ANATOMIA ESQUELETICA




Sistema Esquelético

Ossos sao orgaos. Unem-se uns aos outros por
intermeédio das articulagbes e constituem o sistema
esquelético. E uma forma especializada de tecido
conjuntivo cuja a principal caracteristica € a
mineralizagao (calcio) de sua matriz organica
(colageno, proteoglicanos e glicoproteinas).

O osso € um tecido vivo, complexo e dinamico.
Remodelamento: producao de 0sso novo
(osteoblastos) e degradando osso velho
(osteoclastos).
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Configuracao Interna dos Ossos:

As diferencas entre os dois tipos de 0sso,
compacto e esponjoso ou reticular, dependem da
quantidade relativa de substancias sélidas e da
quantidade e tamanho dos espacos que eles
contém;.

O Periosteo é uma membrana de tecido
conjuntivo denso, muito fibroso, que reveste
a superficie externa da diafise, fixando-se
firmemente a toda a superficie externa do
0sso, exceto a cartilagem articular. Protege o
0SSO e serve como ponto de fixacao para os
musculos e contém os vasos sangiiineos que
nutrem o 0sso subjacente

Enddsteo: se encontra no interior da
cavidade medular do osso, revestido por
tecido conjuntivo.




A formacao do tecido osseo

Ossificacao
intramenbranosa

!

Surge aos poucos em
uma membrana de
natureza conjuntiva, nao
cartilaginosa

Ex: Ossos cranianos
exceto etimoide, base do
esfendide , basilar, rochedo e

auditivo (0sso petroso) Folt S oo




A formacao do
tecido d6sseo

Ossificacao
endocondral

!

Peca de cartilagem,
com formato de 0sso,
serve de molde para a
confeccao de tecido
0sseo. A cartilagem é
gradualmente destruida
e substituida por tecido
0Sseo.
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Mesénquima: tecido
conjuntivo
embrionario, rico em
células

N EIERGERES

Cat

]

ek
AT

- NS
-y

-

Ao se diferenciarem
dao origem a células
osteogénicas e em
seguida aos
osteoblastos, que
produzem matriz
Ossea, fazendo surgir
assim as espiculas
osseas
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As espiculas 0sseas sao trabeculas 6sseas muito finas, constituidas de matriz
rodeada por osteoblastos. Dentro da matriz encontram-se osteocitos em lacunas
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Epifise Proximal

Ossos Longos

Metafise Proximal

Tem o comprimento maior que a largura e sao
constituidos por um corpo e duas extremidades. Eles sao
um pouco encurvados, o que lhes garante maior
resisténcia. Os ossos longos tem suas diafises formadas

Didfise (Corpo) = |/l ¢ por tecido 6sseo compacto e apresentam grande
led quantidade de tecido 6sseo esponjoso em suas epifises.

Exemplo: FEmur.

Metafise Distal

Epifise Distal

Ossos Curtos

Sao parecidos com um cubo, tendo seus comprimentos
praticamente iguais as suas larguras. Eles sao compostos
por 0sso esponjoso, exceto na superficie, onde ha fina
camada de tecido ésseo compacto.

Exemplo:
Ossos do Carpo.




Ossos Laminares (Planos)

Sao ossos finos que possuem duas laminas
paralelas de tecido ésseo compacto, com
camada de osso esponjoso entre elas. Os

0ssos planos garantem consideravel
protecao e geram grandes areas para
insercao de musculos.

Exemplos:
Frontal e Parietal.

Ossos Pneumaticos

Sao 0sso “o0cos” que apresentam cavidades
cheias de ar e revestidas por mucosa (seios),
apresentando pequeno peso em relacao ao
seu volume.

Exemplo: Esfenodide.




Ossos Alongados

Sao ossos longos, porém achatados
e nao apresentam canal central.

Exemplo: Costelas.

Ossos Irregulares

Apresentam formas complexas e nao podem
ser agrupados em nenhuma das categorias
prévias. Eles tem quantidades variaveis de

0SSO esponjoso e de 0sso compacto.

Exemplo: Vértebras.




Ossos Sesamoides

Estdao presentes no interior de alguns tenddes
em que ha consideravel friccao, tensao e
estresse fisico, como as palmas e plantas. Eles
podem variar de tamanho e nUmero, de pessoa
para pessoa, nao sao sempre completamente
ossificados, normalmente, medem apenas
alguns milimetros de diametro. Excecao:
patelas.

