorsal ancho ; una aponeurésis contentiva le corresponde
inmediatamente, y de ella se desprende un tabique que se coloca de canto
entre e! infra-espinato y los dos músculos redondos; algunas veces falta la
porcion que lo separa del redondo menor en cuyo caso este se confunde con

el infra-espinato. La cara anterior cubre la fosa infra-espinal , de la que está
sepalada afuera por los nervios y vasos escapulares superiores y tejido celu
lar; tambien cubre la cápsula de la articulacion escápulo-humeral á la que es

tá en parte unida.
Aceitan. — Estando el brazo levantado, el supra-espinato lo sostiene en

esta posicion y lo lleva atrás, y si está aplicado al tronco, lo hace rodar de
dentro afuera sobre el eje del miembro. Tambien tiene por uso mantener la
cabeza humeral aplicada contra la cavidad é impedir la luxacion atrás del hú
mero.

MÚSCULO INFIRA4ESP1NWATO.
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MÚSCULO REDONDO MENOR.

(Supra-escápula troquitéreo minimo. Ch.)

El minúsculo redondo menor es corto y grueso ; está situado en

la parte posterior é inferior del hombro, á lo largo del borde esterno de la

escápula en direccion oblicua de abajo arriba y de dentro afuera. Se ata por
su cuerpo al borde esterno 6 costilla de la escápula, á tres tabiques aponeuró
ticos , que lo unen á los músculos sub-escapular , redondo mayor é infra- es

pinato, y á la aponeurésis contentiva de este último ; su estremidad superior
se inserta en la carita inferior del tráquiler. Las inserciones inferiores son di
rectas ; la insercion superior se verifica por un tendon aplanado y estrecho

cubierto de fibras carnosas.

Direccion de las libras. — Son paralelas entre sí y siguen la di
reccion del músculo, esto es, de abajo arriba y de dentro afuera; se estien
den hasta la insercion humeral.

Relaciones. — Por detrás corresponde á la piel y al deltóides; por de

lante á la escápula , al músculo sub -escapular y á la cápsula de la articulacion
escápulo-humeral ; corresponde tambien á la larga porcion del tricepso bra
quial, que lo separa del redondo mayor cerca de la insercion humeral.

Accion. — Es la misma que la del músculo infra-espinato.

MÚSCULO REDONDO MAYOR.

(Escúpulo-humeral.)

El músculo redondo mayor es grueso y prolongado; está si
tuado en la parte posterior del hombro, oblicuamente de abajo arriba y de den
tro afuera ; forma el borde posterior del axila. Se ata por su estremidad infe
rior á la cara posterior del ángulo inferior de la escápula, al tercio inferior de
la costilla de este hueso y á tabiques aponeuróticos que lo unen á los múscu
los infra-espinato , redondo menor y sub-escapular: la estremidad superior
se inserta en el labio posterior de la corredera bicipital del húmero. Las inser
ciones inferiores tienen lugar directamente: la insercion superior se hace Con

un tendon aplanado, que queda visible en el borde inferior del músculo y tie
ne por delante el tendon del dorsal ancho.

Direccion de las libras. — Las fibras carnosas siguen la direc
cion del músculo, arriba y afuera ; pero en su trayecto se tuercen en espiral
haciéndose anteriores y superiores las inferiores.

Relaciones. — La cara posterior está cubierta por el músculo dorsal
ancho, el tricepso humeral y la piel : la cara anterior corresponde al dorsal
ancho, al sub-escapular,, al córaco-humeral y la corta porcion del bicep-
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so, los vasos axilares y el plexo braquial. El borde superior de este músculo
forma con el redondo menor un espacio triangular á base superior donde se

coloca la porcion larga del tricepso y que atraviesan el nervio y vasos cir

cunflejos. El dorsal ancho rodea en espiral á este músculo; colocado detrás de
su insercion escapular pasa debajo de su borde esterno y se coloca delante de

él para insertarse en el húmero.

Accion. —El redondo mayor lleva el brazo adentro y atrás. Tambien

lo hace girar sobre el eje del miembro hacia dentro y atrás : unida su accion
á la de los músculos dorsal ancho y pectoral mayor, aplica el brazo con fuerza

al lado del torax.

MÚSCULO SUB-ESCAPULAR.

(Sub-esctipulo Iroquineo.)

El minúsculo sub-escapular es grueso, aplanado y triangular ; se

halla situado en la fosa de su nombre que ocupa por completo, y dirigido
oblicuamente de dentro afuera, esto es, desde el borde interno de la escápula
á la estremidad superior del húmero. Se ata por su base á los dos tercios in

ternos de la fosa sub-escapular , á láminas aponeuróticas colocadas de canto y

que toman origen en las crestas que la fosa pre§enta , y á un tabique aponeu

rótico que lo reune á los músculos redondos mayor y menor : la punta se in

serta al troquin. Las inserciones internas son directas ó por fibras musculares:

la insercion al troquin se verifica con un tendon grueso y ancho que abraza

las partes interna y anterior de la cabeza del húmero.
Direccion de las fibras.—Este músculo ofrece sus fibras car

nosas convergentes; están dirigidas horizontalmente las superiores, oblicua

mente las medias, y casi verticalmente las inferiores; á medida que se dirigen
arriba y afuera va tomando mas grosor el vientre carnoso por la convergencia
de sus libras, y se terminan en el tendon de insercion , acercándose mas al

húmero las inferiores que las superiores; así el tendon es mas largo en su

borde superior, y desliza por debajo de la apófisis coracóides que le sirve de

polea ; entre los dos existe una membrana sinovial.

Relaciones.— La cara posterior corresponde por dentro á la fosa sub

escapular,, al músculo redondo mayor y á la articulacion escápulo-humeral;
un poco de tejido celular separa el músculo de la fosa hacia la parte esterna.

La cara anterior es cóncava por dentro y convexa por fuera ; corresponde á

la arteria axilar, al plexo braquial, á los músculos córaco-braquial y á la corta

porcion del bicepso : tambien corresponde por dentro al músculo serrato ma

yor, del que se separa quedando entre los dos un intervalo anguloso abierto

hácia fuera y adelante.

Accion.— El músculo sub-escapular lleva el brazo en la rotacion aden

tro cuando está pendiente al lado del tronco, y lo aproxima á este cuando
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está en la abduccion. Sirve tambien para mantener aproximadas las superti
des articulares y se opone á la luxacion adelante.

BRAZO.

Los músculos del brazo forman dos regiones, la posterior y la anterior.
La region posterior del brazo está compuesta del músculo tricepso-humeral

braquial.

Parabisecar este músculo se hará una incision á todo lo largo de la cara posterior
del brazo y otra al rededor del codo ; separados los dos colgajos y la aponeurcísis , se

descubre la parte inferior del músculo ; para mejor disecarlo deberá estar el antebrazo
en flexion; la estremidad superior aparecerá levantando el deltóides , y yendo á bus
car la cabeza mayor debajo de la cavidad glenóides entre los dos músculos redondos.

MÚSCULO TRICEPSO.BRALQUIAL.

(Escápulo olecranal. Ch.)

El nuiEculo tricepso braquial es largo y grueso, indiviso por
uno de sus estremos, y-dividido por el otro estremo, que es el superior, en

tres porciones 6 cabezas, de donde deriva el nombre que le dieron los anti
guos. Se halla situado en la pai te posterior del brazo desde la escápula al olé
cranon en direccion vertical. Se ata superiormente á la escápula, debajo de la
cavidad glenóides y á la parte mas alta de su borde esterno; la porcion que
se ata á este punto es la mas larga y gruesa. Las otras dos se insertan en el
húmero; la esterna , mediana por su longitud y volumen, se ata al borde es

terno y parte vecina de la cara posterior de dicho hueso debajo de la atadu
ra del redondo menor, y á la aponeurósis inter-muscularesterna : la interna,
la mas pequena comienza en el borde interno y en la parte vecina de la cara

posterior del húmero debajo de la insercion del redondo mayor, y en la apo
neurósis inter-tnuscular interna. La atadura inferior tiene lugar en el olécra
non á la cara posterior de esta apófisis. Las inserciones superiores se verifican
como sigue: 1.0 por un tendon la porcion larga, el cual es ancho y aplanado,
y cubre la parte inferior de la cápsula fibrosa articular ; bien pronto se divide
en dos hojas, la una de solo dos centímetros se estiende sobre la cara esterna
de esta porcion , y la otra que llega hasta la parte media del brazo, corres

ponde á su cara interna ; 2.° por fibras aponeuróticas cortas mezcladas con

otras carnosas la porcion esterna se fija en la cara posterior del húmero,
y en el borde humeral nace una aponeurósis que desciende sobre su lado
posterior ; 3.° por fibras aponeuróticas y carnosas se hace tambien la insercion
de la cabeza interna. El tendon olecranal es ancho y grueso, recibe las fibras
carnosas por los bordes esterno é interno y en su cara anterior; la cara pos
terior solo recibe fibras á la altura de la mitad del músculo, que correspon
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den á la porcion larga : se ha considerado este tendon por algunos anatómicos

dividido en porciones esterria é interna, unidas por sus bordes y pertenecien

do la primera á la cabeza esterna del músculo y la segunda á las cabezas larga

é interna.
Direccion de las fibras. — Las fibras carnosas de la porcion me

dia nacen del tendon superior, y torciéndose el manojo que forman de mas

nera que su cara esterna llega á ser posterior se confunde con las otras do

porciones bácia el tercio superior del brazo, para terminarse en la parte

posterior del tendon inferior y á su borde interno. Las fibras carnosas de la

porcion esterna bajan oblicuamente de delante atrás y de fuera adentro, y se

terminan en la parte anterior y borde esterno del tendon olecranal: las fibras

inferiores son casi transversales, muy cortas y paralelas á las superiores del

músculo anc6neo. Las fibras de la iflbrcion interna descienden oblicuamente

de delante atrás y de dentro afuera , desde sus inserciones superiores, y se

terminan una á una en el borde interno del tendon inferior que acompanan

hasta el olécranon. Se observan independientes de las porciones descritasotras

fibras carnosas que nacen de la cara posterior del húmero para terminarse al

tendon inferior en su cara anterior hasta cerca del olécranon.

