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CAROTIDA INT.

No da ramas hasta estar dentro del craneo al cual entra por el conducto carotideo, y al salir de el entra directa% al seno cavernoso (canal cavernoso) al cual atraviesa y da sus 2 terminales a nivel de la apófisis clinoides ant. por fuera del N. optico.

Colaterales: art. caroticotimpanico: para la caja del timpano, al ganglio de Gasser, al cuerpo pituitario y a la duramadre. 

                    Art. oftalmica: penetra en la orbita por el agujero optico (la vena por la hendidura esfenoidal). Sus ramas colaterales son la art. lagrimal, para la glandula lagrimal; art. central de la retina, que se introduce en el nervio optico y se distribuye por la retina; art. supraorbitaria, que distribuye a la region frontal; art. ciliares cortas post., que perforan la esclerotica y se distribuye por la coroides; art. ciliares largas post., una intrna o nasal y otra ext. o temporal que corren entre la esclerotica y la coroides y contribuyen a formar el circulo arterioso mayor del iris junto con las ciliares ant.; art. musc. sup.,para el elebador del parpado sup., recto sup., recyo int. y oblicuo (; art. musc. inf., para el recto inf., recto ext. y oblicuo (. Tb. da la art. ciliares ant. para el iris.; art. etmoidales post., que se introducen por el conducto orbitario interno post, llega a la lamina cribosa del etmoides y da ramas a la pituitaria y meninges; art etmoidales ant., que se introducen por el conducto orbitario interno ant. y da ramas a las meninges y pituitaria; art. palpebral inf., nace a nivel del anguloo int del ojo e irriga el parpado inf. y la conjuntiva; art. palpebral sup., que va al parpado sup.

Termina la oftalmica en la art. frontal, que se dirige hacia la frente, y la nasal, que se dirige hacia la raiz de la nariz. Las 2 se van a anastomosar con la art. facial.

Terminales de la carotida int.son la cerebral ant. que se anastomosa con la del otro lado por la comunicante ant.; art. cerebral 1/2 que se introduce en la cisura de Silvio; art. comunicante post., que va a desembocar en la cerebral post., rama de la vertebral. Estas 3 art. + la cerebral post. (rama de la vertebral) forman el poligono de Willis; art. coroidea ant. que penetra en el ventriculo lateral y termina en el plexo coroideo del mismo.

CAROTIDA EXT.

sus ramas colaterales de abajo a arriba son:

Tiroidea sup.: cubierta por los musc. infrahioideos. Da ramas ECM para el musc. del mismo nombre, laringea sup., que perfora la Mb. tirohioidea y se distribuye por la glotis y la laringe y la laringea inf., para la Mb. cricotiroidea y se distribuye por la laringe (parte inf.). 

Sus terminales van al cuerpo de la tiroides (ext., int. y post.).

Lingual: la porción retrohioidea esta cubierto por los musc. digastrico y estilohioideo, la hioidea cubierto por el hiogloso y la porción lingual, entre el genigloso y lingual inf.

Colaterales: art. hioidea, para los musc. suprahioideos; art. dorsal de la lengua, destinada a la parte post. de la lengua; art. sublingual, se distrbuye por el piso de la boca    Terminales: art.ranina, para la punta de la lengua.

Faringea inf.: nace al mismo nivel de la lingual. Colaterales: ramas faringeas, para la parte sup. de la faringe y ramas prevertebrales para los musc. prevertebrales. La terminal es la art. meningea post., que penetra por el rasgado post. y de ahí se distribuye en la duramadre en la fosas occipitales inf.

Facial: colaterales: en suporcion cervical son la palatina inf., para la amigdala; pterigoidea, para el musc. pterigoideo int.; submaxilar, para la glandula submaxilar; submentoniana, para el menton. En la porción facial da la maseterina inf., para el masetero; coronaria sup. e inf., para el circulo alrededor del orificio bucal; art. del ala de la nariz, para el ala, el dorso de la nariz y el lobulo.

Terminales: art. angular que se anastomosa con la nasal, rama de la oftalmica. 

Occipital: sigue el vientre post. del digastrico llega a la apófisis mastoide y se pierde en la region occipital. Colaterales: art ECM sup. para el mismo musc.;  ramas musculares para el digastrico; art. estilomastoidea, que sigue el trayecto del N. facial y se distribuye por el oido 1/2 e int.; art. meningea, que alcanza las cubiertas del cerebro por el agujero mastoideo. Terminales que se anastomosan con la auricular post., con la temporal supurficial

Auricular post.: colaterales ramas parotideas, para la parotida. Sus terminales son la anterior para el pabellon de la oreja y ramas mastoideas para los tegumentos de la region mastoidea.

