SISTEMA ESQUELETICO

José Aderval Aragao
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Passar os conhecimentos
tedricos acerca do Sistema
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neurocranio e viscerocranio.

OBJETIVOS

Ao final desta aula, o aluno
devera descrever a divisdao do
sistema esquelético; ) AT
analisar as fungdes principais

do sistema esquelético;
classificar os ossos de acordo
com a forma, dando exemplo
de cada tipo;

identificar os fonticulos do
cranio e analisar suas fungdes;
identificar os ossos do crénio e
da face e descrever suas
caracteristicas estruturais.
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PRE-REQUISITOS

Ter estudado e assimilado o
contelido da aula “Introducdo
a Anatomia: planos de
referéncia e termos anatémicos

descritivos”. Tlustragao do livto  De Humani Cosporis Fabrica, de Andreas
Vesalius de Bruxelas (Fonte: http://www.unicamp.bt).
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sistema esquelético é o conjunto de ossos e cartila-

gens que se interligam para formar o arcabouco do

corpo humano e desempenhar varias fungdes. As fungdes do

sistema esquelético sao:

INTRODUCAO

(Fonte: http://www.midisegni.it).

1. Servir de suporte para as partes moles do

corpo;

2. Protecdao de estruturas ou Orgaos vitais
(sistema nervoso central, pulmio, coragio);
3. Servir de base mecanica para movimentos;
4. Armazenar minerais e fons (calcio, fésforo,
magnésio);

5. Produzir células sangtiineas (hematopoese).

Os ossos sdao pecas duras e calcificadas, que
possuem origem, estrutura e funcao semelhan-
tes. No aspecto macroscopico, 0s 0ssos apre-
sentam duas substancias: uma compacta (den-
sa e so6lida), outra esponjosa (reticulo
trabecular, cujos espagos sao preenchidos por
medula 6ssea) em quantidade diferente num
mesmo osso. O o0sso compacto tem predomi-
nancia na diafise dos ossos longos, envolve
uma cavidade medular central e contém me-
dula Ossea; enquanto 0 0SSO
esponjoso predomina nas epifises dos ossos
longos e curtos, sendo revestido por fina ca-

mada de osso compacto.



processo pelo qual o osso se forma ¢ denominado
ossificagao. O esqueleto do embrido humano ¢ com-
posto de tecido conjuntivo fibroso ou cartilagem hialina. Esta
ossificacao tem inicio em torno da sexta ou sétima semana de vida

embrionaria e continua ao longo da vida adul-

ta. Dois métodos estio presentes na forma- EDRIOISIINDINONIMOLRIOL]

¢do Ossea: A ossificacdo intramembranosa,
que se refere a formagdo do osso diretamente
ou dentro das membranas de tecido conjuntivo fibroso e a
ossificacao endocondral, que se refere a formaciao de osso dentro
de um molde de cartilagem, sendo a maioria dos ossos formados
nesse processo.

Os ossos sao classificados de acordo sua forma geométrica
em: longos, curtos, planos.

Os ossos longos sao aqueles cujo comprimento predomina
sobre a largura e espessura, e funcionam como alavancas. Ex:
fémur, umero.

Osso alongado quando apresenta as caracteristicas de um o0sso
longo, mas nao possui cavidade medular. Ex: costelas.

Os ossos curtos sao aqueles em que o comprimento, largura e
espessura sao equivalentes, costumam normalmente ser cubodides,
tém viarias faces articulares e sao encontrados confinados nos es-
pacos onde ocorre transferéncia de for¢a. Ex: cubdide, trapézio.

Os ossos planos sao aqueles cujo comprimento e largura pre-
domina sobre a espessura, servem para inser¢io muscular ou
para protecdo de 6rgaos. Ex: parietal, frontal.

Outros nio classificados de acordo com a forma geométrica:

Os ossos irregulares ndo apresentam forma geométrica defini-
da. Ex: vértebras, maxila.

