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PARATHENIE E BOTIMIT TE PARE

Rastesisht apo jo, ne te mjejtin vit (1543) Vezaliusi botoi “De humani
corporis fabrica”, ndersa Koperniku “De revolutionibus orbium coelestium”. Dy
librat perfagesonin vizione te reja te kuptimit te ndertimit te trupit te njeriut dhe te
universit.

Libri i Vezaliusit, ne shtate vellime, per here te pare e konsideroi anatomine si
shkence mjekesore; ai bazohej ne observime objektive, vizatime te sakia dhe
konkluzione logjike. Qe nga ajo kohe, libra anatomike nuk jane reshfur se
shkruari dhe me siguri duhet te jene nder me te shumtet midis librave mjekesore.

Peseqind vjet pas Vezaliusit, anatomia vazhdon te jete ne themel te
disiplinave mjekesore (bashke me fiziologjine).

Kendveshtrimet ¢ ndryshme anatomike te strukturave te trupit te njeriut dhe
sofistikimi t metodave te studimit e kane bere ate me te zhdervjellet.

NA, TA apo ... jane problemi i pazgjidhur ne literaturen tone (shqiptare)
anatomike te sotme dhe nje e treta fundore e ketij problemi vazhdon te jete e
pazgiidhur ne kete liber. Kjo me sa duket reflekton ecurine ¢ terminologiise
anatomike ne rrafshin nderkombetar.

“Nomina Anatomica” (NA), e paraqgitur nga [ANC (Komiteti Ndérkombétar i
Nomenklaturés Anatomike), u aprovua ne Kongresin e IFAA-s (Federata
Nderkombetare e Shoqatave te Anatomeve) ne Paris ne 1955. NA perfshinte rreth
5600 terma anatomike.

“Terminologia Anatomica” (TA), e paragitur nga FCAT (Komiteti Federativ i
Terminologjisé Anatomike), u aprovua ne Kongresin e IFAA-s ne Rio de
Zhaneiro ne 1998 dhe perdoret ne shumicen e publikimeve anatomike ne kohen e
sotme. Barazvlefshmeria sipas saj e termave anatomike latine me ata angleze,
eshte konsideruar gjeresisht ¢ pranueshme. TA perfshin mreth 7500 terma
anatomike,

Ne publikimet mjekesore ne shqip, meqe ka nje terminologji te unifikuar,
perdoren lirisht terma te NA, TA, eponime, perkthime korrekte, jokorrekte apo
pershtatje.

Ne kete liber, vec termave te pershtatur ne shqip, jane dhenc edhe termat latine te
TA (te vequara ne shkrim italik ne ¢do rast).
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Fjalet e perkthyera zor se mund te jene edhe besnike edhe te bukura. Per kete
aresye, pershtatje e termave latine ne shqip eshte me sa duket, rruga e vetme, e
cila con keshtu ne formimin e njefare teminologjie “alblatine”. Ne kete liber
termat e pershtatur jane vetem perzgjedhje personale e termave ne perdorim
kolektiv. Megjithate, perzejedhja ka qene veganerisht e veshtire ne terminologjine
e muskujve, te eneve te gjakut dhe te sistemit nervor penfenk, terminologji e cila,
duke mos gene gramatikisht korrekte, eshte larg perfeksionit.

Pavaresisht kesaj, eshte synuar maksimalisht qe keta terma, “alblatine” te jene

edhe besnike, edhe te bukur.

Shkurtimet e perdorura ne kete liber jane ata gjeresisht te mjohur: a. per
arterie, lig. per ligament, m. per muskul, n. per nerv, nc. per nukleus, tr. per
trakt, r. per ramus che v. per vene. Ne rast te perdorimit te njevlershem te dy ose
me shume termave latine ata jane ndare me presje. Eponimet nuk permenden ne

kete liber.

Nikollag Leka
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1. HYRJE NE ANATOMINE E NJERIUT

Histori e shkurter

Veshtrim i pergjithshem
Variacionet anatomike
Terminologjia anatomike
Termat e pergjithshem
Pjeset dhe regjionet e trupit
Planet e linjat anatomike
Sistemet e trupit

HISTORI E SHKURTER

Historia e anatomise fillon ne antikitet dhe pastaj vazhdon, paralel me
historine e njerezimit, ne mesjete dhe ne kohen modeme, duke patur vegorite dhe
emrat e saj te spikatur pergjate gjithe kesaj kohe. Informacionet e para anatomike
jane marre kryesisht nga kafshet; me pas burim i tyre ka qene diseksioni 1
kadavrave, dhe se fundi, ne shekuilin e 20, perdorimi i teknikave te perparuara
mundesoi studime anatomike ne subjekte te gjalle.

Anatomia ne lashtesi lidhet me se pari me pervojen e egjiptianeve, rreth 1600
vjet parzK, te cilet i hapnin kufomat me qgeilim balsamosje. Ata kishin njohuri
mbi zemren dhe enet & medha qe dalin prej saj dhe e konsideronin ate si pike
takimni te vazave ge transportonin te gjithe lengjet e organizmit. Greket ne shekujt
5 e 4 paraK, perfageschen me fillimisht me Hipokratin (babain ¢ mjekesise), ge
paraqiti te dhena baze mbi strukturen muskuloskeletike. Aristoteli perdori 1 pari
termin “anatome”, qe do te thote “pres e ndaj”. Gjithashtu bazuar ne diseksionin e
kafsheve, ai saktesoi mjaft pershkrime anatomike te meparshme. Pas tyre Heroftli
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perdori per here te pare kadavrat nmjerezore per studime anatomike dhe berd
pershkrime te kafkes e syve. Galeni, ne Romen e vjeter, ne shekullin e 2 pasK
rezlizoi diseksione ne kafshe, te shogeruara me nje koleksion vizatimesh
apat_omike, duke treguar ngjashmerine e strukturave anatomike te tyre me ato (e
njeriut.

Apatomia ne mesjete njeh pak progres. Ne kete periudhe diseksionet e
kadavrave ishin rreptesisht te ndalura dhe studimi i trupit te njeriut konsiderohej
herezi.

Ne shekullin e 11 pasK, Avicena, ne vepren e tij encikiopedike, permblodhi te
dhenat e deriatehershme anatomike dhe fiziologjike.

Anatomia gjate Rilindjes njohu zhvillimin me te madh te deriatehershem si
;.hkence mjekesore. Ne kete periudhe diseksioni 1 trupave u kthye ne nje pjese
integrale te kurrikulumit mjekesor {dhe grabitja e trupave nga varret nje praktike e
s_hpeshte). Italia u be gender e studimeve anatomike dhe u shtua publikimi i
i;?:rave anatomike. Me 1 shquari ne kete perindhe ishte Vezaliusi, ge pas
diseksicneve ne kadavra, publikol ne shekullin 16, traktatin ¢ tij “De humani
corporis fabrica”, ku jepen jo vetem pershkrime te sakta anatomike te strukturave
humane, por edhe vizatime te mrekuollueshine te tyre. Me kete veper Vezaliusi u
konsiderua “babai 1 anatomise” ndersa vete ajo u ngrt ne rangun ¢ nje disipiine
themelore mjekesore. Ne vazhdim, Harvef, zbuloi garkullimin e gjakut si dhe
hodhi bazat e embriologjise. Gjate Rilindjes studimet anatomike bazoheshin ne
observime dhe vizatime, keshtu ge popullariteti i anatomisteve lidhej me aftesine
e tyre per te vizatuar. Shume artiste te medhenj, nga Mikelanxhelo iek
Rembrandi, nen shembullin e Da Vingit, ndignin diseksione te kadavrave dhe
publikonin vizatimet e tyre anatomike.

Ne‘shekuliin 19 kontributi me 1 madh i studivesve ishte formulimi i teorise
qelizore sipas te ciles te gjitha organizmat perbehen nga qeliza te ndryshme.
Nderkohe ne mesin ¢ ketij shekulli publikchet nga Gray e Carter “Gray’s
Anatorny”, ge perfagesonte finalizimin e nje procesi konsolidimi te anatomise
deskriptive; libri u kthye shpejt ne nje “bibel” te mjekeve.

Anatorpia ne shekullin 20 karakterizohet se pari nga unifikimi i nomenklatures
anatqmlke ge u shoqerua me simplifikimin e termave dhe shmangjen e
eponimeve. Kjo u arrit me konsensusin e shogatave te shumta anatomike nga
:g‘_uthe .bota dne ¢oi ne publikimin e “Nomina Anatomica” ne 1953 dhe
Term;zlloiogia Anatomica” ne 1998. Gjate ketij shekulli u kalua nga studimet
angtormke te thjeshta ne kadavra, ne studime komplekse ne njerez te gjalle. Kjo u
arrit si pasoje e metodave te perparuara te ekzaminimeve, kryesisht imazherike
(radiologji konvencionale, ekografi, skaner, rezonance magnetike, shintigrafi etj).
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Per kete aresye kufijte e anatomise se njeriut zgjerohen drejt kufijve te disiplinave
te tjera klinike (anatomi imazherike, anatomi funksionale etj).

Aktualisht progresi ne anatomi inkuadrohet ne progresin e bicteknologjise, e cila
komibinon biclogiine molekulare dhe gjenetiken me teknologjine inxhinierike.

VESHTRIM I PERGJITHSHEM

Anatomia e njeriut studion formen dhe strukturen e trupit te njeriut. Ky
studim behet ne nivel submikroskopik, mikroskopik dhe makroskopik. Ne menyre
konvencionale anatomia e njeriut ndahet ne embriologji, citologji, histologj,
anatomi makroskopike dhe neuroanatomi. Megjithate me termin anatomi, ne (e
foluren e perdizshme nganjehere nenkuptohet vetem anatomia makroskopike.

Anatomia e njeriut gendron ne themel te praktikes mjekesore. Gjate
ekzaminimit te pacientit me mjetet me te thjeshta ose me teknikat imazherike me
te sofistikuara, muga drejt diagnostikimit te semundjes kalon permes vleresimit
anatomik te strukturave te trupit te njeriul.

Ve kesaj mjeket, stomatologet, farmacistet, fizioterapeutet e te tjere, te perfshire
leresimin ¢ shenjave klinike te nje pacienti,

ne nje menyre apo ne nje tjeter ne v
ndosha

mund i interpretojne ato saktesisht vetem bazuar ne njohuri te she

anatornike.
Po ashtu njohuri specifike anatomike jane te domosdoshme edhe per profesione

ge gjenden larg mjekesise (artl, sporti).

Studimi i anatomise kerkon fillimisht nje njohje te anatomise se
pergjithshme (anatomia generalis), ge perfshin termat € pergjithshem, pjeset e
regjionet e trupit si dhe planet e linjat anatomike. .

Pastaj ne varesi te kendveshtrimit, anatomia (makroskopike) mund e jete
sistemike ose regjionale. Kendveshtrime me specifike i takojne anatornise klinike,
siperfaqesore, endoskopike, imazherike ety

Anatomia sistemike studion trupin e njeriut sipas sistemeve {sistemi kockor,
sisterni artikular, sistemi muskular etj), duke i marre me rradhe ato dhe organet
perberes te secilit sistem njeri pas tietrit.

Anatomia regjionale (topografike) studion trupin e njeriut sipas pjeseve &
regjioneve (koka, qafa, trunku, ej dhe regjionet perberes te tyre), duke i marre me
rradhe ato, shtresat dhe organet perberes te secilit regjion njeri pas tjetrit.

Secili nga keto kendveshtrime ka te mirat dhe mungesat e tij. Anatomia sistemike
mundeson kuptimin e plote (ne vazhdimesi) e nje sistemi, por jo nje orientim te
iehte ne kadaver (trup). Anatomia regjionale, ne te kundert, mundeson nje
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orientim te mire ne kadaver (trup), por veshtireson kuptimin e plote (ne
vazhdimesi) te nje sistemi.

Anatqmia klinike (e aplikuar) inkorporon pergasjen sistemike e ate regjionale ne
funksmg te spjegimit dhe zgjidhjes se situatave kiinike.

Anaton?]a siperfagesore studion formen dhe relievin e siperfages se trupit
anatomia endoskopike formen cdhe relievin e siperfageve qe eksploroher;
endoskopikisht, anatomia imazherike strukturat anatomike ne imazher, et

VARIACIONET ANATOMIKE

‘ _Eshte gjetesisht e pranuar qe individet e te njejtes specie nuk jane kurre te
njej‘te.‘Qofte trupi ne teresi, qofte pjese ose organe te vecante te tij, i nenshtrohen
vagac;oneve ne madhesi, forme, pozicion dhe strukture. Per sa kohe keto
variacione nuk prishin funksionin e organit perkates, konsiderohen si “variacione
anatomike”. Neqoftese ato e prishin funksionin e tij, konsiderohen si “anomali”
ose “keqformime”. Keto keqformime mund te jene te vogla ose te medha deri ne
te papajtueshme me jeten,

N}ohja e variacioneve anatomike eshte € domosdoshme per te rritur performancen
dz;gnosﬂke dhe mjekuese; ne te kundert mosnjohja e tyre mund te ¢oje ne
trajtime klinike jo adekuate.

TERMINOLOGJIA ANATOMIKE

.Tern.nnoiogiia a_natomike eshte gjuha e anatomise dhe nje gjuhe themelore
€ m}ckesme.'Pe?shkmm i sakte i mijera strukturave te trupit nuk mund te jete i
mundur pa nje fjalor te gjere dhe shpesh shume te specializuar.

Temino{ogjia e perdorur sot ne publikimet anatomike bazohet ne “Terminologjine
Anatomike” (Terminologia Anatomica, FCAT, 19933,

Anai.omaa nga njera ane eshte nje shkence deskriptive, dhe nga ana tjeter
term;noiog]}a anatormike bazohet ne termat latine ose greke. Per k:to aresye kjo
termmology, e re per fillestaret e fushes, konsiderohe: e kompiikuar dhe disi ¢
Vt'ESh.Ul'e per (. Megjithate, megenese shumica e termave kane nje kuptim fillestar
njohja e tij si dhe e parashtesave e prapashtesave qe perdoren gjeresisht Eehtesor;
shume memorizimin. i ’
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TERMAT E PERGJITHSHEM

Termat e pergjithshem (romina generalia) anatomike jane mbiemra, ge
pergjithesisht perdoren per lokalizim.

Perdorimi i tyre behet bazuar paraprakisht ne percaktimin e pozicionit anatomik,
ge me marmeveshje eshte konsideruar “trupi i njeriut te gjalle ne kembe, me
shikimin perpara, me gjymtyret e siperme te shirira pergjate trupit e pellembet e
kthyera perpara dhe me kember e bashkuara’.

Nga termat me te perdorshem jane:
vertikal (verticalis), horizontal (horizontalis), transversal (transversus,
transversalis),
koronal (coronalis) ose frontal (frontalis), ge do te thote ballor ose paralel me

ballin,
sagital (sagitalis), ge do te thote sipas drejtimit te shigjetes, pra nga perpara

prapa.

superior (superior), ge do te thote i siperm dhe
inferior (inferior), ge do te thote i poshtem,
anterior (anterior), qe do te thote i perparshem dhe
posterior (posterior), ge do te thote 1 pasem,
dekster (dexter), qe do te thote i djathte dhe
sinister (sinister), ge do te thote 1 majte.

major (major), qe do te thote i madh
minor (minor), ge do te thote i vogel dhe
i ndermjetem (intermedius).

median (medianus), ge do te thote ne mes,
medial (medialis), qe do te thote me prane mesit se sa
lateral (lateralis), ge do te thote me larg mesit.

central (centralis), ge do te thote gendror dhe
periferik (periphericus).

ekstern {externus), ge do et thote 1 jashtem dhe

intern (internus),qe do te thote brendshem,

superficial (superficialis). qe do te thote siperfagesor che
profund (profundus), ge do te thote i thelle.
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Regjiope te abdomenit (regiones abdominales) jane
regjioni  epigastrik  {regio epigastrica) ¢ regjioni hipokondrik  (regio
hyp.c.)ch_orzdriaca} ne pjesen € siperme te abdomenit,
regjion: umbilikal (regio umbilicalis) e regjioni lateral (regio lateralis) ne pjesen
¢ mesme te abdomenit dhe
Tegjioni hypogastrik ose pubik (regio pubica} e regjioni inguinal (regio
inguinalis) ne pjesen e poshtme te abdomenit. il )
Reg:fione te shpines (regicnes dorsales) jane
regiioni vertebral (regio vertebralis),
regjioni skapular (regio scapularis) ose 1 shpatulles,
regjioni fumbar (regio fumbalis) ose i mesit, .
regjioni sakral (regiv sacralis) ose i kerbishteve et;.
Re%jioni perineal (regio perinealis) me nenregjionet e tij:
regjionin anal (regio analis e
regjionin urogenital {(regio urogenitalis).
Reg.jim‘l‘e te g}ymtyres se siperme (regiones membri superioris) jane
regjioni i supit ose regjiont deltoid (regio deltoideq),
regjioni i krahut {regio brachialis) me nenregjionet e tij:
reg__j.ion%n anterior te krahut (regio brachialis anterior) dhe
regjionin posterior te krahut (regio brachialis posterior),
regjion! 1 brrylit (regio cubitalis),
regjic?_ni i.parakrahut {regio antebrachialis) me nenregiionet ¢ tij:
regjionin amerigr te parakrahut {regio antebrachialis anterior) e
regjionin posterior te parakrahut (regio antebrachialis posterior) dhe
regjioni l'dOI’GS (regiv manusy me nenregjionet & tij:
reglionin palmar (regio palmaris},
regjionin dorsal {regio dorsalis},
regjionin karpal {regio carpalis),
r;gjionin metakarpal (regic meracarpalis) dhe
gishtat (digiri manus), i pari {digitus primus, pellex), i dyti (digitus
sec:"Ltfzdus, index), i treti {digitus tertius), 1 Katerti (digitus guartus) e i pesti
{digitus quintus) .
Reg:jiope te gjymtyres se poshtme (regio membri inferioris) jane
regjioni gluteal (regio glutealis) ose regiioni i vitheve,
regjioni femoral (regio femoris) ose regiioni i kofshes me nenregjionet e tij:
regjionin femoral anterior (regio femoris anterior) e ‘
rt?gjlc?qin‘femoral posterior (regio femoris posterior),
regjlonl : gjurit {regic genus),
regjiqni | kercirit (regio cruris) me nenregjionet e tij:
reg_?.ion.in anterior te kercirit (regio cruris anterior) e
rgquqm posterior te kercirit (regio cruris posterior) dhe
regjioni 1 kembes (regio pedis) me nenregjionet e tij:

L
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regiionin plantar te kembes (regio plantaris),

regjionin dorsal te kembes (regio dorsalis pedis),

regiionin tarsal {regio rarsalis).

regiionin metatarsal (regio metatarsalisy dhe gishtat (digiti pedis), i pan
(digitus primus, hallux}, i dyti {digitus secundus), 1 treti (digitus tertius),
i katerti (digitus quartus) e | pesti {digitus quintus).

PLANET DHE LINJAT ANATOMIKE

Planet (plana) anatomike te trupit jane plane imagjinare te aplikuar ne trupin
e njeriut ne pozicion anatomik.

Keto plane jane planet sagitale, planet frontale ¢ planet horizontale.
Planet sagitale (plarna sagitiatia) jane plani median e planet paramediane. Plani
median {(planum medianum) kalon permes trupit dhe e ndan ate ne dy gjysma
simetrike. Planet parelel me planin median jane piane paramediane (plana
paramediana;.
Planet frontale ose koronale (plana frontalia, plana coronalia) jane
perpendikulare me planet sagitale che & ndajne trupin ne pjese antericre e
posteriore.
Planet horizontale (piana horizontalia) ose transversale (plana transversalia)
ose aksiale jane perpendikulare edhe me planet sagitale edhe me planet frontale,
dhe e ndajne trupin ne pjese superiore ¢ pjese inferiore. Nga planet horizontale
vecohet plani subkostal e plani interspinal. Plani subkostal {planum subcostale)
kalon ne dy pikat me te poshime te harkut kostal {brinjor), ndersa plani interspinal
{planwm interspinale) kalon ne dy spinat iliake anteriore superiore.

Linja ({ineae) anatomike te trupit jane disa:
linja mediane anteriore (lineq mediana anterior) eshie linja gjate te ciles pret
siperfagen anteriore te trupit plani median,
linja sternale (linea sternalis) eshe linja giate te ciles pret siperfagen anteriore ie
trupit plani sagital ge kalon ne buzen laterale te sternumit,
linja parasternale (linea parasternalis) eshie finja qe gjendet ne siperfagen
anteriore te trupit midis (ne largesi te barabarte mudis) linjes sternale e linjes
medioklavikulare,
linja medioklavikulare (/inea mediociavicularis) eshte linja gjate te ciles pret
siperfagen anteriore te trupit plani sagital qe kalon ne mesin e klavikules,
linja mamilare (Jinea mammillaris) eshte linja giate te ciles pret siperfagen
anteriore te trupit plani sagital ge kalon ne papilen mamare {papilen e gjirit),
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linja aksilare anteriore (linea axillaris anterior) eshte linja gjate te ciles pret
siperfagen e trupit plani ge kalon ne buzen anteriore te foses aksilare,

linja aksilare e mesme (linea axillaris media) eshte linja gjate te ciles pret
siperfagen e trupit plani (frontal) ge kalon ne mesin e foses aksilare,

linja aksilare posteriore {linea axillaris posterior) eshte linja gjate te ciles pret
siperfaqen ¢ trupit plani qe kalon ne buzen posteriore te foses aksilare,

linja skapulare (linea scapularis) eshte linja gjate te ciles pret siperfagen
postericre te trupit plani sagital qe kalon ne kendin inferior te skapules,

linja paravertebrale {linea paraverrebralis) eshte linja gjate te ciles pret
siperfagen posteriore te trupit plani sagital ge kalon ne majat e proceseve
transversale te vertebrave dhe

linja mediane posteriore (iinea mediana posterior) eshte linja gjate te ciles pret
siperfagen posteriore te trupit plani median, etj.

SISTEMET E TRUPIT

Anatomia sistemike {anatomia systemica; e njeriut ben studimin e trupit te
tij sipas sisterneve.

Sistemet e trupit te njeriut jane;
Sistenti kockor {systema skeletale),
Sistemi artikular (syszeme arriculare),
Sistemi muskular (systema musculare),
Sistemi digjestiv (systema digestorium},
Sistemi respirator (systema respiratorium),
Sistemi urinar {(systema urinarium),
Sistemi genital (systemaia genitalia),
Sistemi kardiovaskular (svsrema cardiovasculare),
Sistemi limfoid (svstema Lymphoideum) dhe
Sistemi nervor {systema nervosum).

Ne anatomine sistemike perfshihen edhe:
Gjendrat endokrine (glandulae endocrinae) ose sistemi endokrin,
Organet e shqisave (crgana senswaor) dhe
Mbulesa e trupit (imtegumennwm commune) gqe ne gjuhen e perditshme
konsiderohet lekura.

Po ashtu ne anatomine sistemike studiohen edhe hapesirat e trupit:
Hapesira torakale (caviras thoracis) dhe
Hapesira abdominale e pelvike (cavitas abdominis et pelvis).

Anatomia e njeriut - njohuri baze 17

2. SISTEMI KOCKOR /

Skeleti i kokes

Kolona vertebrale

Skeleti i toraksit

Skeleti i gjymtyres se siperme
Skeleti i gjymtyres se poshime

Sistemi kockor ose sistemi skeletik (systema skeletale) perbehet nga teresia e
kockave, ge se bashku formojne skeletin. Skeleti i njeriut perbehet nga 206 kocka,
por ky numer nuk eshte giithnje i njejte. '

Skeleti ka disa funksione. Funksioni mbeshtetes siguron fiksimin ose
mbeshtetien ne te, te strukturave te tjera anatomike (muskuj, organe}. Funksiont
mbrojtes siguron mbrojtien ¢ organeve qe vendosen ne hapesirat e formuara nga
kockat, Funksioni levizes nenkupton rolin (pasiv) gjate levizjeve. Gjithashtu
kockat ¢ skeletit sherbejne si depe per mbajtjen e kalciumit e fosforit, ndersa
palca’e kockave merr pjese ne hemaropoeze pra ne prodhimin e elementeve te
figuruar te gjakut {eritrocite, leukecite, trombocite).

Skeleti i njeriut ndahet ne skeletin aksial dhe skeletin apendikular.
Skeleti aksial (skeleton axiale) perfshin skeletin e kokes, kolonen vertebrale dhe
skeletin e toraksit
Skeleti apendikuiar (skeleton appendiculare; perfshin skeletin e gjymtyreve te
siperme dhe skeletin e givmtyreve te poshtme.

Kockat perbehen ngu substanca kompakte (substantia compacta) dhe
substanca spongioze (substantic spongiosa), dallimi midis tyre gendron ne
densitetin dhe arkitekturen kockore. Substanca kompakte vendoset ne siperfage te
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kockave, ndersa substanca spongioze ne brendesi. Kjo e fundit formohet nga
pllakeza kockore te vendosura sipas linjave te forces, qe ushtrohen ne kocke.

Kockat klasifikohen sipas formes ne kocka te gjata, kocka te shkurtra, kocka
te sheshta, kocka te crregulita si dhe kocka pneumatike e kocka sesamoide.
Kockat e gjata {os longum) gjenden tek gjymiyret dhe jane twbulare. A0
perbehen nga pjesa gendrore ose diafiza (diaphysis) dhe dy skajet ose epifizat
(epiphysis). Diafiza pershkohet ne gender nga hapesira medulare {cavitas
medullaris) ne forme kanali, ne te cilin vendoset palca e kockave (medulia
OSsium).

Kockat e shkurtra (o5 breve) gjenden ne skeletin e dores dhe te kembes; ato jane
karpet dhe tarset. Kockat e shkurtra kane formen e kubit ose forme te ngjashme
me te.

Kockat e sheshta (os plamun) perbehen nga dy shtresa substance kompakte,
midis te cilave gjendet nje shirese substance spongioze. Shumica e tyre formojne
mure per hapesira te trupit (kraniumi, toraksi etj), ku vendosen organe, prandaj
jane te perkulura.

Kockat e ¢rregullta (o5 irregulare) nuk kane forme te percakivar. Te gjitha
kockat e kraniumit qe nuk jane te sheshta, jane kocka te ¢rregullea.

Kockat pneumatike (os pneumaticum) kane hapesira ajrike ne brendesi te tyre
dhe gienden ne kranium.

Kockat sesamoide (os sesamoideum) kane formen e berthamave dhe jane te
zhvtura ne tendine; siperfaqja e lire e tyre vishet me kerc artikular. Kocka me e
madhe sesamoide eshte patela, ndersa kocka te vogla sesamoide gjenden ne
skeletin e dores dhe kembes.

Kockat ne siperfage mund te kene elemente morfologjike, ku kapen, kalojne
ose vendosen struktura anatomike. Keto elemente mund te jene:
te ngritura: tuber (tuber), tuberkulum (ruberculum), tuberozitet (tuberositas),
eminence (eminentia), zgjatim ose proces (processus), kreshte (crista), linje
{linea), kondil {condylus}, epikondil {epicondylis} 0se
te thelluara: incizure (incisura), sulkus (sulcus), grope ose fose (fossa), vrime
ose foramen (foramen) dhe kanal {canalis).

Kockat ne brendesi mund te kene hapesira ajrike, qe quhen sinuse (sinus)
ose geliza {cellula).

Kockat gjate zhvillimit osifikohen dhe rriten.
Osifikimi mund te jete i tipit intramembranoz ose i tipit enkondral. Osifikimi i
tipit intramembranoz eshte karakeeristik per kockat e kraniumit. Gjate tij ndodh
formimi i kockes direkt nga “membrana” e mezenkimes primitive, ku zhvillohen
gendrat e osifikimit. Osifikimi i tipit enkondral realizohet ne shumicen ¢ kockave
te skeletit. Gjate tij ndodh osifikimi i nje modeli te paraformuar kartilaginoz gjate
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te cilit indi kartilaginoz zevendesohet gradualisht me ind kockoer. Fillimisht ne
diafizen e kockes shfaget nje qender primare osifikimi. Me pas shfagen gendrat
sckondare te osifikimit ne epifizat e tyre, te cilat sidogofte nuk osifikchen
plotesisht. Keshtu ne epifiza nuk osifikohen siperfaget artikulare (qe mbeten te
veshura me kartilago artikulare) dhe zona kufitare me diafizen {cse kartilagoja
epifizare ose e rritjes, ku mitja vazhdon deri ne amitjen e permasave normale ie
kockes; me pas edhe kjo zone osifikchet).

Rritja & kockave eshte nje proces ge shogerohet me ndryshimin e permasave dhe
nganjehere formes e modelimit te tyre. Ajo i nenshtrohet jo vetem efektit
hormonal (hormoni i ritjes, hormonset e gjendres uroide, estrogienet,
androgjenet), por ndikohet edhe nga balanca e metaboliteve (kalcium, fosfor),
vitaminave (A,C,D) dhe po ashtu nga veprimi mekanik i forcave te ndryshme te
vazhdueshme te ushtruara mbi to.

Fakte klinike

Elkzaminimi [ kockave me rreze X

Ekzaminimi me rreze X {radiografia, skaneri) esite meroda me e vjeter dhe me e
perhapur per ekzaminimin e demiimeve kockore.

Shikalla ¢ absorbimit te rreceve X varer nga densiteri | indeve neper te cilar ato
kalojne. Kjo eshte aresveja ge ne filmar radiografike kockar dalin te bardha, ajri i Zi,
ndersa indet e buta kane shkalle te ndryshme te ngjyres gri ne varesi te densitelit te
ryre.

Rrezet X kane edhe efekte negative ne organizem, por perfitimi nga diagnoza e sakie
eshie me i madh, Perdorimi i rrezeve X nuk keshillohet ne grate shtaizena.

Frakturat

Frakturat kockore jane zakonisht pasoje e trauwmave fizike. Megjithate ato mund le
ndodhin pa ndonje iraume te tlle edhe ne disa gjendje patologjke si osteoporoza apo
disa tipe te tumoreve kockore. Ne prakiken oriopedike frakrar konsiderohen te
mbyllura ose te hapura dhe te thjeshia ose me fragmente.

Diagnostikimi | sakte | frakturave behet me metoda imagherike, ndersa trajtim! synon
perfitinmin e funksionit maksimal te mundshem pas sherimit. Ai konsiston ne afrimin ¢
fragmenteve kockore dhe imobilizimin e tyre dhe te dy artikuiacioneve fginfe.
Nganjehere imobilizimi eshie kirurgiikal dhe realizoher me fiksimin me vida te
pllakave metalike ne fragmentet kockore.

Osteoporoza

Osteoporoza eshte nje ¢rregullim metabolik ge shogerchet me ulje te sasise se
kalciumit ne kocke. Ajo ndodh zakonishi tek femrar pas menopauzes dhe tek meshkujt
pas moshes 70 vie¢. Faktoret ge ndikojne ne shfagjen e saj jane predispozicioni
gjenetik, nivell | aktivitetit fizik dhe | ushgimit si dhe niveli { estrogjenit tek femrat.
Nuk ka shenja specifike klinike te osteoporozes. Pasoje ripike e saj jane frakturat
patologjike qe me shpesh ndodhin ne trupar vertebrale dhe artikulacionin
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koksofemoral. Matja e densitetit kockor {me metoda radiologjike) mund te vieresoje
rrezikun e frakturave osteoporotike.

Tumoret

Tumoret kockore jane beninje ose malinje; numoret malinje mund te jene primare ose
sekondare.

Ankesa e zakonshme ne tumoret kockore eshte dhimbja, por jo rralle ajo mund te

mungoje dhe shenje e verme te jete nje mase e padhimbshme.

Zakonisht tumoret sekondare metastatike gjenden ne skeletin aksial dhe shogerofne
nje kancer te gjirit, te mushkerise ose te prosiates.

Diagnostikimi { tumoreve kockore behet me metoda imazherike. Trajtimi [ tyre mund
te jete kirurgjikal {psh amputacioni) ose kimioterapia e radioterapia,

SKELETI I KOKES

Skeleti i kokes ka 22 kocka (pa logaritur kockat e vogla te veshit). Al
perbehet nga kraniumi dhe mandibula, Kraniumi formohet nga kocka ge lidhen
me njera tjetren ne menyre te palevizshme me ane (& suturave.

E vetrnja kocke e levizshme e skeletit te kokes eshte mandibula.
Ne skeletin e kokes studiohet edhe kocka hioide, qe lidhet nepermjet muskujve
me kockat e tjera te kokes.

Kraniumi (cranium) ose kafka perbehet nga kocka (ossa cranii) ge te lidhura me
njera tjetren formojne disa hapesira, ne te cilat vendosen {te mbrojtur) disa
organe. Hapesira me e madhe eshte hapesira kraniale ku vendoset trurl.

