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PERICARDUL - Nervii vagi si plexul vagal periesofagian;

Pericardul este structura membranard fibro-
seroasd care inconjoara inima. El este situat in
mediastinul mijlociu si este format din:

- Pericardul fibros, la exterior;

- Pericardul seros, la interior.

Raporturile pericardului:

Anterior:

- Peretele anterior al toracelui;

- Recesurile pleurale costo-mediastinale cu
prelungirile pulmonare corespunzitoare;

- Ligamentele sterno-pericardice.

Lateral:

- Fata mediastinald a pulmonilor;

- Nervii frenici;

- Vasele pericardico-frenice.

Posterior:

- Esofagul toracic;

- Bronhiile principale;

- Aorta descendentd toracica.

Inferior:

- Diafragma toraco-abdominala.

Superior:

- Bifurcatia traheei;

- Vena brahiocefalicd stanga;

- Crosa aortei, unde se continud cu adven-
ticea vaselor mari.

Pericardul fibros are forma generalda de
trunchi de con, cu baza micd orientatd supe-
rior gi baza mare orientatd inferior. Este for-
mat din fibre de colagen si elastice dispuse in
doua straturi:

- La exterior sunt fibre longitudinale, ce
se intind intre baza micd si baza mare a peri-
cardului;
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- La interior sunt fibre circulare, dispuse
orizontal, perpendicular pe primele.

Pericardul seros este format din doud
foite:

- Foita parietald, ce tapeteazi la interior
pericardul fibros;

- Foita viscerald, numitd si epicard, ce
acoperd miocardul.

Cele doud foite se continud una cu cea-
laltd 1a baza cordului. Linia de reflexie a celor
doud foite delimiteazd la baza cordului doi
pediculi:

- Anterior se giseste pediculul arterial,
format de aorta ascendentd si de trunchiul pul-
monar;

- Posterior se gaseste pediculul venos, for-
mat de venele cave superioara si inferioard
precum si de cele patru vene pulmonare: vena
pulmonard superioard stdnga, vena pulmonard
inferioard stdngd, vena pulmonard superioard
dreapta §i vena pulmonard inferioard dreaptd.

Elementele pediculului venos sunt situate
la distantd unul de celilalt, astfel incét linia
de reflexie a pericardului seros ce muleazi
acest pedicul are forma generald a literei ,,T“
culcat.

La baza cordului reflexia foitelor pericar-
dului seros determind aparitia a doua sinusuri:

- Sinusul transvers, situat superior, intre
pediculul arterial si partea anterioard a pedicu-
lului venos;

- Sinusul oblic, situat posterior, delimitat
superior de ramura orizontald si la dreapta de
ramura verticald a pediculului venos. Daci
introducem ména sub cord, ne aflim in sinusul
oblic.

Vascularizatia arteriald a pericardului este
asiguratd de:

- Artera toracicd interna, in special prin
ramura pericardico-frenici;

- Arterele frenice superioare;

- Arterele bronsice;

- Arterele esofagiene.

Drenajul sé@ngelui venos se
catre:

- Vena toracicd internd;

- Vena frenicd superioara;

realizeaza

- Venele azygos si hemiazygos;

- Venele brahiocefalice dreaptd i stdnga.

Inervatia pericardului fibros si a foitei
parietale a pericardului seros este realizatd de:

- Nervii frenici;

- Nervii vagi;

- Sistemul nervos simpatic toracal.

Inervatia foitei viscerale a pericardului
seros (epicardului) este realizatd de ramuri din
plexul cardiac.

CORDUL
CONFIGURATIE EXTERNA

Cordul este un organ musculo-cavitar si-
tuat in mediastinul mijlociu, in torace, cu rol
de pompa aspiro-respingdtoare a singelui, ce
lucreazd simultan pe doud circuite. Cordul
contine patru cavitdti: doud atrii si doud ven-
tricule.

Cordului 1i descriem: o fati sterno-costal,
o fatd pulmonara, o fatd diafragmatica, o mar-
gine dreaptd, o bazd si un varf.