Ossos sesamdides sio ossos que se desenvolvem nos tenddes
ou entre tenddes em resposta as tensdes que esses sao submeti-
dos na articulagdo. Ex: patela.

Ossos suturais sio 0ssos extras que se interpdem entre as li-

nhas de sutura dos ossos do cranio.
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Ossos pneumaticos sio 0ssos ocos, adjacentes a cavidade

nasal e possuem ar. Ex: esfenoide, maxila.

CARACTERISTICAS ANATOMICAS DAS
SUPERFICIES DOS 0OSSOS

As superficies dos ossos possuem caracteristicas estruturais
que sao adaptadas para diversas fungdes; aparecem onde os ten-
does, ligamentos ou fascias estao inseridos ou onde os vasos es-
tao adjacentes ou penetram nelas. Outras formagoes estao rela-
cionadas a passagem do tenddo no sentido de direcionar ou me-
lhorar a for¢a mecanica ou para controlar o tipo de movimento
que ocorre na articulacio.

Os diversos tipos de acidentes 6sseos sao:

OS PROCESSOS QUE FORMAM
ARTICULACOES

Cindilo - proeminéncia grande e arredondada para articular.
Ex: condilo do osso occipital.

Cabega - projecao aumentada de uma extremidade articular
do osso, além do colo. Ex: cabeca do fémur.

Face - superficie articular lisa e plana. Ex: face costal de uma

vértebra.

OS PROCESSOS QUE NAO FORMAM
ARTICULACOES

Processo - proeminéncia 6ssea acentuada. Ex: processo espi-
nhoso das vértebras.

Tubéreulo - pequena projecao arredondada, um nédulo. Ex:
Tubérculo do musculo adutor magno.

Tuberosidade - grande processo arredondado e aspero. Ex:

tuberosidade glutea.
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Trocanter - projecao 6ssea grande e romba encontrada ape-
nas no fémur. Ex: trocanter maior e menor do fémur.
Espinha - projeciao aguda e fina, semelhante a um acileo.
Ex: espinha isquiatica.
Crista - margem proeminente. Ex: crista ilfaca, crista frontal.
Epicindilo - eminéncia superior ao condilo. Ex: epicondilo

medial do fémur.
DEPRESSOES E ABERTURAS

Fossa - depressio ou concavidade que serve normalmente para
articular. Ex: fossa da mandibula.

Fovea - pequena depressio, uma cova plana e lisa que serve
normalmente mais para fixar que para articular. Ex: fovea da
cabeca do fémur.

Fissura - abertura em fenda estreita. Ex: fissura orbital supe-
rior.

Forame - abertura circular por onde passa os vasos
sangtineos, nervoso, um buraco. Ex: forame jugular.

Meato - passagem de forma tubular que ocorre dentro de um
osso. Ex: meato acustico interno.

Seio - cavidade ou espaco oco dentro de um osso. Ex:
seio frontal.

Suleo - goteira ou ranhura alongada para acomodar nervo,
vaso ou tendido. Ex: sulco do seio sagital superior.

O esqueleto humano adulto tem aproximadamente 206 os-
sos agrupados em duas partes principais: o esqueleto axial e o
esqueleto apendicular.

O esqueleto axial ¢ formado pelos ossos da cabega, pes-
COCo e tronco.

Cabega

- Cranio (8 ossos)

- Face (14 ossos)

- Audicao (6 0ss0s)

(2
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Pescoco
- Hidide (1 osso)
- Vértebras cervicais (7 0ssos)
Tronco
- Esterno (1 osso)
- Costelas (24 0ssos)

- Vértebras (12 toracicas, 5 lombares, 5 sacrais e 4 coccigeas)

Enquanto o esqueleto apendicular ¢ composto pelos ossos dos
membros superiores, inferiores e pelos cingulos peitoral e pélvico.

