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Conceito
Tecido com

posto predom
inantem

ente por células 
contráteis altam

ente especializadas (m
iócitos ou 

fibra m
uscular);

São elem
entos ativosdo aparelho locom

otor  -
M

EE (contração e relaxam
ento); 



Funções
M

ovim
ento ativo do corpo;

Asseguram
 a estática corporal, um

a vez que m
antêm

 unidas as peças ósseas 
(auxiliada pelas articulações), determ

inando a posição e postura do esqueleto;

Junto com
 o conjunto de ossos, tecido adiposo, contribui para a conform

ação 
do corpo do anim

al;

Contribui na circulação sanguínea –
contração do coração;

Estabiliza as articulações e m
antém

 a continência (tônus) da bexiga e intestino;

Prom
ove calor através de trem

ores;



Constituição

Form
ado por células alongadas, 

com
 grande quantidade de 

filam
entos citoplasm

áticos, 
responsáveis pela contração.



Estrutura
actina/m

iosina
(cadeia proteica) form

am
 os m

iofilam
entos 

unem
-se em

 colunas + tecido conjuntivo form
ando as 

m
iofibrilas     

organizam
-se + tecido conjuntivo form

ando as
fibras 

m
usculares ou m

iócitos

organizam
-se + tec. conj. form

ando os feixes m
usculares 1ª, 

2ª, e 3ª ordens (m
úsculo)



M
úsculo estriado esquelético



Feixe m
uscular

Fibra m
uscular

M
iofibrílas

M
iofilam

entos



Características

Propriedades cél. m
usc.: contratilidade

e condutibilidade;

A elasticidade
e resistência

são inversam
ente 

proporcionais quanto à idade do anim
al –

elasticidade 
m

aior nos anim
ais m

ais  jovens e resistência m
aior nos 

anim
ais m

ais velhos.



Características
A capacidade

e força
de um

 m
úsculo -diretam

ente 
relacionada a seu condicionam

ento e treino. 
◦Estím

ulo constante e progressivo –
hiperplasia

da m
assa 

m
uscular; 

◦Suspensão da m
ovim

entação + interrupção do estím
ulo 

nervoso –
atrofia.

O
s m

úsculos se distribuem
 segundo o plano de 

sim
etria bilateral.

H
iperplasia: aum

ento
do núm

ero de células de um
 órgão ou tecido;

H
ipertrofia: aum

ento
do tam

anho e do volum
e das células, sem

 aum
ento do 

núm
ero delas.

Atrofia: redução do volum
e da célula.



Classificação

Tipo: m
úsculo estriado esquelético

D
escrição: longo, células estriadas com

 núcleos 
m

últiplos
Localização: m

úsculos esqueléticos
Função: contração para m

ovim
entos voluntários

Tipo: m
úsculo liso

D
escrição: longo, células fusiform

es com
 núcleo 

único
Localização: órgãos ocos (ex. estôm

ago)
Função: propulsão de substâncias pelas passagens 
internas

Tipo: m
úsculo estriado cardíaco

D
escrição: Ram

ificado, células estriadas fusionadas 
nas m

em
branas plasm

áticas
Localização: parede do coração
Função: bom

beam
ento do sangue no sistem

a 
circulatório



Feixes m
usculares são agrupados 

de form
a ordenada: Envoltos por 

m
. externa de tecido conjuntivo 

cham
ada epim

ísio. Deste, partem
 

septos de tecido conjuntivo para o 
interior do m

úsculo, dividindo-o em
 

feixes –
perim

ísio.Cada fibra 
m

uscular é envolvida por outra 
cam

ada delgada constituída pela 
lâm

ina basal da fibra m
uscular e 

por fibras reticulares -> endom
ísio.





fáscia + epim
ísio

perim
ísio



Fixação dos M
úsculos

Fixam
-se ao esqueleto por interm

édio de tecido 
conjuntivo denso fibroso, rico em

 fibras colágenas 
form

ando os:

◦
Tendões;

◦
Aponeuroses;

◦
Rafe

São m
uito resistentes e praticam

ente não sofrem
 extensão.



Tendão

Feixe de tecido conjuntivo 
fibroso, assem

elhando-se a um
 

cordão ou a um
a fita. 

Fibras paralelas de espessuras e 
com

prim
entos diferentes.





Aponeurose
Expansões lam

inares (fita) 

Finos cordões tendíneos 
posicionados no sentido em

 que 
ocorre a tração m

ecânica.



Rafe
Fibras m

usculares de dois 
m

úsculos que se unem
 para 

form
ar um

a lâm
ina contínua. 

U
nião m

etades sim
étricas.

Rafe
perineal

Rafe
escrotal

Equino, Barone, 2001
Linha alba

D
one  2010



O
rigem

 e Inserção 
O

 m
úsculo é constituído de:

◦
Ventre: parte m

ais volum
osa, form

ada pelas fibras m
usculares;

◦
Extrem

idades(tendão, rafe ou aponeurose), form
ados por tecido 

fibroso.

O
rigem

: é a extrem
idade do m

úsculo presa à peça óssea que não se 
desloca (ponto fixo);

Inserção: é a extrem
idade do m

úsculo presa à extrem
idade óssea que se 

desloca (ponto m
óvel). 