Marimea cordului este aproximativ egald
cu mdrimea pumnului drept al respectivei per-
soane, aviand aproximativ urmaitoarele diame-
tre:

- Diametrul longitudinal 8,5-9 c¢m, mdsurat
de la originea aortei pana la varful inimii;

- Diametrul transversal 9,2-10,5 cm, ma-
surat In partea inferioard a ventriculilor;

- Grosimea 6-7 cm, masurati la baza ven-
triculilor, intre originea aortei si fata dia-
fragmatica.

Axul inimii se intinde intre bazd si varf si
are directie oblicd, fiind orientat fatd de pla-
nurile carteziene la aproximativ 45 de grade
anterior, inferior §i la stinga, cu mari variatil
individuale.

Pe suprafata cordului se identificd un sant
circular incomplet ce separa etajul atrial de cel
ventricular, numit san{ coronar, ce este impar-
tit intr-un segment drept si altul sting de:
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- Emergenta aortei i a trunchiului pulmo-
nar, pe fata sterno-costald;

- Intersectia cu santul interventricular pos-
terior, pe fata diafragmatica.

Santul coronar se intinde pe fata sterno-
costald de la stinga emergentei trunchiului pul-
monar §i se continud fintre auriculul stdng si
peretele ventriculului stdng, trecdnd astfel pe
fata pulmonard. Aici are traiect posterior si
inferior, ajungand pe fata diafragmaticd, pe
care o stribate de la stanga la dreapta. Depa-
seste limita dintre cavitdtile stadngi si drepte si
se continud intre peretele ventriculului drept si
al atriului drept. Ulterior intersecteazd margi-
nea dreaptd a cordului s§i revine pe fata ster-
no-costald, pentru a ajunge la dreapta emer-
gentei aortei.

Santul coronar contine:

- in partea stingd artera coronard stangi si
artera circumflexd, insotite de segmentul ter-
minal al venei mari a inimii $i de sinusul
coronar;

- in partea dreaptd artera coronard dreaptd
si vena micd a inimii.

Fata sterno-costald este orientatd anterior
si are raport cu sternul, cu cartilajele costale
si cu arcurile anterioare ale coastelor. Aceastd
fatd este reprezentatd in treimea superioard de
peretele atriilor iar in doud treimi inferioare de
peretele ventricular, in special al ventriculului
drept. Pe aceastd fatd, peretele ventriculilor
este separat de santul interventricular anterior,
care incepe de la stidnga infundibulului pul-
monar si ajunge pand la nivelul marginii drep-
te a cordului, la 1-2 centimetri la dreapta vir-
fului inimii. Prin san{ sau ugor la stinga lui
trec artera interventriculard anterioard si vena
mare a inimii.

in partea superioard a fetei costale, in
vecinitatea bazei cordului se observd doud pre-
lungiri atriale, numite urechiuse sau auricule:
drept si stdng. Acestea sunt dispuse superior
de santul coronar si inconjoard partial pedicu-
lul arterial al cordului, formind corona cordis.

Fata pulmonard se mai numeste s§i margi-
nea obtuzd a cordului, este situati la stanga,

are raport cu fata mediastinald a plamanului
stAng, pe care lasd impresiunea cardiacd §i este
formati in cea mai mare parte de peretele ven-
triculului stang.

Fata diafragmatica este situatd inferior,
este pland, orientatd aproximativ orizontal si
are raport cu centrul tendinos al diafragmului.
Aceastd fatd este formatd in principal de pere-
tele ventriculului stdng, in mai mica masurd de
peretele ventriculului drept si posterior de san-
tul coronar de o micd parte formatd de atrii.
Limita dintre cei doi ventriculi este reprezen-
tata pe fata diafragmaticd de santul interven-
tricular posterior, prin care trec artera inter-
ventriculard posterioara si vena medie a cor-
dului. Santul interventricular posterior se intin-
de de la intersectia cu santul coronar, (inter-
sectie numitd crucea cordului) panid la margi-
nea dreaptd a cordului, in adiacenta varfului
inimii, corespunzitor incizurii varfului inimii.