Membros superiores
- Bracos (2 ossos)

- Antebracos (4 0ss0s)
- Maos (54 ossos)
Membros inferiores

- Coxas (2 0ssos)

- Pernas (4 ossos)

- Pés (52 o0ss0s)

Cingulo peitoral (4 0ssos)
Cingulo pélvico (2 0ss0s).

O esqueleto da cabega ou cefalico repousa no topo da coluna
vertebral e ¢ composto de duas partes, o neurocranio e o
viscerocranio. O neurocranio encerra e protege o encéfalo e o
viscerocranio contém os Orgaos da mastigagao, respiraciao, pro-
ducio da fala e dos sentidos.

O neurocranio ¢ dividido em duas partes: calvaria ou abo-
bada craniana (teto) e base do cranio (assoalho). A abibada
craniana composta por quatro ossos (frontal, parietais e
occipital), articulados entre si pelas suturas: sagital (interparietais)
situada na linha mediana entre os dois ossos parietais; coronal
(frontoparietais) de direcdao transversal, entre os ossos frontal e
parietais; e lambdoide (occiptoparietais) entre os parietais e o
occipital. O ponto de unido das suturas sagital e coronal ¢ deno-

minado bregma; o das suturas lambdéide e sagital, lambda; o que
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na primeira infancia, esses pontos sao chamados respectivamente
fonticulos anterior e posterior. A junciao dos ossos frontal, parietal
e temporal com a asa maior do osso esfendide constitui um ponto
craniométrico denominado, ptério; corresponde no recém-nascido
ao fonticulo antero-lateral ou esfenoidal; e no ponto onde conver-
gem as suturas lambddides, parietomastéidea e occiptomastéidea é
denominado, astério; e corresponde ao fonticulo pdstero-lateral ou

mastoideo.

Figura 8. Calota craniana - vista superior (Lamina 4A - NETTER, F. H. Atlas de Anatomia Humana.
2 ed. Porto Alegre: Artmed, 2000).

O assoalho da cavidade craniana composto por seis ossos (frontal,
etmoide, esfendide, dois temporais e um occipital), é dividido em
trés partes: fossa anterior, média e posterior, para acomodar os lo-

bos frontal, temporal do cérebro e o cerebelo.
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Figura 9. Ossos da base do crinio - vista superior (Lamina 6 - NETTER, F. H. Atas de Anatomia
Humana. 2 ed. Porto Alegre: Artmed, 2000).

A fossa anterior do cranio é formada pelas laminas orbitais do
frontal, pela lamina crivosa do etmdide, asas menores e parte
anterior do corpo do esfendide. Ela esta limitada posteriormen-
te pela margem posterior das asas menores do esfendide e pela
margem anterior do sulco do quiasma o6ptico. Nessa fossa en-
contramos varios acidentes 6sseos:

Cristal etmoidal e frontal para fixagdo da foice do cérebro.

Forames cribriforme para passagem dos filetes do nervo olfatério.

A fossa média do crinio tem o formato de borboleta, é forma-
da pelo corpo e asas maiores do esfendide, parte petrosa e
escamosa do temporal. Esta limitada posteriormente pelas mar-
gens superiores da porgao petrosa do temporal e dorso da cela
tarcica; lateralmente pelas escamas dos temporais e asas maiores

do esfenoide. Nessa fossa encontram-se:

&
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Figura 10. Forames da base do crinio - vista superior (Lamina 7 - NETTER, F. H. Atlas de Anatomia
Humana. 2 ed. Porto Alegre: Artmed, 2000).

Canal dptico para passagem do nervo éptico e artéria oftalmica.

Fossa hipofisiria onde aloja a glandula hipéfise.

Sulco cardtico para artéria cardtida interna.

Fissura orbital superior para passagem dos nervos oculomotor
(IIT par), troclear (IV par), abducente (VI par) e ramo oftdlmico
do trig¢meo (V, par).

Forame redondo para o ramo maxilar do nervo trigemeo (V, par).

