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Anatomia clinică a toracelui

Limitele: 
Superioară – incizura jugulară, clavicula, art. coracoacromială, vert. 7 cervicală,
Inferioară – procesul xifoid, arcul costal până la coasta 10, prin marginile libere a coastelor 11-12 spre vert. 12 toracală.

Repere externe:
1 claviculele,

2 coastele cu rebordurile costale,

3 sternul cu incizura jugulară,

4 procesul coracoid al scapulei (se palpează în fosa infraclaviculară),

5    fosele infraclaviculare, 
6    mm. pectoral mare, seratus anterior, 

7    procesul xifoid, 

8     liniile trasate pe cutia toracică,
9     scapula (este situată de la coasta 2 pînă la coasta 7).

Scheletul cutiei toracice şi cavitatea toracică

Scheletul cutiei toracice este constituit din partea toracică a cutiei toracice, 12 perech de coaste şi sternul. Apertura toracică inferioară este acoperită de diafragmă, prin care trece esofagul,vase şi nervi. Prin apertura superioară trec organele spre regiunea cervicală sau de la ea. Spaţiul care este situat între cutia toracică şi diafragm  se numeşte cavitatea toracică. În interiorul cavităţii toracice sînt trei saci seroşi: doi pleurali şi unul pericardial. La fel în ea este mediastinul cu complexul de organe şi inima cu pericardul.
Stratigrafia cutiei toracice
1   Pielea,
2  Ţesutul subcutan, venele formează plexuri bine dezvoltate, nervii cutanaţi în porţiunile superioare sînt ramuri supraclavicularilor, restul regiunii sînt ramuri cutanate a nervilor toracici (1 – 9 toracali),
3  Fascia superficială – formează capsulă pentru glanda mamară (ligamentul suspensoriu mamar). Glanda mamară se află între marginea sternului şi linia axilară anterioară şi coastele 3-7, din toate părţile este înconjurată cu ţesut adipos, iar între fascia proprie şi capsulă se află ţesut retromamar. De la capsulă în interiorul glandei merg trabecule de ţesut conjunctiv, care înconjoară lobulii şi limitează propagarea colecţiilor purulente. Vascularizaţia: a. toracică internă, toracică laterală, şi a. i/costale, venele merg împreună cu arterele. Vasele limfatice se împart în a pielii şi a parenchimei, ambele anastamozează între ele (metastazarea vaselor cutanate). Calea principală  de drenare este de la glanda mamară spre cavitatea axilară. Dacă este blocată aciastă cale se drenează: ganglionii infraclaviculari, transpectorali, interpectorali, parasternali, supraclaviculari şi cervicali, şi pe partea opusă,
4   Fascia proprie: acoperă mm. pectorali formând pentru ei loje, are 2 foiţe: superficială şi profundă (fascia clavipectorală), ea delimitează spaţiile subpectorale. Din partea anterioară sub ea trece a. v. toracică laterală, n. toracicus longus. Partea posterioară la fel 2 foiţe: superficială formează loje pentru m. trapez şi latissimus dorsi; profundă formează loje osteofibroase scapulare şi pentru mm teres minor şi major tot cea profundă care aderă la mm. profunzi ai spatelui – fascia toracolombaris – delimitează spaţii costovertebrale unde sânt mm. şi rr. posterioare ale nn. toracici şi vase i/costale,
Glanda mamară