Marginea dreaptd a inimii se mai numes-
te marginea ascutitd sau marginea acutd, dato-
ritd aspectului pe care il are la cadavru. Ea
corespunde peretelui cavitdtilor drepte si sepa-
ra fata sterno-costald de fata diafragmaticd.
Marginea dreaptd se intinde de la viarsarea
venei cave inferioare in atriul drept pand la
varful inimii, in adiacenta cédruia prezintd inci-
zura varfului inimii, unde intersecteaza santu-
rile interventriculare anterior §i posterior.

Baza inimii este orientatd superior §i pos-
terior, avand raport cu atriul stang, nervii vagi,
bifurcatia traheei si bronhiile principale. Este
formatd In cea mai mare parte de peretele pos-
terior al atriului stdng, in care se varsa cele
patru vene pulmonare si de peretele partii
sinusale a atriului drept. Limita dintre cele
doud atrii este dificil de identificat si poartd
numele de sant interatrial.

Varful inimii este orientat anterior, inferior
si la stdnga, avind raport cu peretele anterior
al hemitoracelui stdng $i cu marginea ante-
rioard a plaménului stdng. El poate avea aspect
variabil si poate corespunde fie ventriculului

19



Manual de cardiologie

sting, fie ambilor ventriculi, situatie in care
prezintd incizura varfului inimii.

ATRIUL DREPT

Este cavitatea inimii ce formeazd partea
dreaptd a reliefului radiologic al cordului si
care primeste sidngele venos provenit din marea
circulatie.

Este pozitionat:

- anterior §i la dreapta fatd de atriul sting;

- posterior si putin superior fati de ven-
triculul drept.

Cavitatea atriului drept are formad aproxi-
mativ sfericd §i prezintd o prelungire anteri-
oard, numitd auricul drept (urechiusd dreapti).

Figura 1. - Vedere anterioard a fetei sterno-
costale a inimii. Artera interventriculard anterioard
coboard prin sanful omonim, trecAnd pe sub o
punte miocardica. La baza inimii intre cele doui
urechiuse atriale se gasesc: trunchiul arterei pul-
monare (anterior §i la stinga) si aorta ascendentd
(posterior si la dreapta) (Poze de anatomie din
colectia Prof. Dr. Florin Filipoiu).

Figura 2. - Vedere dinspre stdnga a fetei obtuze
a inimii. Artera coronard stingi se bifurci in doua
ramuri - artera circumflexd si artera interven-
triculard anterioard. Din artera interventriculard
anterioard se desprind arterele diagonale D1 si D2.
Artera circumflexd coboard pe fata diafragmatici a
ventriculului sting.

Figura 3. - Vedere dinspre dreapta a fetei sterno-
costale a inimii. Marginea dreaptd a inimii este
intersectatd de jumatatea dreapti a santului coronar
ce confine artera coronard dreapti. In santul inter-
ventricular anterior coboard o arterd interven-
triculara anterioard de mici dimensiuni, ce nu
ajunge pand la varful inimii. La baza piramidei
ventriculare se observa corona cordis, unde intre
cele doud urechiuge atriale apar originile celor doui
vase mari. Anterior si la stinga este originea
arterei pulmonare. Remarcati conturul extern al
unui sinus valvular de la nivelul valvei pulmonare.
Posterior st la dreapta este aorta ascendenti.
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Din punct de vedere embriologic, atriul
drept prezintd doua parti:

- o parte sinusald, posterioard, ce provine
din cornul drept al sinusului venos, denumitd
si sinus venarum, situati Intre ostiile celor
doud vene cave;

- o parte anterioard ce provine din atriul
primitiv.

Limita dintre cele doud pérti este repre-
zentatd la suprafata externd de un sant putin
adanc, orientat aproximativ longitudinal, numit
sant terminal iar in interior de o proeminentd
cu aceeasi orientare, numitd creasta terminald.
Aceasta se intinde intre partea superioard a
septului interatrial si extremitatea dreaptd a
valvulei venei cave inferioare, trecdnd anterior
si la dreapta orificiului venei cave superioare
si respectiv la dreapta orificiului venei cave in-
ferioare, ajungind pand la extremitatea dreaptd
a valvulei venei cave inferioare.