Forame oval da passagem ao ramo mandibular do nervo
trigémeo (V, par).

Forame espinhoso passa os vasos meningeos médios.

A fossa posterior do crinio é a maior e mais profunda das trés
fossas. F formada pelo dorso da sela tircica do esfendide e pelas
por¢oes petrosas e mastoideas dos temporais, aloja o cerebelo,

ponte e medula oblonga. Encontramos nessa fossa:

&
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Forame magno, através do qual passa a medula espinhal para se
ligar ao tronco encefalico, artérias vertebrais e meningeas.

Canal do hipoglosso, para passagem do nervo hipoglosso (XII
par de nervo craniano).

Forame jugnlar da passagem a diversos nervos cranianos
como: o nervo vago (X par), glossofaringeo (IX par) e o nervo
acessorio (XI par); além das veias jugulares internas.

Meato aciistico interno para os nervos facial (VII par) e
vestibulococlear (VIII par).

Protuberdncia occipital interna é onde ocorre a confluéncia
dos seios venosos do encéfalo.

Sulco transverso e sigmdide para os seios venosos, transverso
e sigmoide.

Os ossos do cranio que protegem e encerram o cérebro sio:

frontal, parietais, temporais, occipital, esfendide e etméide.

Escama fromial. Face ext

AICO SUPBRCAAr ! y ' Wargem

Paity pubilal Face orbilal

IRCiSisA Spra -Gl rmw
Pariin ruasuasl

1 = Tubssr roevial
2 - Margom panelal

Figura 11. Osso frontal - vista anterior (SOBOTA, J. Atlas de Anatomia Humana.32 ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2006).
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O osso frontal (figuras 11 e 12) forma a parte antero-inferior
do cranio, o teto da cavidade orbital e nasal; possuem duas pot-
coes: uma vertical, a escama e outra horizontal, a lamina orbital.
Até os seis anos de idade o osso frontal ¢ dividido no plano media-
no pela sutura metopica ou frontal e raramente persiste no adulto.

Encontramos os acidentes:

(Espanha trockear GlabOE or e do ssin fronial
Ao susper Cilir
KLargem supra-cebial [ Incussurs supea-orbital

Fissa da glindula kicrmma
Proc. Jgomatco

Feenmu arbennical Iiwikiaia divwiclal

Figura 12. Osso frontal - vista anterior (SOBOTA, J. Atlas de Anatomia Humana. 32 ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2000).

Incisura etmoidal, onde se encaixa o etmodide no cranio arti-
culado.

Seio frontal, que se comunica com a nasofaringe e age com
outros seios da face como camara de ressonancia da voz.

Fossa lacrimal, depressao lisa e rasa para alojar a glandula lacrimal.

Incisura ou forame supra-orbital, para passagem dos vasos e
nervos supra-orbital.

Os ossos parietais (figura 13) formam o teto e as paredes late-
rais do cranio, ttm uma forma quadrilatera e, portanto duas faces,
quatro margens e quatro angulos. Encontramos, na face lateral:

As linhas temporais para fixacio do musculo temporal, um
musculo da mastigacio.

Na face medial:
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AT TR

Figura 13. Osso parietal direito - vista externa (SOBOTA, J. Atlas de Anatomia Humana. 32 ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000).

M g uscaamEnsE

Figura 14. Osso parietal direito - vista interna (SOBOTA, J. Atlas de Anatomia Humana. 32 ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000).

Suleos para ramificacdes dos vasos meningeos médios.

Fovéolas granulares deixadas pelas granula¢bes aracnodideas.

Os ossos temporais formam as paredes laterais e assoalho da
cavidade craniana. Divide-se em quatro por¢des: escamosa,

petrosa, timpanica e mastdidea.

(2
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A porgao escamosa (figura 15) tem a forma de uma concha com
duas faces e uma margem, apresenta os acidentes:

Processo zigomatico, saliéncia em forma de espinha que se
articula com o processo temporal da maxila para formar o arco
zigomatico.