Este situată la femei de la coasta 3 pînă la coasta 7, din interior ajunge pînă la linia sternală, iar la exterior pînăla linia axilară anterioară. Glanda este amplasată pe muşchiul pectoral mare şi parţial muşchiul serat anterior şi este despărţit de ei (muşchi) prin fascia proprie. După cum s-a spus glanda mamară are capsulă proprie, formată de fascia superficială. Vascularizarea a.toracică internă şi toracică laterală. Inervarea: nn. intercostali, supraclaviculari din plexul cervical, toracici din plexul brahial, fibrele nervilor simpatici ajung la glandă prin vasele sanguine. Vasele limfatice formează două reţele: superficială şi profundă. Cale principală de drenare a limfei este calea în cavitatea axilară, dar mai există şi alte căi. Spre exemplu: în ganglionii limfatici care sînt situaţi sub muşchiul pectoral mic, ganglionii infaclaviculari, supraclaviculari, nodulii limfatici sternali (care sînt situaţi pe traiectul arterei toracice interne), sînt ganglioni în porţiunea inferioară a glandei care anastamozează cu ganglionii peretelui abdominal sau etajului abdominal superior.
5   Spaţiile i/costale, sînt constituite  de muşchii intercostali, vase sanguine şi limfatice, nervi. Vasele şi nervii trec prin fisurile intermusculare sau canale. Acest canal se formează în urma faptului că muşchii intercostali externi sînt inseraţi de marginea inferioară a coastei, iar muşchii intercostali interni  sînt inseraţi la partea coastei care este îndreptată în interiorul cavităţii toracice şi se situiază deasupra şanţului costal. La nivelul cartilajelor costale mm. i/costali externi lipsesc şi sânt înlocuiţi cu o membrană i/costală externă. Mai intern se situiază mm. i/costali interni care mai posterior de unghiul  coastei lipsesc şi la fel sânt înlocuiţi de o membrană. Între aceşti mm. pe marginea inferioară a coastei se formează spaţii i/musculare. În acest spaţiu sânt situaţi din superior spre inferior: vena, artera,şi nervul. În părţile posterioare a peretelui toracic pachetul neurovascular este apărat de marginea coastei, iar de la linia axilară medie spre părţile anterioare este situat sub coastă şi nu este apărat de ea. Arterele: cele intercostale posterioare vin de la aortă, iar cele anterioare de la artera toracică internă – formează un singur sistem arterial. În părţile posterioare nervii intercostali sânt despărţiţi de pleură numai de mebrana i/costală internă, ţesut subpleural, şi fascia endotoracică.

6    Fascia endotoracică tapetează din interior cavitatea toracică, în foiţele ei este a. şi vena toracică internă. 
7     Sub fascia endotoracică se situiază un strat de ţesut celular (parapelural), care o desparte de pleura parietală.

Artera toracică internă

Trece paralel cu sternul şi se situiază pe partea posterioară a cartilajelor costale. Mai sus de coasta trei artera toracică internă este situată pe fascia endotoracică, mai jos de coasta trei  ea merge între muşcii intercostali interni şi muşchiul transvers toracic. În aşa mod artera este despărţită de pleura parietală prin ţesutul celular şi fascia endotoracică, iar mai inferior şi de muşchiul transvers. În primele două spaţii intercostale superioare artera este la 7-8mm de la marginea sternului, iar în porţiunile inferioare  aciastă distanţă se măreşte. De la artera toracică internă merg 6 ramuri spre spaţiile i/costale superioare, spre organele mediastinului, iar la nivelul coastei 1 de la ea porneşte artera pericardofrenica.
Diafragma

Delimitează cavitatea toracică de cavitatea abdominală. Este constituită din partea musculară şi aponeurotică. Cupola diafragmei din dreapta ajunge la nivelul coastei 4, iar din stînga la nivelul coastei 5. În porţiunea musculară deosebim: partea sternală, costală şi lombară. În partea dreaptă a centrului tendinos este un orificiu prin care trece vena cavă inferioară cu ramurile nervului diafragmatic drept. Partea lombară a diafragmei formează trei picioruşe din fiecare parte: medială, medie şi laterală. Picioruşele mediale formează o încrucişare şi delimitează 2 orificii: 1) hiatus aorticus; 2) hiatus esofageus (prin care trece esofagul şi nervii vagi). Între picioruşele intern şi mediu trec vv.azigos şi hemiazigos şi nn.splanchnici, iar între mediu şi extern  - trunchiul simpatic. Partea superioară şi inferioară a diafragmei este tapetată de foiţele seroase şi fasciile interne. În diafragmă sînt locuri, unde lipsesc fibrele musculare şi fasciile interne (endotoracică şi endoabdominală) sînt lipite una de alta. Prin aceste locuri slabe se pot forma hernii sau se pot propaga infecţii purulente. Sînt următoarele locuri slabe: trigonul sternocostal  (Larei) din stînga, conţine vasele toracice interne. Din stînga procesului xifoid spaţiul analogic este denumit (Morgani). Mai sînt două spaţii  situate între părţile costale ale diafragmei şi picioruşele externe – trigonurile lumbocostale (Bohdalec).