Terminales:

Temporal superficia: nace a nivel cuello del condilo, en pleno tejido parotideo. Colaterales: transversal de la cara, que sigue el conducto de Sténon y se distibuye por la mejella; ramos articular, para la ATM; temporal profunda post., que perfora la aponeurosis del temporal y se distribuye en la cara profunda del musc.; auricular ant., para el pabellón del oído; ramos orbitarios, para los planos superficiales periorbitarios. Sus terminales son la rama ant. o frontal, para la frente y rama post. o parietal, para la region parietal.

Maxilar interna: nace junto con la temporal sup., se dirige hacia delante y adentro pasando por el ojal retrocondileo de  Juvara terminando en la fosa pterigomaxilar. En la fosa cigomatica da todas sus ramas excepto la vidiana, la pterigopalatina, esfenopalatina y palatina sup. o descendente.

Colaterales: Ascendentes: art. timpanica, que atraviesa la cisura de Glaser y termina en la cara interna del timpano; art. meningea 1/2: que pasa por el ojal que forma el N. auriculotemporal, penetra al craneo por el redondo ( y se divide en 2 formando la hoja de higuera para las meninges y huesos subyacentes. Se anastomosa con la art. lagrimal rama de la oftalmica por la endidura esfenoidal y con la estilomastoidea por el hiato de Falopio; art. meningea (: entra por el oval y se distribuye por las meninges; art. temporal prof. 1/2 y ant.: se distribuyen por la cra prof. del musc. temporal;  


          Descendentes: art. dentaria inf., antes de penetra por el conducto dentario da ramas para el musc. pterigoideo interno y al milohioideo, y en el conducto da ramas para el hueso, para todas las piesas dentarias. Luego sale por el agujero mentoniano repartiendose en esta region; art. maseterina , para la porción sup. del mismo musc.; art. bucal, para la region buccinatriz; art. pterigoidea, para el musc. pterigoideo ext. y accesoria% para el interno; art. palatina sup., que atraviesa el conducto palatino post. y vasculariza la boveda palatina.


        Anteriores: art. alveolar, que entra por los conductos dentários post. del maxilar sup. y se distribuye por los dientes; art. suborbitaria, que pasa por la hendidura esfenomaxilar, entra al conducto infraorbitario donde da ramas dentarios que se meten en los conductos dentarios ant. (y 1/2 cuando existe) para los dientes, terminando en la mejilla, parpado inf.,  labio sup. y parte lateral de la nariz.

                    Posteriores: art. vidiana, que atraviesa el conducto vidiano y se dirige a la parte post. de la laringe; art. pterigopalatina, que pasa por el conducto pterigopalatino y se dirige a la parte sup. de la laringe

Su terminal es la art. esfenopalatina, que atrviesa el agujero esfenopalatino y se divide en rama int. que se distribuye por el tabique nasal, y una ext.para los cornetes meatos y seno frontal y maxilar.

aorta toracica

Braquiales: para la irrigacion del parenquima del pulmon.

Esofagicas 1/2: de 5 a 6 que se distribuyen por porción toracica del esofago.

Mediastinicas post: para los orgonos del mediastino post. como la pleura, pericardio y ganglios.

Intercostales aorticas: que da la dorsoespinal, para los musc.espinales, la medula y sus cubiertas, y uno mas gruesos para los musc. intrcostales, pleura y mama. 

aorta abdominal

Diafragmaticas inf.: para la parte inf. del diafragma. Sus ramas extrernas se anastomosan con las intercostales aorticas y la interna que forma con el del lado opuesto un arco por delante del esofago. Tb. va accesoria% para el pancreas, esofago y gl. suprarrenal.

Lumbares: su distribucion es similar a la de las intercostales. 2 ramas la 1ra a los musc. de los canales, la medula y las cubiertas y la 2da al cuardado lumbar, psoas y musc. ant.  lateral del abdomem. Anastomosis con epigastrica y mamaria int.

Tronco celiaco: que da la hepatica, que da la pilorica , la gastroduodenal, celiaca y teminales 2 que entran en el higado; esplenica, que da la pancriatica , la gastroepiploica izq., vasos cortos que se distribuyen en la porción izq. de la tuberosidad ( del estomago y ramas terminales es una independiente que se ramifica en el bazo; coronaria estomaquica, que va por la curvatura ( y se anastomosa con la gastroepiploica, a la porción abdominal del esofago, a la region cardica del estomago.

Mecentericas sup.: que da ramas para el pancreas, duodenales, pancreaticaduodenal, colica derecha, para el intestino delgado

Capsulares 1/2: para la glandula suprarrenales.