Fossa da mandibula articula-se com o condilo da mandibula
para formar a articulagio tempomandibular (ATM).

A porcao petrosa tem uma forma de uma piramide triangular,
de base voltada lateralmente e apice medialmente. E nessa por-
¢do do osso temporal que estdo alojadas as estruturas da orelha
média (martelo, bigorna e estribo) e interna (céclea e vestibulo).

Encontramos os acidentes (figura 16):

Osso lemporal direifc, vista externa
"Fitsura di Glasar

Wargem parigtal
/

Suleo da ArARA 1AMporal midda
Fanvittla ALGrAMBRTICA

Lrista sispramuashocden
Incisiuern paansinl

[ESpini s pramadbica)

Farama masiodon

Wargem oooipiol
Figsura impamasitde
Irnasura rarsiichea

Parle lmgdrca

Meato acusdoo exd.
P Falifsisa

Fissura Smpdneca
Vargina do proG, Exiddes

Figura 15. Osso temporal direito - vista interna, Fissura de Glaser (SOBOTA, J. Atlas de Anatomia

Humana. 32 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000).

Meato aciistico interno, onde penetra os nervos, facial e

vestibulococlear.

Canal cardtico, por onde passa a artéria carétida interna le-

vando sangue para o encéfalo.

Fossa jugnlar, que aloja o bulbo da veia jugular interna.

Processo estildide, saliéncia alongada que serve para inser¢ao dos

musculos, estilohioide, estiloglosso; e do ligamento estilomandibular.

Fosaa miandibuilar Facs angidar
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Forame estilomastdideo, da passagem ao nervo facial e a artéria
estilomastéidea.

A porcao timpdnica, lamina em forma de goteira que consti-
tui a parte antero-inferior do meato acustico externo.

A poreao mastdidea (figura 17), projecao arredondada atras
do meato acustico externo onde encontramos:

O sulco on incisura mastdideo, para fixagdo do ventre posteri-
or do musculo digastrico.

Forame mastoideo, para drenagem venosa adicional da cavi-

dade do cranio.

Oiamo temporal direifo, vista inbermas

Parle scamosa Face cerabial
Emindncia arjusads

-/H-'lmm pariatal

S wrtorial
Klaiger uﬂu-'-::i:lnl—!:' F ' r : FEemima magitesog
"'*"'h‘ MANTGT OECipital
Sulco do seio sigmidice
Paite pelitss - Abertura el Do aquirdulto do vestibulc
fgrice da parie pobroea ” Pt IMIrAjuguine

Froc Eadidads

P Mtk il

Figura 16. Osso temporal direito - vista interna (SOBOTA, J. Atlas de Anatomia Humana. 32 ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000).

O osso occipital forma a parede posterior e a maior parte da
base do cranio. Esta dividido em quatro partes: escama, por¢ao
basilar e porcdes laterais. A escama, situada posteriormente ao
forame magno, apresenta, na face externa (figura 18):

Linbhas nucais (superior, média e inferior) para fixacdo dos
musculos occipital, esternocleidomastéideo, esplénio, obliquos

e retos da cabeca.

(2
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Csno temporal direfio, visto por balxo *Fissura de Glaser

Giannl camilice
ApeCd 00 pans
patrosa
Proc
Fjomatan Carshl casdlics
% . o - Fossula petrosa
Fosaa mandibaular Dy canplcub da cocing
FisaLng pairobmpanica Pro indrafugpular
Fousa jugular
Migano scoslion exl Vagina A6 proc estindids
Parie Bmparica Proc. astintide

Forams estiromasidids

Figura 17. Osso temporal direito - visto por baixo, Fissura de Glaser (SOBOTA, J. Atlas de Anatomia
Humana. 32 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000).
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Figura 18. Osso occiptal - vista externa (pot baixo). (SOBOTA, J. Atlas de Anatomia Humana. 32 ed.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000).
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Na face interna (figura 19):

Protuberdncia occipital interna, onde ocorre a confluéncia dos
seios venosos do encéfalo.

