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Biomecﬁ‘nﬁica da
Coluna Cervical

Isabel €. N. Sacco

Sphenoidal sinus Pharyngeal opening of pharyngotympanic

(auditory) tube

Nasal septum

Nasopharynx Pharyngeal tonsil

Soft palate Anterior arch of atlas (C1 vertebra

Hard palate~.
E Dens of axis (C2 vertebra)
Palatine tonsil

Body of tongue A . & ¥ Pharyngeal constrictor mm,
Oropharynx—

Genioglossus m. Buccopharyngeal fascia

Retropharyngeal space

Prevertebral fascia and anterior
longitudinal lig.
Laryngeal vestibule
Thyroid cartilage
Vocal fold
Cricoid cartilage
Trachea
Esophagus
Thyroid gland

Manubrium of sternum
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wPROPEDEUTICAEANATIOMIA DE SUREREICIE

Base da cabec¢a: C1 + occipital
C3 - osso hioide
C4 e C5 - cartilagem tireoidiana EaEEs

C6 - arco da cartilagem cricoid

C7 — vertebra proeminente

CaractenisticasJsGerais. Coluna.Cenvical ..

, ou
seja, sem muitas relagdes com
estruturas anatomicas e viscerais
guando se movimenta,
diferentemente dos outros
segmentos da coluna vertebral:
toracica (caixa toracica) e lombar
(visceras e parede abdominal)

por conta disso,
principalmente
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Alavanca Interfixa

>> tensao sub-occipitais

Caracteristicas Gerais Coluna Cervical

Suporte, estabilidade,
orgaos do sentido, plexo

cervical e braquial

3 graus de liberdade (rot,

inclin, flex/ext)

Cervical superior: atlas + axis

+ occipital

Cervical inferior: C3 a C7




S ARTICULAGOES = COLUNA CERVICAL,

Cervical'superior:

» Occipito-Atloidiana

Apofise odont
e

o Atlantoaxial, Atlanto-odontoidiana

Cervical inferior:

» C3-C4, C4-C5, C5-C6, C6-C7, C7-T1

- ATLAS

N&o corpo, ndo proc espinhoso,
anel

9 facetas articulares (2 sup
(concavas), 2 inf (convexas), 1
interna (com o dente axis).

Tubérculo anterior

Févea do dente

Massa

Processo lateral

transverso

Tubérculo
para o ligamen
y transverso
Forame do processo

transverso
3 "~ Arco posterior
Face articular . po
superior para o
condilo occipital

3 Tubérculo posterior
Sulco da artéria vertebral

Atlas (C1): vista superior

: Arco posterior
Tubérculo posterior = =

P Forame
Processo — vertebral
transverso J

Forame
transverso

Face articular Tubérculo anterior

inferior para o axis Arco anterior

Atlas (C1): vista inferior
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= vértebra tipica, corpo com dente (articula-se com atlas)

Face articular
\ anterior para o atlas
! Pediculo
Face articular
superior para o atlas }

lateral

Processo
Face articular transverso

inferior para C3

Axis (C2): vista anterior

Face articular

& posterior para o
Face articular ligamento transverso
superior para o atlas

Dente

B 2 Processo
lateral i transverso

Processo  /~— 3
articular \ ? Processo espinhoso
inferior .

Axis (C2): vista postero-superior

Massa lateral

Articulagdo
zigoapofisdria
(lateral)

Forame
intervertebral para
0 nervo espinhal

32, 42 e 52 vértebras cervicais:

vista anterior




wlaractenisticasyesPeculianidades,Anatomicas

Grove for Spinal Nerve C7
Superior Articular
/Facct
/ \.

Posterior Process

Inferior Articular
Facet

wCaracteristicassesPeculiaridadesyAnatomicas

C7 (transacional): proc espinhoso

longo, nao forame transverso

Facetas superiores voltam-se

superior e medialmente

Facetas inferiores voltam-se inferior

e lateralmente

Inclinacao tipica das facetas: altera sua inclinagao conforme vai
descendo para cervical inferior e se aproxima da coluna toracica.

Quanto mais vertical a inclinacao das facetas: < rotagao
“funcional” e > associagao com inclinagao mais alta (especialmente

C1eC2).

Quanto mais horizontal a inclinagao (préxima C1 e C2): > rotacéo

"funcional".