Ossos Suturais

Sao pequenos 0ssos localizados dentro das
de suturas, entre alguns ossos do cranio.
Seu numero varia de pessoa para pessoa.
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ANALISES BASICAS




Tres estagios:
1.
2.
3.

Genotipo

X+X= Feminino

X+Y= Masculino

X Chromosome

Indiferenciado;

Diferenciacéo das gonadas
Diferenciacéo dos orgaos genitais
internos e externos













Estrogenos @@= Puberdade

!

Mulheres

!

Desenvolvimento de pilosidade
pubiana e axilar;

Desenvolvimento das glandulas
mamarias e surgimento dos seios;

“‘Arredondamento” e alargamento
dos quadris;

Crescimento acelerado que é
rapidamente desacelerado e
interrompido logo apds a menarca

s  Androgénios

!

Homens

!

Desenvolvimento de pilosidade
pubiana, facial e axilar e aumento
geral da pilosidade corporal;

Voz mais grave;

Aumento de massa muscular e
alargamento dos ombros

Crescimento acelerado que pode
se prolongar até o redor de 18-20
anos
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Figura 4 Sistema de tnarcagio para caracterfsticas de dimorfismo sexnal cranial Drawing by T. Walker.




©Bone @) Clones® 2010







©Bone @ Clones®2016

©Bone @ Clones®2016




Female

Ischiopubic
ramus

subpubic
angle

Narrower
subpubic

Greater sciatic
notch (<68°)

Greater sciatic
notch (>68°)

© 2004 Thomson - Wadsworth




Pubiz Region
Depicted Eelow

PEEAURICULAER SULCUS

1

Figure 3. Seoring system for preauricular sulens. Drawing by I Walker (after Milner 1992
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Male

narrow pubis

narrow
subpubic
angle

Female

- elongated pubis

ventral arc

wide
subpubic
angle







Diferentes momentos da histéria de vida

1. Crescimento e
desenvolvimento;

2. Maturidade e
reproducéao;

3. Envelhecimento




Diferentes momentos da histéria de vida

Individuos juvenis ou  m—) Crescimento e Marcadores de
imaturos desenvolvimento desenvolvimento
Individuos adultos . Ret,engao de
jovens wemw)  Reproducdo  mmsss) caracteristicas juvenis
e poucos eventos
degenerativos
- Interrupcéo do ~
Individuos adultos I?Qd Aceleracio dos
maduros m—) periodo —)
: processos
reprodutivo :
degenerativos

Idade cronologica e anatdmica podem ser distintas
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Posterior Postenor
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Figure 11.8 Development of the ngnt capital femoral epiphysis. (2) 3 years, male; (b) 8 years, male; (c) undocumented early
adolescent, Left row — articular surfaces. Right row — metaphyseal surfaces; (d) posterior surtace of nght proximal femur from an
undocumented late adolescent,




The Vertebral Column

Age Changes in Vertebral Bodies, Dorsal and Lateral Views

undulations

epiphyseal ring

~

osteophytes

Child (under 16 Years)

The epiphyseal ring is completely absent. Note
the regular undulations on the edges of the
vertebral body.

Late Teenager (16-20 Years)

The epiphyseal ring is in the process of fusing.
Note the line of fusion on the lateral view and
the slight chipping of the ring on the superior
view.

Young Adult (20-29 Years)
The epiphyseal ring s fused, but no osteoarthritis
is visible. The bone is smooth and solid.

Older Adult (over 30 Years)

Osteoarthritis is obvious and the vertebral body
is beginning to degenerate. Note the osteo-
phytes at the vertebral edges and the porous
nature of the bone







Stage 1: 18-19 years old Stage 2: 20-21 years old Stage 3: 22-24 years old Stage 4: 25-26 years old Stage 5: 27-30 years old

-
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Stage 6: 30-35 years old Stage 7: 35-39 years old Stage 8: 39-44 years old Stage S: 44-50 years old Stage 10: 50+ years old

Todd's (1920) ten age phases of pubic symphysis modification in adult white males. © Pieter Folkens




METHODS

Suchey-Brocka Famale
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fesoou | MUSEUM OF CART00

COMO AS IMPRESSOES DIGITAIS, CADA OSSO E CADA
ESQUELETO SAO UNICOS. SUAS CARACTERISTICAS DISTINTIVAS
PODEM SER EVIDENCIADAS PELA ATENCAO DO OLHAR.