Sulco do seio sagital superior, que aloja a por¢do posterior do
mesmo seio.

Sulcos transversos, alojam os seios transversos, € suas mar-
gens fixam a tenda do cerebelo.

A porcao basilar esta situada diante do forame magno, unida
por cartilagem ao osso esfendide no cranio jovem, esta ossifica
normalmente aos vinte e cinco anos, formando um osso conti-
nuo com o esfendide. Encontramos nesta por¢ao:

Sulco basilar, largo e raso para a medula oblonga.

Tubéreulo faringeo para inser¢ao da rafe fibrosa da faringe.

Nas suas porg¢oes laterais encontramos:

Cindilos do occipital para articular com a primeira vértebra
cervical e formar a articulagdo atlantoccipital.

Canal do hipoglosso que da saida ao nervo hipoglosso (XII par)

e entrada de um ramo meningeo da artéria faringea ascendente.

Mlargum misindea

Tuberculy juguiar

Clrdin oocipd

Por g basdar

Figura 19. Osso occiptal - vista interna (anterior). B = escama occipital - vista da superficie limitante
para a sincondrose esfebo-occipital (SOBOTA, J. Atlas de Anatomia Humana. 32 ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2006.
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O osso esfendide (figura 20), denominado de pedra fundamental
do assoalho craniano, articula-se com todos os 0ssos cranianos.
Apresenta um corpo, duas asas maiores, duas asas menores e 0s
processos pterigdides.

O corpo de forma, ctbica, ¢ oco e contém:

O seio esfenoidal, que drena para as fossas nasais.

A fossa hipofisiria, onde se aloja a glandula hipdfise.

As asas menores, 1aminas triangulares que terminam em pon-
ta aguda, e contém:

Canal dptico em sua base, que da passagem ao nervo éptico e
artéria oftalmica.

Asas maiores, que formam parte da fossa média do cranio, e na
linha de aproximagio com o corpo apresenta trés orificios, que sdo:

Forame redondo, onde passa o nervo maxilar.

Forame oval, onde passa o nervo mandibular.

Forame espinhoso, que serve de transito para a artéria
meningea média.
Os processos pterigides, de diregdo inferior, contribuem para a

formacao das paredes laterais da cavidade nasal e fixagdo muscular.
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Figura 20. Osso esfenoide - visto por tras. Visio da superficie limitante para a sincondrose esfebo-
occipital (SOBOTA, J. Atlas de Anatomia Humana. 32 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.
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Elementos de Anatomia Humana

O osso etmdide (figura 21), localizado na parte anterior do
assoalho do cranio, entre as cavidades orbitais, e forma o teto da
cavidade nasal, consiste de quatro partes: uma horizontal, a la-
mina cribriforme, onde encontramos os forames cribriformes,
para passagem das raizes do nervo olfatério; uma lamina per-
pendicular, formando a parte 6ssea superior do septo nasal, e
divide a cavidade nasal em duas camaras; duas massas laterais, o
labirinto. A sua face lateral entra na constitui¢io da parede medial
da orbita; na face medial estio duas laminas espiraladas, as con-
chas nasais superior e média. Entre cada uma destas conchas
encontramos trés meatos: superior ¢ médio, onde drenam os
seios paranasais (frontal, etmoidal, esfenéide e maxila); e inferi-

or, onde drena o ducto nasolacrimal.
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Figura 21. Osso etmdide - visto por cima. Lamina papiricea (SOBOTA, J. Atlas de Anatomia
Humana. 32 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.

O viscerocranio, situado antero-inferior a0 neurocranio, nele es-
tao situados os 6rgaos do sistema sensorial (visao, olfagao, gosto) e
o inicio dos sistemas digestorio (boca e faringe) e respiratorio (fos-
sas nasais). Os ossos da face sao em nimero de 14. Com exce¢ao
da mandibula e do vomer, todos os outros ossos da face sao pares.

