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UvoD

Topograficka anatomie se zabyva vzajemnymi topografickymi vztahy anatomickych struk-
tur téla ¢loveka. Znalost téchto vztahtl je dilezita jiz pro stanoveni diagnozy pii fyzikalnim
vysetfeni a pii interpretaci zobrazovacich metod, a zejména pak pfi 1éCebnych chirurgickych
vykonech. Z didaktickych divodu se télo clovéka ¢leni do topografickych krajin, které jsou
vymezeny anatomickymi strukturami nebo arbitrarné stanovenymi hranicemi.

Topograficka pitva navazuje na prednasky, v nichz se tyto krajiny podrobné probiraji, a ma
prakticky ovéfit ziskané teoretické znalosti. Pitevni program je postaven na 16dennim cyklu,
ktery umoznuje vypreparovat v pfiméfeném case vSechny dostupné dilezité krajiny a jejich
obsah. Uspotadani krajin odpovida zavedenému postupu cirkulace studenti na pitvaném téle
(hlava — horni koncetina — bficho — dolni koncetina a zpét na hlavu atd.). Pitva, po vytvofeni
koznich lalokl podle jednotlivych krajin, probiha z povrchu do hloubky, tj. sleduji se pod-
kozni cévy a nervy, fascie a po otevieni fascie hloub¢ji ulozené struktury a jejich vzajemné
vztahy. Tato skripta pfedpokladaji teoretické znalosti, a proto zakladni anatomické udaje, zna-
meé jiz ze systematické anatomie, jsou strucné uvadény jen u nékterych krajin. Jsou popsany
tak, jak topograficka pitva postupuje. Schematické obrazky tedy maji jednak charakter navo-
du k preparaci (kozni fezy, rozstfizeni srdce apod.), jednak ukazuji obsah krajin zobrazenych
z bézné uzivaného pristupu. Klinické poznamky maji zdlraznit vyznam znalosti anatomie
néekterych krajin pro béznou klinickou praxi.

Pred zahajenim pitevniho cviceni je potfebné seznamit se s tkolem pro ptislusny pitevni
den, obsahem preparovanych krajin a postupem preparace. Zakladnimi nastroji jsou ana-
tomicka pinzeta a skalpel stfedni velikosti (bud’ pevny, nebo s vymeénitelnymi ¢epelkami).
Uzite¢nymi pomickami jsou i nizky a sonda. Pfi pitevnim cviceni je nutno dbat zasad bez-
pecnosti (uz s ohledem na velky pocet studentl v pitevné) a pokynii vedouciho asistenta.
Chyby v preparaci mohou vyrazné ztizit preparaci v celé krajiné.

Snahou autori je pomoci pfi orientaci studentti v prubéhu pitvy a pfipojenim klinickych
poznamek zaroven poukazat na dtlezitost pitvou ziskanych znalosti.

V Plzni, 1. 12. 2012 Autori






PITEVNI PROGRAM

Hlava, krk, hrudnik, zada
(kapitoly 1, 2, 3, 8)
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16.
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. den
den

. den
. den

den
den
den
den
den
den

.den

den
den
den
den
den

Regio frontalis, regio temporalis

Otevieni lebky, sinus durae matris, vystupy hlavovych nervi,
ganglion trigeminale, sinus cavernosus

Regio parotideomasseterica

Regiones faciei: zygomatica, buccalis, infraorbitalis, nasalis, labialis,
mentalis

Regio orbitalis, orbita

Regio sternocleidomastoidea

Trigonum caroticum

Trigonum submandibulare, trigonum submentale

Trigonum musculare (omotracheale)

Regio cervicalis lateralis

Vasa thoracica interna (fez). Sténa hrudni. Otevieni hrudniku,

nn. phrenici

Mediastinum superius

Otevreni perikardu. Srdce, aa. coronariae, venae cordis

Trachea, bronchi, hilum pulmonis, bronchi segmentales
Mediastinum posterius, spatia intercostalia

Zadové svaly. Otevieni patetniho kanalu, miSni obaly, micha hibetni

Biicho, panev
(kapitoly 4, 5)

1

3

AR

. den
den
den
den
den
den

. den

Bfi$ni sténa — povrchova vrstva

Canalis inguinalis, funiculus spermaticus, vrstvy skrota, dorsum penis
Svaly bfisni stény, vagina mm. rectorum