Kockat e kraniumit vendosen ose ne linjen mediane dhe jane teke, ose anash saj
dhe jane gifte.

Al ndahet ne kraniumin cerebral (newrocraniwm) dhe kraniumin facial ose
visceral (viscerocraniwm). Kraniumi cercbral perbehet nga kockat: frontale,
parietale, oksipitale, temporale, sferoidale & etmoidale. Kraniumi facial perbehet
nga kockat nazale, palatine, lakrimale, zigomatike, maksillare, konka nazale
inferiore dhe vomeri. Mandibula nuk konsiderohet kocke as e kraniumit cerebral,
as e kraniumit facial,

Kraniumi cerebral ka bazen e (] dhe kalvarian ose kapakun.

Studimi i kraniumit mund te behet ne disa pamje, perkatesisht ne pamjen
anteriore, pamjen laterale, pamjen posteriore, pamjen superiore dhe pamjen
inferiore.
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s Ne pamjen anteriore (norma frontalis) te kraniumit dallohen kocka ge i
takojne kryesisht kraniumit facial. Ato jane kocka frontale, kockat nazale, maksila
dhe kockat zigomatike. Ne kete pamje skeleti 1 kokes plotesohet me mandibulen.
Kocka frontale ne pamjen anteriore paraget ne nivelin e vetullave dy harget
superciliare te cilet jane me te theksuar tek meshkujt. Midis dy hargeve
superciliare giendet glabela ose lulja e ballit.

Ne pamjen anteriore te kraniumit dallohen disa sutura. Ne linjen mediane midis
dy kockave nazale gjendet sutura internazale (swura internasalis), midis dy
maksilave sutara intermaksilare (sutura intermaxillaris), ndersa ne kocken
frontale mund te gjendet sutura metopike (surwra metopica). Suturat e tjera
emertohen sipas kockave ge 1 formome ato.

Pika e takimit te sutures internazale me kocken frontale quhet nazion (nasion).

Ne pamjen anteriore gjithashtu dallohen disa hapesira.

Orbitat (orbita) jane zgavrat e syve. Plani i hyrjes ne to eshte aditus arbital
{aditus orbiralis).

Hapesira e hundes (cavitas nasalis osseq) ka si plan hyrjeje aperturen piriforme
{apertura piriformis), pra ne forme dardhe.

® Ne pamjen laterale (norma lateralis) te kraniumit dallohen shume kocka qge
i takojne si kranjumit cerebral ashtu edhe kraniumit facial. Vec kockave qe duken
edhe ne pamjen anteriore: kocka frontale, kocka nazale, maksila cdhe kocka
zigomatike, ne kete pamje daliohen edhe kocka parietale, kocka temporale, kocka
sfencidale dhe kocka oksipitale. Mandibula duket gjithashtu ne kete pamje.

Ne pamijen laterale te kraniumit dallohen disa sutura. Kocka parietale bashkohet
me kocken frontale ne suturen koronare (surwra coronalis), me kocken
temporale ne suturen skuamoze (suiura squamosa) ¢ me kocken oksipitale me
suturen lambdoide (sutura lambdoidea). Suturat e tjera emertohen sipas kockave
ge i formojne ate.

Ne kete pamje vendi i bashkimit te kockes frontale, kockes parietale, kockes
ternporale e kockes sfenoidale quhet pterion (pterion), ndersa vendi i takimit te
sutures skuamoze me suturen lambdoide quhet asterion {asterion).

Ne pamjen laterale gjithashtu dallohen fosa pterigopalatine (fossa
plerygopalating) ge gjendet midis maksiles dhe kockes sfencidale, fosa
temporale {fossa temporalisy ge 1 takon regiionit temporal dhe fosa
infratemporale (fossa infratemporalis) ge gjendet nen e

= Ne pamjen posteriore (norma occipiralisy dallohet kocka oksipitale dhe dy
kockat parietale.
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Ne kete pamje duket sutura lambdoide ne vendin e bashkimit te kKockes
oksipitale me kockat parietale.

Ne pamjen posteriore pika me e ngritur ¢ protuberances oksipitale eksterne quhet
inion (inion).

5 Ne pamjen superiore (norma superior) dallchet kocka frontale, dy kockat
parietale dhe kocka oksipitale.

Dy kockat parietale bashkohen me njera tjetren ne suturen sagitale {surura
sagittalis). Suturat e tjera jane perpara sutura koronare dhe prapa sutura
iambdoide.

Ne kete pamje vendi i bashkimit te sutures sagitale me suturen koronare quhet
bregma (bregma). ndersa me suturen lambdoide lambda (lambda). Ne femijet e
porsalindur ne keto dy vende nuk ka perfunduar ende kockezimi, prandaj ato
paragiten te buta ne shtypje (si top pingpongu) dhe quhen perkatesisht fontanela
anteriore (fonticulus anterior) dhe fontanela posteriore {fonticulus posterior).

& Ne pamjen inferiore {(norma inferior), ne te cilen shihet faqja ¢ jashtme e
bazes se kraniumit, dallohet ne gender foramen magnum (i takon kockes
oksipitale). Kjo fage mund tz ndahet ne tre pjese, pjesen anteriore, pjesen ¢
mesme dhe pjesen posteriore.

Pjesa anteriore eshle qiellza kockore; ajo formohet nga maksila dhe kocka
paiatine,

Pjesa e mesme gjendet prapa qielizes kockore deri ne buzen anteriore te foramen
magnum dhe formohet nga kocka sfenoidale, Kocka temporale dhe kocka
oksipitale.

Pjesa posteriore gjendet pas buzes anteriore te foramen magnum dhe 1 takon
kockes oksipitale,

Ne pamjen inferiore te kraniumit daliohen sutura palatine mediane (suiura
palating mediana), sutura palatine transversale (sutura palating transversaj et].
si dhe bashkimi i kockes sfencidale me kocken oksipitale, i cili eshte
sinkondroze (sfenooksipitale) tek femijet dhe sinostoze (sfenooksipitale) tek te
rriturit.

Ne pamjen inferiore, veg foramen magnum (foramen magnum), duken gjithashtu
foramen lacerum (foramen lacerum), foramen ovale (foramen ovale), foramen
jugulare (foramen jugulare) eyj. st dhe koanet (choanae), qe formojne hapjen e
pasme te hapesires se hundes dhe ge ndahen midis tyra nga vomeri.

Kockat e skeletit te kokes mund te studiohen ne vecanti, duke u nd‘alur ne
elementet perberes te seciles prej tyre.

-2
L
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& Kocka frontale (os froniale) merr pjese ne formimin e murit te perparshem
dhe te siperm te hapesires kranizle si dhe ne formimin e hapesirave orbitale, Ajo
formohet nga skuama dhe pjeset orbitale. Ne brendesi te kockes frontale gjendet

sinusi frontal.

Skuama (squama fronialis) ka fagen e jashime, fagen ¢ brendskme dhe fagen
temporale. Ne fagen e jashtme (facies externa) ajo ka dy te ngriturat e ballit ose
wberat frontale (tuber froniale), nen to jane harget e vetullave ose harget
superciliare {arcus superciliaris) dhe midis tyre lulja e ballit ose glabela
{glabella). Ne kete fage kufiri midis skuames dhe pjeses orbitale eshte margoja
supraorbitale (margo supraorbialis). Ne fagen ¢ brendshme (facies interna)
skuama ka kreshten frontale (crista fronzalis) ge vazhdon me nje brazde gjatesore,
te quajtur sulkusi i sinusit sagital superior (sulcus sinus sagintalis superior). Ne
fagen temporale (facies ternporalis), ne vazhdim te margos supraorbitale, gjendet
procesi zigomatik (processus TVEOIATICUS).

Pjesa orbitale (pars orbitalis) me fagen e poshtme formon tavanin € orbites, ne
te cilin lateralisht gjendet fosa e gjendres lakrimale (fossa glandulae lacrimalis),
ndersa medialisht fovea trokleare (foven rrochlearis).

Sinusi frontal {sinus fronialisy giendet nen harqet superciliare. Al ka ne gender

nje septum (septum sinuum frontalivum).

v Kocka parietale (os parietale} eshte Kocke cifte dhe merr pjese ne formimin
e murit te siperm dhe anesor te hapesires kraniale. Ajo ka forme pak a shume
katerkendeshe me faqen e jashtme dhe fagen e brendshme. Ne fagen e jashime
(facies externa) kocka ka nje te ngritur, tuber parietale (fuber parietale) si dhe
linjen temporale superiore (inea temporalis superior) e linjen temporale inferiore
(linea temporalis inferior). Ne fagen e brendshme (facies interna) gjate linjes
mediane secila kocke ka nje brazde, ge se bashku me ate te anes yeter formon
sulkusin e sinusit sagital superior. Gjithashtu ne fagen e brendshme gjendet

sulkusi i sinusit sigmoid (sulcus sinus sigmoidei).

= Kocka oksipitale {os occipitale) merr pjese ne formimin & murit te pasem
dhe te poshtem te hapesires kraniale. Ajo formohet nga skuama, pjesa bazilare
dhe pjeset laterale. Midis tyre gjendet foramen magnum.

Skuama (squama occipitalis) ka nje fage te jashtme dhe nje faqe te brendshme.
Ne fagen ¢ jashtme te saj gjendet nje e ngritur, protuberanca oksipitale eksterne
(protuberantia occipitalis externa), ndersa ne fagen e brendshme, kundrejt saj
giendet nje e ngritur tieter, protuberanca oksipitale interne (protuberantia
occipitalis interna). Mbi te gjendet sulkusi 1 sinusit sagital superior, ndersa ne
secilen ane te saj, sutkusii sinusit transvers (sulcus sinus transversi).
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Pjesa bazilare (pars basilaris) ne faqen ¢ brendshme eshte e lemuar dhe e pjerret
dhe quhet klivus (clivus).

Pjeset laterale (pars lateralis) kane ne fagen e jashtme kondilet oksipitale
{condylus occipitalis).

Foramen magnum {foramen magnum) eshte vrima, nepermjet te ciles, hapesira
kraniale komunikon me kanalin vertebral.

B Kocka temporale (o5 remporale) eshte kocke cifte dhe mermr pjese ne
formimin e murit anesor dhe te poshtem te hapesires kraniale. Secila kocke
formohet nga skuama, pjesa timpanike dhe pjesa petroze.

Skuama (pars sguamosa) ka nje fage te jashtme dhe nje fage te brendshme. Ne
fagen e jashtme te saj del procesi zigomatik (processus gygomaiicus), qe shkon
perpara, si pjese e harkut zigomatik. Nen vendin e daljes se procesit zigomatik
gjendet fosa mandibulare (fossa mandibularis), ku futet per te artikuluar kondili
mandibular. Fagja e brendshme e skuames temporale ka gjurme nga mbeshtetja e
trurit ne te te.

Pjesa timpanike (pars rympanica) gjendet anash, nen skuamen temporale. Ne
kete pjese gjendet porusi akustik ekstern (porus acusticus externus), qe vazhdon
me kanalin ose meatusin akustik extern (smearuis acusricus externus). Ne fund te
meatusit giendet membrana timpanike dhe pas saj hapesira timpanike.

Pjesa petroze (pars petrosa), e forte si “gur”, ka formen ¢ nje piramide me tre
fage dhe maje te drejtuar perpara dhe brenda. Fagja e perparme dhe fagja e pasme
e pieses petroze marrin pjese ne formimin e murit te poshiem fe hapesires
kraniale. Ne fagen e pasme ndodhet porusi akustik intern (porus acusticus
internus), qe vazhdon me meatusin akustik intern (meatus acusticus internus).
Fagja e poshtme e pieses petroze merr pjese ne formimin e siperfaqes se jashtme
te bazes se kafkes. Ne te ka dy zgjatime, procesi stiloid (processus styloideus) dhe
procesi mastoid (processus mastoidens), ndersa midis tyre eshte foramen
stilomastoide (foramen stylomastoidenm). Gjithashtu ne kete fage giendet
apertura eksterne e kanalit karotik (apertura externa canalis carotici), ge vazhdon
me kanalin karotik (canalis caroticus), 1 cili hapet ne majen e piramides petroze
me aperturen interne te U {apertura interna canalis carotici).

Ne kocken temporale ndodhen hapesira timpanike dhe disa kanale.

Hapesira timpanike (cavitas rympani) gjendet ne brendest te pjeses petroze; ne
te vendosen kockat e degjimit, Ne murin lateral te hapesires timpanike ndodhet
membrana timpanike, ge ¢ ndan ngz meatust akustik ekstern. Gjithashtu ne
hapesiren timpanike ndodhet hapja timpanike e tubit auditiv (esiiwmn nvnpanicum
tibae auditivae).

Kanali karotik fillon ne fagen ¢ poshtme te pjeses petroze te kockes temporale
me aperturen eksterne te tij, pastaj ngiitet lart dhe kthehet drejt majes se kesaj
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pjese per te perfunduar me aperturen interne. Ne kete kanai kalon arteria karotike

interne. - N ‘
Kanali i nervit facial fillon ne fundin e meatusit akustik intern dhe pasi perkulet

ne brendesi te pjeses petroze, hapet ne fagen inferiore te saj, ne foramen
stilomastoide. . o

Kanalikuli vestibular (canaliculus vestibuli) dhe kanalikuli koklear
(canaliculus cochleae) gjenden gjithashtu ne pjesen petroze te kockes temporale.

s Kocka sfenoidale (0s sphenoidale) vendoset ne bazen e kraniumit, perpara
kockes oksipitale. Ajo ka formen lakurigit te nates me trupin, krahet e medha e
krahet e vegjel si dhe (kembet) procesel pterigoide.

Trupi (corpus) ka formen e nje kubi te grregullt. Fagja ¢ siperme & ] i_ngjan nje
shale (sella turcica). ne pjesen ¢ Mesme (& 5¢ ciles giendet fosa e h]poflzes .(fosm
hypophysialis), ku vendoset gjendra me te njejtin emer. Perpara fosgs giendet
sulkusi kiazmatik (sulcus prechiasmaticus), adersa anash sulkusi karotik (szilczfs
caroticus) ne vazhdim te apertures interne (€ kanalit karotik; ne te L:.aion arteria
iarotike interne. Ne brendesi e trupit gjendet sinusi sfencidal  (sinus
sphenoidalis).

Krahet e medha (ala major) vendosen anash trupit; ato kane tre fage: fagen
cerebrale ge sheh siper nga hapesira kranizle, fagen o_rbitala e sheh perpara nga
hapesira orbitale che fagen temporale qe sheh lateralisht. Fagja cerebraie (facies
cerebralis) ka dy vrima, foramen rotundum {foramen rory:za’um} c?hc foramen
ovale (foramen ovale). Fagja orbitale {facies orbitalis) formqn pjesen me te
madhe te murit lateral te orbites. Midis saj dhe kraheve te vegjel gjendet fls‘ura
orbitale superiore (fissura orbitalis superior), ndersa mi.dis 54] th maksiles
gjendet fisura orbitale inferiore (fissura erbitalis inferior). Fagja temporale
(facies temporalis) bashke me skuamen € kocke; terpporale formon fos_en
temporale. Nen fagen temporale  gjendet fagja infratemporale  (facies
infratemporalis) ge i takon foses infratemporale. ‘

Krahet e vegjel {ala minor) vendosen perpara dhe anash trupit te kockgs
sfenoidale mbi krahetr e medha. Secila prej tyre pershkohet nga kangh optik
(canalis opticus). Midis kraheve te vegjel dhe kraheve 1€ medha, ne secilen ane,
formohet fisura orbitale superiore. ‘

Proceset pterigoide (processus plerygoidens) qe dalin nga trupi, formohe_n nga
dy lamina. nje mediaie dhe nje laterale, ndersa midis tyre ndodhet fosa. ptengow_ie
(fossa prerygoideq). Ne bazen ¢ proceseve pterigoide kaion kanali prerigoid
(canalis pterygoideus).

Maksila {maxilla) ose nofulla e siperme eshte kocke cifte, vendosel ne

pjesen ¢ perparme te kafkes dhe merr piese ne formimin e ire hapesirave:



Anatomia ¢ njeriis —~ njohuri baze 26

napesires orbitale, hapesires se hundes dhe hapesires se gojes. Ajo ka trupin dhe
disa procese.

Trupi {corpus maxillae) ka formen e nje kubi te ¢rregullt. Fagja orbitale ¢ tjj
{facies orbitalis) merr pjese ne formimin e murit te poshtem te hapesires orbitale.
Ne te fillon kanali infraorbital {canalis infraorbizalis), ge hapet ne fagen anteriors
me foramen infraorbitale (foramen infraorbitale). Fagja anteriore (facies anterior)
ka ne gender fosen kanine (fossa canina). Midis fages orbitale dhe fages anteriore
gjendet margoja infraorbitale (margo infraorbitalis). Fagja nazale (fucies nasalis)
merr pjese ne formimin e murit lateral te hapesires nazale. Ne brendesi te trupit te
maksiles giendet sinusi maksilar {sinus maxifluris), ge hapet ne fagen nazale me
hiatusin maksilar {(hiatus maxillaris).

Procesi frontal (processus fronialis) drejtohet siper dhe merr pjese ne formimin
murit lateral te hapesires nazale.

Procesi alveolar (processus alveolarisy ka formen e nje harku, ne te cilin gjendet
alveolat dentale {alveoli dentalis), ku vendosen dhembet.

Procesi palatin (processus palatinus) ka formen e nje pllake horizontale, qe
formon pjesen e perparme te skeletit te giellzes se forte.

®  Mandibula (mandibula) ose nofulla e poshtme eshte ¢ vetmja kocke e
levizshme ¢ skeletit te kokes. Ajo nuk klasifikohet si kocke e kraniumit.
Mandibula formohet nga trupi e dy degel

Trupi (corpus mandibulae) ka formen e nje patkor; ne buzen e siperme te tij
gjenden alveolat dentzle ku vendosen dhembet. Pas alveoles se fundit gjendet fosa
retromolare (fossa retromolaris). Ne fagen e jashtme te trupit, perpara, ne secilen
ane, gjendet foramen mentale (foramen mentale), qe eshte hapja e kanalit
mandibular. Ne faqen e brendshme te trupit gienden spina mentale (spina
mentalis), fosa digastrike (fossa digastrica), linja milohioide (linea mylohyoidea)
st dhe fovea sublinguale (fovea sublingualis) e fovea submandibulare (fovea
submandibularis).

Deget mandibulare (ramus mandibulae) fillojne nga trupi me kendet e
mandibules (anguius mandibulae). Nga jashte kendit giendet tuberozitet
maseterik (ruberositas massererica), ndersa nga brenda tuberoziteti pterigoid
(tuberositas pterygoidea). Ne fagen e brendshme te ramusit mandibular gjendet
foramen mandibulare (foramen mandibulae), ge vazhdon me kanalin mandibular
{canalis mandibuice), 1 cili hapet ne foramen mentale. Ramusi siper vazhdon me
dy procese, nje te perparshem qe eshte procesi koronoid (processus coronoideus)
dhe nje te pasem ge eshte procesi kondilar (processus condylaris). Procesi
kondilar perfundon me kondilin {condvlus mandibuiae), nen te cilin eshte gafa e
mandibules (collim mandibulae).

T3
-3

Anatomia ¢ nferiur — njohurt baze

g Kocka etmoidale (o5 ethmoidale) vendoset midis kockes fmn_tale e ko@ces
sfencidale dhe merr piese ne formimin ¢ murit medial te dy hapesirave orbitale

dhe murit te siperm te hapesires se hundes. ’ .
Ajo perbehet nga nje numur i madh celulash etmoidale {celiulae ethmoidales).

¢ Kocka palatine (os palasinum) eshie kocke cifte; ajo ka parpjen e shkro;zjes

1. Kocka palatine ka laminen vertikale {lamina perpendzcz.darzs) dhe lgm%nen
horizontale (lamina horizonialis). Lamina vertikale merr pjese ne forrmrr_un e
foses pterigopalatine. Lamina horizontale venc_ioset prapa procesit palaun te
maksiles dhe se bashku me te formon skeletin e giellzes se forte.

& Kocka zigomatike (os zygomaticum) eshte kocke giftf: dhe farmonlmolle.z‘ea
e fages. Ajo merr pjese ne formimin e murit lateral te orbites. Kocka_\ z1gomat11_ce
ka procesin temporal (processus temporalis}, qe baghkohet me procesin zigomatik
te kockes temporale per te formuar harkun zigomatik (arcus ZYgOmaticus).

u Kocka nazale {os nasale) eshte kocke ¢ifte, dy kockat vendosen perpara
midis proceseve frontale te maksilave dhe kockes frontale.

w Kocka lakrimale (0s lacrimale) eshte kocke cifte dhe memr pjese ne
formimin e murit medial te hapesires orbitale, duke u vendosur prapa procesit

frontal e maksiles.

% Vomeri (vomer) eshte kocke teke, ge merrr pjese ne formimin ¢ septumit (e

hundes.

g Kocka hioide (0s hvoideum) ka trupin dhe briret. Ajo gjendet ne gafe, nen
mandibul dhe lidhet me kockat e tjera mbi te (mandibulen ) e nen te nepermijet

muskujve.

Kockat e kraniumit formojne hapesiren kraniale, hapesiren e hundes,
sinuser, orbitat si dhe fosat pterigopalatine, temporale e infratemporale.

% Hapesira kraniale (cavitas cranii) eshte hapesira ku vendpset tru.ri me cipat
e nervat ge dalin prej tij dhe vazat e gjakut. Kjo hapesire ka catine € saj, kalvarian
dhe dyshemene, bazen e kraniumit. Si kufi midis tyre per‘caktohet linja ge kalon
perpara ne margon supracibitale, anash mbi porusin akustik ekstern dhe prapa ne

protuberancen oksipitale eksterne.

Kalvaria (calvaric) ka ne fagen e jashume pjesen me (e dal.e ose vorteksin
(vortex) dhe ne fagen e brendshme sulkusin e sinusit sagital superior.
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Baza e kraniumit ka faqen e jashtme (basis crani externa) dhe fagen e brendshme
(basis crani interna).

Faqgja e jashtme e bazes se kraniumit pershkruhet si fagja inferiore e kafkes.

Faqja e brendshme e bazes se kraniumit eshte dyshemeja e hapesires kraniale, ne
te cilen mbeshtetet truri. Ajo ndahet ne fosen kraniale anteriore (fossa cranii
anterior}, foser: kraniale te mesme (fossa cranii media) dhe fosen kraniale
posteriore (fossa cranii posterior). Fosa kraniale anteriore formohet nga pjese te
kockave frontale e etmoidale dhe perfundon ne buzen e pasme te kraheve te
vegjel te kockes sfenoidale. Nen te jane orbitat dhe hapesira ¢ hundes. Fosa
kraniale e mesme formohet nga pjese te kockave sfenoidale dhe temporale. Ajo
ka st kuti perpara buzen ¢ pasme t¢ kraheve te vegjel te kockes sfenoidale dhe
prapa buzen e siperme te piramides temporale. Kjo fose komunikon me hapesiren
orbitale (nepermjet fisures orbitale superiore), me fagen e jashtme te bazes se
kraniumit (nepermjet foramen ovale dhe foramen lacerum) dhe me fosen
pterigopalatine (nepermjet foramen rotundum). Fosa kraniale posteriore formohet
nga pjese te kockave temporale dhe oksipitale. Ajo ka si kufi te perparshem buzen
& siperme te piramides temporale. Ne te gjendet foramen magnum (qe eshte vrima
me e madhe e kafkes) si dhe foramen jugulare.

# Hapesira e hundes (cavitas nasalis ossea) ka pak a shume formen e nje
kubi. Hapja e perparme e saj eshte apertura piriforme, ndersa hapjen e pasme ¢
formojne koanet. Murin e siperm e formon kocka etmoidale dhe trupi i kockes
stenoidale, murin e poshtern procest palatin i maksiles dhe lamina horizontale e
kockes palatine, ndersa murin lateral e formon trupi i maksiles. Ne kete mur
gjenden tre flete kockore, konka nazale superiore (concha nasalis superior),
konka nazale ¢ mesme (concha nasalis media) dhe konka nazale inferiore
(concha nasalis inferior). Midis tyre gjenden meatusi nazal superior (meatus nasi
superior), meatusi nazal 1 mesem (meatus nasi medins) dhe meatusi nazal inferior
{meatus nasi inferior). Ne keto meatusin nazal superior e te mesem hapen sinuset
e kockave te kraniumit, ndersa ne meatusin nazal inferior hapet duktusi
nazolaknmal .

Hapesira e hundes ka ne gender septumin kockor (seprum nasi osseum) te
formuar kryesisht nga vomeri.

Sinuset jane hapesira ajrike brenda kockave te kraniumit, ge hapen ne
hapesiren nazale. Ata jane sinusi frontal, sinusi sfenoidal, sinuset maksilare dhe
celulat etmoidale.

Sinusi frontal gjendet ne kocken frontale dhe hapet ne meatusin nazal te meserm.
Sinusi maksilar gjendet ne trupin e kockes maksilare dhe hapet gjithashtu ne
meatusin nazal te mesem

Sinusi sfenoidal gjendet ne trupin e kockes sfenoidale dhe hapet ne meatusin
nazal superior.

29

Anatomia e njeriut — njohuri baze

Celulat etmoidale hapen ne meatusin nazal superior e meatusin nazal te mesem.

s Orbitat (orbita) kane pamjen e nje piramide me ba;e katerkendeshe te
' itusi i orbites (aditus orbitalis).

dreituar nga perpara, ge quhet aditusi i orbite S

Bu;a kacliore e aditusit eshte margoja orbitale (margo orb:talz.s) e perbere nga

rgoja supraorbitale (margo supraorbitalis) dhe pjesa 0se margoja

iesa 0S¢ imna ‘ : : )
¥iéfrasrbitale (margo infraorbitalis). Orbita ka murin e siperm te formuar nga

kocka frontale dhe krahu i vogel i kockes sfencidale, murin iateral' te formuar nga
kocka zigomatike dhe krahet e medha te kockes sfenoidale. murin e ppshtern te
formuar cnfza maksila dhe murin medial te formuar nga kockat lakrimale dhe

etmoidale. Ne piesen laterale te murit te siperm te orbites gjende

lakrimale.
Hapesira orbita

t fosa e gjendres

le (cavitas orbiralis) komunik@ me i‘zapes.ira te tjerg te kafkes.. Me
hapesiren kraniale komunikon nepermjf;t kanalit optik £ f1sureslorb1ta1s? supir;?;(;,
me hapesiren nazale nepermjet kanalit naz(_)iaknmal Qcanalzs r{zaso acri ‘dalé
foramen etmoidale anteriore (foramen ethmoidale anremfs). e fordmen etmot e
posteriore (foramen ethmoidale posfer.:'uis), me fosen pterigopalatine nep'err:}te
fisures orbitale inferiore, ndersa kanali infraorbital hapet ne fagen anterior

trupit te maksiles.

z Fosa pterigopalatine (fossa prerygogafazim_z) gshte nje grope :fe vog;l} qedi;z
perpara trupin e maksiles, prapa procesm‘ptengp]d te kocifes' s f%no?-ag
medialisht Jaminen vertikale te kockes palaime.ﬁE imagjinuar si kor} { permbysur,
ajo komunikon perpara me orbiten nepermjet {isures orbitale mferlore_, s;per n’ée
kraniale nepermjet foramen rOtundum, prapa me fagen ¢ jashtme te
bazes se kraniumit nepermjet kanalit pte_rigo;d, poshte me hapes:;ren e}gﬁizs
nepermjet kanalit palatin ose pterigopalan; ge hapet ne dy fora@nat pa ‘a 12 n,
medialisht me hapesiren nazale ncpermjet fc_)ramen sfempalatmel (fo;'cfuli S
sphenopalatinum) dhe lateralisht me fosen infratemporale nepermjet fisu

pterigomaksilare (fissura prerygomaxi!!aris}..

hapesiren

# Fosa temporale (fossa temporalis) gjendet ne secilen ane ¢ fo‘rmuar z;\ga
skuama e kockes temporale dhe faqja temporale € kraheve te mechen]j te kockes

sfenoidale.
¢ Fosa infratemporale (fossa infraremporalis) gjendet ne secilen ane nen
fosen temporale dhe formohet nga fagja infratemporale e kraheve te medhenj te

kockes sfenoidale. o o .
Kjo fose ka medialisht laminen laterale te proceseve pterigoide dhe lateralisht

mandibulen.
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Fakte klinike

Radiografia

Deri para r'rerh dv dekadave radiografia e kokes ishte metoda standarte e
ekzaminimit imazherik te kokes. Akwalisht ato kryhen ne rastet e fraumave, por
numri 1 ekzaminimeve ie nlla eshie ne renie. Radiografite behen ne pozicion
posteroanterior, lateral ose ne pogicione re tiera.

Skaneri

Skaneri ose tomografia e kompjuterizuar eshte ekgaminim i zgjedhur ne traumat e
kokes, sepse jo vetem demonstron demtimet kockore, por edhe demtimet eventuale 1e
tririt e cipave te tij si dhe pranine e gjakut ne fe.

Rezonanca magnetke

Rezonanca magnetke eshie superiore ne ekzaminimin e trurit ¢ cipave te tij si dhe
lengui cerebrospinal.

Ekografia

Ekografia ka gietur perdorim ne femijet per ekzaminimin e trurit, meqe fontanelar
mund te sherbejne si dritare akustike.

KOLONA VERTEBRALE

Keolona vertebrale {columna vertebralis) formohet nga teresia ¢ vertebrave
{vertebrae) te vendosura njera mbi fjetren; tek njeriu jane rreth 33 vertebra.

Vertebra tipike perbehet nga te njejtet elemente ndertimore: trupi, harku dhe
proceset. '

#  Trupi vertebral {corpus verrebrae) eshte pjesa me masive ¢ vertebres, Al ka
dy fage intervertebrale (facies intervertebralis) lehtesisht konkave, ge shohin nga
trupat ¢ vertebrave fqinje. Roli 1 trupit eshte transmetimi i peshes, prand:éj
madhesia e tyre vjen ne rrigje duke zbritur ne koione.

5 Harku vertebral (arcus vertebrae) gjendet prapa trupit dhe fiksohet ne te ne
secilen ane. Al perbehet nga dy lamina {Jaming arcus vertebrae}, qe prapa
bashkohen me njera tjetren dhe dy pedikyj (pediculus arcus vertebrae) me ane te
te cileve harku bashkohet me trupin. Hapesira mbi pedikul (i cili eshte me i
ggushte se lamina) eshte incizura vertebrale superiore (incisura veriebralis
inferior) dhe hapesira nen te eshte incizura vertebrale inferiore {incisura
vertebralis inferior). Incizura superiore dhe incizura inferiore e dy vertebrave te
artikuluara formojne foramen intervertebrale (foramen z'fzrerverrebr}de).
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Midis trupit dhe harkut vertebral formohet foramen veriebrale (foramen
vertebrale).

5 Proceset dalin nga harku vertebral.

Prapa ne vendin e bashlimit te ¢y lamminave fillon procesi spinoz (processus
spinosus), 1 cili drejtohet prapa.

Ne vendin e bashkimit te lamines vertebrale me pedikulin e saj dalin procssi
transversal (processus transversus} dhe proceset artikulare, superion {processus
articularis superior) e inferiorl {processus articularis inferior), te cilet

perfundojne me fage artikulare.
Pra cdo verieber ka nje proces spinoz, dy procese transversale dhe kater procese

artikalare.

Vertebrat grupohen ne vertebra cervikale, vertebra torakale, vertebra lumbare,
vertebra sakrale dhe vertebra koksigeale; ky grupim bazohet ne pozicionin dhe
vecorite morfologjike te tyre. Sidoqofte vegori morfologjike tipike paragesin
vetem vertebrar ge ndodhen ne gender te seciles pjese, ndersa vertebrat e skajeve
konsiderohen tranzitore,

B Vertebrat cervikale (vertebrae cervicales) jane shtate dhe emertchen (1-
C7. Ao kane trup te vogel dhe foramen vertebrale ne forme trekendeshl.

Vertebrat cervikale tipike kane ne secilen ane te trupit procesin uncinat
{processus uncinatus), gjithashtu kane proces spinoz bifid dhe ne procesin
transversal kane foramen transversale {foramen transversarium).

Procesi uncinat eshte nje ngritje € buzes se faqes se siperme (e trupit ne secilen
ane. Al mbeshtetet ne fagen e poshtme e trupit te vertebres mbi te, ne nje
siperfage te vogel konkave.

Procesi spinoz eshte i shkurter e bifid per te ritur siperfagen e atashimit
muskuiar.

Procesi transversal perbehet nga nje pjese anteriore dhe nje pjese posteriore, midis
te cilave gjendet foramen transversale. Pjesa anteriore eshte ne fakt rudiment 1
brinjeve dhe perfundon me tubekulumin anterior {(tuberculum anterius), ndersa
piesa posteriore eshte procesi 1 vertete transversal dhe perfundon me tuberkulum

posterior (fuberculuin posterius).