Relaciones.—La cara posterior está cubierta superiormente por los

músculos redondo menor y deltóides , é inferiormente por la aponeurósis del

brazo y la piel. La cara anterior cubre los músculos sub-escapular , redondo

mayor y dorsal ancho; entre este hueso y el músculo pasan el nervio radial y

los vasos colaterales estemos; inferiormente existe una membrana sinovial en

tre el tendon de insercion y la parte superior de la apófisis olécranon.

Accion.—Estando el punto fijo en las inserciones superiores, estiende

el antebrazo sobre el brazo, y si el punto fijo corresponde al antebrazo, es

estensor de este sobre el brazo. Por su larga porcion , estando el antebrazo

estendido , lleva el brazo atrás, 6 bien puede mover el omóplato sobre el

húmero.
La region anterior del brazo consta de los músculos bicepso, braquial anterior y

eóraco-braquial.

Hecha una incision á lo largo de la cara anterior del brazo se disecarán adentro y

afuera los dos colgajos que de ella resultan, quedando por esta diseccion descubiertos

los músculos de la region anterior, que están colocados en dos planos. Para ver las

inserciones superiores se desprenderán el deltóides y el pectoral mayor de sus atadu

ras á la clavicula, y para vér el tendon largo del bicepso se abrirá la cápsula fibrosa

de la articulacion escápulo-humeral.

MÚSCULO BICEPSO,

(Escápulo radial.)

El músculo bicepso humeral es largo, fusiforme, dividido

en dos cabezas por su estremidad superior , distinguidas en larga y corta , é
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indiviso inferiormente. Ocupa la parte anterior del brazo en direccion verti
cal. Se ata á la escápula en dos puntos; á la parte superior del borde de la ca

vidad glenóides y á la punta de la apófisis coracóides: al radio se inserta en la
tuberosidad bicipital de este hueso. Las inserciones superiores 6 escapulares
tienen lugar con dos tendones ; el tendon de la porcion larga 6 esterna colo
cado dentro de la cápsula fibrosa, rodea la cabeza del húmero por encima de
ella, se refleja para introducirse en la corredera bicipital que recorre, y á su

salida se ensancha en forma de cono aponeurótico para recibir las fibras car

nosas: el tendon de la porcion corta 6 interna es aplanado y mas fuerte que
el precedente; está unido al músculo córaco-braquial, y se termina ensan

chándose por delante de la porcion muscular. La insercion inferior se verifica
con un tendon nacido de las fibras carnosas cerca de la articulacion del codo,
que se dirige abajo dando en su lado interno una espansion laminosa á la apo
neurósis antibraquial, se coloca en el pliegue del codo (flexura del brazo) y
penetra hasta la tuberosidad bicipital del radio en cuya parte posterior se ter
mina, quedando separado de ella por una bolsa sinovial.

Direccion de las libras.— Las fibras musculares son verticales;
toman origen en los tendones superiores y formando dos manojos redondea
dos se dirigen abajo, paralelos entre sí, para reunirse confundiéndose en la
mitad del brazo ; así reunidos forman un grueso vientre carnoso que se pro
longa hasta la articulacion inferior del húmero ; antes de llegar á ella dan ori
gen á la aponeurósis que estrechándose constituye el tendon inferior, el cual
se aísla de las fibras carnosas mas pronto por fuera y adelante que por dentro
y atrás. Se observa á veces, y no es raro, un tercer hacecillo carnoso que na.

ciendo de la insercion humeral del córaco-braquial , sin fibras aponeuróticas
se termina inmediato al tendon inferior confundiendo sus fibras con las de los
otros hacecillos.

Relaciones. — La cara anterior está cubierta por la piel y la aponeu
rósis braquial, y superiormente por los músculos deltóides y pectoral mayor :

la cara posterior cubre el húmero, el córaco-braquial , el braquial anterior y
el nervio músculo-cutáneo : su borde interno costea la arteria humeral (mús
culo satélite de la arteria humeral por Cruveilhier) y el nervio mediano. La
espansion de su tendon inferior separa la arteria humeral de la vena basilica
media.'

Accion. — Estando en su estremidad superior el punto fijo, el bicepso
es supinador del antebrazo ya esté en la flexion ó en la estension : terminado
este movimiento comienza el de flexion , en el cual es congénere del músculo
braquial anterior. Puede tomar en el antebrazo su punto fijo y entonces do
blará sobre este el brazo, como en la accion de trepar, 6 moverá la cavidad
articular de la escápula sobre la cabeza humeral. Por su espansion tendinosa
es tensor de la aponeurósis antibraquial.

41,
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MÚSCULO CÓIRACO BRAQUIAL.

(Córaco-humeral.)

El músculo córaco-braquial es prolongado y aplanado de fue

ra adentro. Se halla situado en la parte interna y superior del brazo, en di

reccion casi vertical, estendido desde la apófisis coracóides al húmero. Se ata

por su estremidad superior á la punta de la apófisis coracóides entre la porcion

interna del bicepso y el músculo pectoral menor : la insercion inferior tiene

Jugar en el húmero al tercio medio de su cara y borde internos. La insercion

superior se hace en parte directamente, en parte por medio del tendon que

pertenece á la corta porcion 6 interna del bicepso ; una lámina aponeurótica
desciende por la cara anterior de las fibras carnosas desde que cesa de estar

unido al bicepso. La insercion inferior se verifica con una aponeurósis que se

estiende sobre la cara posterior del músculo.

Direccion de las libras.— Las fibras carnosas nacidas de la in

sercion coraciSidea y de la hojilla aponeurótica superior se dirigen abajo, atrás

y un poco afuera para insertarse sucesivamente en la aponeurósis inferior.

Hacia la mitad de su longitud generalmente las fibras se separan para dar pa

so al nervio músculo cutáneo, y á causa de esta disposicion se le ha dado el

nombre de músculo perforado de Casserius.

Relaciones.—La cara anterior está en relacion con los músculos del

tóides , pectoral mayor y bicepso : la cara posterior corresponde á los múscu

los sub-escapular,, dorsal ancho y bicepso: tambien está contigua á las arte

rias axilar y braquial y á los nervios músculo cutáneo y mediano. Su borde

esterno está unido en su mitad superior con la corta cabeza del bicepso.
Accion.— El punto fijo estando en la insercion superior lleva el brazo

adelante y adentro, elevándolo un poco: puede mover la escápula y bajarla

cuando el húmero esté fijo.

MÚSCULO BRAQUIAL ANTERIOR. •

(número cubital.)

El 'atúsenlo braquial anterior es grueso y prolongado, situa

do delante de la articulacion húmero cubital desde la mitad inferior del hú

mero hasta la apófisis coronóides del cúbito, en direccion vertical. Se ata su

periormente debajo de la impresion deltoidea del húmero abrazando el ángulo

inferior del deltóides, á las caras esterna é interna y bordes anterior esterno é

interno del mismo hueso, y á las aponeurósis inter-musculares esterna é in

terna: la insercion inferior es en la cara inferior de la apófisis coronóides del
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cúbito, con el músculo flexor comun superficial de los dedos. Las inserciones
superiores son directas: la inferior tiene lugar por un tendon ancho y grueso
que aparece en la cara anterior del músculo para penetrar en su espesor : al
gunas fibras se desprenden del tendon y se unen á la aponeurésis del antebrazo
por su lado esterno.

Direccion de las libras.— Las fibras carnosas nacidas de las in
serciones superiores, forman en su origen dos puntas ó prolongaciones; se di_
rigen verticalmente las medias y convergiendo hácia estas las esteras y las in
ternas, para reunirse en la cara posterior del tendon inferior, en cuyo punto
es mas estrecho el músculo.

Relaciones.— La cara anterior está en relacion con el bicepso, la
aponeurósis braquial , la arteria braquial, los nervios mediano y músculo cu

táneo: la cara interna corresponde al húmero y á la parte anterior de la arti
culacion : el borde esterno está separado de la aponeurósis inter-muscular por
el músculo supinador largo.

Accion.— El braquial anterior dobla el antebrazo sobre el brazo ó este
sobre el antebrazo segun donde se encuentra el punto fijo.

ANTEBRAZO.

Tres regiones se comprenden en el antebrazo, la posterior, la anterior y

la esterna.
La region posterior la forman los músculos estensor comun de los dedos, esten

sor propio del dedo menique, cubital posterior, ancóneo , abductor mayor del pul
gar , estensor menor y estensor mayor del pulgar, y estensor del índice.

Para preparar estos músculos bastará una incision longitudinal en toda la estension
del antebrazo y la mano que solo comprenda la piel, la que se disecará; en seguida,
por dos incisiones transversales hechas encima y debajo del ligamento anular poste
rior del carpo, se conservará este ligamento y se separará el resto de la aponeurósis,
tanto la porcion dorsal de la mano como la antibraquial, menos en los puntos en que
está muy adherente á los tejidos inmediatos. El aislamiento de los músculos no ofre
cerá dificultad, teniéndose presente que constituyen dos capas, una superficial forma..
da por el estensor comun de los dedos, el estensor propio del menique, el cubital pos
terior y el anc6neo ; y una capa profunda que comprende los otros músculos de la re

gion.

MÚSCULO ESTENTSOR COMEN DE LOS DEDOS.

(Epicóndilo falangilo coniun.)