Vascularizarea: aa.toracică internă, phrenică inferioară, phrenică superioară şi intercostale.

Inervaţia: nn.phrenici, intercostali, vagi şi simpatici.

Cavitatea toracică
Sacii pleurali: pleura formează doi saci seroşi. Între foiţele pleurei – parietală şi viscerală se găseşte cavitatea pleurală. Există pleura costală, diafragmală şi mediastinală. Cupola pleurei este porţiunea care este deasupra claviculei, înălţimea ei este de 2-3cm mai sus de claviculă.

Recesurile sînt porţiunile cavităţii pleurale unde pleura parietală trece dintr-o porţiune în alta. Cel mai mare reces este costodiafragmal, înălţime maximală este 6-8cm pe linia axilară medie şi se situiază de la coasta 7 pînă la 10 inclusiv. Alt reces este mediastinodiafragmal, la inspir ocupă tot acest sinus. Şi recesul costomediastinal se formează în partea anterioară şi posterioară.

Plămînii

În fiecare plămîn sînt trei părţi: costală, diafragmală şi mediastinală. Pe partea mediastinală este situat rădăcina pulmonară sau hilul pulmonar: bronhia, arterele şi venele pulmonare, vasele bronhiale, nervi şi vase limfatice. Prin hilul pulmonar pleura parietală trece în cea viscerală. La marginea inferioară a rădăcinei pulmonare plica pulmonară formează o duplicatură – ligamentul pulmonar, care se îndreaptă spre diafragmă şi pleura mediastinală. Plămînii constau din 4 zone: superioară, inferioară, anterioară şi posterioară.

Sintopia: 

Plămînul drept anterior de hilul pulmonar la partea mediastinală este situat atriul drept, mai sus de el vena cavă superioară, la apex este artera subclavie dreaptă. Posterior de hil plămînul drept cu partea mediastinală  se mărgineşte cu esofagul, vena azigos şi corpurile vertebrelor.

Plămînul stîng cu partea mediastinală (anterior de hil) este mărginit cu ventricolul stîng, mai superior cu arcul aortei. Aproape de apex este situată artera subclavie stîngă şi artera carotidă comună stîngă. Posterior de hil suprafaţa mediastinală a plămînului este mărginită de partea toracică a aortei.

Topografia rădăcinei pulmonare

Corespunde nivelului 5, 6 şi 7 a vertebrelor toracice. În secţiune frontală în partea superioară este situată bronhul principal, artera pulmonară şi ganglioni limfatici. Partea inferioară sînt situate venele pulmonare. Deosebirea dintre rădăcina dreaptă şi cea stîngă constă în: în plămînul drept cel mai superior se situiază bronhul principal, iar mai anterior şi mai inferior - artera pulmonară. În plămînul stîng cel mai superior este artera pulmonară, iar mai inferior – bronhul. În secţiune transversală cel mai anterior se situiază venele pulmonare, posterior de ei ramurile arterei pulmonare şi încă mai posterior – bronhul.

Vascularuzarea: i-au parte două sisteme pulmonare şi bronhiale. Între ele există anastamoze.

Inervarea: ramurile simpatice, nervii vagi şi nervii diafragmatici. Aceşti nervi formează plexul pulmonar anterior şi posterior (zona reflexogenă a cavităţii pulmonare), fiecare sînt legaţi cu plexurile cardiace şi esofagiene.