Vertebra cervikale jotipike jane C1, C2e C7.

C1 ose atlasi (arlas) nuk ka wup dhe as proces spinoz. Ai ka barkun anterior
(arcus anterior atlantis), 1 cili ne fagen e brendshme ka nje fovea dentis (fovea
dentis), harkun posterior (arcus posterior atlantis) dhe midis tyre dy masa laterale
(nassa lateralis atlantis), te pajisura me fage artikulare superiore (facies
articularis superior) e inferiore (facies arricularis inferior). Harku anterior ka
tuberkulumin anterior {ruberculwm anterius) dhe harku posterior tuberkulumin
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posteriar (fuberculum posterius), ge eshte rudimenti i procesit spinoz. Mungssa e
trupit (e i ngjitet trupit te C2) dhe e procesit spinoz te atlasit shton amplituden e
rrotullimit te kokes dhe perkuljes prapa te saj.

C2 ose aksi (axis) ka dhembin (dens axis), qe eshte trupi i C1 (i ngjitur me trupin
e C2) rreth te cilit rrotullohet C1 dhe koka. Dhembi ka nje faqe artikulare
anteriore (facies articularis anterior), qe futet ne fovean e uj dhe nje fage
artikulare posteriore (facies articularis posterior).

C7 ose vertebra prominens (vertebra prominens) ka proces spinoz te gjate ge
perfundon me gunge (jo bifid), ndersa foramen transversale mund te mungoje.

B Vertebrat torakale (vertebrae thoracicae) jane dymbedhjete dhe emertohen
TI-T12. Ato kane trup me te madh se te vertebrave cervikale dhe foramen
vertebrale te vogel € ne forme rrethore. Vertebrat torakale tipike kane proces
spinoz te pjerret per te pakesuar levizshmerine e kesaj pjese te kolones
vertebrale.Gjithashtu, meqenese me keto vertebra artikulojne brinjet, ato kane si
vegori pranine e fageve perkatese artikulare. Ne trup ato kane fovean kostale
superiore {fovea costalis superior) dhe fovean kostale inferiore (fovea costalis
imferior). Dy foveat perballe, te dy vertcbrave fginje, formojne nje grope te plote
ku futet koka e brinjes. Ne procesin transversal vertebrat torakale kane giithashtu
nje fovea kostale (fovea costalis processus transversi), ne te cilin perseri artikulon
brinia.

Vertebra torakale jotipike jane Til e T12. Meqenese dy brinjet e fundit
artikulojne vetem me kokat e tyre, proceset transversale te TI11 e T12 nuk kane
fovea kostale,

% Vertebrat lumbare (veriebrae lumbales) jane pese dhe emertohen L1-15.
Ato kane trup me te mach se te tjerat per aresye te peshes ge mbajne, foramen
vertebrale ne forme trekendeshe, me te vogel se te vertebrave cervikale, por me te
madhe se te atyre torakale. Proceset spinoze te tyre jane si pliaka katerkendeshe
me vendosje vertikale, proceset transversale jane te holle e te gjate, ndersa
rudimenti i brinjeve eshte procesi kostal (processus costalis).
Trupi i vertebres LS formon me trupin e vericbres (qe ndodhet nen te) S1 nje kend
ge quhet promontorium {promonioriun).

Vertebrat sakrale (vertebrae sacrales) jane pese vertebra te bashkuara ne
nje kocke, ge quhet sakram (os sacrumj. Ky ka formen e nje pyke me baze siper
(bassis ossis sacriy dhe maje poshte {apex ossis sacri). Sakrumi ka nje fage
anteriote ose pelvike (facies pelvica) dhe nje fage posteriore ose dorsale (facies
dorsalis). Anash, midis tyre gjendet fagin aurikulare (facies auricularis) dhe
prane saj tuberozneti sakral (tuberositay ossis sacri). Ne fagen pelvike duken
linjat transversale (/ineae rransversae) ne kufijie midis trupave verebrale dhe
foraminat sakrale anteriore (foramina sacralia ameriora). Ne fagen dorsale duken
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foraminat sakrale posteriore (foramina sacralia posteriora) si dhe kreshta sgkrale
mediane (crista sacralis mediana) e formuar nga bashkimi i proceseve spinoze,
kreshtat sakrale mediale (crista sacralis medialisy te formuara nga bashkimi i
proceseve artikulare dhe kreshtat sakrale laterale (crista sacralis lateralis) te
formuara nga bashkimi i proceseve transversale te vertebrave sakrale. Sak'ruml
pershikohet nga kanali sakral (canalis sacralis), qe ne apeks hapet me hiatus

(hiatus sacralis).

¢ Vertebrat koksigeale (vertebrae coccygea) jane dy, tre ose ka‘ter vertebrg te
bashkuara ne nje nodus kockor ge quhet koksiks {coccyx); al konsiderohet pjese

rudimentare e kolonas vertebrale.

Kolona vertebrale ne teresi paraget teresine e vertebrave te artikuluara ne
faget artikulare te proceseve artikulare te tyre. Pare nga perpara kolona vertebrale
naraqitet e drejte, ndersa pare anash ajo paraget disa perkulie.

Perkuljet ge paraget kolona vertebrale ne pamjen anesore jane kater, dy primare
{(curvanura primaria) dhe dy sekondare (curvanvra Secmzdaf.'ia}. _

Perkuljet primare jane me konkavitet nga perpara dhe pasoje e perkui-;es se vetme
me konkavitet perpara rek fetusi: ato jane kifoza torakale (kyphosis thoracica)
dhe kifoza sakrale {kyphosis sacralis). _ o
Perkuljet sekondare jane me konveksitet nga perpara dhe zhvzlloh.en pas }mdjes;
ato jane lordoza cervikale (lordosis cervicis), ge formohet kur femija fillon te
mbaje koken te ngritur dhe lordoza lumbale (lordosis lumbalis), qe formohet kur
fernija fillon te ece.

Kifozat e lordozat jane perkulje normale te kolones vertebrale. o
Perkuljet e kolones vertebrale ne pamjen perballe quhen skolioza (scolivsis).
Skoliozat jane perkulje jonormale te kolones vertebrale.

Kolona vertebrale pershkohet nga kanali vertebral (canalis vertebralis), qge
formohet nga teresia e foraminave vertebrale dhe siper nepermjet foramen

magnum, komunikon me hapesiren kraniale.

Falkte klinike

Variacionet ne numrin ¢ vertebrave

Variaeione ne numer me shpesh paragesin vertebrat lumbare.

Fuzionimi i vertebres L3 me sakronin (zakonisht | pjesshem) konsiderohet sakralizim
i saj. Ne te kunderr, vegimi (zakonisht i pjessheni) [ vertebres SI nga sakrumi
kousideroher lumbalizim | saj.

Spina bifida
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Spina bifida eshte nje ¢rregullim ge vjen nga mosfuzionimi i dy hargeve vertebrale.
Ajo ndodh zakonisht ne nivelin L5-51 dhe rezulton ne nje kanal vertebral “te hapur”.
Mund te jete e dy tipeve. Tipi okult eshte ine i shpeshti dhe nuk shogerohet me shenja
Klinike. Tipi i dyte paragitet me dalje ne nivelin e defektis 1e cipave te medules spinale
duke formuar nje “xhep" ge permban leng cerebrospinal (meningoczle) ose dhe
pjese te medules (miclomeningocele) dhe shoqerchet me shenja neurologjike.
Skolioza

Eshte perkulja laterale jonormale e kolones vertebrale dhe shogeroher edhe me
rrotullim 1e vertebrave. Me shpesh eshte pa shkak te njohur, ne kete rast haset
sidomos tek vajzai giate adoleshences. Qendrimer e gobuara dhe dhimbjet
newromuskulare mund te jene giithashng shkak i skoliozave.

SKELETI I TORAKSIT

Skeleti i toraksit (skeleton thoracis) formohet nga vertebrat torakale,
stermumi dhe brinjet. Al ka formen e nje cilindri te grregullt ne te cilin jane
vendosur organe me rendesi jetesore (zemra, mushkerite).

Vertebrat torakale vendosen ne pjesen e pasme te toraksit, ne linjen
mediane. Ato jane gjithsej dymbechjete.

Sternumi (sternion) eshte nje kocke e sheshle ge vendoset ne pjesen e
perparme te toraksit. Ai perbehet nga manubriumi ose doreza. trupi dhe procesi
ksifoid.

Manubriumi (sranubrinm sterni) eshte pjesa e siperme € sternurnit; ai ka siper
incizuren jugulare (incisura jugularis) dhe ne secilen ane incizuren klavikulare
lincisura clavicularis) e incizuren kostale per brinjen e pare. Per brinjen e dyte
manubriumi ka vetem nje gjysem incizure, gjysmen tjeter e ka trupi i sternumit.
Trupi {(corpus sterni) gjendet nen manubrium. Ai formen me te kendin sternal
(angulus sterni). Ne pjesen me te siperme, ne secilen ane, trupi ka nje gjysem
incizure kostale per brinjen e dyte (gjysmen tjeter ¢ ka manubriumi) dhe poshte
saj incizurat per brinjet II-VII (incisurae costales).

Procesi ksifoid {processus xiphoideus) eshte pjese e vogel kockore, e vendosur
nen trupin e sternumit.

Brinjet (costae) jane dymbedhjete ¢ifte; ato prapa bashkohen me vertebrat
torakale ndersa perpara me sternumin. Ne fakt vetem shiate brinjet e para kapen
direkt ne sternum (nepermjet kerceve te tyre); ato quhen, per kete aresye,-edhe
brinje te verteta {costae verae), ndersa pese brinjet e tjera quhen brinje te rreme
(costae spuriae). Prej tyre tre te sipermet lidhen indirekt me sternumin (kane
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kerce ge bashkohen me ate te brinjes se shtate), ndersa dy te poshtmet auk lidhen
fare me sternumin, per e kane te lire skajin antertor, prandaj quhen edhe brinje
fluktuante (costae fluctuantes).

(do brinje ka ekstremitetin posterior {me koken, gafen ¢ tuberkulumin), trupin
dhe ekstremitatin anterior (me kartilagon kostale).

Koka (capur) e brinjes gjendet ne pjesen e pasme te saj; ajo ka faqe artikulare per
te artikuluar me faget respektive artikulare (foveat kostale) ne trupat e vertebrave
torakale fginje.

Qafa (collum costae) eshte pjesa e ngushtuar e brinjes prane kokes se saj.

Trupi (corpus costae} i brinjes ka forme te sheshte e te perkulur; ne pjesen midis
tij e qafes giendet nje tuberkulum {ruberculn cosiae), me faqe artikulare ge
artikulon me fovean kostale ne procesin transversal te vertebrave torakale. Ne
buzen & poshtme te trupit ne giithe gjatesine e tij gjendet sulkusi kostal (sulcus
costag), ne te cilin vendoset tufa ncurovaskulare interkostale.

Kartilagoja e brinjes (carrilago costalis) qe eshte vazhdim 1 pjeses se perparme
te trupit, futet ne incizuren perkatese kostale te sternumit. Kartilagot kostale 1
japin elasticitet e levizshmeri toraksit.

Hapesira torakale (cavitas thoracis) e formuar nga toraksi kockor ka nje
hapje te siperme (apertura thoracis superior) te vogel dhe nie hapje te positme
{apertura thoracis inferior) me te madhe. Nen sternum giendet kendi infrasternal
{angulus infrasternalis), ndersa midis brinjeve jane hapesirat interkostale
(spatium intercostale).

Fakte klinike

“Pectus excavatum™ dhre “pectus carinatum’

“Pectis excavarum’' konsiston ne nje gropezim te sternumit dhe kartilagove kostale,
ndersa “pectus carinatum’, ne le kundert, konsision ne nje protruzion anterior te
sternumit. Kero deformime takenisht jane te lindura, mund 1e shogerohen me
deformime te tiera te kolones vertebrale dite mund re ndikojne ne aktivitetin e zemres
e mushkerive.

Brinja cervikale

Brinja cervikale eshte mbizhvillim | pjeses anteriore te procesit transversal te
vertebres C7. Giatesict e saj eshte variabel; ajo mund te perfundoje me skaj te lire ose
te bashkoher me brinjen ¢ pare nepermjer nje bande indi fibroz. Nese eshie ¢ gjate
mund te komprinoje pleksin brakial e a. subklavia dhe te shkakioje “sindromin e
apertures se siperme torakale”.

Frakturat e brinjeve

Fraktura e vetme e nje brinje zakonisht ka pak pasoja, ndonese gjo eshie shume e
dhimbshine. Neqoftese trauma eshte ¢ madhe skajet ¢ brinfes ne vendin e fraktures
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ose fragmente te shkeputura te saj mund te zhyten ne brendesi te hapesires torakale
dhe te demtojie organet ge gienden ne fe.

Punksioni ne sternum per marrjen e palces kackore

Megenese sternumi giendet direkt nen lekure, ai mund te punktohet lehte per te marre
dhe ekzaminiiar palcen kockore te tij. Punksioni realizohet nepermjet nje ageje, maja
e se ciles futet ne hapesiren medulare te stermumit dhe pastaj behet aspirim { palces.
Ekzaminimi i saj ndihmon diagnozen e disa semundjeve te gjakut.

SKELE TITGJYMT YRE‘S SE SIPERME
Skeletl i ,,Jvmtyres se siperme {ossa membri superioris) ndahet ne rrethin ¢
gjvmtyres se siperme ose rrethin pektoral dhe ne pjesen e lire te saj.

Rrethi i gjymtyres se siperme (cingulun menibri superioris) ose rrethi pektoral
(cingulum pectorale) perbehet nga klavikula dhe skapula,

s Klavikula (clavicula) ka trupin {corpus claviculae) si dhe ekstremitetin
sternal {extremizas sternalis) e ekstremitetin akromial (exrremitas acromialis).
Ekstremiteti stemal ka forme katerkendeshe dhe ka raport me incizuren
klavikulare te sternumit, ndersa ekstremiteti akromial eshte me i sheshte dhe ka
raport me akromionin e skapules. Klavikula eshte e palpueshme gjate gjithe
gjatesise se saj. Pjesa mediale e kiavikules eshte konvekse nga perpara, ndersa
pjesa Taterale e saj konvekse nga prapa. Siperfagja e siperme e klavikules eshte
pak a shume e rrafshet, ndersa ne siperfagen e poshime kapen disa ligamente.

%  Skapula (scapula) ka formen e nje flete ne forme trekendeshi me baze te
vendosur siper. Ajo ka fagen anteriore (facies anterior), fagen posteriove (facies
posterior), kendin superior (angulus superior), kendin inferior (angulus inferior)
e kendin lateral {anguius lateralis) si dhe margon superiore (margo superior),
margon laterale (margo lareralis) dhe margon mediale (margo medialis), ge mi
pak a shume vertikalishe.

Fagja anteriore eshte konkave dhe formon fosen subskapulare (fossa
subscapuiaris).

Fagja posteriore ndahet nga spina skapulare (spina scapulae} oe fosen
supraspinate (fossa supraspinata) dhe fosen infraspinate (fossa infraspinaic).
Spina skapulare vazhdon me nje zgjatim ge quhet akromion {acromion), i cill
artikulon me eksiremitetin akromial te klavikules.

Margoja superiore ¢ skapules gjithashtu ka nje zgjatim ge quhet procesi korakoid
{processus coracoidens), ndersa medialisht tj gjendet incizura skapulare
{incisura scapulae).
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Kendi lateral i skapules eshte i trashur dhe ne te gjendet hapesira glenoidale
(cavitas glenoidalis) mbi e nen te cilen gjenden perkatesisht tuberkulumi
supraglenoidal (tuberculum supraglenoidale) dhe tuberkulumi infragiencidal
(tuberculum infraglenoidale).

Pjesa e lire (pars libera) e skeletit te gjymtyres se siperme perbehet nga kocka e
krahut ose humerusi, kockat e parakrahut ge jane radiusi e ulra dhe kockat e
dores ge jane karpet, metakarpet dhe falangjet.

w  Humerusi (fuonerus) ka skajin proksimal, skajin distal dhe midis tyre trupin.
Ne skajin proksimal ndodhet koka e humerusit {capur humert), qafa anatomike
{collum anatomicum) si dhe tuberkulumi major (suberculum majus) e tuberkulumi
minor (fuberculum minus), midis te cileve gjendet sulkusi intertuberkular (sulcus
intertubercularis). Nen 1o giendet qafd kirurgjikale e humerusit (collum
chirurgicum), qe eshte vendi ku mund te ndodhin fraktura te humerusit. Ne trup
{corpus humeri) ndodhet lateralisht tuberoziteti deitoid {tuberositas defroidea)
dhe prapa sulkusi i nervit radial (sulcus nervi radialis). Skaji distal perfagesohet
nga kondili i humerusit (condylus humeri), ge ne secilen ane ka epikondilin
medial (epicondvius medialis) e epikondilin lateral (epicondylus lateralis). Ne
kete skaj medialisht gjendet troklea (rrochiea humeri) dhe lateralisht kapitulumi
(capitulum humeri). Mbi troklea gjendet fosa koronoide {fossa coronoideay, mbi
kapitulum fosa radiale (fossa radialis) dhe prapa fosa € olekranit (fossa olecrani).

& Radiusi (radius) gijendet ne parakrah, lateralisht ulnes. Ai ka skajin
proksimal, skajin distal dhe midis tyre trupin. Ne skajin proksimal ndodhet koka e
radiusit {caput radil), qe ka fovean artikulare (fovea articularis), ku fater
kapitulumi i humerusit, ndersa rreth kokes gjendet cirkumferenca artikulare
(circumferentia articularisy. Nen koken e radiusit gjendet gafa e tij (collum radii).
Trupi (corpus radiiy ka tuberozitetin e radiusit {fuberositas radiiy dhe margot,
anteriore (margo anterior), posteriore (margo posterior) dhe interosea (nargo
interosseus’. Skaji distal ka procesin stiloid (processus styloideus radii). incizuren
per ulnen (incisura wlnaris) dhe fagen artikulare per karpet {facies articularis
carpalis).

¢ Ulna {u/na) vendoset medialisht radiusit. Ajo ka skajin proksimal, skajin
distal dhe midis tyre trupin, Ne skajin proksimal ndodhen dy procese, njert qe
drejtohet perpara e quhet procesi koronoid {processis coronoideus) dhe tjewi ge
drejtohet prapa tij dhe eshte olekrani (olecranon). Midis tyre gjendet incizura
trokleare (incisura trochlearis), ne te cilen futet troklea e humerit, ndersa
lateralisht gjendet incizura radiale (incisura radiclis) per cirkumferencen
artikulare te radiusit. Trupi {corpus ulnae) ka tuberozitetin ulnar (fuberosiras
uinae) dhe margot, anteriore (margo anterior). posteriore (margo posterior) dhe
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interosea (margo interosseus). Ne skajin distal ndodhet koka e ulnes {caput
ulnae), qe ka procesin stiloid (processus styloideus uinae) dhe cirkumferencen
artikulare (circumferensia arricularis) per incizuren ulnare te radiusit.

8 Karpet {ossa carpi) vendosen ne dy mreshta. Ne rreshtin proksimal jane
kocka skafoide (os scaphoidewm), kocka lunate (os lunatwm), kocka trikuetrum
(os triguetrum), dhe kocka piziforme {(os pisiforme). Ne rreshtin distal jane kocka
trapezium {(os ¢rapesium), kocka trapezoide {05 trapesoideun), kocka kapitatum
(05 capitatum) dhe kocka hamate (o5 hamarum). Kocka kapitatum eshte me ¢
madhja nga karpet, ndersa kocka piziforme eshte sesamoide. Secili nga karpet ka
disa siperfage artikulare.

Karpet nuk vendosen ne nje plan te sheshte; ata formojne nje hark me konkavitet
nga perpara ge quhet harku karpal.

8  Metakarpet (ossa metacarpi) jane pese, ata artikulojne me karpet ne njeren
ane dhe me falangjet ne anen feter. Cdo metakarp ka bazen (basis ossis
metacarpi), trupin {corpus 0ssis meiacarpi) e koken (caput ossis meiacarpi).

Falangjet (phalanges) jane tre per secilin gisht perveg te parit ge ka dy. Ata
emertohen falangu proksimal (phalanx proximalis), falangu 1 mesem (phalanx
media) dhe falangu distal (phalanx distalis). Ashiu si dhe metakarpet, ¢do falang
ka bazen (basis phalangis), trupin {corpus phalangis) e koken (capur phalangis),

Falkte klinike

Frakturat e klavikules

Frakmrat e klavikules shkaktohen zakonisht gjate renieve me shpamll ose dore.
Vendi i frakiures eshie ne pjesen e mesme, midis dy harkimeve le saj. Fragmenti
lateral nen peshen ¢ krahut ulet; ai gjithashtu mund te zhvendoset medialisht dike u
mbivene mbi fragmenini medial, i cili zakonisht peson nje thvendosje te vogel,
Frakturat ¢ humerusit '

Frakuurat e humerusit jane te shpeshta dhe mund te ndodhin ne ¢do nivel. Fraknirat
ne skajin proksimal zakonishr ndodhin ne qafen kirurgjikale. Fraktural e trupit
shkaktohen nga goditje direkte dhe mund te shogerohen me demtime te nervit radial.
Frakturat ne skajin distal mund te ndodhin nga rrezimi mbi brryl, gjate te cilit
olekrani futer si pyke ne kondilin e humerusit; keto fraktura mund te shogerohen e
demtime te nervir ulnar. Tek femijet zakonisht ndodhin fraktura suprakondilare dhe
fragmentet mund te demtojne nervin median.

Frakturat e radiusit

Frakturat ¢ ekstremitetit distal te radiusit jane frakwurat me te Shpeshia te
parakrahut; ato shkaktohen nga fleksioni i ekzagjeruar dorsal i dores gjate renieve,
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Fragmenti distal zakonishi tlivendoset dhe shpesh fraknurohet ne pjese me te vogia,
pormege vaskularizimi § 1 eshie | mire, [ ille eshie edfie regjenerimi. '
Fralkturat ¢ karpeve

Nga karpet kocka skafoide eshte gjo ge frakiurohet me shume dhe kjo ndodh gjase
renies mbi dore re flektuar dorsalishr. Fragmentet kockere zakonisht nuk zhvendosen,
por jo rralle keto frakmra shogerohen me nekrote avaskulare e fragmentir
proksimal.

Frakturat e falangjeve

Nga falangjet me shpesh frakiurohet ai distal, meqe eshte me i ekspozuar ndaj
traumave. Keto fraktura jane shume te dhimbshme dhe shpesh shogerohen me
hematoma. Per rivendosjen ¢ funksionit normal te gishiave, fragmentet kockore duher
te ripozicionohen me kujdes.

SKELETII GJYMTYRES SE POSHTME

Skeleti i gjymtyres se poshtme (ossa membri inferioris) ndahet ne rrethin e
gjymtyres se poshtme ose mrethin pelvik dhe ne pjesen e lire te saj.

Rrethi i gjymtyres se poshime (cingulum membri inferioris) ose rrethi pelvik
{cingulum pelvicum) perbehet nga kocka kokse (os coxae). Ajo formohet nga
bashkimi i tre kockave te tjera, iliumit, iskiumit dhe pubisit.

g Ilium (iliwn) ose kocka iliake (o5 ilium) ka trupin dhe krahun, qe de! prej tij.
Trupi {corpus osis ilify merr pjese ne formimin e acetabulumit. Krahu ose fleta
iliake (ala ossis ilii) ka nje fage anteriore, nje fage posteriore e midis tyre
kreshten. Fagja anteriore eshte konkave dhe formon fosen iliake (fossa iliaca),
kufiri i poshtem 1 se ciles eshte linja arkuate (linea arcuata). Ne fagen posteriore
ose gluteale (facies glurea) gienden linjat glutezle (linea glutea anterior, posterior
e inferior). Kreshta iliake (crista iliaca) perfundon perpara me spinen iliake
anteriore superiore (spina iliaca anterior superior) dhe spinen iliake anteriore
inferiore (spina iliaca anterior inferior), ndersa prapa me spinen iliake posteriore
supericre {spina iliaca posterior superior) dhe spinen iliake posteriore inferiore
(spina iliaca posterior inferior), prane se ciles eshte fagja aurikulare (facies
auricularis). Mbi faqen aurikulare giendet tuberoziteti iitak (ruberositas iliaca).

z Iskium (ischium) ose kocka iskiadike {os /schii} ka trupin dhe ramusin
(degen) qe del prej tij. Trupi (corpus ossis ischi) merr pjese ne formimin e
acetgbulumit. Ramusi (ramus ossis iscfiif) eshte 1 perkulur dhe bashkohet me
ramusin e poshtem pubik. Ne vendin e perkuljes gjendet tuberi iskiadik (ruber
ischiadicum}. Ne pjesen e pasme te ramusit gjendet spina iskiadike (spina
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fscﬁzadzc.a),' ml;)l te incizura iskiadike majore (incisura ischiadica major) e nen te
incizura iskiadike minore (incisura ischiadica minor).

B Pul?is (pubisy ose kocka pubike {os pubis; ka trupin si dhe ramusina ¢ siperm
e rarmusin e poshtem pubike. Trupi (corpus ossis publis) merr pjese ne formimin e
ggetabu[umit. Ramusi superior (ramus superior ossis pubis) ka eminencen
iliopubike (eminentia iliopubica), pektenin (pecren ossis pubis) dhe tuberkulumin
p‘ubik {tuberculum pubicum). Ne kufirin e tij me ramusin inferior gjendet fagja
szmﬂziale‘(ﬁzcz’es syinphysialisy, qe bashkohet me fagen e njejte te anes tjeter duke
formuar s1.mf‘izen pubike. ramust inferior (ramus inferior ossis pubis) bashkohet
me ramusin iskiadik duke formuar foramen obturatum (foramen obturatunm). Ne
pjesen e siparme te sd4) (nen ramusin supenor pubik) gjendet gjendet sulkusi
obturator (sulcus obturatorius). :

Tre trupat e bashkuar te kockave t¢ mesiperme formojne acetabulumin
{acetabulum). Al ka nje grope ne te cilen gjendet faqia lunate (facies lunara) e
lemuar dhe ne thellesi fosa acewbulare (fossa accetabuli). Ne buzen e
acetabulumit giendet incizura acetabulare (incisura acetabuli).

Sakrumi e koksiksi bashke me dy kockat kokse formojne pelvisin.

Pelvisi (pelvisy ndahet ne pelvisin major (pelvis major} dhe pelvisin minor
{pelvis minor) nga linja terminale ({inea rerminalis). Kjo fillon ne promontoriom
dhe vazhdon me linjen arkvate dhe pektenin. Plam P hyrjes ne pelvisin minor
quh‘einapertura pelvike superiore {aperfira pelvis .S'lt[)(ff'f()f'j, ndersa plani 1 da}iés
prej U quhet apertura pelvike infericve (aperiura pelvis inferior), -
Pelvisi ka ndryshime te theksuara midis sekseve, qe jane ndryshime vizuale dhe
metrike. Ndryshimet vizuale kane te bejne me formen e tif; keghtu pelvisi femeror
eshte me 1 sheshte, me i ceket dhe me i gjere, ndersa nen simfizen pubike ka
harkun.pubik {arcus pubicus), ndryshe nga meshkujt ku ai emertohe: kendi
sgbpublk (angulus subpubicus), Ndryshimet metrike kane te bejne me vlerat e
diametrave te (ij, ge jane me te medha tek femrat. Keto diametra maten ne
aperturen superiore e ne aperturen inferiore dhe jane diametra anteroposteriore
transversale e oblike. ’

Pjesa e hre» {pars libera) ¢ skeletit te giymuyres se poshtme perbehet nga kockat e
kofshes ge jane femuri € patela, kockat e kercirit ge jane &ibia e fibula dhe kockat
e kembes ge jane tarset, metatarset e falangrer.

”Pemurl. (ferniir)y ka skajin proksimal, skajin distal dhe nudis tyre trapin. Ne
skaj}z? prokszmgl ndodhet koka (capur femoris), qe ne gender ka fovean (fovea
capitis femoris). Prane kokes eshte qafa e femurit {collum femoris) dhe ne
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vazhdim trokanteri major (rrochanter major) € trokanteri minor (trochanter
minor); mudis tyre perpara  gjendet linja intertrokanterike  (linea
intertrochanterica) dhe prapa kreshta intertrokanterike (crista intertrochanterica).
Trupi (corpus femoris) ka ne fagen e pasme linjen aspera (linea aspera), €
perbere nga buza iaterale e buza mediale. Siper buza laterale shkon drejt
tuberkulumit major e buza mediale drejt tuberkutumit miror. Edhe poshte dy
huzet divergojne e midis tyre formohet fagja popliteale (facies poplitea). Ne
skajin distal gjenden dy kondile, njeri medial (condylus medialis) dhe tjetri tateral
(condylus lateralis); pjeset me te dala te tyre jare epikondili medial (epicondylus
medialis) e epikondili lateral (epicondylus lateralis). Midis dy kondileve gjendet
perpara fagja patelare (facies patellaris) e prapa fosa interkondilare (fossa
intercondylaris).

»  Patela (parella) eshte kocke sesamoide dhe ka nje fage anteriore {facies

B

anterior) dhe nje faqe posteriore, ge artikulon me femurin (facies articularis).

«  Tibia (1ibic) vendoset medialisht fibules. Ajo ka nje skaj proksimal, nje skaj
distal dhe midis tyre trupin. Ne skajin proksimal ndodhen dy kondile, njeti medial
(condylus medialis) dhe getr tateral (condylus lateralis), ata marrin pjese ne
formimin e fages artikulare superiore (fucies articularis superior) te tibias. Ne
kete fage artikulare, midis kondileve, gjendet eminenca interkondilare (eminentia
intercondylaris). Perpara eminences eshte area interkondilare anteriore (area
intercondylaris anterior) dhe prapa saj area interkondilare posteriore (areda
intercondylaris posterior). Kondili lateral ka giithashtu edhe nje fage artikuiare
per fibulen (facies articularis fibularis). Trupl (corpus ribiae) ka tuberozitetin
tibial (fuberositus tibine) dhe margot, anteriore {(margo anterior), posteriors
(margo posterior) dhe interosea {(margo interosseus). Skaji distal ka maleclusin
medial (malleolus medialis) me fagen ¢ ] artikulare (fucies articularis malleoli
medialis), incizuren fibulare (incisura fibularis) dhe fagen artikulare inferiore

{facies articularis inferior) per tarset (talusin).

# TFibula (fibula) vendoset lateraksht tibias. Ajo ka skajin proksimal, skajin
distal dhe midis tyre trupin. Ne skajin proksimal ndodhet koka e fibules {caput
fibulae) dhe nje fage artikulare per tibian (facies articularis capitis Fbulae). Trupi
(corpus fibulae) eshte shume | holle dhe ka margot, anteriore (nargo anterior),
posteriore (margo posterior) dhe interosea (margo inzerosseus). Skaji distal ka
maleolusin lateral (malicolus lateralisy me fagen e ti] artikulare {facles articularis
mallecli lareralis).

Tarset {ossa tarsi) ndzhen ne grupin posterior dhe grupin anterior. Ne grupin

posterior bejne pjese talusi (talusy e kalkaneusi (colcanens). Ne grupin anierior
bejne pjese kocka kuboide (o5 cuboidewmn), kocka navikulare (o3 naviculare) dhe
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tre kockat kuneiforme (os cuneiforme mediale, intermedium e laterale). Taiusi ka
ne piesen e siperme troklean {rrochlea tali) ge futet midis maleolusit medial te
tibias e maleolusit lateral te fibules.Kalkaneusi eshte me i madhi nga tarset, ne
piesen e pasme ai ka nje te ngritur ge formon thembren {tuber calcaned).

Edhe tarset (ashtu si karpet) nuk vendosen ne nje plan te sheshte, por formoine dy
harqe me konkavitet nga siper, nje transversal e nje longitudinal. Roli i tyre eshte
absorbimi dhe shperndarja e forcave.
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& Metatarset (0ssa meratarsi) jane pese, ne njeren ane ata artikulojne me tarset
dhe ne anen tjeter me falangjet. Cdo metatars ka bazen (basis ossis metatarsi),
trupin (corpus ossis metatarsiy e koken (caput ossis metatarsi).

¥ Falangjet (phalanges) jane tre per secilin gisht, perveg te parit qe ka dy. Ata

emertohen fafangu proksimal (phalanx proximalis), falangu i mesem (phalanx
media) che falangu distal (phalanx distalis). Ashw si dhe metatarset, ¢do falang
ka bazen (basis phalangis), trupin (corpus phalangis) e koken {capur phalangis).