El músculo estcnsor comuna de los dedos es largo, apia
nado, indiviso por su estremidad superior, y cuadrífido en la inferior : cor

responde á la parte posterior del antebrazo, y su direccion es vertical. Se ata la
estremidad superior á la tuberosidad esterna del húmero 6 epicóndilo , á la
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cara profunda de la aponeurósis del antebrazo y á láminas fibrosas interpues
tas á manera de tabiques entre este músculo y el segundo radial esterno por

fuera , el estensor propio del dedo pequeno y cubital posterior por dentro , y

el supinador corto por delante. Se ata su estremidad inferior á la falangina y

falangita de los cuatro últimos dedos. La insercion superior se hace mediante

un tendon que tienen en comun el segundo radial esterno, el estensor propio
del dedo pequefto y el cubital posterior ; de este tendon se desprenden los

tabiques que se interponen entre los músculos, y que unidos á la aponeur6sis
del corto supinador y á la antibraquial limitan un espacio piramidal cuadrilá

tero donde toman orígen las fibras carnosas. La insercion inferior se verifica

por tendones; en número de cuatro, nacen á bastante altura en el interior

del músculo y colocados al lado unos de otros pasan con el tendon del esten

sor propio del dedo índice por una ancha corredera de la cara posterior del

radio y del ligamento anular dorsal del carpo, envueltos en una membrana

sinovial: á su salida de este ligamento, los cuatro tendones se separan para

llegar á la estremidad inferior de los cuatro últimos metacarpianos , es

tando unidos por hojillas aponeuróticas muy delgadas de fibras oblicuas; há

cia la estremidad inferior de los huesos del metacarpo el tendon del dedo anu

lar recibe un vendolete que le da el del menique, y envia otro vendolete al

tendon del dedo medio, quedando libre el del índice ; ya en los dedos es

tos tendones se unen con los de los músculos lumbricales é in teréseos, y
los del índice y menique á los de sus estensores propios ; se ensanchan has

ta cubrir la cara posterior de las falanges á que pertenecen , dividiéndose ca

da uno en tres listas encima de la primera articulacion falángica ; la lista me

dia se inserta en la parte superior de la falangina; y las laterales estrechán

dose y convergiendo para aproximarse una á otra van á fijarse en la parte su

perior de la cara dorsal de la falangita; están fuertemente unidas á las sino

viales de las articulaciones.

Direccion de las fibras.— Las fibras carnosas nacidas del ten
don superior y en el interior de la pirámide aponeurótica constituyen el vien

tre carnoso, que siendo delgado en su principio va engrosando mientras des
ciende hasta que se divide en cuatro hacecillos correspondiendo cada uno á

un tendon , y mayores los centrales que los laterales ; las fibras se dirigen muy
oblicuamente sobre los tendones, y bajan mas las que pertenecen al anular y

al menique que las de los otros dedos, pues los acompanan hasta cerca del li

gamento anular.
"Relaciones. — La cara posterior está en relacion con la piel, de la

que se halla separada por la aponeurósis antibraquial , el ligamento dorsal del

carpo y la aponeurósis del metacarpo : la cara anterior cubre al supinador
corto, el abductor mayor, los dos estensores del pulgar, el estensor propio
del índice, el radio y la cara dorsal de la mano.

Accion.— Este músculo estiende la falangita , la falangina y la falange;
continuando la contraccion estiende la mano sobre el antebrazo, 6 el ante

brazo sobre la mano, segun donde se halle el punto fijo.
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MÚSCULO ESTENSOR PROPIO DEL DEDO

MENIQUE.

(Epicóndilo-falangito del menique.)

El músculo estensor propio del menique es largo y
muy delgado; se halla situado en la parte posterior del antebrazo, confundi
do muchas veces con el estensor comun de los dedos por dentro del cual está
colocado. Se ata su estremidad superior á la tuberosidad estoma del húmero

epicóndilo , á tres tabiques aponeuróticos que lo separan del supinador cor

to el anterior ó profundo, del cubital posterfgr y del estensor comun el in
terno y el esterno, y además á la aponeurósis antibraquial. Inferiormente se

inserta á la falangita del dedo menique. La insercion superior se hace al epi
cóndilo por un tendon muy delgado, y directamente á la pirámide fibrosa
formada de las tres láminas y la aponeurásis antibraquial: la insercion infe
rior tiene lugar con un tendon que se desprende de las fibras carnosas en la
parte inferior del antebrazo, el cual penetra por una corredera fibrosa parti
cular del ligamento anular, situada detrás del cúbito; despues se dirige ha
cia el dedo pequeno, esto es, abajo y adentro, en cuya parte posterior,
reunido al tendon que el estensor comun da á este dedo componen las tres
listas al igual que en los otros dedos.

Direccion de las fibras.— Las fibras carnosas nacidas de las in
serciones superiores forman un hacecillo fusiforme que acompana el tendon
terminal hasta su entrada en la corredera del ligamento anular.

Relaciones.— La cara posterior está cubierta por la aponeurósis anti
braquial y la piel : la cara anterior cubre los músculos supinador corto, ab
ductor mayor del pulgar, su estensor mayor y el estensor propio del índice:
por su lado esterno está unido con los tres cuartos superiores del estensor co

mun , y á veces están confundidos los dos músculos.
Accion.— Estiende las falanges del dedo menique y puede contribuir á

la estension de la mano sobre el antebrazo ó de este sobre la mano.

(Cúbito supra-metacarpiano.)

MÚSCULO CUBITAL POSTERIOR.

El músculo cubital posterior es largo, mas grueso en su par
te media que en sus estremos, situado en la parte posterior é interna del an

tebrazo con direccion casi vertical. Se ata su estrernidad superior al epicéndilo
por el tendon comun , al tercio medio del borde posterior del cúbito, al tabique
fibroso que lo separa del músculo estensor propio del menique y á la aponeu
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rósis antibraquial ; su estremidad inferior se inserta al lado posterior de la es

tremidad superior del quinto hueso del metacarpo. La insercion superior al
epicóndilo tiene lugar por el tendon comun del cual se desprende una lámina

hacia la cara anterior del músculo, que completa la pirámide fibrosa, forma
da por esta lámina, el tabique que lo une al estensor propio del menique, y

la aponeurósis antibraquial; el tendon inferior aparece á la mitad del músculo

en su borde posterior, y continúa recibiendo por el anterior las fibras carno

sas, penetra en la corredera de la cabeza del cúbito sostenido por el ligamento
anular y colocándose detrás del tendon estensor del menique llega al quinto
hueso del metacarpo, lugar de su terminacion.

Direcclon de las fibras.— Nacen las fibras carnosas superior
mente en el interior de la pirámide hueca formada por las aponeurósis cita

das, y envuelven el tendon tegininal que nace muy alto en medio de ellas;
tienen de longitud de cuatro á seis centímetros, y van sucesivamente termi

nándose en dicho tendon : las últimas lo acompanan hasta la corredera del

cúbito tomando el músculo la disposicion semipeniforme.
Relaciones.— La cara posterior corresponde á la aponeurósis anti

braquial y á la piel ; la cara anterior cubre el cúbito, los músculos de la capa

profunda y el dorso del carpo.

Accion.—Estando el punto fijo en su insercion antibraquial estiende

primero la mano y despues el antebrazo: lleva la mano en la aduccion cuan

do se contrae solo ó simultáneamente con el enhila' anterior : estando el pun

to fijo en la mano estiende el antebrazo sobre la mano.

111.1ÚSCULO ANCILINEO.

(Epicóndito-cubital.)

El músculo ancóneo es corto, triangular, situado en la parte pos

terior y superior del antebrazo, dirigido de fuera adentro. Se ata por su punta
al epicóndilo , y por su base á la cara posterior del cúbito, encima de la línea

oblicua de esta cara. La insercion al epicóndilo tiene lugar con un tendon , en

la base de dicha apófisis, el cual se estiende en aponeurósis por el borde es

terno del músculo; la insercion al cúbito es directa.
Direccion de las fibras.— Las fibras carnosas nacidas de la in

sercion humeral se dirigen adentro (horizontalmente las superiores, oblicua

mente las medias y casi verticalmente las inferiores): las mas altas se continuan

con las del músculo tricepso.
Relaciones.—La cara posterior está cubierta por la aponeurósis an

tibraquial sin adherirle. La cara anterior cubre la articulacion del codo, el

ligamento anular del radio, el músculo supinador cOrto , y el cuarto superior
de la cara posterior del cúbito.

Acclon. —Es estensor del antebrazo 6 del brazo, segun donde se halla

el punto fijo.
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MÚSCULO ABDUCTOR LARGO DEL DEDO

PULGAR.

(Cúbito supra.rnetacarpiano del pulgar.)

El músculo abductor largo del dedo pulgar es apla
nado y fusiforme; está situado en la parte posterior del antebrazo : es el mas

esterno de los cuatro músculos que forman la capa profunda de esta region, y

se halla dirigido oblicuamente abajo y afuera. Se ata por su estremidad supe

rior al cúbito debajo de la línea oblicua de su cara posterior, al ligamento in

ter6seo , al tercio medio del radio, y á una lámin.i a • °neurótica que lo une

con el estensor mayor del pulgar : la estremidad 1,1,1.,:0-2' se inserta por atrás

y por fuera de la estremidad superior del primer 1etacarpiano. La insercion

superior se hace con fibras aponeuróticas cortas á los puntos mencionados ; la

insercion inferior se verifica con un tendon que naciendo sobre la parte inedia

del músculo, rodeado de las fibras carnosas, se aisla mas pronto de ellas por

delante, penetra en la corredera esterna de la estremidad inferior del radio

que le corresponde junto con el estensor menor del pulgar, debajo del liga
mento anular del carpo, y llega al primer hueso del metacarpo; está dividido

en dos 6 mas porciones, y una de ellas suele prolongarse hasta la estremidad
superior del abductor corto del pulgar.

Direccion de las Ilbras.—Las fibras musculares procediendo
de los diferentes puntos de origen bajan muy oblicuamente sobre el tendon

inferior que acompanan hasta cerca del ligamento anular.

Relaciones.—La cara posterior está cubierta por el estensor comun

de los dedos, el estensor propio del menique, y la aponeur6sis antibraquial :

la cara anterior cubre el cúbito, el ligamento interóseo, el radio, los músculos

radiales estemos y la primera articulacion carpo-metacarpiana.
Accion. — Estando el punto fijo superiormente, lleva en la abduccion el

primer metacarpiano, estiende la mano y la lleva en el mismo sentido; si el

punto fijo está en la mano, estiende sobre ella el antebrazo, y por sus inser
ciones al radio contribuye á la supinacion.