La interior:

- peretele partii sinusale este neted §i pre-
zintd in spatiul dintre orificiile celor doud
vene cave o proeminentd endocardicd numita
tubercul intervenos, ce are rolul de a dirija
fluxul sanguin in viata intrauterind astfel: sén-
gele provenit din vena cavd inferioard prepon-
derent catre orificiul interatrial iar cel prove-
nit din vena cava superioard preponderent catre
orificiul atrioventricular drept;

- perctele partii provenite din atriul primi-
tiv prezintd muschi dispusi in formad de dinti
de pieptene, numiti mugchi pectinati, ce sunt
orientati perpendicular pe directia crestei ter-
minale. Acestia se intind anterior de creasta
terminald, citre orificiul atrioventricular drept
si se continud sub formd de retea pe peretele
auriculului drept.

Peretele postero-lateral stdng al atriului
drept este format de septul interatrial. Acesta
prezintd in partea postero-inferioard o depre-
siune, numitd fosa ovald, la nivelul careia
peretele este subtiat. Anterior, superior §i pos-
terior de fosa ovald sc observd o creastd proe-
minentd, denumitd [imbul fosei ovale. Uneori

persistd in aria fosei ovale o comunicare in-
teratriald, mai frecvent intdlnitd in portiunea
superioara.

Vestibulul tricuspidian reprezintid portiunea
din podeaua atriului drept ce inconjoara orifi-
ciul tricuspidian. In partea lui stingd se defi-
neste trigonul [ui Koch, ce reprezintd proiec-
fia intraatriald dreaptd a nodulului atrioventri-
cular.

Trigonul lui Koch are urmaétoarele limite:

- Insertia cuspidei septale a valvei tricus-
pide;

- Insertia valvei sinusului coronar;

- Un fascicul fibros subendocardic denumit
tendonul lui Todaro ce uneste cele doud struc-
turi si se inserd cel mai frecvent pe trigonul
fibros drept.

Anterior de trigonul lui Koch, vestibulul
tricuspidian prezintd o micd portiune membra-
noasi, numitd sept atrioventricular membranos,
ce separa atriul drept de ventriculul sting.
Acesta este situat:

- pe partea dreaptd superior de insertia
cuspidei septale a tricuspidei. Aceasta il sepa-
13 de septul interventricular membranos; ”‘*

- pe partea stdngd inferior de comisura
valvelor coronariand dreaptd si noncoronariana
ale aortei.

Anterior, atriul drept prezintd o prelungire
in deget de manusd, dispusd deasupra pértii
drepte a santului coronar, numitd auricul drept
(urechiugd dreaptd). Acesta este mai latit si
mai puiin alungit comparativ cu cel sting si
are perete neregulat prin prezenta muschilor
pectinati.

Comunicdrile atriului drept:

- cu vena cavd superioard, prin orificiul
venei cave superioare, situat superior si poste-
rior (in vecindtatea ostiului venei cave supe-
rioare, la stdnga si anterior de acesta se gases-
te nodulul sinoatrial).

- cu vena cavd inferioard, prin orificiul
venei cave inferioare, situat inferior si poste-
rior. Orificiul poate fi obturat incomplet de o
valvuld semilunard, numitd valvula venei cave
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inferioare sau valvula lui Eustachio. Aceasta
derivd din valva dreaptd a sinusului venos
embrionar, are dimensiuni variabile putind
lipsi iar uneori poate fi exuberantd, perforati
sau de forma unor fascicule endocardice anas-
tomozate, i poartd numele de retea Chiari.

- cu sinusul coronar, ce se deschide in
partea inferioard a peretelui posterior, intre
ostiul venei cave inferioare si orificiul tricus-
pidian (inferior de creasta terminald). Acesta
poate fi partial inchis de valvula sinusului
coronar sau valvula lui Thebessius, ce derivd
tot din valva dreaptd a sinusului venos embrio-
nar.