Fakre Elinike

Frakturat ¢ pelvisit

Frakuurat e kockave pelvike mund te jene te tipeve te ndryshme. Ato mund te prekin
acetabulumin vse jo; po ashiu mund te jene wiiiarerale vse bilaterale. Gjate ryre nuk
duhet negliziar asnjelhere mundesia ¢ demtimit te organeve pelvike dhe mundesia e
humbjeve te konsiderueshme te gjakue me formin ose jo te hematomave.

Frakturat e femurit

Ne skajin proksimal te femurit mund te ndodhin frakwra te gafes ose fraktura
intertrokanterike,

Frakiurat e gafes shpesh shogerohen me demiime te vazave ge e vaskularizojne are
dhe kjo pasoher nga nekroza te kokes se Semurit. Ne ket raste ajo mund te
zevendesohet me proteze.

Frakturat imterrrokanterike (linja e frakmres kalon ne dv trokanterat) nuk
shogerohen me nekroze te kokes se femurit dhe imobilizimi | fragmenteve kockore
zakonisht beher duke i fiksuar ato me vida ne nje plinke metalike.
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3. SISTEMI ARTIKULAR

Lidhjet e skeletit te kokes

Lidhjet e kolones vertebrale

Lidhjet e skeletit te toraksit

Lidhjet e skeletit te gjymtyres se siperme
Lidhjet e skeletit te gjymtyres se poshtme

Sistemi artikular (systema arriculare) perfshin lidhjet midis kockave

I . . ) . ce
(juncturae ossiumy; Keto lidhje u sigurojne atyre gendrueshmerine 0

levizshmerine.

ses ose te lidhjes solide dhe te tipit te

Lidhjet kockore jane fe tipit e SInartro;
" diartrozes ose te lidhjes (Gosolide) sinoviale.
roo
Gl idis_kockave, pra
Sinartroza {synarthrosis) eshie bashkim =i pamn: era _rmudi : t.ro‘at
hapesira midis tyre eshte ¢ mbushur me aje ind bashkues. Ne sinartroz
1 i  tevizshmerise.
redominon gendrueshmeria ndaj feviz . o o
Ip\ie varesi nga indi qe bashkon kockat, ka disa ligje smarit{r’cizlash.l Kurléid;
4 ind_Ii idhj et fibroze, kur indi eshte Xartilaginoz. lian)
bashkues eshte ind lidhor lidhja quh

. ‘\-—F-'_'__—'—-‘“ k
quhet kartilaginoze dhe kur indi eshte kockor Jidhja quhet_‘zi(_)iffg_.

» Lidhjet fibroze (unciura fibrosa) jane te tipit te sindesmozes, te sutures dhe
te gomfozes,
) jane lidhjet midis kockave me ane (& ligamenteve

ve nderkockore (membrana interossea). Te titla jane
qeve vertebrale dhe fidhjet midis radiusit e ulnes ne

Sindesmozat (syndesmosis
(ligamennan) ose membrana
perkatesisht lidhjet midis har .
paraksah ose tibias e fibules ne kerci.




A
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Suturat (sutura) jane lidhjet midis kockave me ane te indit lidhorAto gjenden
: - ;
{verem neikramum. Ne varesi te formes se buzeve kockore suturat jane te sheshta
sutura plana), skuamoze (sutura s4 ; errata) ase denta
a), skuam 4 sguamaosa), serrate (sutura serrata). ase.de
(suturd dénriculara). — - (sutura serrata) ase.dentate

Gomfoza (gomphosis) ndodh jera kocke futet si ne fole ne kocken tjeter.

Shembulli 1 vetern eshte lidhja e dhembeve me alveolat.

% Lidhjet kartilaginoze (juncrura cartilaginea) jane te tipit te sinkondrozes

ose te simfizes, Tm——-—p,

— - 3@,}& "Eafﬁ?—’«,\ "\’;;);;»\C.w ke v

. . ahe Fuoljes sl nios L

7_;S;.ur_1"§rggdroza (synchondrosis) ndodh kur dy gendra osifikimi ne nje kocke ne
Titie mbesin te ndara nga nje shtrese indi kartlaginoz. E tille eshte “zona e
rritjes” ne kufirin midis skajeve dhe tupit ne kockat e gjata. Me kalimin evkohes
rnund te nd_odhe osifikimi i saj dhe lidhja kthehet ne sinostoze.
bim.fiza. (symphysis} ndodh kur dy kocka te vecanta bashkohen me ind
kartifaginoz. Vecori e saj eshte mundesia ¢ kryerjes se levizjeve minimale midis
kgcka;vg._Tcpografikisht lichje te tilla gienden ne linjen mediane te trupit‘:
snembu trfiz idhj eV ' i -
imewe:]{ﬂj;;;e:.sszz/_a pubike dhe lidhjet e trupave vertebrale nepermjet disgeve

A T \‘améih} o bﬁ__ .

=

a M{juncmm ossea) ose sinostozat (sinosiosis) ndedhin—ne
vazhdim te ije :Sl'ﬂkG_nC_iTQZEi pas'bsifﬁ&'i’ﬁﬁémtjeﬁs?:—nﬁmzhdim te nje
simfize pas osifikimit te indit kartilaginoz midis korkaVe! si¢ ndod?;ﬁ"sfh ‘me
vertebrat sakrale. T T l

L}ll_artroza .((Zi(z.f‘rl?;‘oss's} ose_artikulacioni (articulario)_ose lidhja sinoviale
{(junctura sinovialis) eshte bashkim i nderprere midis kockave, pra nuk ka ind ge
te moushe hapesiren midis tyre. Ne artikulaci - dominon levizshmeria nda
> mt nidis tyre, Ne artikulacionet predominen levizshmeri '
i e, | redominon levizshmeria ndaj
Egg_mg_ntet“ lp._er!')eres .te nje artikulacioni jane siperfaget artikulare, kapsula
artikulare, hapesira artikuiare dhe ligamentet. e

Siperfaqjet artikulare (fucies articularisy jane pjeset e siperfageve qe
kogkat an‘gg@hgj‘f;g_n_‘e_ﬁagtikufacioh: ato mund te _;'eneﬁ@?éf@j_gses artikul—a—ren(faﬂsja
ai m.fu!arz.v)t g@w@z?g&g@fgm&dh'rfg)Je.gj. SiperfaqéM'g;i;;én
me ind kartilaginoz per te pakesuar forcat e ferkimit gjate levizies.
Siw te jene te perputhshme ne madhes: (kongruente), por
zakonisht ato jane jo & perputhshme (inkongruente). Inkongruenca e tyre muncli)r
TreguHaHer e ane @€ labrumit, diskut ose meniskut artikular, © i
Laﬁmmz. artikular (abrim arriculare) eshte brez kartilaginoz ge vendoset rreth
foses artikulare duke e thelluar ate. ) A

')

koneruente_me si

Anaromia e njeriut — njohuri baze 45

Disku artikular (discus articularis) vendoset midis siperfageve artikulare; njera
faqe_e diskut eshte kongruente me njeren siperfaqe artikulare, ndersa Taqja tjeter
teter artikulare. e

Menisku (meniscus articularis) eshte nje disk jo i plote dhe ka zakonisht forme,

‘D‘isku artikular dhe menisku artikular, pervegse rregullojne kongruencen e
“siperfageve artikulare. sherbejne edhe si amortizues te goditjeve dhe mund te

sherbejns edhe si

& _Kapsula artikulare (capsula articularisy zakonisht fiksohet ne buzet e

C i gt g -
ulare. Ajo ka dy shtresa, nje te jashtme fibroze {Mﬂﬁm‘ A

N

siperfaqeve artikulare. - A
qe 1 jep kapsules gendrueshmerine dhe nje te brendshme sinoviale (stramm 2_

synoviale? qe eshie shume ¢ vaskularizuar rodhon lengun sinovial (sinovia).
T T ———— . I - . M - T
Shitess dinoviale, gjithashtu formon ne hapesiren artikujare plikat sinoviale

(plicae synovialés). si dg{j"g;sb,_i}_g@;olem:c.untraanikuga;;ewdéf '
perte] shircses fibro7e e formen e nje gesgje te mbylur, duke formuar bursa
p e e eI e T L —— m——— e

sinoviale {"bur;g_:gi_@@uaml' .

& Hapesira artikalare (cavitas articularis) eshte nje hapesire ¢ mbyllur ne te

cilen gjendet nje sasi e paket lengu sinovial. Ne hapesiren artikulare gjithashtu

giendet labrumi, disku ose menisku artikular st dhe ligamentet intraartikulare.

& Ligamentet (ligamenra) jane element i rendesishem ne fupksionin e nje
artikulacioni. Ligamentet jane intrakapsulare (figg- intracapsulariay, kapsulare
(ligg. capsularia) dhe ekstrakapsulare  (ligg. extracapsulariay. Ligamentel
kapsulare formohen nga trashja e shtreses fibroze te kapsules, ndersa ligamentet e
tjere jane te vecuar nga kapsula. Ligamenzet intrakapsulare gjenden ne hapesiren
artikulare, ndersa ligamentet ekstrakapsulare gienden jashte saj.

Funksioni i ligamenteve eshte (e kontroliojne amplituden e levizjeve mne
artikulacion duke penguar tejkalimin e tyre. Sa me shume ligamente te kete nje
artikulacion, aq me te kontrolluara (kufizaara) jane levizjet ne te dhe aq me i
gendrueshem eshie artikulacioni. Ne te kundert, sa me pak ligamente te kete nje
artikulacion, ag me pak te kontrolluara (kufizuara) jane levizjet ne te dhe aqg me

pak 1 gendrueshem eshte artikulacioni.
Klasifikimi i artikuiacioneve mund te behet sipas kritereve (€ ndryshem.

Sipas numrit te siperfageve artikulare, artikulacionet ndahen ne te thjeshte
ose te perbere. Nese ne artikulacion marrin pjese vetem dy siperfage artikulare al
eshte 1 thieshte F{wricudario simplex), nese marrin pjese me teper se dy
artikulacioni eshte 1 perbereﬂarticuz‘arz’o composita). Nese artikulacioni ka disk
artikular ose menisk artikular ai konsiderohet i perbere.

. : ; 1
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= Kems \OmE posEYed Ze ¥ der Begim =m0 Go /il )
. . . . . .
G S . ‘ . /e Sipas boshtit sagital kryhen aduksioni ({(adductio) dhe abduksioni
artiiﬁfWhtew te levizjeve qe mund te kryhen ne to ) Eabducrio)
ndahen ne arti i i ’ - . . . _ , . .
hoshte. Keto levizi mk‘fi‘acmne me nje.bosht, me dy boshte dhe me shume 7 & Sipas boshtit vertikal kryhen rotacioni intern {rotaso interna) dhe rotacioni
. lplane 1zje mund te krvhen perkatesisht ne nje plan, ne dy plane dhe ne ekstern {rotatio externa).
' 3.z Sipastetre hoshteve njekohasisht kryhet cirkumduksioni (circumductio), ge
g Si ‘ . ) . o eshte kombinim i levizjeve te mesiperme dhe ndodh kur nje kocke e giatwe
Sipas—formes. se siperfageve artikulare (ky eshte klasifikimi me i rrotutiohet sipas siperfages s¢ nje konl. . £

;?ifs:sizf;)ogﬁzf}tfnet mund te jene e sheshte, cilindrike, seiare, kondilare,
_,_..ﬁf,t_i}iulacione}: eh sheshte (articulatic plana) kane siperfage artikulare pak a
shume te sheshta, azie  shkare illa  jane i i
shame e o 1, dhe levizie shkarese. Te tilla jane artikulacionet
’ér:ti_g_g!_gcionet cilindrike (articulatio cylindrica) kane siperfage artikulare
cﬂmdnk? dhe fevizjet ge kryhen ne to jane rreth aje boshti (boshtit te cilindrit)
Ketg artikufacione mund te jene te tipit ginglimal {ginglymus) ose te tipit trokoici
(art:c-u.!a{ia trochoidea), Artikulacionet ginglimale ose i menteshe zakonisht
k'ane ligamente kolaterale te fugishem, ge lejojne levizjen vetem ne nje pian. [
tille eshte artikulacioni humeroulnar. Artikulacionet trokoide kane nje éilinder
kogkor dhe nje unaze osteoligamentoze ge shterngohet pas c¢ilindrit. Ne keto
amkul'acione mund te rrotullohet cilindri kockor ose unaza, si¢ ndodh pérléatesisht
ne amkulacionet radiouinare dhe ne artikulacionin atiantoa}aisial median (midis
atlasit dhe dhembit te aksit). i
Artikulacionet selare (articulatio sellaris) kane siperfage artikulare me formen e
sha{lcs, pra lfzc).nkave ne nje drejum dhe konvekse ne drejtimin perpendikular me te
pann. Levizjet ge kryhen jane ne dy boshte. I tille eshte artikulacioni
kar;?ometakarpal i gishtit te pare. '
| r‘zﬂwx.f‘t.élg_g};gcionet kondilare ose elipsoide (articulatio ellipsoidea) kane siperfage
artikulare. _ne .forme elipsy, pra njera c8fife m%ﬁﬁ ovacge
konkave. Leviz; Kryhen jane ne dy boshte. 1 tille eshte artikulacioni

radickarpal. /1 £ o ¢ > — I —
- w5 [&%)=] LL\_ ‘T“a‘u»,‘a D \_‘({_‘\\ ,\.;‘“-]_: \%- \’N?l\

zx.rtfti_gtgjgciopet bikondilare ({articulatio bicon: ylaffs) kane dy kondile me
;mfi:faqe? art;k;lare konvekse ge artikulojne me dy siperfaqe konkave Levizjet ge
ryher jane i ' ] ion i vo
mgndShém. ryesisht ne nje bosht, por edhe nje rotacion i vogel eshie i
i‘_?;_jgggq_lrfaﬂgi_on;t sterike (articulatio spheroidea) kane siperfage artikulare ne
orme sfere. evizjet kryhen ne shume boshte. Artikulacioni skapul
artikulacioni koksofemoral jane te tille. rpuloumeral dhe

Levizjet ne artikulacion realizohen sipas boshteve.

«  Sipas_ beshtit transversal kryhen ioni ' .-
Garensio), y fleksioni (flexic) dhe ekstensioni

N

/ . 7 (g
Fakte Kinike ‘ ™ \:1 N
/ | ‘/\\
Lutksacionet \

Luksacioni ndodh kur siperfaget artikulare ne nje artikulacion zhvendosen duke mos

paiur me kontakt me njera fjerren. .
Shkaku | luksacioneve eshie refkalimi i menjehershem | amplitudes normale te
artifulacion duke mposhtur rezistencen ¢ liganenteve, muskijve €

levizjeve ne
huajse giithmone ka demrin te ligamenteve gjate

kapsules artikulare. Si pasoje, por
nje luksacioni,

Rivendosja € kockave ne pozicionin &
nje manipulim fizik, ge duhet kryver nga nje specialist.

Artikulacionet ku ndodhin me shpesh luksacione Jane artikulacioni skapulohumeral,
artikulacioni radickarpal dhe ato intefalangeale.

Artriti

Artriti nenkupton nje giendje inflamatore ne
awioimune {artrisi reumatcid) ose septike.
Artriti giithmone shogerohet me dhimbje; veg saj mund te kete enjtje
shiim te sasise se lengut sinovial et].

Artroza

Artroza (ose edhe osteoartrini)
ge ka ne baze te saf demtinun ¢
pasoje siperfaget kockore nen o jane me pak
ndrvshimeve jo normale morfologiike. Megenese regjenerimi i karti
mundur, ik ka edhe mjekim specifik per artrozal,
Shenje e nje artroze esite dhimbja kronixe qge redukion
dhimbja shpesh shtohet kur moti eshte me lageshtire.
Me shpesh ndryshimeve arirotike i nenshtrohen artikulacionet ku transmetohen
peshat me te medha: artikulacionet intervertebrale ne pjesen lumbare te kolones
vertebrale, arrikulacioni kewsofemoral dhe arrihdacx’anj L.ejurid.

Bursiti
Bursiti eshte inflamacioni | burses sinoviale, Levigiet e tendineve dhe nutskujve mibi
bursat e inflamuara e shtojne inflamacionin e 1yre.

Bursitet shkaktohen nga levizje!l e perseritura per nje kohe te gjate ose traumat.
Dhimbija giate dhe pas aktivitetit fizik eshre shenja kryesore.

ryre normal pas nje liuksacioni zakonisht kerkon

artikulacion. Al mund te kete natyre

ne artikulacion,

nenkupton nje gjendje degjenerative ne artikulacion,
indit kartilaginoz qe vesh siperfaget artikulare; si
te mbrojuura dhe i nenshtrohen
lagove nuk eshie i

levizsherine ne artikulacion,
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Bursitet me te shpeshra i takojne artikulacionit skapulohumeral, artikulacinit te te
brrylit dhe atij re giuris.

Radiografia

Radiografia eshte zakonisht ekzaminimi i pare ge kerkoher per vieresiniin e gjendies
se nje artikulacion!. Ajo mund te behet ne pozicione te ndryshme te artikulacionit per
te bere nje vieresim sa me e plote. Ne radiografi eshie [ dukshem indi kackor, ndersa
indet e buta jo. Per kete aresye ajo indikohet kryesisht ne rastet e ndryshimeve
degjenerative ng artikulacion (vieresshen siperfager kockore, hapesira artikulare), si
dhe ne fraktura , tumore te kockes 1.

Artroskopia

Artroskopia nenkupron ekzaminimin fizik te hapesires artikulare dhe formacioneve
anatomike ge genden ne re. Ajo realizohet neperngjer artroskopit, i cili futet ne
hapesiren artikulare pas nje incizioni te vogel ne lekure. Nepermjet artroskopise
vieresohet glendja ¢ siperfugeve artikulare, disqeve ose menisgeve dhe ligamenteve
irraartikulare si die mund te realizohen procedura trajtimi.

Artroskopia, duke efiminuar kirurgfine ¢ hapur ne artitilacione dhe duke gene me
pak trawmatike sea ajo siguron shanse me te medha suksesi dlie kohe sherimi me e
slikurter.

Kezonanca magnetike

Rezonanca magnetike eshie ekzaminin [ shpesite per diagnosiikimin e parologjive
arrikulare, mege siguron imaghe te garte te indeve te buta ge gjenden ne nje
artikulacion (kartilago, disk, menisk, ligament dhe kockave. Ajo perdoret gjeresishi
ne diagnostikimin e destimeve traumarike sidomos ne sportisiet, por giithashiu edhe
ne patologfite inflamatore ose degjenerarive artikulare.

LIDHJET E SKELETIT TE KOKES

Lidhjet e skeletit te kokes (junciurae cranii) jane te tipit te sinartrozave
(lidhjeve solide) dhe te tipit te diartrozave {artikulacioneve, lidhjeve sinoviale).

Sinartrozat jane te te tre tipeve, pra te lidhjeve fibroze (pergjithesisht suiura e
gomfoza}, te lidhjeve kartilaginoze dhe te lidhjeve kockore.

Sutura jane pjesa me ¢ madhe e lidhjeve midis kockave ne kranium.
Sutura koronale (suzrra coronalisy gjendet midis kockes frontale dhe dy kockave
parietale.
Sutura sagitale (sunoa sagittalisy gjendet midis dy kockave parietale.
Satura Tambdoidea (sutura lambdoidea) gjendet midis kockes oksipitale dhe dy
kockave paristale.
Sutura skuamoze {sutira squamosa) gjendel midis kockes parietale dhe kockes
temporale.
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¥ Gomfoza jane lidhjet midis dhembeve dhe alveolave.

# Sinkondroze (e perkohshme) ne kranium eshte sinkondroza sferooksipitale
(synchondrosis sphenooccipitalisy, midis pjeses bazilare te kockes oksipitale dhe
trupit te kockes sfenoidale.

g Sinostoze ne kranium behet sinkondoza e perkohshme sfenooksipitale.
Diartroza ne kraniam jane artikulacionet temporomandibulare.

8 Artikulacioni temporomandibular (arziculatio temporomandibularis)
realizobet midis kockes temporale qe angazhon st siperfage artikulare fosen
mandibulare ¢ eminencen artikulare dhe mandibules, kondili i se ciles ka nje
siperfage artikulare.

Siperfaqget jane inkongruente dhe midis tyre gjendet nje disk artikular.

Kapsula artikulare ka formen ¢ nje hinke.

Hapesira artikulare ndahet nga disku artikalar ne qije kat te siperm dhe nje kat te
poshtern.

Ligamente kapsulare jane ligamenti medial (lig. mediale) dhe ligamenti lateral
{(lig. lamterale), qe lichin ne secilen ame diskun me kapsulen. Ligamente
ekstrakapsulare jane ligamenti stenomandibular (g, sphenomandibulare) dhe
ligamenti stilomandibular {lig. styfomandibulare).

Artikulaciont eshte i tipit (bitkondilar dhe levizjet kryhen rreth tre boshteve.

LIDHJET E KOLONES VERTEBRALE

Lidhjet e kolones vertebrale (juncturae columnae vertebralis) realizohen
midis te gjithe elementeve perberes te vertebrave, pra midis trupave te tyre, midis
hargeve dhe midis proceseve perkates. Veg lidhjeve tipike ne kolone jane edhe
lidhjet jotipike kraniovertebrale (kranium — C1 - C2).

# Midis trupave vertebrale gjenden disget intervertebrale (discus
intervertebralls), qe realizojne Lidhje kartilaginoze te tipit te simfizes (symphysis
tnzerveriebratis). Gjithashte  midis  trupave veriebrale gjenden edhe lig.
longitudinal anterior (lig. longitudinale anrerius) dhe hg. longitudinal posterior
(fig. longinddinale posterius), ge realizojne lidhie fibroze te tipit te sindesmozes.
Disku intervertebral vendoset midis fageve intervertebrale te trupave vertebrale.
Perjashtim bejne atlasi dhe aksi. mege vertebra e dyte nuk ka trup. Nderkohe ne
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vertebrat sakrale ndodh kockezimi 1 diskut intervertebral dhe lidhja midis trupave
te tyre kthehet ne sincstoze.

Disku intervertebral perbehat nga pjesa qendrors‘ berthama 0s5¢ aukleust plilpoz
(nucleus puplosusy dhe pjesa periferike, anulusi fibroz (anulus fibrosus).
Trashesia e diskut intervertebral vjen duke u rritur ne pjeset e poshtme te kolones
vertebrale dhe arrin maksimumin midis vertebrave lumbare.

Lig. longitudinal anterior fillon ne buzen antericre te foramen magnum, zbret
duke u atashuar ne harkun anterior te atlasit, me poshte vazhdon perpara trupave
vertebrale e disqeve intervertebrale deri ne trupat e vertebrave sakrale dhe
perfundon ne koksiks.

Lig. longitudinal posterior fillon ne siperfagen ¢ pasme te tripit te aksit dhe
zbret prapa trupave vertebrale € disqeve intervertebrale deri ne tupat e vertebrave

sakrale dhe perfundon ne koksiks.

& Midis harqgeve vertebrale gjenden ligg. flave (ligg. flava), qe realizojne
lidhje fibroze te tipit te sindesmozes. Ato jane me ngjyre te verdhe dhe shume
elastike.

# Midis proceseve spinoze gjenden ligg. interspinaie (ligg. interspinalia) dhe
lig. supraspinal (lig. supraspinale), qe realizojne lidhje fibroze te tpit te
sindesranzes.

Ligg. interspinale vendosen midis proceseve spinoze fginje, perpara ato
nderthuren me ligg. flave dhe prapa me lig. supraspinal.

Lig. supraspinal kalon mbi majat e proceseve spinoze nga vertebra C7 deri ne
sakrum. Vazhdimi i ketij ligamenti mbi vertebren C7 deri ne kranium quhet lig.
nukal (lig. nuchae); ai ka formen e nje pllake pak a shume trekendeshe me buzen
e pasme midis procesit spinoz te C7 dhe protuberances oksipitale eksteme te
kockes oksipitale. Perpara lig. nukal kalon mbi majen e proceseve spinoze ie
vertebrave cervikale, mbi tuberkulumin posterior te atlasit, pastaj kalen siper ne
buzen posteriore te foramen magnum dhe ne fagen e jashtme te skuames
oksipitale deri ne protuberancen oksipitale eksterne.

5 Midis proceseve transversale fginje gjenden ligg. intertransversale {ligg.
_in!erz‘ransversaria}A
Ligg. intertransversale realizojne lidhje fibroze te tipit te sindesmozes.

v Midis proceseve artikulare fqinje realizohen artikulacionet intervertebrale
ose zagapofizeale (articulationes zagapophyseale).

Artikulacionet intervertebrale kane siperfage artikulare te vogla dhe pak a
shume te sheshta.

Kapsula artikulare fikschet ne buzet e siperfageve artikulare.

Hapesira artikulare eshte e vogel.
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Ligamente perforcues jane ata te kolones vertebrale, te permendur me siper.
Leviziet qe kryhen ne keto artikulacione jane shkarese dhe me amplitude

minimaie.

Artikulacionet kraniovertebrale jane artikulacione te vecante ne kolonen
vertebrale. Ato perfshijne lidhjet midis atlasit e aksit dhe lidhjet midis atlasit e
kockes oksipitale dhe mund te konsiderchen si nje unitet funksional ge lejon
amplituden me te madhe te levizjeve ne te gjithe skeletin aksial.

# Artikulacionet atlantooaksiale realizohen midis atlasit dhe aksit. Ata jane
tre, nje median dhe dy laterale.

Artikulacioni atlantoaksial median (arriculatio atlanioaxialis mediana)
realizohet midis dhembit te aksit dhe harkut anterior te atlasit.

Siperfaget artikulare jane perkatesisht fovea dentis ne fagen posteriore te harkut
anterior te atlasit dhe faqja artikulare anteriore € dhembit.

Kapsula artikulare eshte ¢ dobet. Hapesira artikulare eshte e vogel.

Ligamentet ge perforcojne artikulacionin jane disa. Lig. apikal (lig. apicis dentis)
shkon nga maja ¢ dhembit ne buzen e perparme te foramen magnum. Ligg. alare
{ligg. alaria) shkojne anash lig. apikal, nga dy anet ¢ dhembit ne kocken
oksipitale. Lig. transversal (lig. transversum atlantis) Kapet ne dy masat laterale te
atiasit dhe rrethon dhembin nga prapa. Artikulacioni eshte i tipit cilindrik.
Artikulacionet atlantoaksiale laterale (articulatio atlanioaxialis lateralis)
realizohen midis fageve artikulare inferiore te masave laterale te atlasit dhe
fageve artikulare perkatese te aksit.

Kapsula artikuiare eshie e dobet. Hapesira artikulare eshte e vogel.

Ligamentet perforcues jane ligamenti longitudinal anterior perpara dhe hgament
flav prapa.

Artikulacionet konsiderohen te sheshte,

& Artikulacionet atlantooksipitale {arricuiatio atlantooccipitalis), ne secilen
ane, realizohen midis kockes cksipitale, ge angazhon ne artikulacion kondilin me
siperfagen e tij artikulare dhe atlasit, e angazhon faqet artikulare superiore te
masave laterale.

Kapsula artikulare kapet ne buzet e siperfageve artikulare. Hapesira artikuiare
eshte e vogel.

Rolin e ligamenteve € kryejne membrana atlantooksipitale anteriore (membrana
atlantooceipitalis anterior) e membrana atlantooksipitale posteriore (membrana
atlantooceipitalis posterior). Membrana atlantooksipitale anteriore fiksohet siper
ne buzen anteriore te foramen magnum dhe poshte ne harkun anterior te atlasit;
ajo perforcohet nga lig. longitudinal anterior. Membrana atlantooksipitale
posteriore fiksohet siper ne buzen posteriore te foramen magnum dhe poshte ne
harkun posterior te atlasit; ajo mund te konsiderohet si vazhdim i ligg. flave.
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Artikulacioni eshte i tipit (bi}kondilar dhe ne te kryhen levizje rreth dy boshteve.

Fakte klinike

Herniet diskale

Disku intervertebral formohet nga pjesa gendrore, nukleusi pulpoz, dhe pjesa
periferike, anulusi fibroz. Ky I fundit perbeher nga unaza fibroze qe mbajne te
shiernguar, nen presion, nukleusin pulpoz. Ne rrethana te ndryshme mund te ndodhin
carje ne keto unaza nepermjet te cilave materiali t nukleusic (nen presion) te dale dhe
te arrije deri jte kanalin veriebral osc foramen intervertebrale, duke shiypur
strukiura nervore qe gienden ne 1o. Ne varesi te strukturave ge shtypen hernia diskale
mund te shogerohet me dhimbje mesi ge mund te perhapet psh. ne pjesen e pasme le
kofshes, kercirir etf.

Dhimbja ¢ mesit

Dhimbja ¢ mesit eshte nje ankese e shpeshte ne praktiken mjekesore. Ngs shkak i saj
eshte hernia diskale, trajtimi mund te shkoje deri ne nderhyrje kirurgjikale. Here 1e
tjera shkak mund te jene ndryshimet degjenerative ne artikulacionet intervertebrale;
ne keio raste trajtimi nund te shkoje deri ne injekrimin ne hapesiren artikulare te
substancave anestetike e antiinflamatore.

LIDHJET E SKELETIT TE TORAKSIT

Lidhjet e skeletit te toraksit (juncurae thoracis) realizohen midis brinjeve
me sternumin nga njera ane dhe me vertebrat nga ana tjeter.

Lidhja e brinjeve me sternumin behet nepermjet artikulacioneve sternokostale
(articulationes sternocestales). Xjo lidhje vlen vetem per brinjet e verteta {(1-7}
ku kartilagoja kostale futet ne incizuren kostale te sternumit.

% Artikulacionet sternokostale ne fakt nuk jane tipike. Ne to mund te
mungoje hapesira artikulare. Kapsula artikulare eshte e holle.

Ligamentet perforcues jane intraartikulare dhe ekstraatrikulare. Lig. intraartikular
eshte lig. sternokostal intraartikular ({ig. sternocostale intraarticulare), ndersa
ekstraartikulare jane ligamentet sternokostale radiate (ligg. sternocosialia
radiara), qe perhapen si rreze, perpara dhe prapa, nga kartilagoja kostale drejt
sternumit.

Levizjet ne keta artikulacione jane shkarese dhe mimmale.

Brinjet e rreme 8-10 lidhen me njera tjetren me ane te kartilagove kostale te tyre,
ndersa kartilagoja e brinjes 8 lidhet edhe me ate te brinjes 7.
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Lidhja e brinjeve me vertebrat (articulationes costovertebrales) perfshin
artikulacionin e kokes se brinjes (articidario capitis costae} dhe artikulacionin
kostotransversal (articulatio costotransversaria).

& Artikulacioni i kokes se brinjes realizohet midis siperfaqes artikulare te saj
dhe foveas kostale superiore e foveas kostale inferiore te trupave te dy vertebrave
fginje, ge se bashku formojne nje grope te plote. Kapsula artikulare fiksohet ne
buzet e siperfageve artikulare. Ligamentet ge perforcojne artikulacionin jane
intraartikulare dhe ekstraatrikuiare. Lig. intraartikular eshte lig. intraartikular i
kokes se brinjes (lig. capitis capitis costae intraarticulare), ndersa ekstraartikular
eshte lig. radiat i kokes se brinjes {lig. capiris costae radiatum), ge perhapet si
rreze perpara nga koka e brinjes ne trupat vertebrale.

g Artikulacioni kostotransversal realizohet midis siperfages artikulare te
teberkuiumit kostal te brinjes dhe foveas kostale te procesit transversal te
vertebres. Ky artikulacion mungon ne brinjet fluktuante. Kapsula artikulare
fiksohet ne buzet e siperfageve artikulare.

Ligamentet qe perforcojne artikulacionin lidhin gafen e brinjes me procesin
transversal te te njejtit nivel: lig. kostotransversal (lig. costorransversariunm) ose
me procesin transversal nje nivel me siper: lig. kostotransversal superior (/ig.
COSIOTFAnSVErsaritum SUPErins).

Levizjet ne artikulacionet e mesiperme jane te vogla; aw lejojne rrotuiiimin e
brinjeve rreth boshtit gjatesor te skajit posterior te tyre, ge shogerohet me uljen
ose ngritjen e skajit anterior. Kjo ¢on ne ulje ose rritje te volumit te hapesires
torakale (njekohesisht zvogelim ose rritje te kendit infrasternal).

LIDHJET E SKELETIT TE GJYMTYRES SE SIPERME

Lidhjet e skeletit te gjymtyres se siperme (juncturae membri superioris)
perfshiine lidhjet e rrethit te gjymtyres se siperme ose rrethit pektoral dhe lidhjet e
pieses se lire te gjymivres.

Lidhjet e rrethit te gjymtyres se siperme ose rrethit pektoral (junctrae cinguli
pectoralisy perfshijne lichjen e klavikules me sternumin dhe lidhjen ¢ klavikules
me akromionin (e skapules). Keto lidhje jane artikulacione.