Portanto, ao se imobilizar e/ ou exercicios, deve-se levar isso em

conta: mais funcional.
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Vértebra Cervical

Vértebra Dorsal

' >

Vértebra Lombar

45°)

60°

90°,

13

Articulagao das: facetas superiores
das massas; laterais do atlas com as
superficies dos condilos do occipital.

Posterior View
Cervical Spine

Facetas Oceipital - convexo
Facetas Atlas - concavas

Capsulas articulares destas
articulacoes frouxas

Estabilidade por ligamentos + pregas
sinoviais

A: Atlanto-Occipital Joint
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mess————Articuacao Atiantoaxial

Irocoide (pive)=1rgrau liberdade: rotacao (pouca flex-ext)

fFace articularinferior dojatlas e o processo articular superior do axis
SUpPETTiCIES|CONVEXas

= ARCHI a0 AT aNTo= 0O d ontoitida ===

ANTERIOR ='sinovial'com capsulaarticular. e 2 pregas. Faceta anterior da
apofise odontoide e a faceta posterior do arco anterior do atlas.

- articulag@o sem capsula, anel 6steo - fibroso (lig. transverso) e o dente.

03/08/20



— ;] 611 W) ) ;10 ; N—

Articulacao entre 0s corpos: disco 3mm (proporcao entre corpo e disco

de 2/5) - maior mobilidade

Articulagdes unco-vertebrais (uncus)

O Facetas

CERVICAL INFERIOR

Intervertebral disk —

03/08/20



03/08/20

e GRAUS DE LIBERDADE s

Articulagao Flex-Ext
Occipito-
Atloidiana
Atlanto-
axoidiana
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Flexao e Extensao ‘ﬁ ’,i%g?ﬂ
CERVICAL INFERIOR ,'z‘%‘
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FLEXION External FLEXION
auditory

meatus
Occipital bone Styloid
2 process
itlanto- Ligamentum

nb!ane/ : flavum
sapsule

longitudinal
ligament

Compressed
annulus fibrosus

apophyseal joint
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Atlanto-occipital joint Intracervical region (C2—(C7)

Atlanto-axial joint complex

Craniocervical extension

Extensao

EXTENSION
N

Occipital bone —_g

Mastoid pri

Atlanto-oceipi

External acoustic
meatus
Styloid process
Atlanto-occipital

membrane and
joint capsule

EXTENSION
/

Anterior capsule
of apophyseal
joint
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raus,de erdade. = Flexao, L EXtensao

Flexion and Extension (% total)

1 T T T 1
C2-C3 (C3-C4 C4-C5 C5-C6 C6-C7
Intervertebral Junction

Flexo—extensao ITO-ATLOIDIANA e
JLANTOAXIAL

FIEXAQ EXTENSAO
Limitacaoscapsulasie ligs posteriores Limitagao: contato 0sseo

CORTE SAGITAL
EXTE NSAO
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Flexo-—extensao OCCIPITO-ATLOIDIANA'E
— AN L O A XA L

GRAUS DE LIBERDADE s

Articulagéo W Rot. Axial
i
.

45-50° / 90°
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Rotagao

\%} l}

GRAUS DE LIBERDADE s

Articulagao Flex-Ext Rot. Axial Incl. lat
Occipito- + 5.80
Atloidiana
Atlanto- 40-45°
axoidiana
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Capsule of
apophyseal

. 7 LATERAL
Mastoid process T FLEXION

Rectus capitis
lateralis

A

Atlanto-occipital joint Intracervical region (C2-C7)

winclinacao O CEIPITO=ATLOIDIANA=g==
ATTANTO-AXOIDIANA

Ha na occipito-atloidiana

Ha um deslizamento dos condilos do occipital para a direita
durante a inclinagao esquerda e vice-versa.

O condilo occipital se aproxima do processo odontbide, mas
aumenta a tenséo da capsula articular da occipito-atloidianas e do
lig. alar contralateral.

Nao ha na atlanto-axoidiana, a inclinacdo efetua-se entre o axis e
C3.