InttrscuLo E$TENSOR MEtOR DEL PULGAR.

(Cúbito supra- faldngico del pulgar.)

El músculo estensor menor del pulgar, el segundo de

los de esta capa contando de fuera adentro, es aplanado y largo: está situado

en la parte inferior del antebrazo, oblicuamente abajo y afuera. Se ata su es

tremidad superior a/ cúbito en muy corta porcion , al ligamento interóseo y al

radio, debajo del músculo precedente : la insercion inferior tiene lugar en el
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dorso del pulgar á la estremidad superior de la falange. Las inserciones supe
riores son directas: la insercion inferior se verifica con un tendon que nace
en medio de las fibras carnosas y se aisla de ellas por fuera y atrás; atraviesa
la corredera esterna de la estremidad inferior del radio, envuelto en la misma
membrana sinovial que el músculo abductor largo del pulgar, y baja detrás
del primer metacarpiano para llegar á su punto de terminacion.

Direccion de las fibras.—Las fibras carnosas nacidas de los
puntos indicados, descienden muy oblicuamente hácia el tendon inferior en

que se terminan, paralelas unas á otras, y acompanan al tendon por su borde
interno hasta la corredera radial.

Relaciones.— La cara posterior está cubierta por el estensor comun

de los dedos, estensor propio del dedo menique y cubital posterior; la cara

anterior cubre el cúbito, el ligamento interóseo , el radio, los músculos radia
les estemos y las articulaciones radio-carpiana y del pulgar.

Accion. —Su principal movimiento es el de estension del pulgar y pri
mer metacarpiano; tambien puede ser estensor de la mano y llevarla en la
abduccion

MÚSCULO ESTENSOR MAYOR DEL PULGAR.

(Cúbito supra-falangito del pulgar.)

El músculo estensor mayor del pulgar es largo y apla
nado , está situado en la parte posterior profunda del antebrazo, dirigido obli
cuamente abajo y afuera ; se ata por su estremidad superior y borde interno
al tercio medio del cúbito , inmediatamente debajo del abductor largo, al liga
mento interóseo , y á tabiques que lo unen al abductor largo por fuera y al
estensor propio del índice por dentro : la estremidad inferior se inserta en la
cara posterior de la falangita del pulgar. Las inserciones superiores son direc
tas: la insercion inferior se verifica con un tendon que nacido en medio de
las fibras carnosas llega acompanado de ellas hasta el carpo, pasa á una cor

redera oblicua del lado posterior y esterno del radio, contenido en ella por el
ligamento anular, y cruzando á su salida los tendones de los radiales, baja
por el lado posterior del primer espacio metacarpiano , en la falange se une
con el estensor menor colocándose á su lado interno, se prolonga despues un

poco hasta la estremidad superior de la falangita en qiie se termina, unién
dose antes á las prolongaciones ó tendones que le dan el abductor corto y el
flexor menor del mismo dedo.

Direccion de las fibras.— Las fibras carnosas nacidas de las in
serciones superiores van sucesivamente fijándose alrededor del tendon.termi
nal que acompanan hasta el ligamento anular.

Relaciones.— La cara posterior está cubierta por los músculos cubi
tal posterior, estensor propio del menique, estensor comun de los dedos, la
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aponeurósis y la piel. La cara anterior cubre el cúbito, el radio y el ligamen
to inter6seo, el dorso del carpo y el dedo pulgar.

Accion. — Es estensor del pulgar y del primer metacarpiano ; tambien
estiende la mano, y la lleva atrás y afuera.

MÚSCULO ESTENSOR PROPIO DEL ÍNDICE.

(Cúbito falangito del índice.)

El músculo estensor propio del índice es largo y aplana
do ; situado en la parte posterior del antebrazo, el mas interno de la capa pro
funda de esta region , tiene una direccion oblicua abajo y afuera. Se ata su

estremidad superior á la parte media de la cara posterior del cúbito y á la cres

ta de esta cara ; y además al ligamento inter6seo y á una lámina aponeuróti
ca que lo une al estensor mayor del pulgar : la estremidad inferior se inserta
en la falanyita del dedo índice. Las inserciones superiores son directas : la in
sercion inferior se verifica con un tendon que nace muy alto en el espesor del
vientre carnoso , y continúa recibiendo las fibras musculares por fuera , por
dentro y por delante hasta el ligamento anular que atraviesa junto con los ten
dones del músculo estensor comun , en la misma corredera y envuelto por la
misma membrana sinovial ; en el dorso de la mano el tendon estensor del
índice se coloca al lado esterno del que este dedo recibe del estensor comun ,

y aproximándose cada vez mas los dos tendones, se confunden y terminan
en la falangina y falangita.

Direceion de las fibras. — Siguen las fibras musculares la direc
cion oblicua; en su origen es delgado el vientre carnoso, pero un poco mas

abajo aumenta de volumen, y sus fibras sucesivamente se van insertando á los
lados y cara profunda del tendon terminal que no abandonan basta la partp
inferior del antebrazo.

Relaciones. — La cara posterior está cubierta por el cubi tal posterior,
el estensor propio del dedo menique y el estensor comun : la cara anterior cu

bre el cúbito, el ligamento ,interóseo , el radio y el dorso de la mano.

Accion. — Estiende las falanges del índice y sucesivamente la mano so

bre el antebrazo : si en la mano está el punto fijo puede estender el antebrazo
sobre ella.

La region esterna del antebrazo consta de los músculos supinador largo, primer
radial esterno , segundo radial esterno y supinador corto.

Se hará una larga incision en el borde esterno del brazo y antebrazo desde el del

tóides hasta el carpo que comprenda la piel y la aponeurósis; se disecan los dos col
. gajos descubriendo inmediatamente el supinador largo ; debajo de este músculo se ha

llan sobrepuestos uno á otro los dos radiales, cuya preparacion en parte hecha cuan

do se levanta el supinador largo, se completa descubriendo sus tendones terminalel
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en el dorso del metacarpo : cuando se levantan estos músculos y los superficiales de la

region posterior s3 descubre el supinador corto. Estos cuatro músculos forman la emi

nencia esterna de la flexura del brazo.

MÚSCULO SUPINADOR LARGO.

(Húmero supra-radial.)

El 'mímenlo supinador largo es largo, aplanado, situado en la

parte esterna y anterior del antebrazo, verticalmente desde el húmero al ra

dio. Se ata por su estremidad superior á la mitad inferior del borde esterno

del húmero y á la aponeurósis intermuscular esterna ; su estremidad inferior

se inserta á la base de la apófisis estilóides del radio y á la corredera de los

músculos abductor largo y estensor menor del pulgar. Las inserciones superio
res son directas: la insercion inferior se verifica con un tendon bastante fuer
te que forma el tercio inferior del músculo.

Direccion «le las fibras.— Las fibras musculares nacidas inme

diatamente debajo del canal radial descienden algo oblicuas de atrás adelante

para hacerse á poco verticales y constituir el vientre carnoso que insensible
mente va estrechándose hasta su insercion en el tendon terminal; la porcion
humeral es aplanada'de fuera adentro y la antibraquial de delante atrás para
rodear los otros músculos de su region.

Relaciones. —La cara anterior está cubierta por la aponeurósis del

antebrazo y la piel: la cara posterior cubre los músculos braquial anterior, su

pinador corto, primer radial esterno , pronador redondo, radial anterior, fle

xor comun superficial de los dedos, flexor largo del pulgar , la arteria y ner

vio radiales.
Acelon.— Cuando el músculo se contrae estando en el húmero su pun

to fijo y la mano en pronacion , contribuye á la supinacion de este órgano, y

además dobla el antebrazo sobre el brazo; si el punto fijo está sobre el ante
brazo dobla el brazo.

MÚSCULO PRIMER RADIAL ESTERNO.

(Húmero supra-metacarpiano.)

El músculo primer radial externo es largo y aplanado; se

halla situado en direccion vertical. Se ata por su estremidad superior á la
parte inferior del borde esterno del húmero debajo del músculo supinador lar

go, á la aponeurósis intermuscular esterna y á la parte superior de la tube
rosidad esterna ó epicóndilo : su estremidad inferior se inserta en la parte
posterior de la estreniidad superior del segundo metacarpiano. La insercion
humeral es directa : la insercion metacarpiana tiene lugar mediante un tendon
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vientre carnoso por su cara esterna ; desciende sobre el lado esterno del an

tebrazo, rodea el radio, colocándose debajo de los músculos abductor largo

y estensor menor del pulgar, para llegar junto con el segundo radial esterno

á una corredera de la estremidad inferior del radio y el ligamento anular, y

separándose del segundo radial debajo de este ligamento, se dirige por detrás

(Iel carpo á su insercion en el segundo hueso del metacarpo.
Direccion de las fibras.—El vientre carnoso solo forma la ter

cera parte de la total longitud del músculo; es aplanado de fuera adentro en

su parte superior y de delante atrás en la inferior ; sus fibras son paralelas
entre sí y se terminan en la cara esterna de su tendon.

Relaciones.— La cara anterior está cubierta por el supinador largo,

la aponeurósis antibraquial y los músculos abductor largo y estensores del pul
gar mayor y menor : la cara posterior corresponde á la articulacion del co

do, al músculo segundo radial esterno y á las articulaciones radio-carpianas é

intrínsecas del carpo.
Accion. — Estando el punto fijo en su estremidad superior, estiende la

mano sobre el antebrazo y la lleva en la abduccion ; y si está en la mano el

punto fijo estiende el antebrazo sobre la mano.

MÚSCULO SEGUNDO 'RADIAL ESTERNO.

(Epicóndito supra-metacarpiano.)