Otevreni biisni dutiny. Situs viscerum, aa. gastroepiploicae

Vasa mesenterica superiora, autonomni nervové pletené

Vasa mesenterica inferiora, anatomosis magna (Halleri),

autonomni nervové pletené

Lig. hepatoduodenale. Truncus coeliacus,

vv. gastricae. Ganglion coeliacum, plexus solaris



8. den
9. den

10. den
11. den

12. den
13. den
14. den
15. den
16. den

Truncus coeliacus — dokonceni. Ductus pancreaticus in situ. Vena portae
Vena portae — dokonceni. Rozstiizeni zaludku a cév,

stavba stény travici trubice

Jatra, slezina, branice

Obaly ledvin, ledviny, nadledviny. Aorta abdominalis,

v. cava inferior. Autonomni nervové pletené a ganglia

Veétve btisni aorty a dolni duté Zily. Cisterna chyli. Trunci sympathici
Plexus lumbalis, nn. plexus lumbalis

Vasa iliaca communa, vasa ilaca externa a jejich vétve

Vasa iliaca interna — rami viscerales. Organy malé panve

Vasa iliaca interna — rami parietales. Plexus sacralis. Diaphragma
pelvis. Fossa ischiorectalis

Horni koncetina — hranice a krajiny

(kapitola 6)
1.den Regio infraclavicularis
2.den Axilla—povrchova vrstva
3.den Axilla— hluboka vrstva. Lateralni sténa hrudniku
4. den Axilla — hluboka vrstva. Plexus brachialis, a. axillaris
5.den Regio brachii anterior
6.den Regio cubiti anterior — povrchova vrstva
7.den Regio cubiti anterior — hluboka vrstva
8. den Regio antebrachii anterior — povrchova vrstva
9.den Regio antebrachii anterior — hluboka vrstva
10. den Palma manus — povrchova vrstva. Aponeurosis palmaris
11. den Palma manus — povrchova vrstva. Arcus palmaris superficialis,
aa. et nn. digitales
12. den Palma manus — hluboka vrstva. Arcus palmaris profundus,
r. profundus n. ulnaris
13. den Dorsum manus, foveola radialis
14. den Regio deltoidea, foramen omo- et humerotricipitale
15. den Regio brachii posterior
16. den Regio antebrachii posterior

Dolni kon¢etina — hranice a krajiny
(kapitola 7)

. den
. den
den
den
den
den
den
den
den
den

_
O SOVXNOULAEWN—

—

Regio femoris anterior — povrchova vrstva

Regio femoris anterior — fossa iliopectinea

Regio femoris anterior — trigonum femorale, canalis adductorius
Regio femoris anterior — dokonceni. Regio genus anterior
Regio cruris anterior

Dorsum pedis — povrchova vrstva

Dorsum pedis — hluboka vrstva

Regiones retromalleolares

Regio glutea — povrchova vrstva. Nn. clunium

Regio glutea — hluboka vrstva. Foramina ischiadica



11. den
12. den
13. den
14. den
15. den
16. den

Regio femoris posterior — povrchova vrstva

Regio femoris posterior — hluboka vrstva

Regio genus posterior. Fossa poplitea

Regio cruris posterior

Planta pedis — povrchova vrstva. Aponeurosis plantaris
Planta pedis — hluboka vrstva. Cévy a nervy chodidla

11






TOPOGRAFICKA
PITVA HLAVY

Anatomicka hranice hlavy proti krku je vedena od protuberantia occipitalis externa k porus
acusticus externus a dale podél okraje mandibuly k brad€. Linie probihajici od kofene nosu
podél horniho okraje o¢nice a arcus zygomaticus k porus acusticus externus oddéluje moz-
kovou ¢ast od ¢asti oblicejové.

1.1 Povrchové krajiny neurokrania

K povrchovym krajindm neurokrania patii regio frontalis, parietalis, occipitalis, tempora-
lis. Jejich ohraniceni odpovida zevnim plocham piislusnych kosti kalvy (obr. 1.1).

/ \ o
, \ N/ \
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Obr. 1.1 Topografické krajiny hlavy a krku

1 —regio frontalis, 2 — regio parietalis, 3 — regio temporalis, 4 — regio occipitalis, 5 — regio orbitalis, 6 —
regio nasalis, 7 — regio oralis (labialis), 8 — regio mentalis, 9 — regio infraorbitalis, 10 — regio buccalis,
11 — regio zygomatica, 12 — regio parotideomasterica, 13 — trigonum submandibulare, 14 — trigonum
submentale, 15 — trigonum caroticum, 16 — trigonum musculare (omotracheale), 17 — regio sternoclei-
domastoidea, 18 — regio cervicalis lateralis, 18a — trigonum omoclaviculare, 18b — trigonum omotrape-
zium, 19 —regio cervicalis posterior
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Regio frontalis

Ohraniceni krajiny: radix nasi — margo supraorbitalis — margo parietalis et temporalis
squamae frontalis.

Cil preparace: seznameni s vrstvami krajiny, mezi vertikalné probihajicimi snopci
m. frontalis vyhledani vétvi n. frontalis, a. supratrochlearis, a. supraorbitalis.