Artikulacioni sternoklavikular (articulatio sternoclaviculeris) realizchet
midis ekstremitetit sternal te klavikules dhe incizures klavikulare te sternumit.
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Midis faqeve artikulare jo kongruente ka disk artikular. Kapsula artikulare eshte e
holle. Ligamenter perforcues vendosen perpara, prapa, Ssiper e poshie
artikulacionit. Perpara giendet lig. sternokiavikular anterior {lig. srernoclaviculare
posterius), prapa lig. sternoklavikular posterior {lig. sternoclaviculare posterius),
poshte lig. kostoklavikular (ig. costoclaviculare) dhe siper lig. interklavikular
{lig. interclaviculare).

Artikulacioni sternoklavikular eshre i tipit selar dhe levizjet ne te jane minimale.

¥  Artikulacioni akromioklavikular (articulatio  acromioclavicularis)
realizohet midis ekstermiretit akromial te kiavikules dhe akromionit. Midis fageve
artikulare ka disk artikular. Kapsula artikulare eshte e holle. Ligamentet
perforcues lidhin klavikulen me akromionin dhe klavikulen me procesin
korakoid. Midis klavikules dhe akromionit gjendet lig. akromioklavikular (/ig.
acromioclaviculare). Midis klavikules dhe procesit korakoid gjendet lig.
korakoklavikular (lig. coracoclaviculare), ge perbehet nga dy pjese, medialisht
eshte lig. konoid (lig. convideum) dhe lateralisht lig. trapezoid (lig.
trapezoideum). '

Leviziet ne kete artikulacion jane minimale.

Lidhjet e pjeses se lire te gjymtyres se siperme (juncrurae membri superiorts
Iiberiy jane artikulacioni skapulohumeral, artikulacioni i brryiit, artikulacioni
radioulnar distal si dhe artikulacionet e dores. Ne kete grup futet edhe lidhja me
membrane nderkockore e radiusit me ulnen.

¥ Artikulacioni skapulohumeral ose artikulacioni glenohumeral (articulatio
glenchumeralis) realizohet midis kokes se humerusit dhe hapesires glenoidale ne
kendin lateral te skapules. Siperfagst artikulare jane jo kongruente, prandaj
thellesia ¢ gropes artikulare rreguliohet me ane te labrumit glenoidal (labrum
glenoidale). Kapsula artikulare kapet ne buzet e siperfageve artikulare. Ne
hapesiren artikulare gjendet labrumi glenoidal si dhe kalon tendini 1 kokes se gjate
te muskulit biceps brakial. Artikulacioni perforcohet nga lig. korakohumeral dhe
ligg. glenohumerale. Lig. korakohumeral (lig. coracohumerale) shkon nga
procesi korakoid ne humerus. Ligg. glenohumerale (ligg. glenohumeralia) jane
tre, 1 sipermi, | mesmi dhe i poshtmi; ato kapen ne buzen anteriore te hapesires
glenoidale, kalojne perpara artikuiacionit e perfundojne ne humerus.

Artikulacioni skapulohumeral eshte i tipit sferik dhe levizjet ge kryhen ne te jane
fleksioni e ekstensioni, aduksioni e abduksioni, rotacion: intern ¢ rotacioni
ekstern dhe cirkumduksioni.

Ky artikulacion eshte me 1 pagendrueshmt i trupit te njeriut dhe luksacionet me te
shpeshta ne te jane anteriore.

Ln
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x  Artikulacioni i brrylit (articulatio cubiniy eshie artikulacion i perbere. Ne te
marrin pjese tre kocka dhe perberesit e tij jane artikulacioni humeroradial,
artikulacioni humeroulnar dhe artikulacioni radioulnar proksimal.

Artikulacioni humeroradial (articulatio hwmeroradialisy realizohet midis
siperfageve artikulare te kapitulumit te humerusit dhe foveas artikulare te kokes
se radiusit. Ai eshte 1 tipit sferik.

Artikulacioni humeroulnar (arriculatio  humeroulnaris) realizohet midis
siperfaqeve artikulare te trokleas se humerusit dhe incizures rokleare te ulnes. Al
eshte i tipit cilindrik (ginglimal}.

Artikalacioni radioulnar proksimal (articulatio radioulnaris proximalis)
realizohet midis cirkumferences zrlikulare te kokes se radiusit dhe siperfages
perkatese artikulare ne skajin proksimal te uines. Ai eshte i tipit cilindrik .
Kapsula artikulare kapet ne buzet e siperfageve artikuiare {duke perfshire piese te
foses koronoide, foses radiale e foses se olekranit).

Ligamentet ge perforcojne artikulacionin e brrylit jane lig. kolateral racial {(lig.
collaterale radiale) ¢ lig. kolateral ulnar {lig. collaterale ulnare), ge perkatesisht
lateralisht e medialisht, lidhin humerusin me radiusin e ulnen dhe lig. anular
radial (ig. anulare radii), qe rrethon dhe shterngon cirkumferencen artikulare fe
radiusit rreth incizures radiale te ulnes.

Levizjet ge kryhen ne artikulacionin e brrylit jane fieksioni e ekstensiont dhe
pronacioni e supinacioni.

w Sindesmoza radioulnare (syadesmosis radioulnaris) eshte hdhja me
membrane nderkockore (membrana interossea antebrachiiy e radiusit me ulnen.
Membrana fiksohet ne margot perkatese te dy kockave.

% Artikolacioni radioulnar distal {articulatio radiculnaris distalis) realizohet

midis cirkumferences artikulare te kokes se ulnes dhe incizures ulnare te radiusit.
Piese e artikulacionit eshte disku artikular, i cili ne fakt nuk vendoset ndermjet
fageve artikulare, por nen koken e ulnes duke ndare artikulacionin radiouinar
distal nga artikulacioni radiokarpal. Ky disk ka forme trekendeshi me njerin kend
ne procesin stifoid te ulnes. Artikulacioni radiovinar distal, si eche ai proksimal,
eshte i tipit cilindrik. Levizjet ne te jane ne sinkron me ato ne artikulacionin
radioulnar proksimal dhe perfshijne pronacionin e supinacionin,

Artikulacioni  radiokarpal  (articulatio  radiocarpalis)  realizohet
proksimalisht nga fagja artikulare per karpet ¢ radiusit dhe nga disku artikular i
artikulacionit radioulnar distal dhe distelisht nga karpet e rreshtit proksimal
(pervec kockes piziforme). Kapsula artikulare kapet ne buzet e siperfagave
artikulare.

Ligamentet ge perforcoine artikulacionin vendosen perpara, prapa, medialisht dhe
lateralisht tij. Perpara giendet lig. radiokarpal palmar (lig. radiocarpale palmare)
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dhe lig. ulnokarpal palmar (lig. ulnocarpale palmare), prapa lig. radiokarpal
dorsal (lig. radiokarpale dorsale) dhe lig. ulnokarpal dorsal {lig. ulnocarpale
dorsale), medialisht lig. kolateral karpal ulnar ({ig. collaterale carpi ulnare) dhe
lateralisht lig. kolateral karpal radial ((ig. collaterale carpi radiale).

Artikulacioni radiokarpal eshte i tipit kondilar. Ne te kryhen fleksioni e
ekstensioni si dhe adulesioni e abduksioni.

# Artikulacionet interkarpale (articulationes intercarpales) realizohen midis
karpeve fginje.

L AArtikulacionet karpometakarpale (wriculariones  carpometacarpales)
realizohen mudis karpeve te rreshtit distal dhe metakarpeve.

g .Artikulacionet metakarpofalangeale (articulationes metacarpophalangea}
realizohen midis metakarpeve che falangjeve proksimale.

H .Artxkulacionet interfalangeale (ariculationes interphalangeae manus)
licahzohen midis falangieve proksimale ¢ te mesem dhe falangjeve te mesem dhe
falangjeve distale.

Fakte klinike

Luksacioni i artikulacionit skapulolrumeral

Luksacioni i artikulacioni skapulohumeral eshie @ shpeshte per shkak te ampliudes
se madhe te levizgjeve dhe gendrueshmerise se vogel te 1ij. Ne shumicen e rasteve koka
e Juunerusit zhvendoset poshte perpara wberkulumit infraglenocidal (luksacion
anterior) dhe me rralle prapa tf ({uksacion posterior).

Luksacioni anterior shkaktohet nga nje rotacion ekstern e ckstension | ekzagjeruar,
A‘g shogerohet me pamundesi per te perdorur krahun (ai zakonisht mbalier me doren
tjerer).

Subluksacioni e luksacioni i kokes se radiusit

Subliksacioni e luksacioni | kokes se radiusit ndoedh me shpesh tek femijet
parasiikollore, kur femdga terhiqet (ngriltet) papritur nga dora ose parakraiu,
nderkohe ge kv eshte ne pronacion. Demtimi kousiston ne thvendosjen distale te
kokes se radiusit ndaj igamentic andar, § clli edhe mund te rupturohet. l

Femija refuzon fe perdore parakrahun, [ cili mbaher [ flektuar dive ne pronacion.

LIDHJET E SKELETIT TE GJYMTYRES SE POSHTME
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Lidhjet e skeletit te gjymtyres se poshtme (juncturae membri inferioris)
perfshijne lidhiet e rrethit te gjymtyres se poshtme ose rrethit pelvik dhe lidhjet e
pjeses se lire te gjymtyres.

Lidhjet e rrethit te gjymtyres se poshtme ose rrethit pelvik (juncturae cinguli
pelvici) perfshijne lidhjen & dy kockave pubike, ge eshte lidhje kartilaginoze e
tipit te simfizes dhe lidhjen e iliumit me sakrumin, qe eshte artikulacion.

#  Simfiza pubike (symphysis pubica) realizohet midis fageve simfiziale te dy
kockave pubike. Midis tyre gjendet disku interpubik (discus interpubicus) dhe
perforcimi i simfizes behet me lig. pubik superior (lig. pubicum superius) dhe lig.
pubik inferior (lig. pubicum inferius).

% Artikulacioni sakroiliak (articulatio sacroiliaca) realizohet midis fages
aurikulare te sakrumit dhe faqes aurikulare te iumit.

Siperfaget artikulare jane te crreguilta, ne buzet e tyre kapet kapsula artikulare,
ndersa hapesira artikulare mund te zhduket me kalimin e kohes.

Ligamentet perforcues gjenden midis sakrumnit nga njera ane dhe ilumit e
iskiumit nga ana yeter.

Midis sakrumit e iliamit ndodhen lig. sakroiliak anterior {lig. sacroiliacus
amerius), lg. sakroiliak nderkockor (lig. sacroiliacus interosseum) dhe lig.
sakroiliak posterior (/ig. sacroiliacum posterius).

Midis sakrumit dhe iliumit gjenden dy ligamente ge indirekt perforcojne
artikulacionin, lig. sakrospinal (lig. sacrospinale), ge perfundon ne spinen
iskiadike dhe lig. sakrotuberal (lig. sacromberale), qe perfundon ne tuberin
iskiadik. Keto dy ligamente kufizojne foramen iskiadike majore {foramen
ischiadicum majus) dhe foramen iskiadike minore (foramen ischiadicum minus),
perkatesisht mbi dhe nen spinen iskiadike.

Ne kete artikulacion behet kalimi i peshes se trupit ne gjymtyret ¢ poshtme,
prandaj ai eshie artikulacioni me i gendrueshem i trupit.

Lidhjet e pjeses se lire te gjymtyres se poshtme (juncturae membit inferiorioris
{iberi) jane artkulacion Loksofemoral. artikulacioni i gjurit, artikulacioni

tibiofibular (proksimal) si dhe artikulacionet ¢ kembes. Ne kete grup futet edhe
lidhja me membrane e tibias me fibulen. -

Artikulacioni koksofemoral (articidario coxofemoralis) realizohet midis
kokes se femurit dhe fages lunate te acetabulumit.
Siperfaqet artikulare jane jo kongruente, prandaj thellesia e gropes artikulare
rregutiohet me ane te labrumit acetabular (Jabrum acerabull). Kapsula artikulare
perfshin tabrumin acetabuiar ne hapesiren artikulare.
Ligamentet jane intrakapsulare, kapsulare dhe ekstrakapsulare.
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Ligament intrakapsular eshte lig. i kokes femorale (lig. capitis femoris), i cili
gjendet midis foveas se kokes femorale dhe foses acetabulare. Brenda tij kalon
arteria ge vaskularizon koken ¢ femurit prandaj roli i tij eshte me teper trofik se
mekanik.

Si ligament kapsular konsiderchet zona orbikulare (zona orbicularis), ge rrethon
gafen e femuriz.

Ligamentet ekstrakapsulare lidhin secilen nga kockat kokse me femurin; ata jane
lig. ilicfemoral (lig. ilicfemorale), lig. iskiofemoral (lig. ischiofemorale) dhe lig.
pubofemoral {lig. pubofemorale).

Artikulacioni koksofemoral eshte 1 tipit sferik dhe levizjet qe kryhen ne te jane
fleksioni e ekstensioni, aduksioni e abduksioni, rotacioni intern ¢ rotacioni
ekstern dhe cirkumduksioni.

#  Artikulacioni i gjurit (ariiculatio genus) eshte artikulacioni me i madh i
trupit te njeriut. Ai eshte artikulacion i perbere, ne te marrin pjese tre kocka dhe
perberesit e 1 jane artikulacioni patelofemoral dhe artikulacion: tibiofemoral.
Artikulacioni patelofemoral realizohet midis faqes posteriore artikulare te
pateles dhe pjeses anteriore te fageve artikulare te kondileve te femurit.
Artikulacioni tibiofermoral realizoher midis faqeve artikulare te kondileve te
tibias dhe atyre te femurit. Siperfaget artikulare jane jo kongruente dhe dy
menisge artikulare rreguliojne inkongruencen, menisku lateral (meniscus
lateralis) dhe menisku medial (meniscus medialis).

Ligamentet ne artikulacionin e gjurit jane intrakapsulare dhe ekstrakapsulare,
Ligamentet intrakapsulare jane lig. transversal i gjurit dhe dy figg. krauciate. Lig.
transversal i gjurit (lig. rransversum genus) bashkon nga perpara dy menisqget.
Lig. kruciat anterior (lig. cruciatum anterius) fillon ne tibia ne arean
interkondilare anteriore dhe perfundon ne fosen interkondilare ne fermur. Lig.
kruciat posterior (Ilg. crucianum posterius) fillon ne tibia ne arean interkondilare
posteriore dhe perfundon gjithashtu ne fosen interkondilare ne femur. Dy
ligamentet quhen kruciate, sepse kryqezohen ne planin median.

Ligamentet ekstrakapsulare jane: medialisht lig. kolateral tibial (lig. collaterale
tibiale), latevaiisht lig. kolateral fibular (lig. collaterale Jibulare), prapa dy ligg.
popliteale, njeri oblik (lig. popliteum obliguum) e tietri arkuat {lig. popliteum
arcuarum) dhe perpara lig. patelar (lig. pareilae). Lig. patelar eshte vazhdimi i
tendinit te muskulit kuadriceps femoral; ai shkon nga pjesa e poshime e pateles ne
tuberozitetin tibial,

Artikulacioni i gjurit eshte | tipit bikondilar. Levizjet qe kryhen jane rreth boshtit
transversal, fleksion e ekstension, ndersa kur gjuri eshte gjysem i flektuar mund te
behet dhe nje rotacion i lehte (intern e ekstern) rreth boshtit vertikal.

#  Artikulacioni tibiofibular (articulatio tibiofibularis) realizohet midis
siperfaqeve artikulare te kondilit lateral te tibias dhe te kokes se fibules.
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« Sindesmoza tibiofibulare (svidesosis tibiofibularis) eshte lidhja e trupit te
Gbias me trupin e fibules me membrane nderkockare (membmnq interossea
cruris), ge fiksohet ne margot perkatese (e dy kockave dhe e skajit distal te tibias

me maleolin lateral te fibules me ligamentin tibiofibular anterior e ate posterior.

s Artikulacioni talokrural (articulatio walocruralis)  realizohet  midis

maleclusit medial (te tibias) dhe maleolusit lateral (te fibules), qe se bashku

krijojne nje hapesire ku futet troklea e talusit. Kapsula artikulare kapet ne buzet e

siperfageve artikulare. |

Ligamentet qe perforcojne artiku !
Medialisht gjendet lig. kolateral media
zgjerohet poshte ne fomeﬂ e deltes. qu
shkeputet nje tufe ge vjen perpara si .hg. b :
amerior) dhe nje tjeter qe shkon prapa si hg. tibictalar posterior

tacionin vendosen anash tij.

{ (lig. collaterale mediale), ge meqge
het edhe ligamenti deltoid. Nga al
tibiotalar anterior (lig. ribiotalaris
(lig. tibiotalaris
!I)_Zif[;r;fsflit artikulacionit gjendet lig. kolateral iatgrai {lig. coiiqze{"aie E;zr?gzif;,
nga i cili giithashtu shkeputen dy tufa, njera vjen perpara sl lig. iﬂ(}-i‘ L;iar
anterior (lig. tibiofibulare anteriis) dhe .tufa tyeter ge shkon prapa st lig.
ralofibular posterior {lig. walafibulare posterius).

2]

Artikulacionet intertarsale realizohen midis @rseve fginje.

&

s  Artikulacionet tarsometatarsale  (articulationes tarsometatarsales)
N ) k 3 S 3
realizohen midis kockes kuboide e we kockave kuneiforme c¢he metatarseve.

% Artikulacionet metatarsofalangeale {(articulationes metatarsophalangeae)
realizohen midis metatarseve dhe falangjeve proksimale.

s  Artikulacionet interfalangeale (articulationes interphalangeae pedis)

-

realizohen midis falangjeve proksimale e te mesem dhe falangjeve te mesem dhe

falangjeve distale.

Falkte klinike

Demtimet traumatike te artikulacionit te gjurit . ‘
Traumar e artikulacionit te giurit shogerohen shpesh me demtine te inde : e
tij. Me te shpeslhta jane rupiurat ¢ Hgamemm-'e.kruciare, mgmmt e:men;saqevzr ”71;
rupturat ¢ ligamenteve kolaterafe. Dentine te tilla mund te jene te veganla, p

ve fe buta te

shpesh jane te kombinuara.
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Elesecnmini .

kzaminim ﬁzk. ne keto raste nenkupton edhe kryerjen e testeve te
pagendrueshmerise.

Testi{ “sirtarit™ ior realiz '

‘ [c z.] sirtarit” anterior eal_zaoher duke e mbajtur gjurin te flektuar ne 90° nderkohe
c? e uqerlperpam ekstremiteti anterior i tibias. Ngs tibia rreshget perpara ka
rupture te ligamentit kruciat anterior.

Testi | “sirtarit” i ' fej
4, ! Usirtarit” posterior realizohet ne te njejten menyre, por duke e shiyre tibian
bqs 4jo rresfzqer prapa ka rupture te ligamentit kruciaz posterior.

Vemt:met degjenerative te artikulacionit te gjurit,

Noa arti , . S .

i }Mclm.‘zi;z!acroner e rupir te njeriut gjuvi eshie ai ge mban peshen me te madhe
i;kf aj dhe me shpesh preket nga ndryshimer degjenerative. Ato ndodhin me shpesh
G.Hre’mm_f, me S{’zpe.s!z pas m.o.v/res 30 vjeg dhe me shpesh ne dv gjunjte njekohesisht.

‘/b ! paragqiret 1 enjiur dhe [ dhimbshem, duke ¢ bere 1e veshtire ecjen si dhe ngjitjen
¢ zhritjen ne shkaile. Renia ne gl / ek

. peshe, ushirimer fizike dhe mjekimi ndihmes ndi '
pakesimin e shenjave klinike. e
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4. SISTEMI MUSKULAR

Muskujt e kokes

Muskujt e qafes

Muskujt e shpines

Muskujt e toraksit

Muskujt e abdomenit

Muskujt e gjymtyres se siperme
Muskujt e gjymtyres se poshtme

Sistemi muskular (systema muscularey perfshin muskujt dhe formacionet
ndihmese te tyre.

Muskuli (musculus) mund te jete 1 strijuar ose i lemuar (sipas pamies
mikroskopike). Muskujt ¢ strijuar, me 1], ndahen ne skeletike dhe kardiake.

Muskujt skeletike jane pjese akuive ¢ aparatit lokomotor. Vegori e tyre eshie
tkurrja dhe leshimi. Disa here ato konsiderohen si muskaj te vulinetshem, por ky
term nuk eshte krejt I sakie, sepse ka muskuj skeletike (psh. diafragma), tkurrja e
te cileve nuk eshie e vulinetshme.

Pergjithesisht muskuli fillon me koken (caput), pastaj ka pjesen me te madhe
qendrore barkun {venter) dhe perfundon ose duke u fiksuar direkt ne kocks ose
nepermiet formacioneve ndihimese.

Vendi i fillimit te muskulit perben origjinen e tij, ndersa vendi i perfundimit
inserimin g tij (insesio).

Muskujt skeletike kapen ne piken ¢ fillimit, qe eshte nje pike fikse {prcium
fixum) dhe ne piken e perfundimit, e eshte pike e levizshme {puncui mobile).
Megjithate shpesh keto pika alternohen gjate aktvitetit muskular.
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Muskujt klasifikohen sipas formes, sipas numrit te kokeve ose sipas veprimit.

Sipas formes nje muskul mund (e jete i drejte (m. rectus), fuziform {m.
Jusiformis), t sheshte (m. planus), trekendor (m. triangularis), katerkendor (m.
quadratus) ose orbikular (m. orbicularis).

Sipas numrit te kokeve nje muskul mund te jete me dy koke (m. biceps), me tre
koke (m. triceps) ose me kater koke (m. guadriceps).

Sipas veprimit ge kryen nje muskul mund te jete abduktor (m. abductor) ose
aduktor {(m. addukior), flektor (m. flexor) ose ekstensor (m. extensor), pronator
(. pronaior) ose supinator {m. supinator), levator ose depresor dhe sfinkter (m.
sphincter) ose dilatator (m. dilatator).

Formacionet ndihmese te muskajve jane tendinet, aponeurozai dhe fasciet. Ato
realizojne transferimin e forces se ushtruar nga muskujt skeletike ne kocka.

Tendinet (rendo) kane formen e kordoneve fibroze, me siperfage te lemuar, jane
elastike dhe fiksohen fort ne kocke. Siperfagja e fiksimit varet nga madhesia e
muskulit perkates.

Nganjehere kur muskuli eshie 1 gjate, per te rritur forcen tkurrese, ai ndahet ne
pjese nga nderpreje tendinoze (intersectiones iendinae).

Ne rastet kur levizja ge kryhet nga muskuli ka amplitude te madhe, per te
pakesuar ferkimin, midis tendinit dhe kockes gjenden bursa sinoviale (bursa
sinovialis), hapesira e te cilave komunikon me kapesiren artikulare. Disa here
bursa e rrethon tendinin si menge dhe kthehet ne vagine sinoviale (vagina
sinovialis),

Aponeurozat (aponeurosis) jane flete fibroze, ge zevendesojne tendinet ne
muskujt ¢ sheshte,

Fasciet (fusciz) jane flete fibrotike qe veshin jo vetem muskujt {fascia
musculorum), por edhe organe (fascia visceralis). Fascia muskulare mund te
veshe nje muskal (fascia propria musculi) ose nje crup muskujsh (fascia
investiens),

Fakte klinike

Atrofia muskulare

Atrofia muskulare nenkupton humbjen ¢ mases muskulare dhe Jugise thkurrese te
miskudir,

Ka shume semundje ge mund te shkakiojne atroft muskulare. Megjithate ato shpesh
mund te ndodhin edhe pas nje imobilizimi te glate ose nfe gendrimi te giate ne shirat.
Arrofi te iilla zakonishi jane te rikthyeshme pas ushtrimeve graduale fizike,

O
(#3)
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Hipertrofia muskulare , .
Hipertrofia muskulare eshie rritja e mases muskulare, Aje shogeron procesii e

rritjes, por mund te indukiohiet edhe nga usitrimer fizike, suplementet ushgimore dhe

subsianca steroide {anabolizanie). ‘ ]
Ne muskujt e skeletir zakonisht ajo eshie e pelgyeshme, por ne disa organe eshie
shenje e gjendjeve patologjike (psh. ne miokard).

Krampet muskulare . st | maskive
Kramper muskulare (ngercer) shkakiohen nga te flohtit ose mblushiring 1 musKujve,

ge ¢ojne ne koniraktim te ryre dhe shogerohen me nje ndjenje tipike 1e pakendshme

ose edhe me dhimbje. .
' feXy) hieli Z : resal €
Krampet muskulare lehtesohen nga tendosja e muskulit, masazhi dhe komp)

ngrohta.

Tendinitet . o .
Tendinitet jane inflamacion | 1endineve ge kane si shkak ¢arjet mikroskopike re ro

' ini ; j o askularizimi | er | tyre. Shenja
nga mbiperdorimi, ndilunuar kjo edhe nga vaskularizimi | paker [ tyre 1

krvesore eshte dhimbja giate e pas aktivitetit fizik. o Tt
emtimi ] 9l hografi e rer e, Trajiini
Denimi mund te viher ne dukje nga ckografia dhe reconanca magnetive. 1rg)

standart eshte getesia dhe perdorimi i inflamatoreve Jjosteroide.

EMG .
EMG ose elektromiografia eshre nje ekzaminim mjekesor ge viereson vegorie

fiziologjike te muskujve ne getesi dhe kontrakiim. Nje elektrode mar aktiviterin
elekirik ne getesi dhe ne faza te ndryshime te kontraktimit.

MUSKUJT E KOKES

Muskujt e kokes (rmusculi capitis) ndahen ne muskyj faciale dhe m}xlsk'uj
mastikatore. Muskujt e gjuhes, te giellzes, te syrit dhe te kockave te degjimit,
pavaresisht se gjenden ne koke, studiohen me organet perkatese.

Muskujt e fytyres ose muskujt faciale (muscult facier) quhen ndrysﬁe edhe
muskuj te mimikes, ndonese funksioni i tyre primar eshte ngushtimi 0se zgjerim 1
orificiumeve ne fytyre.

Ato kane disa vegori. o _ o
Pergiithesisht keta muskuj vendosen rreth orficiumeve (e fytyres, duke 1
ngushtuar ose zgjeruar alo. o ’

Te gjithe kane vetem nje fiksim ne kocke, fiksimi tjeter eshte ne fekure dhe
tkurrja e muskulit ndryshon relievin e ickures. o .
Giithashtu ato inervohen nga i njejti nerv (nervi facial), prandaj gjate demitimit te
tij crregullohet funksioni i te gjithe muskujve faciale te njeres ane.
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MHSk‘fJ't e.fytyres klasifikohen ne grupin orbital, grupin nazal, grupin oral dhe
muskuj te tjere.

Grupi Orb.ltal ose mgskuj[ rreth syut, perfshin muskujt rreth orbites dhe perbehet
nga m. orbikular i syrit dhe m. corrugator superciliar,

% T?g oxglnikular Isyrit (m. orbicularis oculi) ka pamje eliptike dhe vendoset
perretn orbites. Al ka pjesen orbitale, pjesen palpebrale dhe nie pi /

D rimaic pj palpebrale dhe nje pjese te vogel
Pjesa orbitale (pars orbitalis) fillon ne lig. palpebral medial, rrethon si elips
bu.zen kockore te orbites dhe perfundon serisht ne lig. palpebral medial. Tkurrja e
saj mbyll syrin. .

P}ffsa palpebrale (pars paipebralis) fillon ne lig. palpebral medial, shkon nen
fekuren ¢ pa.lpebres s€ siperme e te poshtme dhe perfundon ne lig. paipebral
lateral. Tkurrja e saj leviz gepailat. )

Panfs’a Iaknma.le Yendoset thelle, medialisht, rrethon sakusin lakrimal dhe duke
nds _yshuaz‘ .pl'eszoi?zn brenda tij, shton ose pakeson dremmin ¢ icteve ne te, per e
ruajiir sasine optimale te tyre, qe duhet per te mbajtur te lagur kornene.

% M. kof'r“gator superciliar {m. corrugator supercilii) fitllon ne kocke ne
pj?SEH meqiafe e harkut. superciliar, shkon siper e lateralisht dhe perfundon ne
{I)e}iiur)en e vetullave. Tkurja e tij shkakton rrudhjen e vetullave (rrudha vertikale ne
alle).

Grupi nqzal ose l_nuskujt reth hundes, perbehet nga m. nazal, m. procerus dhe m.
depresor 1 septumit nazal.

u M. nazal (im. nasaiis) perbehet nga pjesa transversale dhe piesa alare.

Pjesa transversale (pars transversa) fillon ne maksile ne procesin frontal
vazhdpn mb: flegren e hundes dhe ne linjen mediane bashkchet me muskulin e;
anes yater. Tkurrja & saj ngushion vrimat e hundes.

Pjesa alare (pqrs alaris) giendet nen pjesen transversale, fillon ne maksile dhe
Eelf;;don RE pjesen anesore te flegres se hundes. Tkurrja e saj zgjeron vrimat e
undes.

f;\lci procerus {m. procerusy fillon nga kocka nazale dhe ngjitet siper e
perfundon ne lekuren ¢ glabeles, duke e ulur ate gjate tkurrjes dhe duke formuar
rrudha horizontale ne lekuren e §aj. ‘

M. d Sor i it nazal ( ; N f
M ep;‘eiorl seplumit nazal (s, depresor sepri nasi) fillon ne maksile dhe
e . - 3 : ' . ..
ngji e‘m‘ a 1.sh£. d;n ne septumin nazal. Tkurmja e tij ul septumin nazal duke
ndthmuar ne zgjerimin e vrimave te hundes.
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Grupi oral ose muskujt rreth gojes, perfshin muskujt mreth gojes dhe perbehet
nga m. orbikular i gojes, m. bucinator, muskujt orale te siperm: m. rizorius, m.
levator anguli oris, m. zigomatik major, m. zigoematik minor, m. levator labi
superior, m. levator {abi superior alekue nazi si dhe dhe muskujt orale te poshtem:
m. depresor anguli oris, m. depresor labi inferior e m. mental.

# M. orbikular i gojes (m. orbicularis oris) formon masen kryesore te buzeve.
Tkurrja e fijeve periferike te tij afron buzet duke i nxjerre perpara, ndersa tkurrja
e fijeve gendrore afron buzet duke 1 puthitur ato.

# M. bucinator (m. buccinatory formon masen kryesore te fageve. Ai fillon
prapa ne maksile e ne mandibul ne nivelin e molareve, vjen perpara ne keadin e
gojes dhe fijet e tij (pas nje kryqezimi te pjesshem) kalojne ne buzen ¢ siperme ¢
ate te poshtme. M. bucinator shpohet nga duktusi i gjendres parotide dhe sherben
si sfinkter per te. Tkurrja e muskulit afron fagen me dhembet duke mos lene
ushqim gjate pertypies ne vestibulumin e gojes, gjithashtu ndihmon nXjerrjen me
force te ajrit nga goja (psh. gjate {ishketlimes).

% M. rizorius (m. risorius) fillon ne kendin e gojes dhe shkon lateralishi.
Tkurrja e 1} terheq anash e pak siper kendin e gojes duke shkaktuar te geshuren

ironike.

w M, levator anguli oris (m. levaror anguli oris) fillon ne maksile dhe zbret ne
kendin & gojes duke u mbuluar nga muskujt e tjere te ketij grupi. Tkurrja e tij ngre
lart kendin e gojes.

% M. zigomatik major (m. zigomaticus major) fillon ne kocken zigomatike
dhe perfundon ne kendin e gojes. Tkurrja e ti} ngre lart ¢ anash kendin e gojes
duke shkaktuar te qeshuren.

% M. zigomatik minor (m. zigomaticus minor) vendoset medialisht te parit.
filion ne kocken zigomatike dhe perfundon ne buzen e siperme prane kendit te
gojes. Tkurrja ¢ tij ngre lart e anash kendin € gojes.

M. levator labi superior (m. levalor labii superioris) zbret vertikalisht nga
mandibula ne buzen e siperme. Tkurrja e t1j ngre iart buzen & siperme.

M. levator labi superior alekue nazi (m. levaror labii superioris alaeque
nasi) eshie muskuli me medial 1 buzes se siperme. At fillon ne maksile dhe ' zbret
duke u fiksuar ne flegren e hundes dhe buzen e siperme. Tkurrja e tij ngre flegren
e hundes dhe buzen e siperme.
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Y

¥ M. depresor anguli oris (m. depresor angull or.is) fillon ne mandibul dhe
perfundon ne kendin e gojes. Tkurrja e tj ul kendin e gojes.

e M. depresor labi inferior (m. depresor labii inferioris) fillon ne mandibul
dhe perfundon ne buzen e poshtme. Tkurrja e tij ul buzen e poshtme.

» M. mental (. mentalisy fillon ne mandibul, fijet zbresin poshte dhe
perfundojne ne lekuren e mjekres, Tkurtjae ti ngre lart ickuren e mjekres.