Ganglionii limfatici ai cavităţii pulmonare

Sînt parietali şi viscerali.  Parietali sînt anteriori şi posteriori. Viscerali: mediastinali anteriori şi posteriori, traheobronşiali şi intrapulmonari.

Mediastinul  

Complexul de organe situat între pleurele mediastinale, stern şi coloană vertebrală. Din inferior este limitat de diafragm, iar în superior trece în regiunea cervicală. La o secţiune transversală trecută prin rădăcina pulmonară mediastinul se împarte în anterior şi posterior. În mediastinul anterior sînt următoarele organe: cordul cu pericardul, aorta ascendentă, arcul aortei cu vasele care pleacă de la ea trunchiul pulmonar, vena cavă superioară, partea terminală a venei cave inferioare, venele pulmonare, timusul, nervii diafragmali şi ganglionii limfatici. La limita cu mediastinul posterior se găseşte traheia şi părţile incipiente a bronhiilor principali.

La mediastinul posterior se referă următoarele organe: aorta descendentă cu arterele intercostale, esofagul cu nervii vagi, dictul limfatic, venele azigos şi hemiazigos, trunchiul simpatic, nervii splanhnici, şi ganglioni limfatici.

Mediastinul anterior

Cel mai superficial se situiază timusul, mai posterior de el sînt venele brahiocefalice stîngi şi drepte şi vena cavă superioară (partea incipientă). Vena brahiocefalică stîngă este mai lungă decît cea dreaptă şi are un traiect orizontal. La confluienţă ambele vene formează un unghi aproape drept. Mai profund de aceste vene se situiază trunchiul brahiocefalic, care se desparte în artera subclavie dreaptă şi artera carotidă comună dreaptă. La vena cavă superioară din anterior aderă nervul diafragmal drept, merge spre diafragm împreună cu vasele pericardofrenice înte pleura mediastinală dreaptă şi pericard anterior de rădăcina pulmonară. La marginea inferioară  a venei brahiocefalice stîngi aderă la arcul aortei. Posterior de venă trece: din dreaptă – trunchiul brahiocefalic, din stînga artera carotidă comună stîngă. Posterior de vena brahoicefalică dreaptă şi cavă superioară trece nervul vag drept, de la care în regiunea bifurcaţiei trunchiului brahiocefalic se desparte nervul recurent (trece pe sub artera subclavie dreaptă). Posterior  de v.brahiocefalică stîngă şi anterior de arcul aortei merge nervul vag stîng, de la care la fel se desparte nervul recurent stîng, trecînd pe sub arcul aortei. Între pleura mediastinală stîngă şi pericard, anterior de rădăcina plămînului împreună cu vasele pericardofrenice nervul diafragmal stîng. Posterior de vena cavă superioară este situată partea iniţială a bronhului drept şi din posterior în anterior (pe deasupra bronhului) trece v.azigos, care se varsă în vena cavă superioară. Arcul aortei înconjoară partea iniţială a bronhului stîng din anterior în posterior. În jurul arcului aortei şi mai inferior de ea sînt situate plexurile nervoase aorto-cardiace formate din nn.vagi şi simpatici.

Mediastinul posterior


Organele mediastinului posterior sînt situate în următorul mod: pe corpurile vertebrelor din dreapta la stînga trec: v.azogos, ductul toracic, aorta toracică, v.hemiazigos. La exterior de aceste vene şi anterior de vasele intercostale trec trunchiurile simpatice şi nn.splhnici. Anterior de v.hemiazigos şi ductul toracic trece esofagul, pe partea posterioară a căruia trece nervul vag drept, iar pe partea anterioară nervul vag stîng. Din stînga de esofag merge aorta descendentă, aproape de diafragm esofagul se situiază anterior de aortă. Posterior de rădăcinile pulmonare trec nervii vagi. Ambii nervi formează în jurul esofagului plex nervos: trunchiurile vagale anterioare şi posterioare şi trec prin diafragmă împreună cu esofagul.