- cu ventriculul drept, prin orificiul atrio-
ventricular drept, ce este inchis de valva atrio-
ventriculard dreaptd — valva tricuspidi.

VENTRICULUL DREPT

Este cavitatea cordului situati cel mai
anterior (anterior §i la dreapta fati de ventri-
culul sting).

Ventriculul drept are forma unei piramide
aplatizate, mulate pe ventriculul sting, cu vér-
ful orientat cdtre varful inimii si baza in drep-
tul orificiului atrioventricular drept. Peretele
anterior corespunde fetei sterno-costale a cor-
dului, perctele postero-inferior fetei diafrag-
matice iar peretele sting este format de septul
interventricular, ce este convex, proeminand
ciatre lumenul ventriculului drept.

Peretele septal prezintd in portiunea pos-
tero-superioard o micd zoni cu structuri mem-
branoasad, numitd sept interventricular membra-
nos, situati:

- pe fata dreaptid a septului interventricu-
lar: inferior de insertia cuspidei septale a tri-
cuspidei;

- pe fata stangd a septului interventricular:
inferior de comisura valvelor coronariana dre-
aptd si noncoronariand ale aortei.

Peretii ventriculului drept au suprafata
neregulata, accidentatd, prin prezenta de struc-
turi musculare endotelizate ce proemina in
lumenul ventricular:

- trabecule carnoase, dispuse sub forma
unor benzi musculare nesistematizate ce se
prind de peretele ventricular fie pe intreaga
lungime, fie doar prin intermediul extremiti-
tilor;

- muschi papilari, in numar de trei, ce pre-
zintd o bazd mai evazatd cu care se prind de
fata internd a peretelui ventricular si un varf
pe care se inserd cordaje tendinoase. Acestea
traverseazd lumenul ventricular, pentru a se
atasa de marginea liberd si de fata inferioari
a cuspidelor valvei tricuspide:

- muschiul papilar anterior, ce se inserd
pe peretele anterior si ale carui cordaje
tendinoase se¢ atageazid cel mai frecvent
pe cuspidele anterioard §i posterioari;

- muschiul papilar posterior, ce se inse-
rd pe peretele postero-inferior si ale carui
cordaje tendinoase se inserd preponderent
pe cuspidele posterioard si septald;

- mugchiul papilar septal, ce este cel mai
slab reprezentat, fiind deseori inlocuit de
citeva proeminente musculare nesistema-
tizate. Cordajele acestuia se inserd pe
toate cele trei cuspide, cele ce fixeazd
cuspida septald fiind mai numeroase.

Una dintre trabeculele cdrnoase septale
este mai proeminentd 1in ventricul, poartd
numele de trabeculd septo-marginald si se
intinde intre baza muschiului papilar anterior
si peretele septal. Aceasta contine in grosimea
sa ramura dreapti a fasciculului Hiss. In bifur-
careca extremitdtii superioare a acestei trabecu-
le pe peretele septal se observd o proeminen-
td miocardicd in bandd, acoperitd de endoteliu,
ce se intinde pind in apropierea ostiului arte-
rei pulmonare si poartd numele de creastd
supraventriculard. Extremitatea inferioard a tra-
beculei este conectatd de baza muschiului
papilar anterior prin bandeleta moderatoare.
Aceasta distribuie ramura dreapti a fasciculu-
lui Hiss catre musgchiul papilar anterior.

Cavitatea ventriculului drept este sistema-
tizatd de trabecula septomarginali, impreund cu
mugchiul papilar anterior §i cu marginea liberd
a cuspidei anterioare in doud compartimente:
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Figura 4. - Vedere dinspre stanga a raporturilor vasculare
complexe de la nivelul bifurcatiei arterei coronate stangi.
Pensa sustine urechiusa stingd. Trunchiul arterei
pulmonare este departat manual. Vena mare a inimii
(culoare albastrd) urca din santul interventricular anterior
si este incrucisatd superficial de primele artere diagonale
ale ventriculului stAng (ramuri din artera interventriculara
anterioard). Ulterior se asaza superficial de artera
circumflexd §i patrunde in jumatatea stingd a santului
coronar unde se continud cu sinusul venos coronarian.
Artera interventriculard anterioara patrunde descendent
sub o punte miocardica.