A mandibula (figuras 22 e 23), em forma de ferradura, é o tnico
osso moével da cabeca, o mais forte da face, esta articulado ao cra-

nio pela articulagao témporomandibular. Possui uma por¢ao horizontal
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Sistema esquelético

(o corpo), e duas por¢des verticais (0s ramos), que se unem ao corpo

em angulo reto. Nos ramos encontramos:

Na margem superior
Mandibula, vista lateral

Figura 22. Mandibula - vista lateral (SOBOTA, J. Atlas de Anatomia Humana. 32 ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2006.

Mandibula, metade direita em vista medial
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Cabaca da mandibula

Praw: eosnidiar

Exspinha mental i Rk el i Fevea submardibular

Figura 23. Mandibula - metade direita em vista medial (SOBOTA, J. Atlas de Anatomia Humana. 32
ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.
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Processo condilar, que consiste de duas porgoes: o condilo articu-
lar e o colo.

Processo corondide, fino e triangular para inser¢do do muscu-
lo temporal.

Na face lateral:

Tuberosidade massetérica, para inser¢io do musculo masseter.

Na face medial:

Forame da mandibula, para entrada dos vasos e nervos
alveolares inferiores.

Lingula da mandibula, para inser¢io do ligamento
esfenomandibular.

Sulco milo-hidideo, para alojar os vasos e nervos milo-hidideos.

Tuberosidade pterigiidea, para fixacdo do musculo
pterigbide medial.

No corpo encontramos:

Face ventral.

Fossa incisiva, para os musculos mentonianos.

Forame mentoniano, para passagem dos vasos e nervos
mentonianos.

Linba obligna, que se continua com a margem anterior do ramo,
e fixa os musculos depressor do angulo da boca e labio inferior.

Face dorsal.

Espinbas metonianas, para fixagdo dos musculos genioglosso
e genio-hidideo.

Fossa digistrica, depressio oval para fixagio do ventre ante-
rior do musculo digastrico.

Linba milo-hididea para o musculo milo-hidideo.

Fossa sublingnal e submandibular, para alojar as glandulas
sublingual e submandibular, respectivamente.

A maxila (tiguras 24 e 25) colabora na forma¢ao de quatro
cavidades: oral, nasal, orbital e do seio maxilar. Possui um corpo
e quatro processos (zigomatico, frontal, alveolar e palatino). O
corpo de forma piramidal contém o seio maxilar e possui:

Na face ventral



Sistema esquelético

Mazila direita, vista lateral

Figura 24. Maxila direita - vista lateral (SOBOTA, J. Atlas de Anatomia Humana. 32 ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.

Maxila direita: Dsso palatino, vista medial
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Figura 25. Maxila direita - Osso palatino, vista medial (SOBOTA, J. Atlas de Anatomia Humana. 32
ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.

Fossa incisiva, para fixagdo do musculo depressor do septo nasal.
Fossa canina, maior e mais profunda, fixa o musculo eleva-
dor do angulo da boca.

Forame infra-orbital, para a artéria e nervos infraorbitais.
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Na face infratemporal:

Tuberosidade da maxila, proeminente apo6s irrupgao dos
dentes sisos.

Na face orbital:

Sulco infra-orbital, para passagem dos nervos e vasos infra-orbital.

Na face nasal:

Canal nasolacrimal, para passagem do ducto nasolacrimal.

Os processos sao:

Processo zigomatico, eminéncia triangular situada no angulo
de separagao das faces ventral, infratemporal e orbital.

Processo frontal, lamina que forma a parede lateral do nariz.

Processo alveolar, escavagao profunda para recepcio dos dentes.

Processo palatino, forma parte do assoalho da cavidade nasal
e o teto da boca.