Muskuj te tjere faciale jane m. epikranial dhe muskujt avrikulare.

s M. epikranius (. epicranius) perbehet nga dy pjese, nga m. oksipitofrontal
(m. ocelpitofrontalis) dhe m. temporoparietal (1. temporoparietalis).

M. oksipitofrontal vendoset mbi kalvarian dhe ka dy barqe, nje oksipital dhe nje
frontal. Barku oksipital (venter occipitalis) ka fillim te gjere ne kocken oksipitale
ne nivelin e protuberances oksipitale eksterne. Al vjen perpara dhe bashkohet me
aponeurozen epikraniale {aponeurosis epicranialis ose galea aponewrstica), ne
buzen e perparme te se ciles fillon barku frontal (venter frontalis) i m. epikranial.
Ky shkon perpara dhe perfundon ne lekuren e vetullave.

M. temporoparietal eshte nje muskul i vogel qe shkon nga harku frontal drejt
regiionit temporal.

M. epikranial dhe aponeuroza epikraniale formojne nje flete fibromuskulare ge
funksionon st unike.

Tkurrja e m. epikranial formon rrudha horizontale ne lekuren e ballit

» Muskujt aurikulare ose muskujt rreth veshit, jane we: al anterior {m.
auricularis anterior). ai superior (m. auricularis superior) dhe ai posterior (.
auricularis posterior). Ata jane muskuj rudimentare.

Muskujt mastikatore (musculi masticatoriiy ose muskujt e pertypjes kane
nje fiksim ne kafke dhe fiksimin tister ne mandibul, keshtu ge gjate thurrjes se
tyre ndodh levizja ¢ mandibules.

M. maseter (. masseter) ka forme katerkendore; ai siper fiksohet ne harkun
zigomatik dhe poshte ne tuberozitetin maseterik ne kendin e mandibules. Muskuli
ka nje piese te siperfagshme (pars superficialis) dhe nje pjese te thelle (pars
profunda). TRurrja e tij ngre mandibulen fart.

M. temporal (m. remporalis) ka formen e nje freskoreje; ai fillon siper ne
skuamen e kockes temporale. fijet e tij zbresin poshte duke konverguar per e
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perfunduar ne procesin koronmd ¢ mandibules. Tkurja e ketyy muskuli,
gjithashtu ngre mandibulen fart.

w M. pterigeid medial (m. prervgoidens medialisy fillon ne fosen pterigoide te
kockes sfenoidale dhe zbret duke perfunduar ne tuberozitetin pterigoid ne kendin
¢ mandibules. Eche tkurria ¢ tij e ngre lart mandibulen

& M. pterigoid lateral (in. prervgoidens lateralis) eshte muskuh me 1 vegante 1
xetij grupt. Al fillon ne fagen laterale te lamines laterale te procesit pterigoid.
Fijet e muskulit shkojne pak a shume horizontalisht dhe fiksohen ne diskun
artikular te artikulacionit temporomandibuiar dhe nen kondilin ¢ mandibules, ne
gafen e saj. Tkurgja e dy muskujve njekohesisht, e nxjerr mandibulen perpara,
ndersa tkurrja e vecuar e njerit muskul e con mandibulen nga ana tjeter.

Fasciet e muskujve mastikatore janc fascia maseterike (fascia masseterica), qe
vesh muskulin maseter dhe fascia temporale {fascia temporalis), ge vesh m.an
remporal. Nderkohe, fascie tjeter ne fytyre eshte fascia parotide {fascia
purotidea), ge vesh gjendren parotide.

Fakte klinike

Paraliza faciale

Megenese 1e giithe muskujt fuciale inervohen nga nervi facial, demiimi {zakonisht
inflamnaior) i tj shogerohet me ¢rregullime ne funksionin e tyre.

Humbja e tonusit te muskulit orbikular 1e syrit shogerohet me pamundesi per
“shielien” e tij si dhe wlje te gepalles se poshime. ge shogerohet me “lotim".

Humbja e tonusit te muskulit bucinator dhe muskulit orbikular te gojes shogerchet
me pamundesine per te fishkellyver si dive me mbetjen ¢ ushgimit ne vestibulumin e
gojes; keshiu ge ai mbetet e higet me gishi.

Gjithashiu humbfa e tonusic te muskujve ge ngrene kendin e gojes ben ge ai te varel
dhe ko mund te ¢oje ne rriedhje te peshiymes prej tif. (Te semuret nibajne nje shami
perie fshire lotet e peshrymen).

MUSKUJT E QAFES

Muskujt e gafes (musculi colfl) perfshiine muskujt ge gjenden ne pjesen e
perparme e saj, ndersa muskujt ge gjenden ne pjesen e pasme te qafes
pershkruhen ne muskujt e shpines. Disa prej muskujve te qafes sherbejne si kufy
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ercaktimin € trekendeshave te gafes. Muskujt, organet dhe tufat
Urovasku!are ne qafe vishen nga fascia e saj.
e
uit € gafes duke filluar nga siperfagja ne thellesi jane m. platizma, m,

1usk : .
Mo? Jeidomastoid, muskujt e kockes hioide dhe muskujt e thelle te gafes.

sternok

platizma {plarysina) eshie nje muskul i holle dhe i glere, 1 vendosur

M.
piehere €0 iekuren e gafes. Al nuk ka fillim ¢ mbarim te garte: fillon ren
mevﬁku} pe regjionin pektoral e perfundon mbi mandibul ne nivelin e fages.
?;urrjﬂ e tij tendos lekuren ¢ gafes.

M. sternokleidomastoid (m. sternocleidomastoidens) eshte nje muskul i
i a_'. 4 fillon ne pjesen e siperme te sternumit dhe ne ekstremitetin sternal te
o s dhe perfundon ne procesin mastoid te kockes temporale. Tkurrja e
oken ne t€ njejten ane duke kthyer fytyrea nga ana e kundert, ndersa
dy muskujve njekohesisht perkul koken prapa.

fet

}dgwi};ui
pE-l‘kg] k
tkurijd €

Musklljt e kockes hiode jane muskuj suprahioide {musculi suprafyoidei)
esisht m. stilohioid, m. geniohioid, m. milchioid dhe m. digasirik si dhe
infrahioide (rusculi infrahvoidei) perkatesisht m. sternohioid, m.
id, m. tirohioid dhe m. omohioid.

erkate
musky)
Stem{}[}fo

. gtilohioid (m. stviohyoidens) fillon ne procesin stiloid te kockes

éﬂmpo cale dhe perfundon ne kocken hicide. Tkurrja e tj ¢ terheq kocken hiorde
[

giper € PIEPE

M. geniohioid {m. genichyoideus) fillon ne spiner mentale te mandibules
p@rfundon ne lfocken hioide. Tkurrja e tj ngre kocken hioide ose ul
i}hﬁ:} Jibulen, ne varest te pikes fikse.
M. milobioid (m. mylohyoideus) fillon ne linjen milohioide te mandibules,
. pkon horizontalisht per t'u bashkuar me muskulin e anes tjeter ne linjen
Muskuli prapa fiksohet ne kocken hioide. Dy muskujt milohioide
shemene € gojes.

p+4
pestd] st
mediane-
Formojie dy

M. digastrik (. digastricus) ka dy barge, barkun antetior {venter anferior) e
~ osterior (venter posterior), qe bashkohen me nje tendin te ndermjetem, i
et ne kocken hioide. Barku anterior fillon ne {osen digastrike ne
adersa barku posterior prane procesic mastoid ne kocken temporale.

”{kdffjg e nuskulit ngre kocken hicide ose ul mandibulen, ne varesi te pikes fikse.

i fiksol
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& M. sternchioid (m. sternohyoideus) fillon ne sternum dhe perfundon ne
kocken hioide. Tkurria e tij ul kocken hioide.

s M. sternotiroid (m. sternothyroideus) fillon ne sternum dhe perfundon ne
kercir tiroid. Tkurrja e tif ul kercin tiroid.

£ M. tirohioid {(m. riyrohyoideus) fillon ne kercin tiroid, pikerisht aty ku
perfundon m. sternotiroid dhe perfunden ne kocken hioide. Tkurrja e tj ul kocken
hioide ose ngre kercin tiroid ne varesi te pikes fikse.

£ M. omohioid (m omohyoideus) ka dy barge, barkun superior (venier
superior) e barkun inferior (venter inferior), qe bashkohen me nje tendm te
ndermietem. Barku superior fiksohet ne kocken hioide, ndersa barku inferior ne
margon superiore te skapules.

Muskujt ¢ thelle te gafes jane muskujt skalene dhe muskujt prevertebrale.

s Muskujt skalene, perkatesisht m. skalen anterior (m. scalenus anterior), m.
skalen 1 mesem (m. scalenus medius) dhe m. skalen posterior (m. scalenus
posterior), fillojne ne dy brinjet e para dhe ngjiten pjerrtazi si shkalle siper per te
perfunduar ne proceset wansversale te vertebrave cervikale. Tkurrja ¢ tyre ngre
brinjet ose perkul gafen ne varesi te pikes fikse.

& Muskujt prevertebrale (vendosen perpara vertebrave) jane m. iongus kol
(m. longus colli) dhe m. longus kapitis (n. longus capitis). Tkurria e tyre perkul
perkatesisht qafen ose koken.

Trekendeshai e gafes, te percaktuar per geliim deskriptiv, jane trekendeshi
anterior e trekendeshi posterior.

z  Trekendeshi anterior i gafes kufizohet nga m. sternokleidomastoid, buza e
poshtme ¢ mandibules dhe linja mediane e qafes. Nga dy barqet e m. digastrik dhe
barku superior | m. omohioid, ai ndahet ne trekendesha me te vegjel.
Trekendeshi submandibular (cse digastrik) kufizohet nga buza e poshtme e
mandibules dhe dy barget e m. digastrik,

Trekendeshi karotik (ose omohicid) kufizohet nga m. sternckleidomasto:d,
barku superior i m. emohioid dhe barku posterior § m. digastnk.

Trekendeshi muskular (ose omotrakeal) kufizohet nga m. sternckleidomastoid,
barku superior i m. omohioid dhe linja mediane e qafes.
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v Trekendeshi posterior i gafes kufizohet nga m. sternokieidomastoid, buza e
perparme e m. trapezius dhe klavikula. Nga barku inferior 1 m. omohioid ai
ndahet ne trekendesha me te vegjel.

Trekendeshi supraklavikular (ose omeklaviknlar)  kufizohet nga m.
sternokleidomastoid, barku inferior i m. omohioid dhe klavikula.
Trekendeshi oksipital (0se omotrapezoid) kufizohet nga m. sternokleidomastoid,
barku inferior i m. omohioid dhe buza e perparme € m. trapezius.

Fascia e qafes {fascia colli) perbehet nga disa lamina qe veshin muskujt, organet
¢he wfen neurovaskulare.

® Lamina superficiale (laming superficialis) ose mbeshtjellese {investuese)
rrethon plotesisht qafen. Prapa ajo fillon ne ligamentin nukal, vien perpara duke
mbeshtjelle m. trapezius, pastaj m. sternokleidomastoid dhe muskujt infrahicide
¢he ne linjen mediane bashkohet me fascien e anes tjeter. Siper fascia kapet ne
trupin e mandibules dhe poshie ne kiavikul e ne manubrium sterni. Mb:
manubrivm sterni ajo ndahet ne nje flete @ thelle dhe nje te siperfagshme, ge
duke u kapur ne buzen e pasme dho te perparme (€ manubriumit, formojne mbi te
hapesiren suprasternale (spatium suprasternale).

v Lamina pretrakeale (lamina pretrachealis)y vesh giendren tiroide, trakene,
ezofagun dhe foringun. Pjesa posteriore € saj, qe vesh nga prapa ezofagun dhe
faringun, quhet fascia bukofaringeale (fuscia buccopharyngea). Lamina
pretrakeale siper fillon ne nivelin e kockes hioide, poshte vazhdon ne
mediastinumn dhe anash bashkohet me laminen superficiale.

% Lamina prevertebale (famina prevertebralis) ka formen ¢ nje cilindri. ajo
vesh kolonen vertebrale dhe muskujr e e rrethojne ate (muskujt skalene, muskujt
prevertebrale dhe muskujt e thelle te shpines). Prapa ajo fillon pergjate ligamentit
nukal, ndersa perpara atashohet ne trupat € veriebrave cervikale. Siper fillon ne
bazen e kafkes, ndersa poshte shirihet me ligamentin longitudinal anterior.

5 Vagina karotike (vagina carotica) vesh gjithashtu ne forme cilindz: tufen
neurovaskulare te gafes te perbere nga arteria karotike interme dhe arteria karotike
komune, vena jugulare interne dhe nervi vag. Ne formimin e vagines karotike
kontribuojne laminat e tjera te fascies se gafes.

Hapesirat potenciale ne qafe gjenden midis laminave te mesiperme dhe
permbajne ind lidhor te shkrifet,

» Hapesira pretrakeale gjendet midis lamines superficiale {prapa muskujve
infrahicide) dhe lamines pretrakeale (perpara trakese dhe gjendres tiroide).

H
o
i
i
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Hapesira retrofaringeale gjendet midis fascies bukofaringeale (prapa
faringut) dhe fascies prevertebrale (perpara vertebrave cervikale).

Fakte klinike

Hapesirat midis laminave te fascies se gafes

Ne kendvesherim kinik rendesia e hapesirave potenciale midis laminave te fascies se
gafes gendron ne mundesine e perhapjes se proceseve inflamatore nepermyjet 1yre.
Psh. nje infeksion ne hapesiren pretrakeale mund e threse poshte dhe te arrije ne
mediastinin superior bile edhe ne are inferior, perpara perikardit.

MUSKUJT E SHPINES

Muskujt e shpines (musculi dorsi) jane muskuj ekstrinseke dhe muskuyj
intrinseke. Ata ndahen ne tre grupe, ne grupin siperfagesor, grupin € ndermjetem
dhe grupin ¢ thelle.

Grupi siperfagesor perbehet nga muskyj ge inserohen ne kockat e rrethit te
giymtyres se siperme dhe ne humerus, prandaj konsiderehen edhe si grupi
apendikular.

Grupi @ ndermjetern perbehet nga muskuj ge inserchen ne brinje, prandaj
konsiderchen si grupi respirator. Grupi siperfagesor dhe grupi i mesem perbehen
nga muskuj ekstrinseke.

Grupi i thelle perbehet nga muskuyj qe fillojne ¢ mbarojne ne shpine, pra jane
musku] intriseke ose te vete shpines (musculi dorsi proprii).

Grupi siperfagesor perfshin m. trapezius, m. latisimus dorsi, mm. romboide
major e minor dhe m. levator te skapules,

& M. trapezius {m. irapezius) ka formen e nje trekendeshi me baze pergjate
kolones vertebrale dhe maje ne skapul. Ai fillon ne prowberancen oksipitale
cksierne, ligamentin nukal dhe proceset spinoze te vertebrave C7-TI12 e
perfundon ne spinen e skapules, akromion ¢ klavikul. Dy muskyjt formojne se
bashku nje trapezoid. Muskuli ka pjesen zbritese (pars descendens), piesen
transversale {pars transversa) dhe pjesen ngiitese (pars ascendens).

Tkurrja e pjeses zbritese ngre skapulen, tkurrja e pjeses transversale afron
skapulen me kolonen vertebrale dhe tkurrja e pjeses ngjitese e ul skapulen.
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8 M. latisimus dorsi (m. latissimus dorsiy eshte me i gieri i shpines; ai ka
forme tiekendeshi me baze ne kolonen vertebrale duke filluar ne proceset spinoze
te \'erFebral\{e T6-84 dhe perfundon ne tuberkulumin minor te humerusit.

Tkurrja e ti] ben aduksion dhe rotacion intern te krahut.

r M.’rombmd miner (m. rhomboideus minor) dhe m. romboid major (m.
riwﬂ.lboza’eil{s major) fillojne nga proceset spinoze perkatesisht te dy vertebrave te
funiiz cirwkale dhe kater te parave torakale dhe perfundojne ne margon mediale
e skapules.

Tkurrja e tyre afron skapulen me kolonen vertebrale.

f Tgl Ievaio.r i skapules (m. levaror scapulae) fillon ne proceset transversale te
vertebrave te siperme cervikale dhe perfundon ne kendin e siperm te skapules.
Tkurrja e ) ngre skapulen.

Grupi i nderm}etem perfshin perfshin m. serratus posterior superior dhe m.
serratus postenior inferior.

g M. serratus posterior superior (i serratus posierior superior) fillon ne
proceseF spoze te kater vertebrave, C6-T2 dhe pasi zbret oblikisht perfundon ne
kater brinje, 2-5.

Tkumja ¢ tij i ngre keto brinje Jart.

B M. Sei.’rams posterior inferior (m. serratus posterior inferior) fillon ne
procese! Spaqoze te kater vertebrave, THI-L2 dhe pasi ngjitet oblikisht perfundon
ne kater brinjet e fundir, 9-12.

Tkurrja e tij L ul keto brinje poshte.

Gfupi : ‘theile perfshin m. erektor te shpines (m. erector spinae), qe fillon ne
krister: itiake dhe perfundon ne brinje dhe ne proceset transversale e spinoze te
ve.rtebmve lumbare, torakale e cervikale, muskujt spinotransversale (musculi
spinotransversales), ge fillojne ne proceset spinoze dhe perfundojne ne proceset
transyer;‘ale vertebrale, muskujt transversospinale (musculi transversospinales)
ge f!lHOJﬂf_‘ né proceset transversale ¢he perfundojne ne proceset spinozé
ve'rtenr:‘l[e‘..n.luskujt interspinale  (musculi interspinales), ge lidhin proceset
spm.oze fginje dhe muskujt intertransversale (muscull intertransversarii) QS
lidhin proceset transversale fginje. ’

> . . i e o f i N o p .
Fasc@ e .Shplrlles eshte fascia torakolumbare {fascia thoracolionbalis), Ajo eshte
vazhdim [ lamines superficiale te fascies se qafes.
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Ne pjesen e siperme te shpines fascia torakclumbare eshte unike, kapet ne
proceset spinoze te vertebrave torakale dhe vendoset midis muskujve te grupit
respirator dhe atyre te grupit te thelle.

Ne pjesen e poshtme te shpines fascia torakolumbare perbehet nga tre lamina,
lamina superficiale (lamina superficialis), lamina € mesme (lamina media) dhe
lamina profunde (lamina profunda). Lamina superficiale kapet ne proceset
spinoze, ndersa lamina € mesme dhe lamina profunde ne proceset transversale te
vertebrave lumbare. Lamina superficiale dhe lamina e mesme veshin muskujt e
thelle te shpines, ndersa lamina ¢ mesme dhe lamina profunde m. kuadrat lumbar.
Te tre laminat bashkohen lateralisht dhe marrin pjese ne formimin e fascies
rransversale te abdomenit. ne fagen e pasme e m. transvers abdominal.

Fakte Klintke

Dhimbja e shpines

Dhimbja e shpines nund te kete origjinen jo vetem nga muskujt, por edhe nga kockat,
artilulacione, nervar ose siruktura anatomike te fjera ne shpine ose edhe jashte saj.
Ajo eshie nje nga ankesat me le shpeshta te njerecve. Ne shunicen e rasieve alo Jene
te lokalizuara dhe jo progresive.

Shkaku me i shpeshte [ diimbjeve me origjine muskulare jane prishjet e balances se
veprimit muskular ne dy anet e Lolones dhe “terhegjer” muskulare; ne keto raste
pushimi, te ngrohtat dhe eventualisht trajiimi medikamentoz mjafiojne per lefirestinin

dhe hdukjen e tyre.
Ne rastet e tjera duher eksploruar origjing e
saj.

dhimbjes dhe trajtimi do te varet prej

MUSKUJT E TORAKSIT

Muskujt e -toraksit (musculi thoracis) ose kraherorit jane musky
ekstrinseke dhe muskuyj intrinseke. Muskujt ekstrinseke fillojne ne toraks dhe
inserohen ne kockat e rrethit te gjymeyres se siperme ose ne humerus. Muskujt
intrinseke fillojne dhe mbarojne ne toraks.

Nje muskul i vecante i toraksit konsiderohet diafragma.

Muskujt ekstrinseke jane m. pekioral major, m. pektoral minor, m. subklaviug
dhe m. serratus anterior,

M. pektoral major (. pectoralis major; eshie nje muskui i gjere, ne forme
trekendeshi ae, ne varesi nga vendi i fillimit, ndahet ne tre pjese. Pjesa klavikulare
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(pars clavicularisy fillon ne Klavikul, pjesa sternokostale (pars sternocostalis)
fillon ne sternum e ne ekstremitetin sternal te brinjeve dhe pjesa abdominale (pars
abdominalisy fillon ne vaginen e m. rektus abdominis. Te gjitha fijet konvergojne
¢ fiksohen me anen e nje tendini prane tuberkulumit major te humerusit.

Tkurrja e ketij muskuli afron krahun me toraksin ose ngre lart brinjet ne varesi te
pikes fikse.

% M. pektoral minor (. pecioralis minor) eshte nje muskul i vogel, ne forme
trekendeshi e vendoset nen m. pektoral major. Ai fillon ne brinjet e siperme, fijet
& tij konvergajne dhe fiksohen ne procesin korakoid te skapules.

Tkumja e ketij muskuli ul skapulen ose ngre brinjet ne varesi te pikes {ikse.

% M. subklavius (m. subclavius) eshte nje muskul i vogel ge vendoset nen
kilavikul, midis saj dhe brinjes se pare.

B M. serratus anterior (m. serratus anterior) fillon ne fagen anleriore te
brinjeve (sipas nje linje “te dhembezuar™) dhe perfundon ne margon mediale te
skapules.

Gjithashtu ne margon mediale te skapules fiksohen dy muskujt romboide ge vijne
nga prapa; se bashku te tre keta muskuj afrojne skapulen me toraksin.

Muskujt intrinseke ose te vertete te toraksit jane mm. interkostale eksterne, mm,
interkostale interne dhe m. transversal i toraksit.

# Mm. interkostale eksterne (mun. inrercostales externi) vendosen midis
brinjeve fgirje me drejtimin nga lart poshte, nga prapa perpara.
Tkurrja e tyre ngre brinjet.

# Mm. interkostale interne (nm. intercostales interni) gjithashtu vendosen
midis brinjeve fqinje, gjenden nen muskujt interkostale eksterne dhe kane drejtim
te kundert me ra,

Tkurrja e tyre ul brinjet.

% M. transversal i toraksit (m. rransversus thoracis) filion ne fagen ¢ pasme
te sternumit, fijet shkojne oblikisht siper dhe kapen ne secilen ane ne brinjet ¢
siperme,

Tkurtja e muskulit ul brinjet.

Diafragma (diaphragma) eshie nje muskul ek, i gjere, me drejtim transversal,
me forme kubgje me konveksitet nga siper, ge ndan hapesiren torakale nga
hapesira abdominale.

Ne periferi diafragma ka pjesen muskulare dhe ne gender pjesen tendinoze.
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‘esa muskulare ne varesi nga vendi 1 fillimit ndahet ne pjesen sternale {pars

P . . . LN
sfemal!s diaphragmatis), pjesen lumbare (pars lumbalis diaphragmaris) dhe

pjesen kostale (pars cosml:‘sﬂdiaphmgmm‘z’.s-). ‘ - sitoid
Pjesa sternale filion ne siperfagen e pasme p}o.c:e:'s1{ st 01%1{. .

Pjesa kostale fillon nga fagja e brendshme e brinjeve te positme. - diathie (o
Pjesa lumbare fillon nga vertebrat lumbare me dy kruse, nje t t'ejm'n L
dextron) e nje te majte (crus sinisirum). G& bashkchen me njen dj 1‘10 arkuz.[
arkuat median (lig. arcuatim medianumn). Lateralisht k.rusex‘fe gjen ?2;”2}3) o
medial (fig. arcuatum mediale) dhe lig. arkuat lateral (lig. é.IfCHC?fL{:m ° (h;‘ams
o arkuat median (midis uj dhe kruseve) fo_nnol_let h;at.u51. ;.?o(rie{smawqi i
u;r!icws) ku kalon aorla abdominal; Perpara hlﬁlL.ISI[ te aortes C%LZS e ahe
ezofagut (hiatus cesophagus). Pas lig. arkuat medial kalon m. pso Y

pas lig. arkuar ateral kalon m. kuadrat lumbaf. y o1 alon vena kv
Pjesa tendinoze (centrim tendinewsm) ka djathtas vrimen xu Ka

. o
inferiore (foramen venae cavae). ‘ . -
Diafraema eshte muskuli krvesor I frymemarries. Gjate thur jes
= ; . .o . . .
hurnbet pamjen e kubese, ndersa vellimi 1 hapesires torakale imitet.

ajo ulet poshte,

Fasciet e toraksit jane fascia pektorale {fascia pffctorahs), ge veshkrtn.r a;;ei;};gi
major, fascia klavipektorale {fascia dawpec?omhs), ge vesh ’m‘hpe otm e
dhe m. subkiavius si dhe fascia torakale (fascia rhoraczccf:), ge ves pz;{re]e i
nea jashte mbi mm. interkostale cksterne ¢ fafscaa E?ndotfra ‘a} imefhe
e;dofihm'(l(_‘!caj, ge vesh paretin torakal nga brenda mbi mm. interkostaie .

MUSKUJT E ABDOMENIT

Muskujt e abdomenit (muscull abdon_zirzis} nd.ahen ne grupin i:;iiw;e
grupin lateral dhe grupin posterior. Ne grupin postersor bejne pjese 1’1:; Y mjur
abdomenit ge inserohen ne kockat e rrethi.t le giymiyres se pcshtme; osedpafmcme.n
Muskuj te vecante te abdomenit konsiderohen ata ge formojne diafrag

pelvike.
Grupi anterior perbehet nga m. rekius abdominis.

% M. rektus i abdomenit (m. recius abcz’ommi;} fillon ne procesin ksﬁczcjhi?
sternumit dhe ne piesen kartilaginoze @ brinjeve e fu‘ndlt, zb;et_ I:g?{ze;
vertikalisht dhe perfundon ne degen e sipeljme e }.gockes pgbake, au?; sgn er m
Ky musku! ka pergjate tij nderprerje tendinoze {intersectiones tendinge) p

rritur forcen thurrese.
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nga tre muskyj te sheshte, m. oblik ekstern, m. oblik

ks (m. Ob!iq“em externus abdominis) fillon ne brinjet e
ik € oshten itiake, fijet e ti] drejtohen pierrtazi perpara poshte dhe

yt. bl [yet e ] drejtofien pjen
. g 1€ X° curoze e cild ment piese ne formimin e vagines se m. rekius

. {me i e a . . . .. . . .
pODh‘ oine P oshime: € lire, ¢ aponeurozes se tij ne intervalin nga spina

k 6 . N . «
pazmﬁg s Buziuperi@'ﬁ dert ne wberkulumin pubik, trashet dhe formon lig.
o iof )
a (&1
ke 47
jliaks
mgumﬁ' ecn (7 abliguuy micrmes abdominisy giendet nen m. oblik
f obliK ine 0 shkojné ne @re;ixm @ kundert me te. Muskuli fillon ne 273
" ’ ; ka.m il yreshten 1hake,‘fasczen torakolumbare dhe brinjet e fundit.
ks ter o ingt apODEUIOze; € cila merr piese.qie formimin e vagines se m.

e ll:_ l’a.loﬂ [}3

orsal 1 abdomenit {1 transversus abdominis) gjendet nen m.

M. traﬂs_‘f{ e il shkojne trg_nsters:ahs.ht. Al, 51 m. oblik intern, fillon ne 2/3
. .:;nwm‘ ijete o reshien ;iiakc..iasmen tgrakoiumbare dhe brinjet ¢ fundit.
ootk I ingu! o apOneuroze, € cila merr pjese ne formumin ¢ vagines se m.

ive abdomlmale te grupit anterior ¢ te grupit Jateral behet
witet preston ne hapesiren abdominale. Kjo eshie e
Jogjike te urnimit, defekimit dhe lindjes.

et &R

T2 ® - gjate
M pesisht L fini0
eko ef‘e 3}({0
I scbehet nga m. ku;drgl lumbar dhe nga m. iliopsoas (ge

Sterio_f goh@l ¢ muskul anterior i pelvisit).

s

arg KO

agaf] ar (1. guadrates lumborum) ka pamje katerkendeshe, ai

o i;&ke dhe perfundon ne brinjen e fupdit.
g M chten Y

- i1i0psoas) peroehet nga m. psoas major, m. psoas minor dhe
Wz ans0as L

. l\f[_lli")? o o

Fo sl major) fillon ne wupat e vertebrave lumbare dhe

o iliak o (o ._mmmm- te femurit.

¢ psod Akantet A erhie nle e

M el }\f 045 minor} eshte nje muskal relativisht 1 vogel, ge edhe

perfuseo or (7 I3

] S(}a’ql i cemn gk e . !

M. P p20I% | cijon e (050 iliake duke e mbushur ate dhe bashke me m.

it - rokanterin minor e femurit.
o fleksion (€ koishes.

T maor P e be
liopst®
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Aponeurozat € muskujve abdominale te grupit lateral marrin pjese ne formimin
e vagines se m. rektus abdominis, te linjes alba dhe te kanalit inguinal.

g Vagina e m. rektus te abdomenit (vagina musculi recri abdominis)
formohet nga aponeurozat ¢ m. oblik ekstern, m. oblik intern dhe m. transversal te
ahdomenit, te cilat duke shkuar medialisht arrijne buzen laterale te tij. Ketu ato
sillen ne menyre te ndryshme ne 2/3 e siperme € m. rektus, ndaj 1/3 se poshtme
te t.

Ne 2/3 e siperme, apeneuroza e m. oblik ekstern kalon perpara m. rektus,
aponeuroza e m. transversal kalon prapa m. rektus, ndersa aponeuroza € m. oblik
intern ndahet ne dy flete, nje anteriore dhe nje posteriore ge kalojne perkatesisht
perpara dhe prapa m. rektus.

Ne 2/3 e poshime te tre aponeurozat kalojne perpara m. rekius, keshtu qe fagia e
pasme e tij mbeshtetet direkt ne fascien transversale. Ne kete nivel, ne fagen ¢
pasme te muskulig, formohet linja arkuate (linea arcuata), q¢ eshte buza ¢
poshtme e fletes se pasme te vagines se rektusit.

= Linja alba ({inca alba) giendet ne linjen mediane midis procesit ksifoid e
sternumit dhe simfizes pubike. Tre aponeurozat pasi veshin m. rektus bashkohen
ne buzen mediale te tj dhe vazhdojne drejt linjes mediane {alba) per tu
nderthurur me aro te anes tieter. Ne nivelin e umbilikusit fijet tendinoze rraiichen

“duke formuar anulusin umbilikal (amulus wnbilicalis}.

»  Kanali inguinal (canalis inguinalis) gjendet mbi ligamentin ingiunal dhe
vendoset paralel me te. Al ka hapjen ¢ jashtme ge ndodhet poshie medialisht,
hapjen e brendshme qe ndodhet siper iaeralisht dhe muret, midis dy hapjeve.
Hapja e jashtme (audus inguinalis superficialis) formohet mbi 1/3 mediale te
ligamentit inguinal nga ¢arja e aponeurozes s m. oblik ekstern. Dy buzet e carjes
jane krusi medial (crus mediale) dhe krusi lateral (crus larerale): kendi i ngushte
midis tyre rrumbullakoset nga fibrat interkrurale (fibrae intercrurales}, ndersa
perballe tyre anulusi mbyllet nga ligamenti refleks (lig. reflexun). Hapia ¢
jashtme e kanalit inguinal projektohet ne fosen inguinale mediale te peritoneumit
parietai qe vesh paretin anterior abdominal.
Hapja e brendshme e Kkanalit inguinal (anwlus  inguinalis  profundus)
korrespondon me fosen inguinale jaterale te peritoneumit parietal qe vesh paretin
anterior abdominal. Ajo kufizohetr poshte e lateralisht nga ligamenti inguinal,
siper nga fascia transversale dhe medialisht nga higamenti interfoveolar {lig.
interfoveciara).

Muret e kanalil jane murl anterior, muri posterior. muri superior dhe muri
inferior. Muri anterior formohet nga aponeuroza e m. oblik ekstern, muri posterior
nga fascia transversale, murt superior nga buza e poshime e m. oblik intern ¢ m.
sransversal dhe muri inferior nga vete Higamenti inguinal.
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IK:mah 1xAlguma! eshie real; ne (e kalon funikuli spermatik (tek meshkujt) ose
igament: t i : N ; j

g . i teres uleri {tek femzaF). \e hapjen e jashtme mund te dale edhe
permbajtje abdominale, psh. ansa intestinale, duke formuar hernie inguinale.