- un compartiment de primire sau de re-
ceptie, ce primeste singele din atriul drept si
este situat inferior si la dreapta acestui orificiu;

- un compartiment de ejectie sau de eva-
cuare, situat superior §i la stdnga si care are
peretii mai netezi decat restul ventriculului
drept, fard trabecule carnoase. Portiunea ini-
tiald a acestui compartiment poartd numele de
con arterial iar cea terminald se numeste
infundibul si se intinde pand la valva trun-
chiului pulmonar. Unele tratate de anatomie nu
diferentiaza intre cele doud portiuni.

ATRIUL STANG

Atriul stang are peretii mai rotunjiti si mai
grosi decat cel drept. Anterior si la dreapta

este separat de atriul drept prin septul inter-
atrial. Posterior de atriul sting se afld esofa-
gul, raportul realizdndu-se prin intermediul
sinusului oblic al pericardului.

Atriul stdng are origine embriologicd
dubla, fapt ce se reflectd in aspectul sdu la
interior:

- teritoriul situat Intre ostiile venelor
pulmonare, si in jurul acestora se formeaza
prin incorporarea venei pulmonare primitive. in
consecintd, cea mai mare parte a atriului stang
are peretii netezi, de tip venos;

- auriculul stdng impreund cu un mic teri-
toriu vecin provin din atriul primitiv. Aceastd
regiune prezintd rari muschi pectinati si cite-
va fascicule musculare ce patrund in urechiusa
stanga.

Cavitatea atriului sting are un aspect glo-
bulos, acesteia descriindu-se urmaétorii pereti:

- peretele anterior corespunde aortei si este
subtire;

- septul interatrial este asezat oblic intre
planul frontal si cel sagital. Pe sept se gascste
o cutd endocardicd cu aspect falciform (con-
cav) numitd valvula fosei ovale-falx septi.
Aceastd ,valvuld“ are concavitatea spre an-
terior ¢i superior, reprezentdnd marginea libe-
rd a fostului sept prim;

- peretele posterior prezintd cele patru ori-
ficii de deschidere ale venelor pulmonare, age-
zate in doud perechi. Orificiile venelor stangi
sunt asezate superior fatd de orificiile venelor
drepte. Destul de frecvent orificiile de aceeasi
parte pot fuziona;

- peretele inferior al atriului sting este
format in cea mai mare parte de orificiul atrio-
ventricular sting.

La unirea peretelui anterior cu cel lateral
se giseste orificiul de comunicare cu auriculul
sting ce prezintd, in comparatie cu auriculul
drept, o forma mai lungd, mai ingustd si cu
margini crenelate.

in peretii atriilor se gisesc orificii de des-
chidere ale venelor mici ale inimii numite
foraminule.
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VENTRICULUL STANG

Ventriculului stdng ii este atribuitd functia
de principald pompid a inimii ce impinge sin-
gele in marea circulatie. Structura sa va res-
pecta pe deplin conditiile indeplinirii functiei.
Forma este de con cu varful in jos fiind mai
lung decat ventriculul drept. El se¢ intinde de
la santul atrioventricular la varful inimii pe
care il si formeaza (uncori in totalitate). Axul
sdu lung este orientat anterior, inferior si la
stanga. In sectiune transversali ventriculul
sting este aproape circular, cu pereti de pani
la de trei ori mai grosi decit ai ventriculului
drept.

Clasic ventriculului stdng i se descriu doi
pereti, o bazd $i un varf.

Figura 5. - Ramuri ventriculare ale arterelor
coronare. Vedere dinspre dreapta si anterior a fetei
sternocostale. Artera interventriculari anterioara
coboard in sanful interventricular anterior si la var-
ful inimii se continud prin incizura varfului inimii
spre fata diafragmaticd. Artera di in acest traiect
ramurile septale care patrund in masa ventriculari.
In santul coronar drept artera coronard dreaptd
emite ramuri pentru conul pulmonar si artera mar-
ginii drepte.