03/08/20

15



03/08/20

ssnliigamentosyCenvicais CoOMUIN Swww

. Anterior longit. ligament
. Posterior longit. ligament
D Ligamentum flavum

%&?’&;ﬁl_};&:ﬂ . - Interspinal ligament
D ’%

17 § 1
,ﬁqu / [] Nuchal ligament

e | GAMENT-OS sub-occipitais—

POSTERIORES
— PLANO PROFUNDO
— PLANOMEDIO
— PLANO SUPERFICIAL
ANTERIORES
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Blano,Superficial

PLANO SUPERFICIAL

A LIG. OCCIPITO-AXOIDIANO MEDIANO B Iongitudinal posterior

P lano*Profundo e Médio
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Ligs. Anteriores

ALIG. OCC!:PITO—ATLOIDIANO ANTERIOR C LIG. ATLANTO-AXOIDIANO ANTERIOR
B LIG. OCCIPITO-ATLOIDIANO ANTERO-LATERAL D . . .
longitudinal anterior

e MUSCGUL:OS DA CERVICAIL

Pré vertebrais - anteriores
» Longos cabeca e pescogo
» Retos anterior e lateral da cabega
» Escalenos
« ECM
Pds vertebrais - posteriores
- sub-occipitais, interespinhais, intertransversais
- semis (torax, pescogo e cabega), multifidos

- iliocostal cervical, dorsal longo, espléenios (cabega e
pescoco), elevador escapula, trapézio
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F———————\VrecTios Posteriores

| i __ Occipital bone
Obliquus \_ @
capitis \
superior »
Atlanto-occipital
Rectus capitis
lateralis

Rectus capitis
anterior
Obliquus capitis
inferior

Rectus capitis
posterior minor

Rectus capitis
posterior major
Semispinalis cervicis
Posterior view

ATLANTO-OCCIPITAL JOINT ATLANTO-AXIAL JOINT

LATERAL AXIAL
MUSCLES FLEXION EXTENSION FLEXION | FLEXION EXTENSION ROTATION®

Rectus capitis
anterior XX X . -

Rectus capitis
lateralis XX

Rectus capitis
posterior major XX(IL)

Rectus capitis
posterior minor

Obliquus capitis
inferior
Obliquus capitis
superior
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——MUsculos Anteriores

Musculos
m. Longo pescogo
m. longo cabega

m. reto anterior da

cabega

m. reto lateral
cabega

mm. escalenos

da

Contragao Unilateral
inclinagdo lat, flexao
inclinag&o lat sup
inclinagdo lat e rotagéo
mesmo lado contragao
inclinagao lat

inclinagao lat e rotagdo lado
oposto contragao

rotacao lado oposto,
inclinagao e extensédo mesmo
lado contragéo

Bilateral
retifica cervical, flexdo cervical
retifica cervical sup, peq. flexao sup
flexdo cabeca sobre o atlas

flexdo cabeca sobre o atlas

se retificada = flexdo cervical

se ndo = hiperlordose

levanta 2 costelas quando pto fixo na
cervical

se retificada = flexdo cervical sup
(protragéo cabega)

se ndo = hiperlordose e extenséo
cervical sup
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Fungao fisiologica:
NAQ'¢ “inclinagao’” da cabeca.

Jorcicolo Congenito: m. esternocleido
unilateral. Percepcao daassimetria &
3:anos, porem grande adaptacoes
sensoriais devido ao posicionamento
da cabeca (auditivo, visual, ATM,
crescimento mandibula).

03/08/20
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Lordose = Prowagao = Retificagio Cervica

Py Mfistologica): funcao“de™distribuicao  de
forcas. Mm. estabilizadores.
- m. esternocleido, mm. suboccipitais.
Tendéncia a abrir a boca - m. platisma.

- mm. hiédeos, mm. anteriores de cervical
empurram coluna para tras para “retificar” tubos, mm.
mastigadores — masseter.
+ dificil pq hiédeos estao
alongados, desvantagem mecanica.
: - dificil pq hidideos contraidos,
porém mais facil executar sua acao.

b DIOTACA0 R ET A €40, CADEC

Protraction Retraction

Retlflcaga o

< &.::;@ EXTENSION ‘
e
& /NksubOCC-

ECM com cervical retificaqé 7
( [ 2K
B
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PR OTRACAO

Ideal posture Chronic forward head posture

Rectus capitis
posterior major

Semispinalis
capitis

evator scapula

—— B |\ G

Num fim de semana ensolarado, durante o almoc¢o
familiar dominical, sua tia vem reclamar para vocé
de dor no pescoco. Vocé saberia identicar através
da movimentac¢do do segmento, onde é exatamente
o problema? Se em cervical superior ou inferior? Se
for possivel, como?
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Prolapse

Tear of intervertebral dsc and arterior longitudinal ligament
ray cause persisert neck, scapuar and shoulder pain,
Extrusion recessitating dsc removal and inerbody fusion

Sequestration
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