Diaflragma pelvike (diaphragma pelvis) eshte pjesa muskulare e dyshemese
pelv{ke {dyshemeja pelvike ndan hapesiren pelvike nga perineumi). Diafragma
petvike. ne secilen ane, formohet nga m. levator ani dhe m. koksigeal. Ajg ka
formen e nje hinke ge siper fiksohet ne pelvisin kockor. )

M. devator ani (. {evetor ani) perbehet nga tre pjese: m. iliokoksigeal (.
zfjroc‘occygeus) ge gjendet lateraiisht, m. pubokoksigeal {m. pubococcwfeus)\qe
gjendef ne mes dhe m. puborektal (m. puborectalisy ge ndodhet medi-a?ishz Dy
muskujt i;vatore ani bashkohen ne linjen mediane, prapa kanalit anal auke
formugr lig. anckesigeal (lig. anccoccyvgeus). Perpara kanalit anal midis dy
mgsku_;ve {puborektale) gjendet nje carje ne forme U ge eshie hiatwsi umveniu;i
{(Alarus urogeniralis), ne te cilen kalon uretra dhe tek femrat edhe vagina. il

5 M. koksigeal (m. coccygeus) eshie nje muskul § vogel ge gjendet midis

kpksiksit dhe spines iskiadike. Al vendosat lateralisht m. levator ani dhe ploteson
diafragmen pelvike. |

Fascia kryesore e abdomenit eshte fascia transversale (fuscia transversalisy. Aio
esh.tc vazhdint 1 fascies torakolumbare te shpines dhe vendoset midis peritonc‘u-n‘xit
parietal dhe muskulit transversal abdominal e aponeurozes se tj. Siper ajo
vazhcicp nen diafragme me fascien diafragmatike {(fascia diaphmoma.ffca) noshte
ne pelvis me fascien pelvike dhe mbi diafragmen pelvike me fasZien supériore e
saj {fascia superior diaphragma pelvis), ;

Fakte klinike

Incizionet kirurgjikale

Incizionet ne p'cz'rezf';z‘anren'or abdominal shogerojne nderliyrjet kirurgjikale ne
i;bc/omefz. Trczdzc;qna!w/rr incizioni behet ne dhe rreth vendit me interes kc;rm'gj{ka/
erfz?;e;f;\,;c;;[;;e medikamentet muskulorelaksues kane bere ge incizionet te jene giithnje
f:;fg;(;}\;!ké ne {zderlz_wjef e medha Lirurgjikale, incizioni beliet central, nga procesi
: d deri ne simfizer ke giate Ling 1 Kj hvrf ’ :
dhe nuwideson ek\sg‘,{/orf.z'n[}:;aijf; ,,,ﬁf;g;,:;@fj:;ﬁ;;ii?gﬁg;,T;{Zf[} :3""7" ulet laparctont
N.e ’r/t'sbca flof paro{o‘;{ji..s'/i. abdominale, reafizoiien nderlivrie m.e incizione minimule
Filltmisht nepermjer nje carje te vogel furet divksid karboni ne hapesiren nbfimm’rmié
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per te lehresuar procediren. ndersa nga carje te tjera futen ije kwmera dhe

instrumentat kirnrgiikale. Ne kete menyre mund e realizohen hegja e kolecistes

(kolecistekiomia). e apendiksit (apendekivinia) et
Herniet inguinale
Hemlet inguinale
inguinal. Ato gienden mbi ligamentin inguinal, ne pjesen mediale e tij.

Heriet inguinale mund ié jene indirekre ose direkee.

Herniet inguinale indirekte ose kanalore sdodhin kur permbajija herniare lyn ne
hapjen e brendshime te kanalit inguinal dhe vse gendron ne kanal, ose del ne hapjen ¢
jashtine, ose thret ne skrotum.

Herpiet inguinate direkee ose jokanalore ndodhin kur permbajrja i
kanalit inguinal. por del direkt ne hapjen ¢ Jashime duke

konsistojne ne pranine e permbajijes abdoininale ne kanalin

erigre nuk liyn ne

hapjen e brendsiune e
-¢ me vere murin posterior te kanalit (fascien fransversale}.

e muned re jene te lindura (jane indirekte} ose te fituara
et ¢ fitnara akonisht hasen tek t& moshuarit dhe vijne
sionit intraahdoming!

mar
Gjithashu herict inguinal
{jane zakonisht direkte). Her
npa dobesimi § paretit abdominal ase rritiet e shpeshta te pre

{psh. nga kella).

Herniet inguinale jane ine te shpeshia rek meshkujt. Ato paragiien si fryrje ne rreze te

kofshes dhe jo giithmone kerkojne intervent Lirurgithal.
Herniet umbilikale
Herniet umbilikale jane e rralla dhe cakonishr pas lindjes. nga mbyllja jo e plote e

wmbilikusit.

SGakonisht shumica nuk kerkojne nderiyrje kirurgjikale, mege mbyllen pas vitit te

pore 16 jeles.

MUSKUJT E GJYMTYRES SE SIPERME

Muskujt e giymtyres se siperme (nusculi membri superiori) ndahen ne
muskujt e supit, muskujt e krahut, muskujte parakrahut dhe muskujt e dores.

Muskujt e supit fillojne ne kockat e rrethit te gjymtyres se siperme, skapul e
klavikul, dhe perfundojne ne humerus, prandaj quhen ndryshe edhe muskujt
skapulohumerale.

Muskuil e supit jane m. de
teres major e m. teres minor.

ttoid, m. supraspinat, m. infraspinat, m. subskapular, m.

M. deltoid (. deltoidens) ka tre pjese, pjesen klavikulare (pars clavicularis)
lon ne klavikul, piesen akromiale (pars acromialisy qe fillon ne akromion
lon ne spinen skapulare. Muskuit mbulon
tuberozitetin  deltoid  te

ge fi
dhe pjesen spinale (pars spinalis) ge fil
artikulacionin  skapulohumeral che perfundon ne
humerusit,




Anaromia e njeriut — wjoluri baze 8O

Tkurrja e m. deltoid e ngre krahun perpara, anash ose prapa ne varesi te pjeses se
ij ge kontraktohet, deri ne pozicion horizontal.

g M. supraspinat (m. supraspinarus) mbush fosen supraspinate te skapules
dhe perfundon ne tuberkulumin major te humerusit, duke u vendosur nen m.

deltoid.
Thkurja € tij ben abduksion te krahut {ashtu si m. deltoid).

g M. infraspinat (m. infraspinarus) mbush fosen infraspinate te skapules dhe
perfundon ne wherkulumin major te humerusitc.
Tkarrja € tij ben rotacion ekstern te krahut.

p M. teres minor (. reres minor) fillon ne margon laterale te skapules dhe
erfundon ne tuberkulumin major te humerusit.
Tlurrja € tij ben rotacion ekstern te krahut {ashtu si m. infraspinat).

5 M. subskapular (m. subscepuleris) mbush fosen subskapulare che fiksohet

prane mberkulumit minor te humerusit.
Tkurrja e tif ben aduksion dhe rotacion intern te krahut.

g M. teres major (m. feres major) fillon ne kendin e poshtem te skapules,
drejtohet siper & perpara, paraiel me m. latisimus dorsi dhe fiksohet poshte tij,
prang tuberkelumit minor te humerusit.

Tkurrje € 1 ben aduksion dhe rotacion intern te krahut (ashtw si m. subskapular

dhe M. latisimus dorsi).

Ne menyre te permbledhur muskujt e supit kalojne ose mbi artikulacionin
Skgpuiohumerai dhe bejne abduksion te krahut (m. deltoid), ose kalojne prapa
artiku!acicmit skapulohumeral dhe hejne abduksion e rotacion ekstern te krahut
. supraspimat, m. infraspinat dhe m. teres minor), ose kalojne perpara
g\ir[ikuiacionit skapulohumeral dhe bejne aduksicn e rotacion intern te krahut (m.
cubskapular & m. teres major; bashke me m. latisimus dorsi, te shpines).

Nga muskujt € supit vegohen m. supraspinal, m. infraspinat, m. subskapular dhe
;T;teres minor, ge se bashku tormojne grupin rotater ose mansheten rotatore,
qe frethon artikulacionin skapulohumeral. Keta muskuj mbajne te shlernguar
goken € humerusit ne fosen glenoidale te skapules duke ndihmuar ne
qendrueshmcrﬁne e artikulacionit,

Muskujt € krahut ndahen ne dy grupe, ne grupin anterior c¢he ne grupin
pOStEI’iOF-
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Grupi anterior i muskujve te krahut, ge vendoset ne kompartimentin anterior te
tj (compartimentum brachii anterius), perfshin m. korakobrakial, m. brakial dhe
m. biceps brakial.

e M. korakobrakial (m. coracobrachialisy fillon ne procesin korakoid te
skapules dhe perfundon ne trupin e humerusit.
Tiurrja e ti) ben fleksion te krahut.

& M. brakial (m. brachialis) fillon ne trupin e humerusit dhe perfundon ne
tuberozitetin ulnar,
Thurja e tij ben ficksion te parakrabut.

& M. biceps brakial (m. biceps brachii) vendoset mbi dy muskujt e mesiperm.
At ka koken e gjate (capur longum), tendini i se ciles pasi fillon ne tuberkulumin
supragleroidal te skapules, zbret neper hapesiren artikulare te artikulacionit
skapulohumeral dhe koken e shkurter (capur breve), ge fillon ne procesin
korakoid. Muskuli perfundon ne tuberozitetin ulnar.

Tkuzrja e tij ben fleksion te parakrahut

Grupi posterior i muskujve te krahut, qe vendoset ne kompartimentin posterior
te tij {compartimentum brachii posterius) perbehet nga m. triceps brakial.

£ M. friceps brakial (mn. triceps brachil) ka we koke, koken e glate (capur
longum), qe fillon ne wberkulumin infraglenoidal te skapules dhe anash saj koken
laterale {capur lateraie} dhe koken mediale (caput mediale), ge fillojne nga
humerust. Muskuli perfundon ne olekranonin e ulnes.
Tkurra e t1j ben ekstension te parakrahut.

Axila (axilla) eshie zone (reale) e tranzicionit nga gafa ne gjymtyren e siperme.
Ne formimin € mureve te saj marin pjese muskuyj e supit dhe muskyj te krahut,
Ajo ka formen e nje piramide te ¢regullt me kater mure. Muri anterior i aksiles
formohet nga m. pektoral major e m. pektoral minor. Muri medial formohet nga
m. serratus anterior. Muri posterior formohet nga m. subskapular, m. teres major e
m. latisimus dorsi; ne kete mur zbret vertikalisht tendini 1 kokes se gjate te m.
riceps brakial. Ne kete menyre, midis muskujve te mesiperm formohet nje
hapesire triangulare dhe nje hapesire kuadrangulare ku kalojne vaza ose nerva.
Neper aksile kalon tufa neurovaskulare ¢ saj,

Muskujt e parakrahut, ashwu si edhe muskujt e krahut, ndahen ne dy grupe, ne
grupin anterior dhe ne grupin posterior.
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Grupi anterior 1 muskujve te parakrahut, ge vendoset ne kompartimentin
anterior te tij {compartimentum antebrachii anterius), perfshin muskuj qe bejne
pronacion, fleksion te pellembes ose tleksion te gishtave. Keto muskyj filloine ne
epikondilin medial te humerusit ose/dhe ne uine che perfundojne ne radius
{pronatoret), metakarpe (flektoret e pellembes) dhe falangje (flektoret e gishtave).
Vendosja e tyre behet ne tre shiresa: te siperfagshme, te mesme dhe te thelle.

#  Muskujt pronature jane m. pronator (eres (m.pronator teres) ne shtresen e
siperfagshme dhe m. pronator kuadrat (m. pronator quadrates) ne shtresen e
thelle.

g Muskujt flektore te petlembes jane m. fleksor karpi radial (m. flexor carpi
radialis), m. palmar longus (m. palmaris longus) dhe m. fleksor karpi ulnar (.
Fexor carpi ulnaris), te tre le shireses se siperfagshme.

v Muskujt flektore te gishtave jane m. fleksor digitorum superticial {m. flexor
digitorum superficialis) dhe m. fleksor digitorum profund (m. flexor digitorum
profundus), te dy te shtreses se mesme.

Grupi posterior i muskujve te parakrahut, ge vendoset ne kompartimentin
posterior te tij {(compartimentum antebrachil posteriusy perfshin muskyj ge bejne
supinacion, ekstension te pellembes ose ekstension te gishtave. Keta muskuj
filiojne ne epikondilin lateral te humerusit ose/dhe radius e perfundojne ne radius
{supinatori), metakarpe {ekstensoret ¢ pellembes) ose ne falangje {(ekstensoret e
gishtave). Vendosja e tyre behet ne dy shtresa: te siperfagshme dhe te thelle. Veg
tyre ne kete grup gjendet edhe m. brakioradial, 1 vendosur lateralisht, funksioni i
te cilit nuk ka te beje me funksionet e muskujve te mesipert.

& M. brakioradial (m. brachiradialis) fillon prane epikondilit lateral te
humerusit che perfundon ne skajin distal te radiusit.
Tkurria e ti} ben fleksion te parakrahut (ashtu si muskujt anteriors e krahut).

& M. supinator (m. supinator) i takeon shtreses se thelle.

2 Muskujt ekstensore te peliembes jane m. ckstensor karpi radial longus (e
extensor carpii radialis longus) e m. ekstensor karpi radial brevis {m. extensor
carpi radialis brevis) si dhe m. ekstensor karpi ulnar (m. extensor carpi ulnaris),
te tre te shireses se siperfagshme.

#  Muskujt ekstensore te gishtave jane m. ekstensor digitorum (m. extensor
digitorum), | shireses se siperfagshme, per gishtat 3-5 dhe muskujt ekstensore
policis brevis ¢ longus (m. extensor pollicis brevis e m. extensor pollicis longus)

[we]
(]
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dhe m. ekstensor indicis (m. exrensor lndicis), te tre te shireses se thelle, per
gishtat 1-2.

Muskujt e dores ndahen ne muskujt tenare, muskujt hipotenare dhe muskujt
interose. Muskujt tenare vendosen ne anen palmare lateralisht dhe bejne
abduksion ose fleksion te gishtit te madh. Muskujt hipotenare vendosen ne anen
palmare medialisht dhe bejne abduksion ose fleksion te gishtit te vogel. Muskujt
nderkockore vendosen midis metakarpeve.

Fasciet ¢ gjymtyres se siperme veshin muskujt e saj.
& Fascia e krahut (fascia brachily vesh muskujt e krahut.
¥ Fascia e parakrahut {(fascia aniebrachily vesh muskujt e parakrahut.

# Fasciet e dores jane ne anen dorsale, fascia dorsale {fascia dorsalis manus}
dhe ne anen palmare, aponeuroza palmare (aponewrosis palmaris).

Fakte klinike

Demtimet e manshetes rotatore

Demtimet ¢ manshetes rotatore jane ose raumaiike ose rendinopati.

Muskuli ge demiohet me shpesh eshre m. supraspinat, mege «f kalon ne nje hapesire
me dimensione fikse nen akromion. Demtinid mund te vije nga abduksioni [ sforcuar
ose edhe luksacionet ne artikidacionin skapulohumeral dhe zakonisht shogerohier me
dhimbje te forte.

Tendinl | muskulit supraspingt eshte pak | vaskolarizuar, prandaj traumat e
perseritira mund te ¢ajne ne ndryshime degfenerative te 1ij, ge kur shogerohen e
kalcifikime japin dhimbje shume te fortu. Degjenerimi [ tendinit mund te coje edhe ne
ruprure te pjeshme ose te plove te tij dhe kjo ndodh zakonishe ne pacientet e moshuar.
Ruptura e pjeshshune mund te shogerolier me veshtiresi te konsiderueshine ne veprime
te theshta si psh. krelja erj. Nese rupiura eshte e plote, gjate adukiimit te kralut te
abdukivar mbi 90, kur ai arrin ne pozicion horizontal, bie menjehere ne menyre te

pakentrofluar.

MUSKUJT E GJYMTYRES SE POSHTME

Muskujt e giymtyres se poshtme (musculi membri inferioris) ndahen ne
muskujt gluteale, muskujt e kofshes, muskujt e kercirit dhe muskujt e kembes.
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¢ M. gemel superior (m. gemellus superior) shogeron m. obturator intern duke
i gendruar siper atij; fillon ne spinen iskiadike dhe perfundon ne trokanterin major
te fernurit.

Tkurrja e tij ben rotacion ekstern te kofshes.

% M. gemel inferior (m. gemellus inferior) shogeron m. obturator intern duke i
gendruar poshte atij; fillon ne tuberin iskiadik dhe perfundon ne rokanterin major
te fernurit.

Tkurrja e tij ben rotacion ekstern te kofshes.

# M. kvadrat femoral (n. guadratus fernoris) fillon ne waberin iskiadik dhe
perfundon nen trokanterin major te femurit,
Thkurrja e tif ben rotacion ekstern te kofshes.

i M. obturator ekstern (m oburatorius externusy fillon jashte hapesires
pelvike rreth foramen obturatum te pelvisit dhe perfundon prane trokanterit major
te fermurit.

Tkurtja e ti] ben rotacion ekstern te Kofshes.

Ne menyre te permbledhur muskujt gluteale te grupit siperfagesor bejne
ekstension ose abduksion te kofshes, ndersa muskujt gluteale te grupit te thelle
bejne rotacion ekstern te saj.

Muskujt e kofshes ndahen ne grupin anterior, grupin posterior dhe grupin
medial.

Grupi anterior 1 muskujve te kofshes, qe vendoset ne kompartimentin anterior te

uj (compartimentum femoris anterius), perfshin m. sartorius dhe m. kuadriceps
femoral.

% ML sartorius {m. sarrorius) eshte nje muskul | holle e 1 gjate ge fillon ne
spinen iliake antericre superiore, zbret ne kofshe duke kaluar nga lateralisht
medialisht dhe perfundon medialisht ruberozitetit tibial.

Tkurrja e ¢ flekton kofshen dhe kercirin (ve gjymtyren ¢ poshtme ne pozicionin
kembe mbi kembe).

M. kuadriceps femoral (. quadriceps fermorisy ka kater koke qe perbejne
muskuj te vecante: m. rektus femoral (n. recrus femoris), qe fillon e spinen
lliake anteriore inferiore dhe tre muskuy vastus (m vastus lateralis, m. vastus
intermedius et movastus medialisy, qe fillojne ne trupin e femurit, Te kater
muskujt poshie kalojne ne tendin te perbashker, ge pasi perfshin patelen vazhdon
si lig. patelar dert ne tuberozitetin tibial,
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Tkurrja ¢ m. kuadriceps femoral shiria kercirin,

Grupi posterier i muskujve te kofshes, ge vendoset ne kompartimentin posterior
te tij (compariimentum femoris posterius), perfshin m. biceps femoral, m.

semimembrancz dhe m. semitendinoz.

# M. biceps femoral (m. biceps femorisy fillon me njeren koke ne tuberin
iskiadik dhe me tetren ne trupin e fernurit. Muskuli zbret ne kofshe duke kaluar
lateralisht dhe perfundon ne skajin proksimal te fibules.

Tkurrja e tij shirin kofshen dhe flekton kercirin.

8 M. semimembranoz (m. semimembranosus) gjithashu fillon ne tuberin
iskiadik, zbret ne kofshe duke shkuar medialisht dhe perfundon ne kendilin
medial te tiblas.

Tkurria & tij shtrin kofshen dhe flekton kercirin,

w M. semitendinoz {m. semitendinosus) po ashtu fillon ne tuberin iskiadik,
sbret ne kofshe duke u vendosur mbi m. semimembranoz dhe perfundon ne
kondilin medial te tibias.

Tkurrja e tij shirin kofshen dhe fiekton kercina.

Grupi medial i muskujve te kofshes ose grupi aduktor (sipas funksionit), ge
vendoset ne kompartimentin medial te G} (compartimeniwn femoris mediale),
perbehet nga m. gracilis, tre muskuj adukiore dhe m. pektin.

# M. gracilis (m. gracilis) fillon ne degen e poshtme te kockes pubike, zbret
medialisht ne kofshe dhe perfundon ne kondilin medial te tibias, midis m.
sartorius dhe m. biceps femoral (te tre formojne nje “pes anserinus’}.

5 Mm. aduktore, brevis, longus dhe magnus (m. adductor brevis, m. adductor
longus e m. adductor magnus) fillojne nga trupi che deget e kockes pubike,
shkojne lateralisht njeri mbi tjetrin dhe perfundojne ne trupin e femurit.

& M. pektin (m. pectineus) fillon ne degen e siperme pubike, vendoset mbi m.
aduktor brevis dhe perfundon ne trupin e femurit.

Muskujt e kercirit ndahen ne grupin anterior, grupin posterior dhe grupin lateral.

Grupi anterior i muskujve te kercirit, ge vendoset ne kompartimentin anterior te
tij (compartimentum cruris anterius), perfshin muskuj qe bejne fleksion dorsal te
kembes ose ekstension te gishtave. Ata filiojne ne kondilin lateral te tibias
ose/dhe fibula dhe perfundojne ne metatarse ose falangje.
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& Muskuli fleksor dorsal i kembes eshte m. tibial anterior (m. tibialis
anierior).

#  Muskujt ekstensore te gishtave jane m. ekstensor digitorum longus (m.
extensor digitorum longus) dhe m. ekstensor hallucis longus {m. extensor hallucis
longus).

Grupi posterior i muskujve te kercirit, e vendoset ne kompartimentin posterior (€
tij (compartimentum cruris posierius), perfshin muskuj ge bejne fleksion plantar
te kembes ose fleksion te gishtave. Ata fillojne ne skajin proksimal te tibias e
fibules dhe perfundojne ne tarse {flektoret plantare) ose falangje (fiektoret e
aishtave). Vendosja e tyre behet ne dy shtresa, i© siperfagshme e te thelle.

%  Muskujt fleksore plantare te kembes jane m. triceps sural (m. friceps
surae) i shtreses se siperfagshme dhe m. tibial posterior (m. tibialis posierior) 1
shtreses se thelle. M. triceps sural perbehet nga tre muskuj: m. gastroknemius {m.
gastrocnemiis), m. soleus (. soleusy dhe m plantar (m. planiaris). Tendini 1
perbashket i tyre, tendini i ( Akilit), kalkaneusit {tendo calcaneus) fiksohet ne

kalkaneus.

v Muskujt fleksore te gishtave jane jane m. flexor digitorum longus (. flexor
digitorum longiesy dhe m. flexor hallucis longus (m. flexor hallucis longus), e dy
te shtreses se thelle.

Grupi lateral i muskujve te kembes, qe vendoset ne kompartimentin lateral te ti]
(compartimenuum cruris laterale). pertshin muskuj ge bejne perkulje nga jashte te
embes. Ata fillojne ne fibula dhe perfundojne ne tarse & metatarse.

¥ Muskujt fibulare jane dy, longus dhe brevis (i fibularis longus & .
fibularis brevis}.

Muskujt e kembes vendosen ne anen dorsale te kembes dhe bejae skslension i€
gishtave, ne anen plantare dhe bejne fleksion te tyre ose jane muskuj nderkockore.

Fasciet e gjymtyres se poshtme veshin muskujt e saj.

» Fascia lata (fascia lata) vesh muskujt e kofshes. Lateralisht ajo trashet dhe
formon traktin iliotibial (rractus iliotibialis). Septamet e saj e ndajne kofshen ne
tre kompartimente, anterior, posterior e medial.
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& Fascia krurale (fascia cruris) vesh muskujt e kercirit. Ajo jep septume qe
ndaine kercirin ne tre kompartimente, anteror, posterior e lateral.

¢ Fascict e kembes jane nje ne anen dorsale {fascia dorsalis pedis) dhe nje ne
anen plantare (aponeurosis plantaris).

Kanali femoral eshie zone {virtuale) e tranzicionit nga hapesira pelvike ne
givmtyren e siperme. Ne kete zone gjenden disa ligamente ge marrin pjese ne
formimin e lakunes vazore € lakunes muskulore dhe po ashtu te kanalit femoral.

& Lakuna vazore (facuna vasorum) ¢ lakuna muskulore (lacwia
musculorum) gjenden ne kufirin midis hapesires abdominale dhe kotshes;
saktesisht midis ligamentit inguinal dhe buzes kockore te pelvisit. Nga ligamenti
kes pubike shkon ligamenti lakunar (lig. lacunare)

inguinal drejt pektenit te koo
pektineal (lig. pectineunt), ndersa midis ligamentit

ge vazhdon mbi pekten st lig.
inguinal dhe eminences iliopektine gjendet harku iliopektin {(arcus diopectineus).
Ne kete menyre formohet nje hapesire medialisht harkut iliopektin, ge quhet
Jakuna vazore dhe nje hapesire (jeter lateralisht tij, ge quhet lakuna muskulore. Ne
lakunen muskuiore kalon m. iliopsoas dhe 1. femeral, ndersa ne lakunen vazore a.

dhe v. femorale.

« Kanali femoral (canalis femoralis) giendet prapa dhe nen lig. inguinal. Al
eshte kanal potencial, pra normatisht ne ¢ nuk kalon ndonje formacion anatomik.
Kanaii behet real kur ne te kalon permbajtje abdominale, qe formon hernien
femorale. Ajo kalon ne vendin me 1€ dobet te lakunes vazore, midis lig. lakunar
dha v. fernorale {ge mbyllet vetem nga fascia transversale) duke formuar hapjen e
hrendshme te kanalit femoral, Muret e kanalit formohen perpara nga lig. inguinal,
medialisht nga lig. lakunar, prapa nga lig. pektineal dhe lateralisht nga v.
fermorale. Hernia del nga kanali ne kofshe, nen lig. inguinal ne zonen me te dobet
te fascies lata (qe vesh muskujt € kofshes). Kjo zone quhet hiatusi safen (iatus
saphenus), meqe ne te kalon vena safena magna. Buza ¢ lire e fascies lata mreth
hiatusit safen formon margon falciforme (margo falciformis).

Fakte klinike

Injeksioner intramuskulare
Injeksioner intramuskulare jane
medikamenteve ne prokiiken mjekesore.
direkt ne muskud die vendi me tipik per kete eshie regiioni gluteal.

Ky regjion mund fe ndafier ne Luadrante nga dv linje imagjinare. Njera prej iyre
shrer vertthalisht nga pika e ¢ siperie € Lreshtes iliake drejr niberir iskiadik, ndersa

nje menyie shwie ¢ shpeshte e dhenjes se
Ajo nenkupton infekidntin ¢ medikameidti
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tjetra eshte horizontale ne mesin e gjatesise se linjes se pare. Vendi me i sigurte i
injeksionit eshte pjesa e perpanne & kuadrantit te siperm lateral, mege ne te nuk
kalojne formacione neurovaskulare.

Gjate injeksionit ne kete nivel, gitlpera arrin ne m, gluteal te mesen.

Herniet femorale

Herniet femorale ndodhin kur permbajija abdominaie kalon ne kanalin femoral. Ato
gjenden nen ligamentin inguinal ne pjesen mediale re tij, megjithate shpesh eshte e
veshtire te diferencohen nga herniet inguinale,

Herniet femorale jane me te shpeshta tek femrat, zakonisht te moshuaral. Hernia
paragitet si fryrje ne rieze ie kofshes, e shoqeruar ose jo me dhimbje. Jo rralle keto
hernic inkarcerohen dhe nderhyrja kirurgjikale eshte ¢ pashmangshme.
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Organet ndihmese jane gjendrat e peshtymes ge prodhojne peshiyme, e ciia
ndihmon mekanikisht formimin e shukut ushgimor dhe kimikisht vepron mbi
perberesit e tij, si dhe dy gjendra te medha, (hepari e pankreasi), ge prodhojne
leng biliar e leng pankreatik, te cilet ndihmoine procesin e tretjes. Gjendra te
tjera te vogla janc te shperndara ne mukozen e tubit digjestiv.

GOJA

Goja (ns) cshie fillimi i wbit digjestiv. Hapesira e gojes {cavitus oris) dhe
perbehet nga dy prese: pjesa hyrese, vestibulum (vestibulun oris; dhe pjesa teter,
vete hapesita e gojes (cavitas oris propria).

Vestibulumi eshte nje hapesire ¢ vogel ge kufizohet nga jashte me buzet (labia
oris) e faget {(buccae) dhe nga brenda me gingivat {gingivae) e dhembet (dentes).
Al komunikon me ambientin ¢ jashiem nepermjet hapesires midis buzeve ose
rimes orale (rima oris), Ne vestibulum derdhet sekrecioni i dy gjendrave parotide.

Vete hapesira e gojes kufizohet nga perpara dhe anash me gingivat dhe dhembet,
poshie ka dyshemene ge formohet nga dv muskujt mylohicide, ndersa siper ka
qiellzen {palanun). qe ndahet ne giellzen e forte (palatim duram) dhe giellzen ¢
bute (palatnt molle). Kjo hapesire prapa komunikon me faringun nepermjet
istmusit orofaringesal ose istmus fauciwm (isthmus faucium). Ne te gjendet gjuha
{lingua} dhe derdhet sekrecioni t gjendres submandibulare dhe i gjendres
sublinguale.

% Buzet, ¢ sipermja dhe e poshtmja, (labiwn superius e labium inferiis)
rrethojne rimen orale, qe ne secilen ane ka kendin e gojes {(angulus oris). Buzet
kane nga jashte nje pjese te veshur me lekure, nga brenda nje pjese te veshur me
mukoze e midis tyre nje pjese te ndermjetme me ngjyre te kuge karakteristike.
Siperfagja ¢ brendshme e seciles buze lidhet me gingiven perkatese ne linjen
mediane, me nje pale te mukozes, frenvlum (frenufuwm). Anash, buzet bashkohen
me njera tetren me ane te dy komisurave (conunissura labiorunt).

# Faqget (bucca) jane vazhdim i buzeve, masen e tyre kryesore e formon m.
bucinator. Nga brenda faqet vishen me mukoze, ndersa nga jashte me lekure nen
te cilen giendet nje sasi, tek femijet e konsiderueshme, indi dhjamor (corpus
adiposus buccae). Ne mukozen e fageve, ne nivelin ¢ dhembit te dyte molar siper.
gjendet papila ¢ duktusit parotid (papitla ducius paretided).
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#  Gingivat {gingiva) formohen nga ind fibroz te veshur me mukoze, ge rrethon
gafat e dhembeve,

#  Dhembet (denzes) tek njeriu dalin dy here. Ne femijeri {nga muaji 6 deri ne
muajin 24) dalin dhembet e qumeshtit (dentes decidui) te cilet jane te
perkohshem. Ata me pas (pas vitit 6) zevendesohen nga dnembet ¢ perhershem
(dentes permanentes). Sipas pozicionit dhe formes se tyre dhembet ndahen ne
incizive, kanine, premolare dhe molare {dens incishus, caninus, premolaris e
molaris). Dhembi molar i trete guhet dhembi i pjekurise (dens serotinus).
Dhembet e qumeshtit jane 20 dhe formula dentare per to eshte 2.1.0.2 pra dy
incizive, nje kanin, (nuk ka premolare) dhe dy molare. Dhembet e perhershem
jane 32 dhe formula dentare per to eshie 2.1.2.3 pra dy incizive, nje kanin, dy
premolare dhe tre molare.

(Cdo dhemb ka rrenjen, gaten dhe kuroren.

Rrenja (radix dentis) eshie piesa ¢ dhembit qe futet ne alveole; ajo vishet me
periost. Dhembet mund te kene nje rrenje (incizivet, Kaninet, premolaret), dy
rrenje (molaret € poshtern) ose tre rrenje (molaret e siperm).

Qafa (cervix dentis) eshte pjesa ndermjetese midis rrenjes dhe kurores: ajo
mbulchet nga gingiva.

Kurora {corona dentis) eshte pjesa e dukshme e dhembit. Ajo ka formen e daltes
{incizivet), formen e konit (kaninet) ose formen e prizmit (premolaret, molaret).
Kurora ka disa faqe. Fagja e drejluar nga vestibulumi i gojes quhel faqin
vestibulare (facies vestibularis), fagja e drejtuar nga gjuha quhet fagja linguale
(facies lingualis), fagja e drejuar nga dhembi fginje quhet fagja e kontaktit,
ndersa fagja qe sheh nga dhembet e notulles tjeter quhet fagja pertypese {facies
occlusalisy. kjo mungon tek incizivet (kthehet ne buze) dhe kaninet (kthehet ne
maje}, ndersa tek premolaret dhe molaret ka forme katerkendeshe me tuberkula.
Hapesira e dhembit {cavitus densis) gjendet ne brendesi te tij: ajo ka pjesen ¢
kurores {cavitas corgnae) dhe presen e rmenjes (canalis radicis dentis).

Ne hapesiren e dhembit gjendet pulpa e dhembit {pulpa dentis) e perbere nga ene
gjaku e fije nervore.

Masen kryesore te dhembit & [ormon dentina (denrinun). Ajo vishet ne rrenje
nga cementi (cemennn) dhe ne kurore nga smalti {enamelun).