El músculo Segundo radial esterno es aplanado, de me

nos longitud que el precedente debajo del cual está situado, tambien en di

reccion vertical. Se ata por su estremidad superior á la tuberosidad esterna

del húmero ó epicóndilo, y además, á láminas aponeuróticas que se estienden

una entre el segundo radial y el estensor comun de los dedos, y otra por la

cara posterior del músculo : la estremidad inferior se inserta en la parte pos

terior superior del tercer meiacarpiano. Las inserciones superiores se verifican

con un tendon que da arraigo al estensor comun de los dedos, estensor pro

pio del menique y cubital posterior, y del cual salen varios tabiques inter

musculares : la insercion inferior tiene lugar por otro tendon que nace en medio

de las fibras y aparece mas pronto en su cara esterna yendo acompanado
por ellas hasta cerca del tercio inferior del radio, pasa despues , siguiendo la

misma direccion del primer radial, por la corredera destinada á los dos mús

culos, y se prolonga hasta el tercer metacarpiano que es su lugar de termi

nacion.

Direccion de las fibras. — Las fibras carnosas nacen del tendon

de origen y de una lámina aponeurótica que se prolonga en la cara interna del

músculo; se fijan en la cara esterna del tendon terminal.
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Relaciones. —La cara esterna está en relacion con los músculos pri
mer radial esterno , supinador largo, abductor y estensores del pulgar: la ca

ra interna cubre el supinador corto, el pronador redondo, el radio y la arti
culacion radio-carpiana.

Accion. — Es la misma que la del primer radial esterno.

ItIÚSCULO SUPINADOR CORTO.

(Epicóndilo radial.)

El músculo supinador corto es aplanado y encorvado sobre sí
mismo para envolver el tercio superior del radio en donde está situado. Se
ata por arriba al epicóndilo y al ligamento lateral esterno del codo, al borde
esterno del cúbito, un poco á la cara posterior de este hueso y además al li
gamento anular del radio : la insercion inferior se hace á las caras esterna y
anterior del radio en su tercio superior. Las inserciones superiores se verifi
can por un tendon que se confunde con el ligamento lateral esterno de la ar

ticulacion del codo, despues se despliega en aponeurósis para cubrir la cara

esterna del músculo, y se une al ligamento anular : las inserciones inferiores
son directas.

Direccion de las fibras. — Las fibras carnosas nacidas en su ma

yor parte del tendon y de su espansion aponeurótica , se dirigen oblicuamen
te abajo, afuera y adelante, terminándose sucesivamente en las caras esterna
y anterior de este hueso; forma dos porciones entre las que pasa la rama dor
sal del nervio radial.

Relaciones.— La cara esterna es convexay está cubierta por los mús
culos pronador redondo, supinador largo, la arteria y el nervio radiales por
delante; los músculos radiales estemos por fuera ; y el estensor comun de los
dedos, estensor propio del menique, cubital posterior y ancóneo por detrás :

la cara interna es cóncava á manera de cilindro, cubre el radio y su ligamen
to anular y el ligamento interóseo.

Accion. — Este músculo solo puede ejercer su accion estando la mano

en la pronacion , y consiste en llevarla en la supinacion haciendo girar sobre
su eje el radio.

La region anterior del antebrazo consta de los músculos pronador redondo, ra

dial anterior, palmar delgado, cubital anterior, flexor coman superficial de los
dedos, flexor comun profundo, flexor largo del pulgar, y pronador cuadrado.

La preparacion de estos músculos no presenta dificultad; se hará una incision á lo
largo del antebrazo en la piel y la aponeurésis , y se disecarán conservando el liga
mento anular del carpo; forman cuatro capas sobrepuestas : la primera está compues
ta del pronador redondo, radial anterior, palmar delgado y cubital anterior ; en la
segunda solo hay el flexor comun superficial; la tercera comprende el flexor comun

profundo y el flexor largo del pulgar, y en la cuarta se halla el pronador cuadrado. Es
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preciso separar los que forman la capa superficial para ver los profundos, siguiéndolos
hasta sus inserciones superiores é inferiores : los tendones 'flexores se descubrirán le
vantando la aponeur6sis de la mano y cortando las vainas que los sujetan en los cana

les falángicos.

MÚSCULO TRONADOR HEDOIDU.

(Epiiroclo radial.)

El nuksculo pronador redondo es largo, aplanado, y está
ocupando la parte anterior y superior del antebrazo desde el húmero al radio,
en direccion oblicua abajo y afuera. Se ata su estremidad superior á la epilró
cica , á la cara posterior de la aponeurósis antibraquial , y á dos tabiques apo
neuróticos colocados entre este músculo y el radial anterior por dentro, y el
flexor superficial por detrás; además á la apófisis coronóides del cúbito, y al
lado interno del músculo braquial anterior : su estretnidad inferior se inserta
á la cara esterna del radio en su parte media próximamente. Las inserciones
superiores se verifican, con un tendon la epitróclea , el cual tambien pertenece
á los músculos radial anterior, palmar delgado, cubital anterior y flexor co

cnun superficial de los dedos; con fibras aponeuróticas y carnosas la de la apó
fisis coronó:des: la insercion inferior tiene lugar por un tendonlancho y grue
so, que primero oculto entre las fibras carnosas, aparece despues en su cara

anterior y lo acompanan hasta el radio, arrollándose en espiral sobre este
hueso.

Direccion de las Abras. — Las fibras carnosas están separadas en

dos hacecillos, uno que nace del tendon de la epitróclea y de las láminas apo
neuróticas , y el otro de la apófisis coronáides ; entre los dos pasa el nervio
mediano: á poco se reunen las fibras, descendiendo en la misma direccion
que el músculo y paralelas entre sí se fijan en la cara posterior del tendon
terminal.

Relaciones. —La cara anterior está en relacion con los músculos su

pinador largo, los dos radiales estemos, la aponeurósis del antebrazo y la
arteria y nervio radiales : la cara posterior corresponde á los músculos bra
quial anterior y flexor superficial de los dedos, al nervio mediano y la arteria
cubital.

Accion.—Cuando el punto fijo está en la estremidad superior, el mús
culo es pronador,, y pasada esta accion puede ser flexor del antebrazo ; tarn
bien puede doblar el brazo sobre el antebrazo.

1- MÚSCULO RADIAL ANTERIOR.

(Epilroclo metacarpiano.)

El nrésculo radial anterior es largo, fusiforme, situado por
dentro del pronador redondo, en direccion oblicua abajo y afuera. Se ata su
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estremidad superior á la epitróclea, á la cara profunda de la aponeurósis anti
braquial y á tres láminas fibrosas que lo unen por fuera al pronador redondo,
hácia dentro al palmar delgado y por detrás al flexor superficial de los dedos:
su estremidad inferior se inserta en la base del segundo metacarpiano. Las in
serciones superiores tienen lugar con el tendon epitrócleo , del cual se des
prenden varias láminas que se interponen entre los músculos de las dos pri
meras capas, todos los cuales, mediante este tendon, se insertan á la epi
tróclea , la que llamaron los antiguos condilusIlexorius, en razon á los usos de
estos músculos: la insercion inferior tiene lugar con un tendon largo, que
aparece entre las fibras carnosas á mitad de la longitud del músculo y se

dirige hácia el escafóides , penetra en la corredera del trapecio, retenido en

ella por el ligamento anular anterior del carpo, y se ensancha en seguida para
terminarse en el lado palmar del segundo hueso del metacarpo.

Direecion de las fibras.— Las fibras carnosas nacen de la espe
cie de pirámide aponeurótica desprendida del tendon epitrócleo , forman Un

hacecillo que va engrosando á medida que desciende, y hacia la mitad de su

longitud, vuelve á estrecharse para terminar en la cara posterior del tendon
por debajo de la mitad del antebrazo; la parte superior de este músculo está
fuertemente unida con el redondo pronador,, el palmar delgado y el flexor
superficial de los dedos.

Relaciones.— La cara anterior está cubierta por la aponeurósis anti
braquial y los músculos de la eminencia tenar: la cara posterior cubre el fle
xor superficial de los dedos, el flexor largo del pulgar, la articulacion radio
carpiana , y los huesos escafóides y trapecio.

Acelon.—Teniendo el punto fijo en su estremidad superior, el radial
anterior dobla la mano sobre el antebrazo, y la inclina en la abduccion:
cuando la mano está fija mueve el antebrazo sobre la mano.

MÚSCULO PALMAR DELGADO.

(Epilroclo palmar.)

El músculo palmar delgado es muy estrecho y delgado, esta'
situado por dentro del radial anterior cuya forma presenta, y cuya direccion

sigue. Se ata su estremidad superior á la epitróclea , á láminas aponeuróticas
que lo unen al radial anterior por fuera , al cubital anterior hacia dentro y al

flexor superficial de los dedos hácia atrás, así como á la aponeurósis antibra
quial : la estremidad inferior se fija en la parte superior de /a aponeurósis pal
mar y en el ligamento anular anterior del carpo. La insercion superior tiene

lugar con el tendon comun epitrócleo; la insercion inferior se verifica por un

tendon delgado que nacido en medio de las fibras carnosas aparece en su cara

anterior, se desprende pronto de ellas formando las dos terceras partes del
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músculo, y va á terminar en la aponeurósis palmar ensanchándose: este mús

culo falta muchas veces y otras es bastante voluminoso.

Direecion de las fibras.— El vientre carnoso de este músculo

casi nunca llega á tener diez centímetros de longitud ; nacidas sus fibras de la

pirámide hueca que la aponeurosis antibraquial le forma por su union con las

láminas desprendidas del tendon epitrócleo se dirigen muy oblicuamente al

tendon terminal: está unido fuertemente al radial anterior y al flexor super

ficial de los dedos.

Relaciones.— La cara anterior corresponde á la aponeurósis antibra

qu'al : la cara posterior está en relacion con el flexor superficial de los dedos.

Aeeion.—Consiste esta en doblar la mano sobre el antebrazo ó el ante

brazo sobre la mano, y poner tirante la aponeurosis palmar.

CLIBITAL ANTERIOR.

corpiano.)