N
os m

em
bros, geralm

ente a origem
 de um

 m
úsculo é proxim

al e a 
inserção distal.



Classificações 
Diversas



Q
uanto à dim

ensão de suas fibras
Longos: com

prim
ento predom

ina. Ex. m
. 

tibial cranial;

Largos: com
prim

ento e largura se 
equivalem

. Ex. m
. obliquo externo e m

. 
obliquo interno do abdom

e;

Curtos: pequeno. Ex. m
. intercostais, etc.

M
P cão

D
one  2010

M
iller, 2013

Anatom
ia 

FM
VZ-U

SP



Q
uanto à arquitetura das fibras

Fusiform
e: fibras 

m
usculares convergem

 
sobre um

 tendão nas 
duas extrem

idades do 
m

úsculo. Ex. m
. córaco-

braquial

D
one  2010



Q
uanto à arquitetura das fibras

Penado: os feixes se prendem
 

nas duas bordas do tendão. As 
fibras se dispõem

 obliquam
ente. 

Ex. m
. bíceps braquial;

M
ultipenado: as fibras 

m
usculares se prendem

 a duas 
projeções tendinosas no 
m

úsculo. Ex. m
. ulnar lateral

M
iller, 2013



Q
uanto à direção das fibras

Retilíneos: as fibras são 
retilíneas. Ex. m

. reto do abdom
e

Cão



Q
uanto à direção das fibras: Curvilíneos

◦O
rbiculares: 

◦
são cutâneos e circundam

 os 
orifícios naturais. 

◦
São voluntários. 

◦
Ex. M

. orbicular do olho; m
. 

orbicular da boca.



Q
uanto à direção das fibras: Curvilíneos

◦Esfinctéricos: 
◦

m
ais profundos; 

◦
perm

anente contração;
◦

N
ão são totalm

ente voluntários. Ex. 
M

. esfíncter do ânus



Q
uanto à direção das fibras

◦
Reflexos:
◦

Profundos. 
◦

Aum
enta sua atividade 

m
uscular (contração) por 

alteração de sua rota. Ex. m
. 

oblíquo dorsal do bulbo do 
olho.

Vista lateral –
bulbo do olho

M
. oblíquo dorsal

polia de reflexão



Q
uanto ao núm

ero de feixes m
usculares 

(tendões) de origem
 

U
niceps: um

 único tendão de origem
. 

Ex. M
. Bíceps braquial

Bíceps: apresenta dois tendões de origem
.

Ex. M
. Bíceps fem

ural –
Tríceps: 

•
apresenta três tendões de 
origem

. 
•

Ex. M
. tricepsbraquial 

(cavalo, pois no cão tem
 4 

cabeças);

–
Q

uadriceps: 
•

apresenta quatro tendões 
de origem

. 
•

Ex. M
. quadricepsfem

ural.

D
one  2010

Anatom
ia 
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Q
uanto a inserção 

M
onocaudal/m

onocaudado: 
◦

inserido por um
 único tendão. Ex. m

. redondo m
aior;

Bicaudal/bicaudado: 
◦

inserido por dois tendões. Ex. m
. supraespinal;

Pluricaudal/pluricaudado: 
◦

inserido por três ou m
ais tendões. Ex. m

. reto do abdom
e.

M
T Cão Face lateral –

M
iller, 2013

M
T Cão Face m

edial –
M

iller, 2013



Q
uanto ao núm

ero de ventres 

M
onogástrico: 

apresenta um
 único ventre. 

Ex. m
. flexor digital 
superficial;

•
Digástrico: 

apresentam
 dois 

ventres.
Ex.m

.digástrico

•
Poligástrico: 

apresentam
 vários ventres 

m
usculares. 

Ex. m
. reto do abdom

e



Q
uanto a ação m

uscular 
Classificados de acordo com

 o principal 
m

ovim
ento resultante da contração 

m
uscular:

◦
Flexores: Ex. divisão flexora;

◦
Extensores: Ex. divisão extensora;

◦
Adutores: Ex. m

m
. peitorais;

◦
Abdutores: Ex. m

. infraespinal 



Q
uanto a localização em

 relação à 
fáscia profunda 

Superficiais: Cutâneos. 
◦

Estão entre a fáscia e a pele (externam
ente à fáscia profunda). 

◦
Ex. m

. cutâneos;

Profundos:
◦

localizados entre a fáscia e o osso, abaixo da fáscia profunda. 
◦

Ex. m
aioria dos m

úsculos.



Q
uanto à função do m

úsculo 
Agonistas

(congêneres, protagonistas): 
◦

m
úsculos que possuem

 a m
esm

a função (geralm
ente estão 

localizados na m
esm

a loja m
uscular). 

◦
O

 m
úsculo é o agente principal na execução do m

ovim
ento. 