Pitevni pristup: Kozni fez je veden vertikaln€ asi 1 cm od stiedni ¢ary ke kotfeni nosu
a dale lateralnim smérem podél horniho okraje orbity (obr. 1.2, 1.3). Protiname jen kuzi,
preparujeme opatrné tenké podkozi a vyhledame cévy a nervy. Po odklopeni kozniho lalo-
ku laterokranialn¢ se objevi mimické svaly jdouci ke kofeni nosu (m. procerus, m. corru-
gator supercilii, m. depressor supercilii) a m. frontalis, pfechdzejici v galea aponeurotica
m. epicranii. Do mékkych pokryvek lebecnich prechazeji pres margo infraorbitalis ocnice
vétve z n. frontalis (n. V) a a. ophthalmica — skrze foramen supraorbitale r. lateralis n. supra-
orbitalis a a. supraorbitalis, medialngji, skrze foramen frontale, r. medialis n. supraorbitalis
a a. supratrochlearis a nejmedialnéji n. supratrochlearis (obr. 1.4).

Obr. 1.2 KozZni fezy pro pitvu hlavy — pohled zpfedu

1 —fez pro pitvu regio frontalis, 2 — fez pro pitvu regio temporalis, 3 — fez pro pitvu regio parotideomas-
seterica a regiones faciei, 4 — incisura frontalis (foramen frontale), 5 — incisura supraorbitalis (foramen
supraorbitale)
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Obr. 1.3 KozZni fezy pro pitvu hlavy — pohled z pravé strany
1 —fez pro pitvu regio frontalis, 2 — fez pro pitvu regio temporalis, 3 — fez pro pitvu regio parotideoma-
sseterica a regiones faciei

Obr. 1.4 Regio frontalis

1 — m. procerus, 2 — m. depressor supercilii, 3 — m. frontalis, 4 — m. orbicularis oculi, 5 — n. et
a. supratrochlearis, 6 — r. medialis n. supraorbitalis, 7 — r. lateralis n. supraorbitalis et a. supraorbitalis,
8 — n. infratrochlearis

15



Klinické poznamky

Foramen supraorbitale je palpacni misto vystupu 1. vétve n. trigeminus, jehoz citlivost se
rutinné zkousi pri fyzikalnim vysetreni pacienta.

Pro neurochirurgicky pristup do predni jamy lebecni se pouziva frontalni kraniotomie, pri
niz se vede kranidlné konvexni rez kolem tubera frontalia (jednostranny nebo oboustranny)
mékkymi pokryvkami lebecnimi, které se spolecné se supinou kosti celni odklapéji kaudalne
se zachovanim krevniho a nervového zdasobeni.

Regio temporalis

Ohraniceni krajiny: arcus zygomaticus — margo parietalis et sphenoidalis squamae temporalis.

Cil preparace: oddéleni vrstev mékkych pokryvek lebeénich, po protnuti fascia tempora-
lis preparace hlubokych cév a nervil v m. temporalis.

Pitevni pristup: Kozni fez je veden horizontalné od okraje o¢nice k zevnimu zvukovodu
a vertikaln€ podél linea biauricularis k temeni (viz obr. 1.2, 1.3). Kozni lalok se odklapi krani-
alng spole¢né s lalokem vzniklym preparaci ¢elni krajiny. V podkoZi se nachazi m. temporopa-
rietalis upinajici se do galea aponeurotica a m. auricularis anterior et superior. Pies arcus zygo-
maticus sem piechazi a. temporalis superficialis, ktera se zde vétvi nar. frontalis a r. parietalis.
Tepna je provazena Zilou. KoZni inervaci zajiStuje n. auriculotemporalis (n. V;), vpfedu sem
zasahuje n. zygomaticotemporalis (n. V,), k povrchovym svaliim jdou vétve n. facialis (obr. 1.5).
Silna fascia temporalis je napnuta od linea temporalis superior k arcus zygomaticus, pficemz

Obr. 1.5 Regio temporalis
1 —r. frontalis (a. temporalis superficialis), 2 — vasa temporalia superficialia, 3 — glandula parotis, 4 —n.
auriculotemporalis (n. V;), 5 —r. parietalis (a. temporalis superficialis)
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povrchovy list se upina na vnéjsi, hluboky list na vnitini stranu oblouku. Mezi obéma listy je
malé mnozstvi tukového vaziva. Spankovou jamu vyplituje mohutny m. temporalis, ktery se
zanofuje pod arcus zygomaticus a upina se na processus coronoideus mandibulae. Do svalu
vstupuji aa. temporales profundae z a. maxillaris a nn. temporales profundi z n. mandibularis.