El músculo eubital anterior es largo, aplanado y algo mas

ancho superior que inferiormente; situado en la parte anterior interna del

antebrazo en direccion vertical, se estiende desde el húmero al hueso pisifor
me. Se ata por su estremidad superior, que está dividida en dos puntas, al

húmero y al cúbito; al húmero en la epitróclea ; al cúbito en los dos tercios

superiores de su borde posterior y en la parte interna de la apófisis olécranon.

La estremidad inferior se inserta en la parte anterior del hueso pisifonne. La

insercion humeral tiene lugar por el tendon comun de que se ha hecho men

cion varias veces y á tabiques fibrosos que lo unen con el palmar delgado y el

flexor comun superficial ; la olecraniana es directa, y la cubital se hace por la

misma aponeurósis antibraquial que se inserta al borde posterior del hueso y

se despliega en dos hojillas, entre las cuales toman arraigo las fibras carnosas:

la insercion inferior se verifica con un tendon en el que terminan las fibras

carnosas como las barbas de la pluma en su ástil (semi-peniforme).
Direeelon de las fibras.— Las fibras carnosas nacidas del tendon

humeral y de los varios tabiques fibrosos se dirigen abajo verticalmente, y las

procedentes del olécranon y del borde posterior del cúbito se dirigen abajo y

adelante, paralelas entre sí, para irse terminando sucesivamente en el borde

anterior de su tendon que acompanan hasta el carpo : entre las dos puntas

que este músculo forma por su estremidad superior pasa el nervio cubital.

Relaciones.— La cara anterior está cubierta por la aponeurósis anti

braquial que le sirve al mismo tiempo para insercion: la cara posterior cubre

los músculos flexores de los dedos superficial y profundo» el pronador cua

drado y la arteria y nervio cubitales.
Accion.—Estando en su estremo superior el punto fijo, este músculo

dobla la mano sobre el antebrazo inclinándola hácia si; la dobla directamente
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si se contrae con el radial anterior, y la lleva en la aduccion cuando se con

trae con el cubital posterior ; en el caso contrario dobla el antebrazo sobre la
mano 6 sobre el brazo.

NIUSCULO FLEXOR CONIUN SUPERFICIAL

DE LOS DEDOS.

(Epitroclo falangino comun.)

El músculo flexor comun superficial de los dedos
es largo, complanado y dirigido verticalmente; forma la segunda capa de esta
region. Se ata su estremidad superior á la epitráclea , y además al lado interno
de la apófisis coron6ides del cúbito ; al borde anterior del radio debajo la tu

berosidad bicipital entre el supinador corto y el flexor largo del pulgar hasta la
mitad de la longitud de este borde, y á un tabique aponeurótico que lo separa
de los músculos de la primera capa : la insercion inferiorse verifica en la Talan
gina de los cuatro últimos dedos; este músculo es indiviso por suestremidad su

perior y se divide á la mitad de su longitud en cuatro porciones descendentes.
La insercion superior se hace á la epitróclea con el tendon comun de que ya
se ha tratado varias veces ; á la apófisis coronóides y al radio por una espansion
del mismo tendon desplegado en aponeurósis delante de las fibras carnosas : la
insercion inferior tiene lugar por cuatro tendones nacidos de otros tantos

hacecillos colocados en dos planos, el anterior corresponde á los tendones de
los dedos medio y anular, y el posterior á los del índice y menique, y en esta
disposicion atraviesan el ligamento anular del carpo ; en la palma de la mano

se separan unos de otros, van ensanchándose insensiblemente, penetran en

los canales de la falange á que cada uno corresponde, y se adaptan sobre el

tendon del flexor profundo colocado en el mismo canal detrás de ellos: cuando
han llegado debajo de la parte media de estos huesos, se divide cada uno en

dos vendoletes que se separan para dejar paso al tendon del flexor profundo
de los dedos, lo rodean de delante atrás, y separándose de nuevo se terminan
en dos puntas que se atan á la parte anterior de la falangina.

Direccion de las fibras.— Las fibras carnosas nacidas de las in

serciones superiores se dirigen abajo, siendo mas largas las internas que las

esteras, y se dividen en seguida en cuatro hacecillos, dos anteriores y dos

posteriores; los primeros de mayor volumen que los ottos dan origen á los

tendones de los dedos medio y anular, y van sucesivamente insertándose
en su borde posterior que acompanan hasta el carpo en disposicion semi

peniforme : los dos hacecillos posteriores son digástricos ; el tendon medio es

aplanado, y el vientre inferior es mayor que el superior ; acompanan tam

bien hasta el carpo sus tendones terminales destinados á los dedos índice y

menique.
Relaciones. — La cara anterior está cubierta por el pronador redon
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do, radial anterior, palmar delgado, cubital anterior y la aponeurósis del
antebrazo : la cara posterior cubre el flexor profundo de los dedos, el flexor
propio del pulgar, la arteria cubital y los nervios cubital y mediano.

Acelon. — Teniendo el punto fijo en la estremidad superior, este mús
culo dobla las falanginas sobre las falanges, estas sobre los metacarpianos y
/a mano sobre el antebrazo: cuando el punto fijo corresponde á la mano do
bla sobre ella el antebrazo.

MÚSCULO FLEXOR PROFUNDO

DE LOS DEDOS.

(Cúbito falangito coman.)

El músculo flexor profundo de los dedos es largo, cua

drffido y situado en la parte anterior del antebrazo, por dentro y en el mismo
plano del flexor largo del pulgar, estendiéndose desde el cúbito hasta las fa
langitas de los cuatro últimos dedos. Se ata superiormente á los tres cuartos
superiores de las caras anterior é interna del cúbito, al borde anterior de este
hueso, y tambien á los tres cuartos superiores de la cara anterior del liga
mento interóseo : la estremidad inferior, dividida en cuatro tendones, se fija
á la parte anterior y superior de la falangita de los cuatro últimos dedos. Las
inserciones superiores son directas: las inserciones inferiores tienen lugar por
tendones, los cuales nacen en el interior del vientre carnoso que tambien se

divide en cuatro hacecillos; los tendones forman un plano aponeurótico com

puesto de muchos vendoletes paralelos entre sí, atraviesan el ligamento ami

lar del carpo con los del flexor superficial , el del flexor largo del pulgar y el
nervio mediano hasta llegar á la palma de la mano, en donde se separan
unos de otros, se colocan detrás de los tendones del flexor superficial para
con ellos introducirse en las vainas de la falange respectiva, atraviesan la es

pecie de ojal que les forma el tendon del flexor superficial , y en esta situa
cion recorren la falangina terminándose en la falangita ; hay una sinovial en

el carpo comun á todos los tendones flexores de los dedos y al nervio me

diano.

Direccion de las fibras. — Todas las fibras carnosas se dirigen
abajo casi directamente para formar cuatro hacecillos, los que dan nacimien
to cada uno á un tendon que aparece á alturas diferentes delante de ellas y
van sucesivamente terminándose en su lado posterior hasta cerca el ligamen
to anular del carpo: el vientre carnoso comienza por una punta bifurcada que
abraza la insercion coronóidea del músculo braquial anterior ; despues poco á
poco se ensancha, y colocado detrás de la cinta que forman los tendones se

termina en disposicion semi-peniforme. El hacecillo esterno parece mas inde
pendiente que los otros.
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Relaciones.—La cara anterior está cubierta, en el antebrazo por

los músculos flexor superficial, el cubital anterior, la arteria y nervio cu

bitales y el nervio mediano ; en el carpo por los tendones del flexor super

ficial; y en la mano los espacios que separan los tendones están ocupados por

los músculos lumbricales. La cara posterior cubre el pronador cuadrado , el

ligamento interóseo y el cúbito, la articulacion de la mano, la parte anterior

del carpo, la del metacarpo, y los músculos inter6seos, abductor y flexor

corto del pulgar.
Accion.-- Estando el punto fijo en el antebrazo va sucesivamente do

blando las falangitas , las falanginas y las falanges de los cuatro últimos dedos,

y además la mano; si el punto fijo está en la mano dobla sobre ella el ante

brazo.

MÚSCULO FLEXOR LARGO DEL PULGAR.

(Radio falangito del pulgar.)

El músculo flexor largo del pulgar es largo, aplanado, y

se halla en la parte anterior del antebrazo por fuera del flexor profundo de los

dedos, dirigido verticalmente. Se ata á los tres cuartos superiores de la cara

* anterior del radio, desde la tuberosidad bicipital , tambien al ligamento in

teróseo y algunas veces á la apófisis coronbides del cúbito : la estremidad in

ferior se inserta á la falangita del dedo pulgar. Las inserciones superiores son

directas, menos la de la apófisis coron6ides que cuando existe tiene lugar por

una lengüeta aponeurótica : la insercion inferior se verifica con un tendon

que nace muy alto delante del Vientre carnoso, cerca de la insercion supe

rior y paralelo á los del flexor profundo, baja hasta el carpo y despues de

atravesar el ligamento anular, se dirige oblicuamente de dentro afuera, en

tre las dos porciones del músculo flexor corto del pulgar, llega á la falange
donde está sujeto por una vaina fibrosa y se termina en la parte anterior y

superior de la falangita.
Direccion de las fibras.— Nacidas de las inserciones superiores

las fibras carnosas se dirigen oblicuamente abajo y adelante, van terminán

dose sucesivamente á la cara posterior y bordes de su tendon, en disposicion
peni-forme , y lo acompanan hasta cerca del ligamento anular: el vientre que

forman es aplanado.
Relaciones. —La cara anterior está cubierta por el flexor superficial,

radial anterior, supinador largo y la arteria radial : la cara posterior cubre el

radio, el ligamento interóseo , el músculo pronador cuadrado, el nervio y

vasos interóseos anteriores, y el músculo flexor corto del pulgar.
Acetosa. —Estando el punto fijo en el antebrazo dobla sucesivamente la

falangita , la falange del pulgar y el primer metacarpiano; tambien dobla la

mano sobre el antebrazo: si. el punto fijo está en la mano, contribuye á la

fiexion del antebrazo sobre la mano.
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MÚSCULO PRONAD011 CUADRADO.