Os ossos palatinos, em forma de “L”, entram na constitui¢ao
da cavidade nasal, da 6rbita e do palato duro, como também das
fossas pterigopalatina, pterigdidea e infratemporal, e participa
da fissura infra-orbital. Possuem os forames palatino maior e
menor para passagem dos vasos e nervos palatino maior e me-
nor, respectivamente.

Os ossos zigomiticos formam os contornos laterais da face,
parte do assoalho da 6rbita e as fossas temporais e infratemporais.
Apresenta trés faces (lateral, orbital e temporal), e trés proces-
sos: o processo frontal, que articula-se com o processo zigomatico
do osso frontal; o processo maxilar, para articular com a maxila;
e o processo temporal, que articula-se com o processo zigomatico
do temporal. Encontramos o forame zigomaticofacial para pas-
sagem dos vasos e nervos zigomaticos.

Os ossos nasais unem-se na linha mediana para formar o dor-
so do nariz. Articula-se com quatro ossos: dois do cranio
(etmdide e frontal) e dois da face (o nasal oposto e a maxila). Sua
face medial é atravessada por um sulco que da passagem a um

ramo do nervo nasociliat.



Os ossos lacrimais sio os menores e mais frageis dos ossos da
face. Cada um apresenta um sulco lacrimal que se une com o
processo frontal da maxila para formar a fossa lacrimal. Esta, na
sua parte superior, aloja o saco lacrimal e na inferior, o ducto
nasolacrimal.

As conchas nasais inferiores se projetam horizontalmente e
medialmente das paredes laterais da cavidade nasal, enroladas
sobre si mesmas como um rolo de pergaminho, separando os
meatos médio e inferior.

O osso vomer, fino, plano e mediano, forma com a lamina
perpendicular do etmobide a parte 6ssea do septo nasal. Articula-

se com: esfendide, etmoide, maxila e palatino.

s ossos do sistema esquelético realizam func¢oes me-
canicas de sustentacdo, prote¢do, e sio bases mecani-
cas para movimentos, producao de células sangiliineas e

armazenamento de minerais.
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Estrutura do osso (Fonte: http://cutlygirl.no.sapo.pt).
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RESUMO

O sistema esquelético ¢ o conjunto de ossos e cartilagens
que se interligam para formar o arcabouco do corpo hu-
mano e desempenhar varias fun¢des. Os ossos apresen-
tam duas substancias: uma compacta, densa e sélida e ou-
tra esponjosa, cujos espagos sao preenchidos por medula 6ssea
em quantidade diferente num mesmo osso. Estes siao classifica-
dos, de acordo com sua forma geométrica, em: longos, curtos e
planos. Suas superficies possuem caracteristicas estruturais que
sao adaptadas para diversas funcodes e aparecem onde os ten-
does, ligamentos ou fascias estao inseridos ou, ainda, onde os
vasos estao adjacentes ou penetram nelas.
O esqueleto humano adulto tem aproximadamente 206 ossos
agrupados em duas partes principais: o esqueleto axial (80 os-
sos) e o esqueleto apendicular (126 ossos). O esqueleto axial é
formado pelos ossos da cabega, pescoco e tronco. Enquanto o
esqueleto apendicular é composto pelos ossos dos membros
superiores, inferiores e pelos cingulos peitoral e pélvico. O es-
queleto da cabega ou cefalico repousa no topo da coluna verte-
bral e é composto de duas partes: o neurocranio e o
viscerocranio. O neurocranio encerra ¢ protege o encéfalo e
possui 8 0ssos; o viscerocranio contém os 6rgaos da mastigacao,

respiragdo, producao da fala e dos sentidos, e possui 14 o0ssos.
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1. Faga uma relagdao das fungdes do sistema esquelético.
2. Defina cada um dos seguintes pontos de reparo dos 0ssos:
condilo, processo, fossa e févea.

3. Determine quais ossos do cranio e da face sio pares e
quais sdao impares.

4. Descreva o que passa nos acidentes anatomicos: forame mag-

no, forame oval e fissura orbital superior.
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