Renales: para los riñones y ademas da ramas para los ganglios vecinos, los pilares del diafragma, a la pelvis renal, a ña porción inicial del ureter y a la capsula adipoisa.

Genitales: espermaticas, que da ramas al ureter, a la capsula adiposa del riñony al los elementos del cordón, llegando al testiculo y al epididimo. Tb. pude ser la uteroovaricas que termina en el ovario dando ramas antes a la 1/2 externa de la trompa

Mesenterica inf.:  de ella salen las art. colicas izq. para el lado izq. del colon trnsverso, al colon descendente y a la S iliaca terminando en las emorroidales sup.

Termiunales: la sacra 1/2 y las iliacas primitivas que dan la iliaca int. o hipogastrica, que da las intrapelvicas parietales, intrapelvicas viscerales y extrapelvicas; la iliaca ext. que da la epigastrica y la circunfleja iliaca, y se continuara con la femoral del miembro inf. (vease miembro inf.) 

Art. carotida primitiva:

Nace la del lado derecho del tronco braqueocefalico derecho junto con la art. subclavia, y al lado izq. nace del cayado de la aorta y unos cm. mas afuera la subclavia izq. Otra diferencia de las carotidas primitiva es que la izq. es mas larga que la del lado derecho por lo ya dicho sobre su nacimiento. Sus relaciones por lo tanto son diferentes Tb.

Troncos venosos braquiocefálicos

Resumen la circulación del miembro superior y de la cabeza. Nace por detrás de la articulación externo clavicular, donde recibe la subclavia (que pasa por delante del músculo escaleno anterior) y la yugular interna. De sde allí se dirigen a la cara posterior del primer cartílago costal del lado derecho, donde se reunen formando la cava superior.

MIEMBRO SUP. EN GENERAL

Arteria subclavia (la derecha nace de tronco arterioso braqueocefálico y la izq. del cayado de la aorta), Tb. pasa entre los escaleno anterior y 1/2, y la vena por delante del escaleno anterior. La art. subclavia da de colaterales a: 

Vertebral: ramas espinales para la medula, musculares para los prevertebrales. Intracraneales: meningeas post. , para la duramadre, espinal post. y ant. y las cerebelosa post. e inf. Luego forma el tronco basilar y da la rama protuberenciales, la auditiva int., cerebelosa ant. e inf. y cerebelosa sup. Las terminales del tronco basilar son las art. cerebrales post. recibiendo a las comunicantes post. en el polígono de Willis. 

Tiroidea inf.:  Colaterales: ramas al esófago y la traquea, el laríngeo post., la cervical ascendente y da sus terminales para la tiroides

Mamaria int.: Colaterales para los musc. intercostales, al timo, pericardio, diafragma sup., al esternón y las intercostales ant. que se anastomosan con las post., y sus terminales la musculofrenica y la abdominal para el recto ( del abdomen que se anastomosa con la epigástrica inf.

Intercostal sup.: para los 2 ó 3 espacios intercostales

Escapular sup.: ramas para el trapecio, escaleno ant. y subclavio, y a nivel de la escotadura coracoidea se distribuye a los musc. supra e infraespinosos

Escapular post.: Tb. conocida como cervical transversa. Da ramas a el trapecio, esplenio, supra e infraespinoso, aldorsal ancho. 

Cervical prof.: Ramas al complexo (, el transverso espinoso y musc. de los canales vertebralas.

De ahí la art. axilar que parte en el pto. 1/2 de la clavicula y termina en el borde inf. del pectoral (. Sus ramas son la acromiotoracica, toracica inf., escapular inf., circunfleja ant., circunfleja post.

Se continúa con la humeral que se divide en radial y cubital, de ahí forman los arcos palmares profundos y superficiales.

Venas axilar, formada por las 2 venas humerales y colaterales de la art, axilar; V. subclavia, que va desde la clavicua a la articulacion esternoclavicular. Recibe las          V. intercostales sup. y la yugular ext. y ant. Se une con la yugular y forman el tronco braquiocefalico.

Las V. superficiales probenientes de la mano son el arco venoso dorsal. Luego se forman en la cara ant. del antebrazo la cubital sup. y por la vena cefalica del pulgar se forma la V. radial.

Las superficiales del antebrazo son la cubital, radial y mediana (Tb esta la cubital post.). Las del brazo son basilica y cefalica 

MIEMBRO INF. EN GENERAL

Arteria femoral que nace de la iliaca ext. despues de pasar el anillo crural dando sus ramas para los musc. y huesos subyacente. Luego viene la poplitea que esta en el plano profundo del rombo popliteo terminando en la tibial ant. (que se convierte en la art. pedia) y el tronco tiroperoneo. Estas formaran despue las art. palmares int. y ext.