(Cúbito radial.)

El músculo pronador cuadrado es corto, cuadrilátero , si
tuado en la parte anterior é inferior del antebrazo formando la cuarta cala
de esta region , y dirigido transversalmente desde el cúbito al radio. Se ata
por dentro al cuarto inferior de la cara anterior y borde anterior del cúbito:
por fuera se inserta en el cuarto inferior de la cara anterior y borde anterior
del radio. La insercion interna se hace en parte directamente y en parte con
una lámina aponeurótica que naciendo del borde anterior del cúbito cubre el
tercio interno del músculo ; la insercion al radio es directa.

Dlrecclon de las fibras.— Las fibras carnosas, paralelas entre
sí se dirigen transversalmente del cúbito al radio.

Relaciones.— La cara anterior está cubierta por los músculos flexor
largo del pulgar, flexor profundo de los dedos, radial anterior, cubital ante
rior y las arterias cubital y radial; la cara posterior cubre el ligamento inter
óseo y los dos huesos del antebrazo.

Accion. —El punto fijo está constantemente en el cúbito, y sobre este
hueso gira el radio de fuera adentro, para llevar la mano en la pronacion.

MANO.

Se consideran en la mano tres regiones, la esterna 6 tenar, la Interna hi
potenar y la media ó palmar.

La regios esterna ó tenar presenta los músculos abductor corto, oponente, fle
xor corto y aductor del pulgar.

Se comprenderá en una incision á lo largo del primer metacarpiano la piel !la delgada aponeurúsis que cubre los músculos de la region tenar,, y se disecarán los colga
jos afuera y adentro ; en el carpo se hará otra horizontal que servirá de límite á la
primera ; se conservará el ligamento anular por dar insercion á. los músculos del pul
gar, pero se levantarán la aponeurósis palmar media y los tendones de los músculosflexores, cortándolos al nivel del carpo.

MÚSCULO ABDUCTOR CORTO DEL PULGA1R.

(Carpo supra-falángieo del pulgar.)

El músculo abductor corto del pulgar es corto y aplana
do, mas ancho superior que inferiormente; está colocado bajo la aponeurósis
de la eminencia tenar,, en direccion oblicua abajo y afuera. Se ata por su es

'
tremidad superior á la parte superior y esterna del ligamento anular an

terior del carpo, á la parte anterior del trapecio y á una prolongacion que le



— 132 —

da el tendon del abductor largo del pulgar : la estrem'idad inferior se inserta

en el lado esterno de la estremidad superior de la falange del pulgar y en el

hueso sesamoideo esterno. Las inserciones superiores son en su mayor parte

directas; la insercion inferior tiene lugar por un tendon aplanado que se con

funde con el de la porcion esterna del flexor corto del pulgar.
Direccion de las libras. — Las fibras carnosas nacidas de las in

serciones superiores, signen la direccion del músculo, y hácia la estremidad

inferior se hacen convergentes para rodear el tendon terminal que queda

oculto en medio de ellas.

Relaciones. —La cara anterior está cubierta por la aponeurósis pal

mar esterna : la cara posterior cubre el oponente, y en parte al flexor corto

del pulgar.
Acclon.—El punto fijo corresponde á la estremidad superior, y al con

traerse el músculo lleva el pulgar y el primer metacarpiano afuera y ade

lante.

MÚSCULO OPONENTE DEL PULGAR.

(Carpo metacarpiano del pulgar.)

El músculo oponente del pulgar es corto, grueso y triangu

lar, situado detrás del precedente en la eminencia tenar oblicuamente de ar

riba abajo y de dentro afuera. Se ata por su estremidad superior á la cara an

terior del ligamento anular anterior del carpo, y al borde esterno de la cor

redera del trapecio ; la estremidad inferior se inserta en toda la cara anterior y

borde esterno del primer hueso del metacarpo. Las inserciones superiores tie

nen lugar por fibras aponeuróticas muy cortas; las inferiores son directas.

Direccion de las fibras. — Nacidas las fibras carnosas de las in

serciones al carpo se dirigen afuera, horizontalmente las superiores y obli

cuamente las inferiores; las primeras son muy cortas y sucesivamente van

siendo mas largas cuanto mas inferiores.

Relaciones. — La cara anterior está cubierta por el abductor corto, la

cara posterior cubre la articulacion trapezo-metacarpiana y el primer meta

carpiano.
Accion. —Estando el punto fijo constantemente en la insercion al car

po, lleva el primer metacarpiano adentro y adelante, ó en la oposicion.

MÚSCULO FLEXOR CORTO DEL PULGAR.

(Carpo falángico del pulgar.)
-

El músculo flexor corto del pulgar es corto, acanalado en

su parte media y bifido por susdos estremidades ;se halla colocado en la emi

nencia tenar y dirigido oblicuamente abajo y afuera. Se ata su estremidad su
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perior, dividida en dos porciones, una de ellas mas pequena y situada en un

plano anterior al de la otra, á la cara anterior del ligamento anular anterior
del carpo, á la parte anterior del trapecio; la otra porcion que es la mayor y

posterior, á la cara anterior del trapezóides y hueso grande, á la parte supe
rior inmediata del tercer metacarpiano: la estremidad inferior tambien bifida,
se fija por fuera á la estremidad superior de la falange y al hueso sesamóideo
esterno , y por dentro á la parte interna de la misma estrenuidad superior de

la falange y al hueso sesamóideo interno. Las inserciones superiores tienen lu
gar, la anterior con una aponeurósis que está por detrás y por dentro de las

fibras carnosas, y la posterior con otra aponeurósis que cubre el lado anterior
de las mismas fibras carnosas; las inserciones inferiores se hacen por tendones
nacidos en medio de las fibras carnosas y que se confunden, el esterno con la

estremidad inferior del abductor corto, y el interno con el del aductor del
pulgar.

DIrecclon de las fibras.— Las fibras carnosas nacidas de las in
serciones superiores se dirigen abajo y afuera , se unen inmediatamente los
dos hacecillos dejando un canal para el tendon del flexor largo, y al rodear
los dos tendones inferiores vuelven á separarse componiendo las otras dos
puntas: son convergentes desde la estremidad superior tráela la inferior.

Relaciones.— La cara anterior está cubierta por el tenclon del flexor

largo del pulgar, los tendones estemos de los músculos flexores superfi
cial y profundo y el primer lurnbrical : la cara posterior cubre el primer me

tacarpiano , el primer inter6seo dorsal y el tendon del radial anterior; está
contiguo por fuera al oponente y por dentro al aductor del pulgar.

Accion.— Tiene el plinto fijo en la estrernidad superior y dobla la pri
mera falange del pulgar y el primer metacarpiano.

MÚSCULO ADUCTOR DEL PULGA1R.

(Metacarpo falángico del pulgar.)

El máscalo aductor del pulgar es corto y triangular ; está co

locado en la parte inferior é interna de la region tenar desde el tercer hue
so del metacarpo hasta la falange del pulgar. Se ata su base á toda la cara

anterior del tercer metacarpiano y á la cara anterior de los huesos grandé,
trapezóides y trapecio ; la punta se inserta á la parte interna de la estremidad
superior de la falange del pulgar y al hueso sesamóideo interno. Las insercio
nes internas se verifican directamente en el metacarpo y por cortas fibras

aponeuróticas en el carpo: la insercion esterna tiene lugar por un tendon que
se confunde con el de la porcion interna del flexor corto.

Direccion de las fibras.— Las fibras carnosas superiores y me

dias se dirigen oblicuamente abajo y afuera, y las inferiores se dirigen hori
zontahnente afuera, convergiendo todas al tendon terminal falángico.
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Relaciones.— La cara anterior está cubierta por los tendones del fle
xor profundo, los dos primeros lumbricales y la piel: la cara posterior cubre
los dos primeros interóseos dorsales y el primer interóseo palmar.

Accione— El punto fijo está en el tercer metacarpiano; lleva el pulgar
adentro y lo aproxima al índice.

La region hipotenar presenta los músculos palmar cutáneo, aductor, flexor
propio y oponente del menique.

Los tres últimos músculos no ofrecen ninguna dificultad en su preparacion , la que
se verifica haciendo á lo largo del quinto hueso del metacarpo una incision que com

prenda la piel y la delgada aponeurósis de esta region ; levántese tambien la aponeu
rósis palmar media : el palmar cutáneo se preparará el primero, disecando la piel con

cuidado de fuera adentro y conservándola para ver la terminacion en ella de las fi

bras carnosas.

MÚSCULO PALMAR CUTANTEO.

El músculo palmar Clitill1C0 es cuadrado y de grandor varia
ble; está situado en la parte interna y superior de la mano, inmediatamente
debajo de la piel. Se ata por su borde esterno al ligamento anular anterior
del carpo y á la parte superior del borde interno de la aponeurósis palmar
media ; el borde interno se une á la piel del borde interno de la mano. Las
inserciones esteras se hacen con fibras aponeuróticas, la interna es directa.

Direccion de las fibras. — Las fibras carnosas, dirigidas trans

versalmente, forman tres ó cuatro hacecillos separados por tejido celular; es

te músculo falta algunas veces.

Relaciones. — La cara anterior está cubierta por la piel: la ara pos

terior cubre los otros músculos de la eminencia hipotenar,, y la arteria y ner

vio cubitales, separada de ellos por la aponeurósis palmar interna.
Accion.— Frunce la piel que lo cubre y aumenta la cavidad de la.pal

ma de la mano.

MÚSCULO ADUCTOR DEL MENIQUE.

(Carpo supra-falángico del menique.)