Klinické poznamky

Do temporalni krajiny se promita podle Kroenleinovy projekce kmen a vétveni a. menin-
gea media, ktera probiha na vnitini strané Supiny spankové kosti (viz napr. Grim, Druga,
Stingl, 2002). Tato tepna se snadno trha pri zlomenindch lebecni klenby a vznika prudke,
rychle smrtici epiduralni krvaceni. K urgentnimu oSetreni se vede vertikalni rez nad stredem
arcus zygomaticus vSemi vrstvami az ke kosti a po trepanaci spankové kosti se snadno najde
kmen a. meningea media, ktery je mozno podvazat nebo zkoagulovat.

Pro neurochirurgicky pristup do stiedni jamy lebecni se pouziva temporalni kranitomie,
kdy se vede kranialné konvexni ez kolem hranice spankové krajiny a kostni lamela spolu
s m. temporalis se odklapi kaudalné.

1.2 Intrakranialni prostor

Cil preparace: otevieni lebky a identifikace struktur v Iebecnich jamach.
Pitevni pristup: Kozni fez zacina asi 1 cm pied tragem a vede se obloukovité pfes
temeno na druhou stranu opét pfed tragus (obr. 1.6). Otevieni lebky za¢iname preparaci

Obr. 1.6 Otevi‘eni lebky
1 —m. temporalis, 2 — glabella, 3 — protuberantia occipitalis externa, 4 — linie fezu lebkou, 5 — kozni fez
a sméry odklopeni mé&kkych pokryvek lebe¢nich

17



mekkych pokryvek lebecnich, které se subgalearné pretahnou dopfedu a dozadu pies
celou lebecni klenbu. Poté profizneme lebec¢ni kosti vibra¢ni pilou s jemnymi zoubky
v linii jdouci vpiedu asi 2 cm nad glabelou a vzadu asi 1 cm nad protuberantia occipitalis
externa a sejmeme kalvu. Na vnitini plose kalvy sledujeme otisky a. meningea media
a zilnich splavl. Po odstranéni kosti se prostfihne dura mater ve stejné linii. Mozek se
vyjme postupnym protinanim hlavovych nervii a cév, infundibula hypofyzy a prodlouzené
michy.

Kalva (obr. 1.7, 1.8)

Na vyjmuté lebecni klenb¢ Ize na vnitini stran¢ identifikovat:
* sulci a. meningeae mediae
 sulcus sinus sagittalis superioris
+ foramina venarum emissarium
Na dura mater ptiléhajici ke kalve 1ze identifikovat:
 sinus sagittalis superior
» sinus sagittalis inferior
« granulationes arachnoideae
* vv. superiores cerebri (ustici do sinus sagittalis superior)
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Obr. 1.7 Vrstvy klenby lebe¢ni — frontalni Fez

1 — mekké pokryvky lebe¢ni: a — ktize, b — podkozni vazivo, ¢ — galea aponeurotica, d — subgalearni
vazivo, e — periost (pericranium), 2 — calva (lamina externa, diploe, lamina interna), 3 — mozkové
obaly, D — dura mater encephali, A — arachnoidea, P — pia mater, gr — granulationes arachnoideales
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Obr. 1.8 Sinus durae matris — sagitalni Fez

1 — falx cerebri, 2 — sinus sagittalis superior, 3 — sinus sagittalis inferior, 4 — v. magna cerebri, 5 —
sinus rectus, 6 — confluens sinuum, 7 — sinus occipitalis, 8 — sinus transversus, 9 — sinus sigmoideus

Baze lebecni (obr. 1.9-1.12)

Obr. 1.9 Sinus durae matris na bazi lebe¢ni

1 — v. ophthalmica superior, 2 — sinus sphenoparietalis, 3 — sinus cavernosus, 4 — plexus basilaris, 5 —
sinus petrosus superior, 6 — sinus petrosus inferior, 7 — sinus sigmoideus, 8 — sinus intercavernosus
anterior et posterior
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Obr. 1.10 Topografie sinus cavernosus
1 — hypophysis, 2 — n. oculomotorius, 3 — n. trochlearis, 4 — a. carotis interna, 5 — n. ophthalmicus
(n. V,), 6 —n. abducens, 7 — n. maxillaris (n. V,)

= VI, VIl
TNX, X, X

X

Obr. 1.11 Vystupy hlavovych nervii a vstupy tepen lebe¢ni bazi

I — lamina cribrosa, II — canalis opticus, III, IV, VI, V, — fissura orbitalis superior, V, — foramen rotun-
dum, V; — foramen ovale, VII, VIII — meatus acusticus internus, IX, X, XI — foramen jugulare, XII —
canalis n. hypoglossi, 1 — a. carotis interna — canalis caroticus, 2 — a. meningea media — foramen spino-
sum, 3 — a. vertebralis — foramen magnum
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