◦
Ex. m

. extensores ou
m

. flexores;

Antagonistas: 
◦

um
 m

úsculo se opõe ao trabalho de um
 agonista (funções 

contrárias). 
◦

Ex. m
. extensores e

m
. flexores;



Q
uanto à função do m

úsculo 
◦

Sinérgicos ou sinergistas: 
◦

dois ou m
ais m

úsculos cooperam
 na realização de um

a 
função (som

atória). 
◦

Ex. m
. redondo m

aior, grande dorsal e cabeça longa do 
tríceps agem

 em
 conjunto na flexão da articulação escápulo-

um
eral.



Inervação e N
utrição

-O
 m

úsculo só se contrai frente à um
 estím

ulo nervoso;
-A atividade m

uscular é controlada pelo sistem
a nervoso central 

(SN
C);

-necessitam
 de um

a considerável quantidade de energia ( glicose 
em

 atividade; ácidos graxos e acetoacetatos –
em

 repouso);



O
 suprim

ento sanguíneo é feito por 

artérias que neles penetram
 e se 

ram
ificam

 intensam
ente, form

ando 

um
 extenso leito capilar;

N
ervos e artérias penetram

 sem
pre 

pela face profunda do m
úsculo, 

(m
aior proteção).

N
ickel, 1986

Britannica, 2009



Britannica llustrated, 2009



Anexos 
M

usculares



Conceito
Estruturas que auxiliam

 os m
úsculos em

 sua função:

-Aproxim
am

 o m
úsculo do esqueleto;

-Auxiliam
 no deslizam

ento entre os m
úsculos. 

Fáscias

Bolsas Sinoviais

Bainhas Fibrosas

Bainhas Sinoviais ou Tendíneas

Polias de reflexão



Fáscias
Constituídas por tecido conjuntivo 
fibroso (fibras colágenas e elásticas) 
orientadas no sentido das forças de 
tração e pressão.

Envolvem
 toda a superfície m

uscular, 
acom

panhando as saliências e 
depressões m

usculares. 



Fáscia Superficial ou Subcutânea

Envolve a m
usculatura cutânea 

sob a form
a de dois folhetos 

(superficial e profundo);

Em
 regiões de ausência de m

. 
cutâneo, os dois folhetos se 
juntam



Fáscia Profunda ou de Contenção
◦Envolve os m

úsculos esqueléticos 
(se inserem

 ou se originam
 no 

esqueleto), logo abaixo da fáscia 
superficial;

◦Im
pede que os m

úsculos se 
afastem

 dos raios ósseos. 
◦N

ão é contínua;
◦Apresenta orifícios para passagem

 
de vasos e nervos (proteção contra 
a contração m

uscular);
◦É pobrem

ente irrigada. 



Fáscia Profunda ou de Contenção
Em

ite septos interm
usculares que se 

prendem
 à superfície óssea delim

itando 
espaços cham

ados lojas m
usculares, que 

geralm
ente agrupam

 m
úsculos agonistas 

(de m
esm

a ação). 

Entre a fáscia profunda e o tecido m
uscular 

existe o espaço subfascial que perm
ite o 

deslizam
ento dos m

úsculos em
 relação a 

fáscia. 
http://w

w
w

.m
usclem

ass.com
.br/m

usclepedia/fascia-m
uscular/



Bolsas Sinoviais

Presentes em
 regiões de resistência 

m
ecânica, dim

inuindo o atrito 
durante o m

ovim
ento. 

Vesícula sim
ples ou lobada, de 

extensão variada, delim
itada por 

um
a m

em
brana de tecido 

conjuntivo. 

Suas paredes não se deslizam
 

diretam
ente entre si, pois há 

presença do liquido sinovial que se 
interpõe e evita o atrito entre elas.

https://allcareptc.com
/publications/understanding-bursitis-how

-can-physical-therapy-help-you/



Bainhas Fibrosas

Espessam
entos das fáscias em

 
locais onde os tendões se 
afastam

 do esqueleto durante os 
m

ovim
entos –

contenção; 
Aderem

 suas duas extrem
idades 

à superfície óssea ou à cápsula 
articular, ou ainda a fáscia 
profunda;
Ex. ligam

ento anular da 
articulação 
m

etacarpofalangeana.



Bainhas Sinoviais ou Tendíneas

O
correm

 onde existe um
a bainha fibrosa 

(contenção, envolvem
 e seguram

 os 
tendões);

Form
a-se entre a bainha fibrosa e o 

tendão;

Tem
 a form

a de envoltório tubular ao 
redor do tendão (aspecto de um

 
m

anguito), m
as não form

am
 um

 anel 
com

pleto, um
a vez que suas 

extrem
idades term

inam
 em

 fundo cego. 



M
esotendão: m

em
brana 

(folheto duplo) que 
circunda o tendão e por 
onde passam

 vasos e 
nervos destinados ao 
m

esm
o.

Bainha Sinovial



Polias de Reflexão

Superfície óssea revestida de 
cartilagem

 hialina (calcâneo) ou por 
feixe fibroso (m

. oblíquo dorsal do 
bulbo do olho);

Prom
ovem

 a m
udança de direção 

do tendão m
uscular durante sua 

contração, aum
entando a am

plitude 
do m

ovim
ento (m

aior deslocam
ento, 

m
enor trabalho). 

O
blíquo dorsal

O
blíquo

ventral

R
eto dorsal

R
eto ventral