El músculo aduétor del menique es corto y fusiforme ;

está situado en la eminencia hipotenar con direccion vertical, formando el

borde interno de la mano. Se ata por su estremidad superior al lado ante

rior del hueso pisiforme ; su estremidad inferior se fija al lado interno de la

falange del menique. La insercion superior se Verifica por fibras aponeuró
ticas cortas que parecen continuarse con las del tendon del cubital anterior :

la insercion inferior tiene lugar por un tendon que comienza en la cara poste

rior de las fibras carnosas y se confunde con el del músculo flexor corto del

mismo dedo.
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Direceion de las libras.— Las fibras carnosas nacidas de la es

pansion aponeurótica superior forman el vientre del músculo, el cual aumen•

la de volumen hácia la parte media para disminuir en seguida y terminarse en

tendon inferior que acompana hasta la falange.
Relaciones.— La cara anterior está cubierta por el músculo palmar

cutáneo, la aponeurósis palmar y la piel : la cara posterior cubre el músculo

oponente.
Accion.—Este músculo tiene en el carpo su punto fijo ; lleva en la

aduccion el menique, y tambien en la flexion.

(Carpo falángico del menique.)

El músculo flexor del menique es corto, estrecho, situado

al lado y por fuera del precedente y en la misma direccion. Se ata su estremi

dad superior á la parte interna del ligamento anular anterior del carpo y á la

apófisis del hueso ganchoso: la estremidad inferior se fija aliado interno de la

falange del menique. Las inserciones superiores se hacen con fibras aponeuró
ticas: la insercion inferior se verifica por un tendon que aparece delante de

las fibras carnosas y se confunde con el del músculo aductor del menique an

tes de su terminacion en la falange.
Direccion de las fibras.— Las fibras carnosas sigilen la direc

don del músculo; hácia la estremidad inferior del quinto hueso del metacar

po se une al borde esterno del aductor, se confunde con él y juntos forman

tul solo tendon terminal. Este músculo falta con frecuencia y Chaussier lo ha

comprendido con el precedente en una sola denominacion.

Relaciones.— Las mismas que las del músculo aductor del menique.
Alccion. — Tiene el punto fijo en su estremidad superior, y dobla el de

-do menique.

(Carpo metacarpiano del menique.)

El músculo oponente del menique es corto, triangular,
análogo al oponente del pulgar, situado en la eminencia hipotenar en direc
cion oblicua de arriba abajo y de fuera adentro. Se ata por su punta al liga
mento anular anterior del carpo y á la apófisis del hueso ganchoso: la base ó
parte inferior se inserta á todo el borde interno del quinto hueso del meta

carpo. Las inserciones superiores é inferior tienen lugar por fibras aponeuró
Iicas.

Direccion de las libras.— Las fibras carnosas siguen varias di
recciones y tienen diferente longitud. Las superiores son casi horizontales y

MÚSCULO FLEXOR DEL MENIQUE.

MÚSCULO OPONENTE DEL MENIQUE.
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van siendo mas oblicuas cuanto mas inferiores 6 esteras; estas son mucho
mas largas que las superiores 6 internas.

Relaciones.— La cara anterior está cubierta por los músculos aduc
tor y flexor del menique: la cara posterior cubre el cuarto interóseo palmar,
el tendon del flexor superficial del quinto dedo y el quinto metacarpiano.

Aiccion.— Tiene constantemente su punto fijo en el carpo y lleva el me

tacarpo adelante y afuera, atrae en la misma direccion el dedo menique y au

menta la concavidad de la palma de la mano.

Los músculos de la region inedia ó palmar son los lumbricales, los interóseos dor
sales, y los interóseos palmares.

Disecada la piel y la aponeurdsis palmar media, basta levantar los tendones del fle
xor superficial para tener preparados los músculos lumbricales. La preparacion de los
interdseos consiste en separar todos los otros músculos, tanto los de laeminencia tenar
corno los de la eminencia hipotenar,, y cortar .el ligamento metacarpiano transverso pa
ra poder apartar todo lo posible unos de otros los huesos tmetacarpianos.

MÚSCULOS LUMBRICALES.

(Pa lmi faldngicos.)

Los músculos lumbricales son en número de cuatro en cada ma

no: su forma es prolongada y fusiforme ; se distinguen por los nombres numé
ricos contando de fuera adentro : están situados delante de los tendones del
músculo flexor profundo de los dedos, el primero por fuera del tendon del ín
dice y los otros cada uno entre dos tendones y en la misma direccion de ellos.
Se atan por la estremidad superior á los tendones del flexor profundo, el pri
mero á la parte esterna del tendon del índice; el segundo á los del índice y
medio ; el tercero á los del medio y anular y el cuarto á los del anular y me

nique: la estremidad inferior se fija en el lado esterno de las falanges de los
cuatro últimos dedos. Las inserciones superiores de estos músculos son direc
tas: la inferior se hace con un tendon que aparece al lado esterno de la arti
culacion metacarpo-falángica y se prolonga hasta el tendon estensor del dedo
á que corresponde con el cual se continúa.

Direccion de las fibras.— Nacidas de las inserciones superiores
las fibras carnosas forman un pequeno vientre que se dirige por entre dos ten
dones, se estrecha y redondea cerca de la articulacion metacarpo-falángica,
terminándose en su tendon falángico. El primer lumbrical sigue la direccion
del tendon del índice por fuera del cual desciende ; es el mayor de los lum
bricales , disminuyendo el volúnsen de estos del primero al último que es el
menor.

Relaciones. — La cara anterior está cubierta por los tendones del fle
xor superficial, la aponeurósis palmar, y los vasos y nervios colaterales de los
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dedos: la cara posterior cubre los músculos interóseos , los huesos del meta
carpo, y el ligamento metacarpiano transverso.

Acclon. — Los lumbricales doblan los cuatro últimos dedos y los incli

nan afuera ó en la abduccion.

MÚSCULOS INITERÓSEOS PALMARES.

(Wetacarpo-falangicos laterales palmares.)

Los músculos interóseos palmares son cortos, prismáticos
triangulares y semi-peniformes: hay tres, uno para cada espacio interéseo ,

segundo, tercero y cuarto : están dirigidos verticalmente ; el primer espacio
no tiene interóseo palmar. Se atan por su punto fijo á los dos tercios anterio

res de la cara interna del segundo hueso del metacarpo el primer interóseo, y
al mismo espacio de las caras esteras del cuarto y quinto metacarpianos los

interóseos segundo y tercero: por el punto móvil se insertan al lado interno de

la estremidad superior de la falange del índice el primer interóseo, y al lado es

terno de la estremidad superior de la falange del anular y del menique el segun

do y tercero. La insercion superior del primero tiene lugar por su lado ester

no , y por sus lados internos las del segundo y tercero sin fibras aponeuróticas:
la insercion inferior se verifica con un tendon que se une al dl estensor co

mun del dedo en que se termina.

Direccion de las fibras.— Las fibras carnosas nacen de toda la
longitud de la cara de los metacarpianos en que se insertan, son mucho mas

cortas que el músculo y están dirigidas oblicuamente abajo, al tendon ter
minal.

Relaciones.— De los tres lados que estos músculos presentan el ante

rior está en relacion con los tendones de los flexores y los músculos de las re

giones tenar é hipotenar ; el posterior cubre en parte los músculos interóseos
dorsales y el lado esterno del primer interóseo, y el interno de los dos últimos,
se insertan en los metacarpianos correspondientes.

Accion.— Los interóseos palmares tienen el punto fijo en su insercion
metacarpiana ; el primero es aductor del índice, y el segundo y tercero ab
ductores de los dedos anular y menique : con relacion al eje de la mano todos

tres son aductores de dichos dedos, pues los aproximan á la línea media de la

mano.

MÚSCULOS INTEROSEOS DORSALES.

(Metacarpo-falángicos laterales dorsales.)

Los músculos interáseos dorsales son cortos, prismáticos
triangulares y peniforrnes; tienen mayor volumen que los palmares y cierran
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por atrás el espacio interó§eo á que corresponden, siendo en número igual á
estos espacios, esto es' en número de cuatro ; toman el nombre del lugar que
ocupan, primero, segundo contando de fuera adentro. Se atan por su punto
fijo á los dos metacarpianos entre los que están colocados ; en el uno al tercio
posterior de la cara lateral, en el otro á todo lo largo del plano lateral corres

pondiente: el primero y el segundo en toda la cara esterna de los metacarpia
nos segundo y tercero ; los interóseos tercero y cuarto á toda la cara interna de
los metacarpianos tercero y cuarto : por el punto móvil se fijan al lado esterno
de la estremidad superior de las falanges de los dedos índice y medio el primero
y segundo interóseos , y al lado interno de las falanges de los dedos medio y
anular el tercero y cuarto. Las inserciones á los huesos metacarpianos son di.
rectas ; las de las falanges se verifican por un tendon que nace en medio de
las fibras carnosas y aparece en la parte inferior, aislándose de ellas casi inme
diatamente para unirse al tendon estensor del dedo en que se termina. El
primer interóseo es mayor que los otros tres y se inserta en el tercio superior
del primer metacarpiano y en todo el segundo.

Direeelon de las libras.— Las fibras carnosas nacen de las ca

ras de los metacarpianos correspondientes y se dirigen á los lados de su ten
don inferior como las barbas de una pluma sobre su astil. La estremidad supe
rior de estos músculos deja una pequena abertura y en algunos parece ser una

bifurcacion del músculo para el paso de una pequena arteria perforante. El
primer interóseo da paso á la arteria radial.

Relaciones. — La cara posterior es la mas ancha, está en relacion
con los tendones de los músculos estensores y con la piel ; una aponeurósis
muy delgada viste inmediatamente este lado: la cara anterior se ve en la

palma de la mano al lado de los inter6seos palmares cubierta en parte por
ellos de que los separa una delgada aponeurósis ; está en relacion con los

músculos y tendones de la palma de la mano: de sus bordes, el mas grueso
cubre todo el lado de un metacarpiano, y el mas estrecho solo corresponde al

tercio posterior del otro metacarpiano.
Aeelon.— Relativamente al eje del cuerpo los músculos interóseos dor

sales primero y segundo son abductores de los dedos índice y medio, y los in
teréseos tercero y cuarto son aductores de los dedos medio y anular : pero
relativamente al eje de la mano los cuatro músculos interóseos son abductores,
pues todos separan de este eje los dedos á que se fijan.