Venas profundas del pie y de la pierna, poplitea y femoral. Las superficiales son Tb. del pie, la safena int. y ext.

senos

pares

Seno lateral: va desde la protuberancia occipital int., de ahí por la tienda del cerebelo hasta la base del peñasco, por el canal petromastoideo y de ahí a la cara interna del agujero rasgado post. desenboca en la yugular int. (en su trayecto recibe las V. cerebrales inf., post. y las cerebelosas post).

Seno cabernoso: desde la parte mas ancha de la hendidura hasta el vertice del peñasco (a cada lado de la silla turca). Desde arriba abajo en la pared externa estan los N. motor ocular comun, patetico y oftalmico. Este seno recibe a las cerebrales ant. e inf., por delante recibe las V. oftalmicas sup. e inf. se continua con el seno petroso inf. para ir a parar en la yugular int. el seno cabernoso da lateral % la V. del agujero oval.

Seno petroso inferior: es continuacion del seno cabernoso desembocando en la yugular int.

Seno petroso superior: esta en el borde sup. del peñasco (en la 1/2 anterior de la circunferencie ( de la tienda del cerebelo. Une los senos cabernosos con los laterales.

Seno occipital posterior: nace en el contorno del agujeo occipital y se abre en el seno lateral, a nivel de la protuberancia occipital media.

IMPARES

Seno longutudinal superior: sitiado en el borde convexo de la hoz del cerebro, desde la cresta frontal, hasta la protuberancia occipital interna. Desemboca en el seno lateral. Contiene los corpúsculos de Pacchioni. Recibe las venas del encéfalo (procedentes de la cara interna y externa del cerebro). Se anastomosa con el seno petroso superior por la vena de Trolard, con el seno lateral por la vena de Labbé y las meninges medias que desembocan en el.

Seno longitudinal inferior: ocupa el borde concavo de la hoz del cerebro en su mitad post. y desemboca en la extremidad ant. del seno recto.

Seno recto: ocupa la base de la hoz del cerebro. Recibe las cerebrales profundas, la cerebelosa superior, cerebrales inferiores y el seno longitudinal inferior. Desemboca en el seno lateral en la protuberencia occipital interna. En la prensa de Herófilo llegan el seno lateral, seno longitudinal superior, seno  recto y los dos senos  occipitales posteriores. 

Seno coronario:  situado en el espesor de la tienda de la hipófisis, rodeando a la base del cuerpo pituitario, se relaciona con el canal óptico con la lámina cuadrilátera del esfenoides y se abre al seno cavernoso.

Seno occipital transverso:  situado por detrás de la lámina cuadrilátera del esfenoides, en el canal basilar. Se comunica con los senos cavernosos.

Lo minimo para corazón

En la aurícula derecha se pueden encontrar los siguientes elementos anatómicos: cava superior (sin válvula), cava inferior (válvula de Eustaquio), seno coronario (válvula de Tebesio), músculos peptíneos, crista terminalis, válvula auriculoventricular o tricúspide, orejuela derecha. Entre los orificios de las venas cavas, se halla el tubérculo de Lower. 

En la aurícula izquierda se encuentran los cuatro orificios de las venas pulmonares derecha e izquierda (sin válvula), el orificio auriculoventricular izquierdo con la válvula mitral. Entre ambas  aurículas se encuentra la fosa oval, vestigio del feto que se conoce como agujero de Botal.

En le ventriculo derecho e izq. se pueden observar los pilares de 1er orden (con las cuerdas tendineas), 2do orden (en forma de mango de maleta) y 3er orden (esculpidos en el miocardio). Tb. se puede observar en el derecho la salida de la art. pulmonar llevando sangre a los pulmones para que se produsca la hematosis. Esta sangre sale por esta art. atravezando la valvula sigmoidea que son 3 y al juntarce crean en nodula de Morgani , que en el ventriculo izq. esta la art. aorta y en nodulo es el de Arancio. En el vetriculo izq. en las valvulas sigmoideas se forman los seno de Valsalva, por donde va a salir la sangre que va a irrigar al corazon. Son la izq. o anterior, que va a dar la interventricular ant. y la auriculoventricular izq., y la art coronaria derecha o post.

La vena mas importante es la coronaria mayor que desemboca en la auricula derecha.(vease auricula derecha)

Nodulo sinusal o de Keith y Flack, nodulo auriculoventricular, fascículo de His, red de Purkinje.