Figura 6. - Fata diafragmatica a inimii si venele sale.
Vedere posterioara. in santul interventricular posterior urca
vena medie a inimil pand la ,crucea cordului®. Pensa
orizontald din partea dreaptd evidentiazid prelungirea
peretelui atrial in jurul partii terminale a sinusului venos
coronarian. In jumitatea dreaptd a sanfului coronar se
observa sinusul venos coronarian in care se varsi o vend
diafragmatica a ventriculului stang. In jumatatea stanga a
sanfului coronarian se observi vena mici a cordului. Pensa
situatd superior indicd vena cava inferioars.

Peretii sunt urmaétorii:

- peretele antero-medial al ventriculului
sting corespunde septului interventricular;

- peretele postero-lateral formeazi la supra-
fatd fetele pulmonara si diafragmatici ale cordului.

Cu alte cuvinte, ventriculul sting are un
perete septal si unul neseptal (mural). Fiecdrui
perete ii va corespunde una din cele doud cus-
pide ale valvei mitrale.

Baza ventriculului este formatd de ostiul
atrioventricular stdng ce prezintd valva atrio-
ventriculara stdngd numitd si valva mitrala.
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Varful ventriculului stdng formeazd in ge-
neral singur varful cordului.

Ventriculul sting prezintd doud grupuri de
muschi papilari, mai dezvoltati decdt cei din
dreapta: grupul papilar anterior si grupul papi-
lar posterior. Fiecare grup este format din unul
sau mai mult{i muschi papilari solidarizati intre
ei, la bazid, de trabecule carnoase musculare.
Acestia se desprind de pe peretii ventriculari
corespunzdtori §i se continud cu cordajele lor
tendinoase ce se inserd pe ambele cuspide,
anterioard §i posterioard ale valvei mitrale.

Marginea liberd a cuspidei anterioare im-
preund cu septul interventricular delimiteazad un
orificiu prin cavitatea ventriculard ce este sub-
impartitd in doud compartimente cu aspect si
functie diferite:

- un compartiment de receptie (sau atrial) si

- unul de ejectie (sau arterial).

Primul este situat posterior si la stinga
cuspidei anterioare, imediat sub ostiul atrio-
ventricular. Cel de ejectie se continud cu bul-
bul aortei si are peretii netezi, spre deosebire
de compartimentul de receptic acolo unde
gasim trabeculele musculare, mult mai bine
reprezentate $i mai organizate decat in ventri-
culul drept.

Ultima portiune a compartimentului de
ejectie are o podea aproape transversala, este
situatd imediat sub inelul aortic i poartd
numele de vestibul aortic.

VALVA TRICUSPIDA

Orificiul tricuspid reprezintd comunicarea
dintre atriul drept si ventriculul drept. El este
inchis de valva atrioventriculard dreaptd sau
tricuspida.

Orificiul tricuspid este dispus in ,planul
ventil® al cordului si are deschiderea orienta-
ta aproximativ in plan frontal, privind cétre
anterior si usor la stdnga (planul ventil este
planul orificiilor atrioventriculare, ce coboard
in sistold spre varful cordului).

Valva tricuspiddi ce inchide acest orificiu
este formatd din:

Notiuni de anatomie a cordului

- cuspida anterioard, mai intinsa;

- cuspida posterioari;

- cuspida septala.

Cele trei cuspide

- sunt convexe pe fata atriald si concave
pe fata ventriculari;

- au fata superioard neteda;

- marginea liberd si fata inferioard sunt
neregulate din cauza insertiei cordajelor tendi-
noase ce fixeaza cuspidele de musgchii papilari
din ventriculul drept.

VALVA @TRIOVENTRICULARA
STANGA-MITRALA

Aparatul valvular mitral are rolul de a
impiedica revenirea sangelui in atriul sting si
este format din:

- inelul atrioventricular stdng sau mitral;

- cuspida anterioard §i cea posterioara;

- cordajele tendinoase si muschii papilari ai
ventriculului stang.

Ostiul atrioventricular stdng este mai
ingust decdt cel drept iar inelul mitral are
forma literei ,,.D*.

Ostiile mitral, tricuspid si aortic sunt anco-
rate strdns la centrul tendinos al inimii.

Inelul atrioventricular sting (ca si cel
drept de altfel) are de cele mai multe ori
aspectul unui pliu circular format de endocar-
dul atrial ce se continuid inferior cu endocar-
dul celor doui cuspide. In acest pliu conjun-
ctivul din axul cuspidelor diverge in doud
lame. Lama superioard se continud cu endo-
cardul atrial iar lama inferioara se inserd la
baza ventriculului stdng. Rezultd o structurad
conjunctivd rezistentd si izolatoare electric
intre teritoriul atrial si cel ventricular. Inelul
mitral are insd In structura sa gi fila corona-
ria, formatiuni de tesut conjunctiv fibros dens,
ce se¢ pot calcifica. Ca s§i in cazul inelului tri-
cuspid insa, fila coronaria nu circumscrie Intre-
gul inel mitral.

Un segment din inelul mitral (spre vesti-
bulul aortic) este reprezentat de continuitatea
mitroaortici (va fi descrisd la orificiul aortic).
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Cuspidele atrioventriculare au un aspect
foarte variabil dar in general:

- cuspida anterioara este mail mare, semi-
circulard cu incizuri mici si inconstante ce
delimiteaza lobuli;

- cuspida posterioard este mai micd si are
doud incizuri aproape constante, ce o subim-
part in trei lobuli.

Fiecare cuspida (de la mnivelul inelelor
atrioventriculare) prezinti:

- 0 zona bazali;

Figura 7. - Vedere postero- superioard a bazei piramidei
ventriculare dupa 1ndepartarea atriilor. In partea stanga se
observd dinspre superior (din ,,vide supra®) cuspidele
valvei mitrale. Cuspida posterioard (murald) cu o
desfasurare mai largd pe inclul atrio-ventricular si lobuli
separati prin incizuri. Cuspida anterioara are si ea lobuli pe
marginea liberd separati prin incizuri. Baza cuspidei se
inserd pe continuitatea mitro-aortica. La nivelul orificiului
tricuspid valva a fost rezecatd si se observd corzile
tendinoase venind dinspre ventricul. Tn centrul imaginii
este rdddcina aortei. Se observd pe partea stAngi a aortei
originea arterei coronare stingi. Inferior de aceasta se
observd contururile sinusului coronarian sting si al celui
non coronarian. Intre cele doud contururi sinusale este
"septul intervalvar- cortina aortica" care se inserd inferior
pe continuitatea mitro-aortica. Anterior de aorti se observi
o parte din valva pulmonara.

- 0 zond intermediard subtire denumita si
»clard® si

- 0 zond liberd ce este ingrosatid si pre-
zintd lobuli.

Muschii papilari sunt reprezentati de doud
grupuri, unul anterior i unul posterior.

Figura 8. - Vedere postero-superioard a orificiului
mitro-aortic dupa indepartarca atriilor. In partea
dreaptd este orificiul tricuspid dupd indepartarea
valvei. In partea stdngd, la baza ventriculului sting

este  un singur orificiu numit mitro-aortic,
subimpdrtit de o banda fibroasd in orificiul mitral
(la stdnga) si vestibulul aortic (la dreapta). Aceasta
banda fibroasd uneste trigonul fibros sting cu cel
drept (numit si centrul tendinos al inimii).

Cordajele tendinoase ale muschilor papilari
se vor insera la nivelul tuturor celor trei zone
ale cuspidelor. Exista si cordaje false care
pleacd de pe peretii ventriculari si se termina
tot pe perefi. Corzile tendinoase ce apartin
unui muschi papilar se inserd la nivelul ambe-
lor cuspide, dominant insid pe cuspida cores-
punzatoare.

VALVA AORTICA

Anterior si la dreapta orificiului atrioven-
tricular se afla ostiul aortei previzut cu valva
aortel.

Valva aortica se gaseste la limita dintre
vestibulul aortei s§i aorta ascendentd, impiedi-
cand reintoarcerea sdngelui in ventriculul
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