Qiellza (palatum) formon tavamn ¢ gojes: ajo perbehet nga dy pjese. nga
giellza e forte qe gjendet perpara dhe giellza e bute ge gjendet pas say.

Qiellza e forte (palanan dirum) ka skeletin kockor, te formuar nga proces:
palatin i maksiles dhe lamina horizontale ¢ kockes palatine. ku aderohet shtresa e
mukozes. Gjate linjes mediane ne gielizen e forte ka nje gepje gjatesore {raple
palaci), e cila perpara perfundon me papilen incizive (papilla incisiva). ku hapet
kanali inciziv.
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Siperfagja ne pjesen e perparme te gielizes se forte eshte me piika, ndersa ne
pjesen e pasme e lemuar.

Qiellza e bute {palanum molle, velum palatimum) gjendet pas gielizes se forte, ne
vazhdim te saj dhe varet si perde midis hapesires se gojes dhe faringut. Buza e
poshtme ¢ qgiellzes se bute ne linjen mediane paraget nje zgiatje konike te quajtur
uvula {(wvnla palating). Ne secilen ane te saj, gieliza e bute formon dy harge,
njerin te perparshem ne drejtim te rrenjes se gjuhes, harkun palatoglos (arcis
palatogiossus) dhe tjetrin te pasern ne drejtim te faringut, harkun palatofaringeal
{arcus palatopharyngeus). Midis tyre gjendet fosa tonsilare {fossa ronsillaris), ne
te cilen vendoset tonsila palatine {ronsilla palating).

Qieliza e bute formohet nga nje flete aponeurotike (aponeurosis palatina) dhe
maskuijt qe fiksohen ne te; ata jane pese ne secilen ane.

M. tensor veli palatini {m. tensor veli palatini) fillon ne bazen e kafkes, vazhdon
me tendin ge kalon ne majen ¢ procesit pterigoid dhe pastaj duke u kthyer
medizlisht perfundon ne aponsurozen palatine. Tkurmja e ketij muskuli e terheg
{tendos) anash qiellzen e bute,

M. levator veli palatini (m.levaror veli palariniy fillon gjithashtu ne bazen e
kafkes, zbret drejt giellzes se bute dhe perfundon ne aponeurozen palatine.
Tkurria e tij e ngre lart dhe prapa giellzen e bute,

M. i uvules {m. wuvulae) eshie nje tufe e vogel muskulore qe fillon ne bazen e
kafkes, ne linjen mediane piekset me muskulin e anes tjeter dhe dy muskujt
formojne zgjatimin me te njejtin emer. Tkurgja e tyre shkurton uvulen.

M. palatoglos (m. palatoglossusy fillon nga aponeuroza palatine dhe zbret nen
harkun palatoglos, duke perfunduar ne rrenjen e gyuhes. Tkurria e uj ngushton
istrmus faucium,

M. palatofaringeal (m. palatopharyngeus) gjithashtu fillon nga aponeuroza
palatine, zbret nen harkun palatofaringeal dhe perfunden ne murin lateral te
faringut. Tkurrja e tij ngre faringun.

Istmus faucium eshte kufin mudis hapesires se¢ gojes dhe hapesires se
faringut. Siper af ka giellzen e bute, poshte rrenjen ¢ gjuhes dhe ne dy anet harget
palatoglose. Harget palatoglose, harget palatofaringeale dhe tonsilat palatine
guhen edhe grvka (fauces).

Gjuha ([ingua) eshte organi kryesor 1 shijes st dhe organ 1 rendesishem 1 te
folurit. Nega ana fjeter ajo ndthmon ne perzjerjen dhe percjelljen e ushgimat.

Gjuha perbehet nga maja (apex Unguae), qe formon pjesen e perparme te drejtuar
kundrejt inciziveve te poshtem, trupt (corpus linguae). qe formon pjesen me te
madhe dhe rrenja (radix {inguae), qe formon pjesen ¢ pasme,

Giuha gjithashtu ka fagen e siperme dhe fagen e poshime. Fagja ¢ siperme
(dorsum linguae) Ka nje brazde gjatesore {swlcus medianus linguae), qe prapa
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perfundon me foramen cekum (foramen caecum linguae) dhe nje brazde tjeter me
formen e shkronjes V te hapur nga perpara me maje ne foramen cekum, te quajtur
sulkusi terminal (sulcus rerminalis).

Sulkusi terminal e ndan fagen e siperme ne nje pjese te perparme me vendosje
horizontale, ge ze dy te tretat e gjuhes dhe nje pjese te pasme me vendosje
vertikale, ge ze nje te treten € saj.

Ne pjesen e perparme te fages se siperme te gjuhes gjenden papiia te shumia
(papillae linguales), te cilat sipas pamjes ndahen ne papila filiforme, papila
fungiforme, papila valate dhe papila foliate. Ato (perveg papilave filiforme) jane
te pajisura me receptore te shijes.

Ne piesen ¢ pasme te fages se siperme te gjuhes ka grumbuliime te indit iimfoid,
qe formojne tonsilen linguale {(tonsilia lingualis). ‘
Fagja ¢ poshtme e gjuhes {facies inferior linguae) ka gjate iinjes_me;liane nje
plike te mukozes, frenulumin, (frenulun lingue) dhe anash saj nga nje plike me te
vogel, pliken sublinguale (plica sublingualis), ne cilen giendet papila
sublinguale (caruncula sublingualls).

(juha eshte organ muskular; ne linjen mediane ajo ka nje seplum fibroz {septum
linguce) dhe ne secilen ane muskuj, te cilet jane te brendsher ose te jashtem.
Muskujt e brendshem te gjuhes fillojne dhe perfundojne ne gjuhe.

M. longitudinal superior (m. longitudinalis superior) gjendet nen mukozen e
fages se siperme dhe shuihet ne gjithe gjatesine e gjuhes, nga menja ne maje.

M. Jongitudinal inferior {m. longitudinalis inferior) gjendet nen mukozen ¢ fages
se poshtme te gjuhes dhe giithashtu shtrihet nga rrenja ne maje. N
M. transversal (m. transversus linguae) perbehet nga fije qe fitlojne nga septumi 1
giuhes dhe perfundojne ne anet € s2J.

M. vertikal (m. verticalis linguae) perbehet nga fije ge kalojne nga fagja e
siperme ¢ gjuhes ne ate te poshime. ' ‘
Veprimi i muskujve te brendshem te gjuhes ndryshon tormen ¢ saj, e zgjat osc
shkurton ate, e sheshon ose e trash dhe e harkon nga siper ose poshte.

Muskujt e jashtem te gjuhes fillojne jashte gjuhes dhe perfundojne ne te.

M. genioglos (m. genioglossus) filion nga spina mentale dhe perhapet vertikalisht
si freskore ne gjithe gjatesine e gjuhes nga apeksi ne rrenje. Eshte muskul 1
rendesishem per funksionin e gjuhes, tkurrja ¢ dy muskujve formon nje altuk
gjatesor ne fagen e siperme te gjuhes (gjate thithjes), ndersa tkurrja e fijeve te
pasme terheq perpara rrenjen e gjuhes duke nxjere jashte majen & saj (gjate
pergeshjes).

M. hioglos (m. hvoglossusy fillon nga kocka hioide, ngjitet siper ¢ perpara dhe
parfundon ne gjuhe 2nash m. genichioid. Tkurrja e tij ¢ terheg gjuhen poshte e
prapa.

M. stiloglos (m. stvloglossus) fillon ne procesin stiloid, zbret perpara poshte dhe
perfundon ne givhe, anash m. hioglos. Tkurja e ti ¢ terheg gjuhen prapa e siper.
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M. palatogios (m.palatogiossus) fillon nga aponeuroza palatine dhe zbret nen
I}arkun palatoglos duke perfunduar ne rrenjen e gjuhes. Tkurmia e tij ngushton
istrnus faucium. )

Gjendrat e peshtymes (glandilae oris) ne hapesiren ¢ gojes jane te shumta.
Qjendra te vogla jane te shpermdara kudo ne mukoze, ndersa te medha jane tre
QIf:EB, gjendra parotide. gjendra submandibulare dhe gjendra sublinguale.

Gjendra parotide (glandila parotides) eshte me e madhia Ega giendrat e
peshtymes, ajo vendoset prane veshit te jashtern. Siper ajo.az‘rinb ne nivelin €
harkut zigomatik, poshte ne nivelin e kendit te mandibules, prapa ne nu.
sE;mokicidomastoid dhe perpara mbeshteter mbi pjesen e pasme te m. maseter.
Gjendra ka pjesen siperfaqesore (pars superficialis) me te madhe dhe piesen e
thelle {pars profunda) me te vogel. qe arrin prane tufes neurcvaskulare te gafes.
Ne kufirin midis dy pieseve e gjendres kalon n. facial.

Q}gndra parotide ¢ mbledh peshtymen ne dukusin parotid (ducius parotideus), i
cii shkon horizontalisht perpara mbi m. maseter, ne buzen ¢ perparme te 11
kthehet medialisht, shpon m. bucinator ge sherben si sfinkter per te dhe hapet ne
vestibulumin e gojes ne papilen parotide ne nivelin e molarit te dyte siper.
Gjendra submandibulare (glandida submandibularis) eshte me e vogel se
giendra parotide, vendoset ne trekendeshin submandibular te qafes nen m.
m.jiehioid dhe mbeshtetet ne fosen submandibulare te mandibules.

Gjendra submandibulare ¢ mbledh peshtymen ne duktusin submandibular (dictus
subimandibuluris), 1 cili kalon prapa m. milohioid dhe hapet ne dvshcﬁ}ene 2
hapesires se gojes ne papilen sublinguale. )

Gjendra sublinguale (glandula sublingualis) eshie me ¢ vogla nga siendrat e
med.hu te peshtymes. ajo vendoset ne dyshemene e hapesires se ongs. nen pliken
sgbhngua}e, mbi m milohicid dhe mbeshtetet ne fosen sublinguaﬂz te fnandibules.
Giendra sublinguale ¢ mbledh peshtymen ne disa duktase, disa prej tyre
bashkohen duke formuar duktusin sublingual major (ducnis sublingualis ;J}ajc;r)
ge derdhet bashike me duktusin submandibular ne papilen sublinguale, ndersa [é
tjeret si dukFuse sublinguale minore (ducties sublinguales mino?es) derdhen te
vecante pergjate plikes sublinguale.

FARINGU

Faringu (pAf!(H'_‘y‘.'I,\‘) es_hte pjese e tubit digjestiv ge vendoset prapa hapesires se
hund_es,. hapesices se gojes dhe laringut. Al sherben si rruge e perbashket per
ushgimin dhe ajrin. )
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Faringu fillon siper ne bazen e kafkes, poshte arrin ne nivelin e vertebres C6 (dhe
kercit krikoid), prapa ka trupat veriebrale cervikale, ndersa lateralisht muret e ti3
kane kontakt me tufen neurovaskulare te gafes.

Faringu per aresye pershkruese ndahet ne tre pjese, perkatesisht ne pjesen nazale,

pjesen orale dhe pjesen laringeale.

Pjeset e faringut emertohen ne baze te raporteve ge ato kane me hapesiren
nazale, hapesiren orale dhe laringun.

8 Pjesa nazale e faringut (pars nasalis pharyngis) ose nazofaringu eshte kati i
siperm i faringut mbi nivelin ¢ glellzes se bute. At komunikon perpara me
hapesiren nazale nepermjet koaneve. Ne murin lateral te nazofaringut gjendet
hapja faringeale e tubit auditiv (ostium pharyngeum ribae audinvae) e rrethuar
nga prapa nga lorusi tubar {7orus rubaring), prane t cilitka ind limfoid qe formon
tonsilen tubare (fonsilla nibaria). Hapja faringeale e tubit auditiv ve ne
komunikim nazofaringun me hapesiren e veshit te mesem, duke mbajuur te njeite
presionin ne dy anet & membranes timpanike per te mundesuar amplituden
maksimale te lekundjeve te saj. Ne kufirin midis murit te siperm dhe murit te
pasern te nazofaringut gjendet nje grumbullim indi limfoid, me i theksuar ne
ferijeri. ge quhet tonsila faringeale (ronsilla pharyngealls).

(Tonsila linguale, dy tonsilat palatine, dy tonsilat tubare dhe tonsila faringeale
rrethojne si unaze mbrojtese mugen ¢ futjes se ajrit dhe ushgimeve ne organizem.)

% Pjesa orale ¢ faringul (pars oralis pharyngis) ose orofaringu eshte kati 1
mesem i faringut nga niveli i giellzes se bute deri ne nivelin e hyrjes ne laring. Ne
piesen e perparme ai komunikon me hapesiren e gojes nepermjet istmus faucium.
Kufiri midis orofaringut dhe nazofaringut konsiderohet si istmusi faringeal.
Qiellza e bute, ndonese eshie pjese e hapesires se gojes, ka lidhje edhe me
faringun. Ajo sherben si “valvul”, ge kur ngrihet lart mbyll istmusin faringeal
duke ndare nazofaringun nga orofaringu, ndersa kur ulet poshte mbyll istmus
faucium duke ndare hapesiren e gojes nga orofaringu.

8 Pjesa laringeale ¢ faringut (pars laryngea pharyngis) ose laringofaringu
eshte kati 1 poshtem i faringut nga niveli i hyrjes ne laring deri ne nivelin e
kalimit te faringut ne ezofag. Ne pjesen e perparme ai komunikon me laringun
nepermijet aditusit te laringut (aditus laryngis), anash te cilit gjenden dy receset
piriforme (recessus piriformis) neper te cilat kalojne ushqimet per te zbritur ne

ezofag.

Muri i faringut formchet nga shiresa e mukozes {tunica rucosa), shtresa ¢
submukozes (tela submucosa) ¢ shtresa muskulare (tunica muscularis) che

perforcohet nga fascia faringeale.
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Shtresa muskulare perbehet nga muskuj me drejtim cirkular te fijeve, keta jane
muskuj konstriktore dhe muskuj me drejtim gjatesor te fijeve.

&  Muskujt konstriktore jane tre ne secilen ane dhe emertohen sipa'ts pozicipnit
te tvre, perkatesisht m. konstrikior superior (m. constrictor pharyngis super'ror},
m. konstriktor i mesem (m. constrictor pharyngis medius) dhe m. konstriktor
inferior (m. constrictor pharyngis inferior). Ata fillojne perpara ne kockzlxt ose
kercet ge ndodhen ne muret laterale te hapesires se hundes, gojes dhe laringut,
ndersa prapa bashkohen me muskujt ¢ anes tieler ne lingen medlam.e. .
Tkurrja e njekohshme e muskujve konstriktore ngushton hapesiren e fanggut,
ndersa tkurrja e njepasnjeshme e tyre nga siper poshte zbret shukun ushgimor
drejt ezofagut.

= Muskujt gjatesore jane gjithashtu tre ne secilen ane, m. stilofaringeal, m.
salpingofaringeal dhe m. palatofaringeal. o
M. stilofaringeal (m. stylopharyngeus) fillon ne bazen e kafkes ne procesin stiloid
dhe zbret duke perfunduar ne murin e faringut. ‘
M. salpingofaringeal (m. salpingopharyngeus) fillon ne nazofaring prane torusit
tubar dhe zbret ne murin lateral te faringut. o
M. palatofaringeal (m. palatopharyngeus). ge eshte edhe muskul i gleﬂzes s
bute, fillon nga aponeuroza palatine, zbret nep narkun palatofaringeal dhe
perfundon ne murin lateral te faringut.

Tkurrja e muskujve gjatesore te faringut e ngre lart ate.
Fascia faringeale perbehet nga dy flete, g2 veshin nga brenda dhe jashie muskujt
e faringut, duke perforcuar murin & tij.

EZOFAGU

Ezofagu (vesophagus) eshte pjesa me € ngushte € tubit digjestiv,.ai s.htr?het
nga faringu ne stomak. Ezofagu fillon ne nivelin e vertebres C6 {kercit krikoid),
zhret perpara trupave vertebrale ne gafe, toraks e abdomen dhe perfundop ne
stomak ne nivelin ¢ vertebres T11. Gjate rruges se tij al perserit perkuljet ¢
kolones vertebrale dhe kalon ne gafe, toraks e abdomen.

Pjeset ¢ ezofagut, ne te cilal ai ndahel per aresye pershkruese. jane pjesa
cervikale, pjesa torakale dhe pjesa abdominale. ‘
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£ Pjesa cervikale e ezofagut (pars cervicalis) eshte e shkurter, ajo prapa ka
trupat e dy vertebrave te fundit cervikale, perpara ka trakene dhe anash lobet e
gjendres tiroide e tufen neurovaskulare te gafes.

# Pjesa torakale e ezofagut (pars thoracica) eshte pjesa me e gjate, ajo kalon
ne mediastinin ¢ siperm dhe ne mediastinin e (poshtem te) pasem.
Ne mediastinin e siperm ezofagu ka prapa trupat vertebrale, perpara trakene (dhe
bifurkacionin e saj) dhe anash dy pulmonet e veshura nga pleura.
Ne mediastinin e pasem ezofagu ka prapa trupat vertebrale, perpara atriumin e
majte te zemres dhe majtas aorten torakale,
Gjithastu ne murin e ezofagut zbresin n. vag i majte dhe n. vag i djathte, te cilet
rreth tij formojne pleksin ezofageal.
Per te kaluar ne hapesiren abdominale ezofagu shpon diafragmen ne hiatusin
ezofagzeal te saj, ne nivelin € vertebres T1G,
Ne nivelin e e krygezimit te ezofagut me bifurkacionin e trakese giendet
ngushtimi 1 siperm 1 tij (constrictio bronchoaortica), ndersa ne nivelin e kalimit
ne diafragme giendet ngushtimi i poshtem i tij {constrictio phrenica).

5 Pjesa abdominale e ezofagut (pars abdominalis) eshte e shkurter, ajo kalon
prapa lobit te majte te heparit dhe perfundon ne stomak.

Muri i ezofagat formohet nga shiresa e mukozes (funica mucosa), shiresa ¢
submukozes (rela submucosa), shtresa muskulare (funica muscularis) dhe shiresa
e adventicias (niozica adventitia}.

£ Mukoza formon pala te shumta giatesore ge ne prerje i japin lumenit pamjen
e nje yii. Giate kalimit te shukut ushgimor ezofagu tendoset dhe keto pala
zhduken.

# Muskulatura ka nje shirese te brendshme cirkulare dhe nje shirese te
jashtme gjatesore. {Tkurrja e kombinuar e shtreses cirkulare che asaj gjatesore ne
tubin digjestiv quhet peristaltike, ajo mundeson percjelljen e shukut ushgimor
neper kete tub). Ne nje te treten e siperme te ezofagut muskulatura eshte e strijuar,
ndersa me poshte e lemuar.

Adventicia, e perbere nga indi lidhor. eshte shtresa qe vesh nga jashte
ezofagun.
Ajo mungon vetem ne pjesen abdominale te tij, e cila vishet nga seroza (funica
SErQsa).
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STOMAKU

Stomaku (gaster) eshte pjesa me e gjere e tubit digjestivi al giendet midis
ezofagut e zorres se holle dhe ka pak a shume formen ¢ shkronjes 1. Stomaku
vendoset ne hapesiren ahdominale nen diafragme dhe projektohet ne epigaster
dhe ne hipokondrin e majte. Kalimi 1 ezofagut ne stomak ndodh ne nivelin e
vertebres T11, ndersa kalimi nga stomaku ne zorren e holle ne nivelin e vertebres

LL

Ne pamjen e jashtme te stomakut daiiohen muret, kurvaturat dhe pjeset e tij.

® Muret ¢ stomakut jane muri anterior (paries anterior) ¢ muri posterior
(paries posterior), midis tyre gjenden kurvaturat, kurvatura e vogel {curvatura
minor) djathtas dhe kurvatura e madhe (cunvaiura major) majtas.

% Pjeset ne te cilat ndahet stomaku, per aresye pershkruese, jane kardia,
fundusi, trupi dhe pilori. Kardia (cardia) eshte nje zone € vogel e tij rreth vendit
ku ezofagu hapet ne stomak; kufiri midis tyre eshte osiumi kardiad (ostium
cardiceunt). Fundusi (fundus) eshte pjesa ge ndochet mbi nivelin e kardias. Trupt
{corpus) eshte pjesa me e madhe e stomakut, Piesa pilorike {pars pylorica) eshte
pjesa distale ¢ stomakut dhe ndahet ne antrumin pilorik {antrum pyloricum) dhe
kanalin pilorik (canalis pyloricus); kufiri midis kanatit pitorik dhe duodenit eshie
ostium: pitorik {ostium pyloricum).

Midis kardias dhe fundusit te stomakut gijendet incizura kardiale (incisura
cardialis), ndersa midis trupit ¢he pjeses pilorike, ne kurvatura minor, giendet
incizura angulare {incisura anguiaris). '

Muri i stomakut formohet nga shiresa ¢ mukozes (funica irucosa), shiresa e
submukozes (fela submucosa), shtresa muskulare (funica muscularis) dhe shiresa

seroze (funica serosa).

B Mukoza ne stomakun e zbrazur formon plika (plicae gastricae) te shumta, te
cilat pergjate kurvaturave jane paralel me to, ndersa ne piesen (jeter te stomakut
jane te grreguiita. Lengjet (ge nuk kane aresye per (& gendruar ne stomakun €
zbrazet) kalojne tranzit midis plikave gjatesore pergjate kurvatures se vogel per te
kaluar ne zorren e holle. Ne stomakun e tendosur plikat zhduken.

Midis plikave te ¢regullta, ndodhen zona te siperfages se mukozes se stomakut

(areae gastricae) ne te cilat hapen duktuset e gjendrave te tij; keto hapje {foveolae
gastricae) nuk mund te shihen me sy te lire.

# Muskulatura ¢ stomakut perbehet nga tre shtresa, nje te jashtme gjatesore
(stratum longitudinale), nje te mesme cirkulare {stratum circulare) dhe nje te
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brendshme oblike (fibrae obligiae). Shiresa gjatesore vjen ne vazhdim te shtreses
gjatesore te czofagut, ajo eshte me e dendur pergjate kurvaiurave dhe vazhdon ne
zorren e holle. Shuresa cirkulare ndedhet ne gjithe pjeset e stomakut pervec
fundusit, ndersa ne nivelin e pilorit ajo eshte shume dense che formon m. sfinkter
pilorik (m. sphincter pyloricus), thurrja e te cilit pengon daljen e ushgimit nga
stomaku ne duoden. Nderkohe ne nivelin e kardias nuk ekziston nje sfinkter i
ngiashem anatomik ge te pengoje kthimin e ushgimit nga stomaku ne ezofag, por
rolin e nje sfinkteri fiziologjik e luan kendi me te cilin ezofagu hapet te stomak
(shkaktuar nga incizura kardiale). Fijet oblike te muskulatures se stomakut kane
formen e shkronjes U te permbysur dhe kalojne, mbi fundus, nga njeri mur i
stomakut ne fetrin.

u  Seroza sshte shiresa e jashume e stomoekut, ge eshte ne fakt peritoneumi
visceral e vesh stomakun.

v Kjo veshje eshie pothuajse ¢ plote. prandaj stomaku eshte organ
intraperitoneai.

Raportet e stomakut me organet perreth varen nga shkalla e mbushjes se tij.
Siper stomaku ka diafragmen, perpara mbeshtetet ne paretin anterior abdominal.
prapa ka pankreasin, djathtas ka raport me fagen viscerale te heparit, majtas ka
lienin dhe poshte kolonin trangvers.

Ligamentet e stomakut jane pjese te peritoneumit ge formohen nga kalimi i ti]
midis stomakut dhe orzaneve fginje. Nga kurvatura mincr dert ne hepar
peritoneumni formon lig. hepatogastrik (lig. hepatogastricum), qe bashke me lig.
hepatoducdenal (fg. heparoduodenale) formojne omentum minus (omentin
minus). Nga kurvatura major ne diafragme peritoneumi formon lig. gastrofrenik
{lig. gastrophrenicum), ne len lig. gastwrolienal (lig. gasirosplenicum) dhe ne
kolonin transvers lig. gastrokolik (lig. gaswrocollcwm); Ky 1 fundit eshte pjese ¢
Omentum majus (omentivn majus). -

Fakte klinike

Hernia hiatale

Hemia hiatate ndodh per aresyve te relaksinir te diafragmes ne hiatusin ezofageal. Si
pasoje fundusi | stomakur hernion ne mediastinin posterior. Hernia shogerohet me
refluks, ge per aresye te permbajijes acide mund te jape edhe ulceracione e
hemoragji.

Trajtimi eshte medikamentor, ndonese nganjehere nund te nevojiter edhe nderhyrje
kirurgjikale.
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Kanceri i stomakut

Kanceri i stomakut eshte nje patologji malinje ¢
tij jane ndjenja e ngopjes se shpejte, hemoragjia ge ¢on ne anemi, dhimbja etf.
Diagnostikimi behet me endoskopi dhe shogerohet me marrje materiali per biopsi.
Ngs. diagnostikimi eshte i hershem mund te behet rezeksion kirururgiikal kirativ, por

zakonisht diagnoza eshte e vone dhe mbijetesa veten disa muaj.

shpeshte e traktit digjestiv. Shenja te

ZORRA E HOLLE

Zorra e holle (intestinum tenue) eshte vazhdim i stomakut; ajo fillon ne
ostiurnin pilorik dhe perfundon ne valvulen ileocekale, ku filion zorra e trashe.
Giatesia e zorres s¢ holle eshie rreth 7 m, ajo formon perkulje te shumia te cilat
njihen si ansa (intestinale). Zorra e holle vendoset ne pjesen gendrore te hapesires
abdominale, perpara ka paretin anterior abdominal, prapa ka paretin posterior
abdominal, anash e siper rrethohet nga zorra e trashe, ndersa poshte ka organet

pelvike.
Zorra e holle perbehet nga tre pjese: duoden, jejunumi dhe ileurni.

Duodeni (duodermon) eshie vazhdimi i stomakut dhe pjesa e pare, me ¢ shkurter.
me e gjere dhe me e fiksuar ¢ ZOITes s¢ holle.

5 Ne pamjen ¢ jashtme forma e duodenit i ngjan nje patkot: al ka pjesen ¢
siperme horizontale (pars superior) ose D, pjesen zbritese {(pars descendens) ose
D2, pjesen e poshtme horizontale (pars inferior) ose D3 dhe pjesen ngjitese (pars
ascendensy ose D4.

Pjesa superiore gjendet ne niv
djathtas kolones vertebrale deri ne perku
superiore (flexura duodeni superior). Ne kete pjese gjendet bul

duodenit.
Pjesa zbritese vazhdon deri ne perkuljen ¢ dvie, fleksuren duodenale inferiore
e gjendet papila duodenale

(flexura duodeni inferior). Ne lumenin e kesaj pjes
major (papilla duodeni majory ne € cilen hapen duktusi i koledokut che duktusi
pankreatik, si dhe papila ducdenale minor (papilla duodeni minor) ne t& cilen
hapet duktusi pankreatik akcesor.

Ne vazhdim te saj eshte pjesa inferiore, ¢ cil
ajo kalon majtas kolones vertebrale, armn perpara aortes
nerkuljen e trete.

elin ¢ vertebres L1, ajo fillon pas pilorit dhe arrin
lien e pare, fleksuren duodenale
bi (Bulbus} i

a gjendet ne nivelin € vertebres [.3;
dhe perfundon me
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Pies;a' ngjitese eshte me & shkurter se pjeset e tjera, ajo ngjitet majtas aortes deri ne
nivelin e Yertepres L2 per te vazhduar me fleksuren duodencjejunale (flexi
duodencjejunalis) dhe pastaj me jejunumin. .

% Raportet e duodenit me organet jane si me poshte. Ne anen e tij
brendsﬁme duodeni rethon koken e pankreasit. Pjesa ¢ siperme ka ra ortlJ .
fagen viscerale te heparit dhe veziken biliars e uktusin e koledokut 'esagz):b 'tme
me veshken e djathte e mezokolonin transvers, piesa inferiore me ;Eiat e rnncI(lZSc
zorten e venen kava inferiore si dhe arterien e venen mesenterike superiore e

: Duodem. ne raport me peritoneumin eshte organ ekstraperitoneal {perveg
pjeses Superors ix?e pieses ascendente, pra pjeseve me te shkurira, ge jane
intraperitoneale). Midis.duodenit e heparit gj i ]

: parit gjendet lig. hepato i
omentum minus. # hepioduodensl, piese ©

Jejunumi dhe i-Ieumi.(jef‘jtafvlurrz, ileum) perbejne pjesen tjeter te zorres se holle
pas ;igodenzt; jejunumi konsiderohet te kete dy te pestat dhe ileumi tre te pestat e
saj. Nc_ionese Jejunumi e ileuni nuk kane kufi anatomik ndares midis tyre, ato
kane disa karakteristika te vegania. S

‘ . - . .
..I ejunumi \«endo_s.et ne pjesen e siperme te abdomenit, me teper majtas linjes

mediane dhe ansat e tij kane drejtim horizontal.

‘N_e te kqnflert, 1lfzum1 vendoset ne pjesen ¢ poshtme te abdomenit, me teper

djathtas linjes mediane me ansa ne drejtim vertikal. ’

jCJUlelml eshte me 1 vaskularizuar, ai ka ngjyre me te kuge. (Gjithashtu jejunumi

ka paret me te trashe, vdeo me te shumta e me te medha dhe nyje limfatike solitare

e agregate me te pakie se tleumi).

# Jejunumi dhe ileumi jane organe i i i

. gane tntraperitoneale pra vishe isht prej
oot p n plotesisht prej
Pjesa e pe;:toneumit nga zorrz e holle ne paretin abdomiral formon mezone e
zorres se helle, mesenterin, ge eshte dubli I

. . ublikature peritoneale ne te ci j
; c

ene gjaku dhe nerva. ? on Kalorne

M.u.rl  zorres se holle }\a ndertim pak a shume te ngjashem ne gjithe gjatesine e
saj, pavaresisht nga ndarja ¢ mesiperme ne pjese. )
E’Ie[shtu a; perbchf):t nia shtresa e mukozes (nunica mucosa), shiresa ¢ submukozes
ela submucosa). shiresa muskulare (runic : s
. runica muscularisy dhe g
(runica serosa). : shisees serore

Muk}?za1 esht.e me e Eras!?e dh.e me e vaskularizuar ne pjesen proksimale te
zarres se holle. Ajo formon plika cirkulare (plicae circulares) dhe vile intestinale
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(villi intestinales) ge projektohen ne lumenin e zorres, ndersa ne perberje te saj ke
edhe nyje limfatike solitare (noduli lymphoidei solitarily dhe agregate (noduli
Iymphoidel aggregati) si dhe gjendra (glandulae intestinales).

Plikat jane ose jo te plota dhe sherbejne per te rritur siperfagen e mukozes dhe per
te pakesuar shpejiesine e kalimit te ushgimit ne zorre. Ato jane me te shpeshta e
me te medha ne pjesen proksimale te zomes se holle, ndersa pakeschen distalisht
derisa zhduken ne piesen fundore te ileumit, Ne ndryshim nga plikat e stomakut,
ato persistojne edhe kur zorret ¢ holla distendohen.

Vilet jane zgjatime te mukozes. shume te vaskulannzuara; ato mund te shihen me
sy te lire. Ashtu si plikat ato sherbejne per te rritur siperfaqen ¢ mukozes dhe jane
me te shpeshta ne piesen proksimale te zorres s¢ holle e pakesohen distalishi.
Nyjet limfatike solitare jane te shperndara ne gjithe mukozen e zorres s¢ hotie,
por me te shpeshta jane ne pjesen terminale te ileumit. Nyjet Hmfatike agregate
perbehen nga grumbuifime nyjesh solitare, ato formofne pllaka me diameter disa
centimetra dhe giithashtu jane me te medha e me te shpeshta ne iteumn.

# Submukoza perbehet nga ind i shkrifet lidhor, ge lejon ndryshimin e
dimensioneve te zorres gjate peristaltikes.

¢ Muskulatura e zomres se holle perbehet nga dy shtresa, ajo e jashtme
giatesore dhe ajo e brendshme cirkulare. Edhe muskulatura eshte me e dendur ne
pjesen proksimale te zorres se holle.

x  Seroza cshte shiresa ¢ jashtme e zomes se holle, ¢ cila perben peritoneumin
visceral qe vesh ate. Pjesa me e madhe e zorres se holle eshte intrapentoneale.
Periashtim ben vetem duodeni, i cili eshte ekstraperitoneat.

Fakte klinike

Ulcera duodenale

Ulcerat duodenale jane nga semundjet e shpeshta te wraktit digjestiv,

Ato ndodhin me shpesh ne bulbin e duocdenit. Negoftese wlcera thvillohet ne parefin
anterior te tij. kur perforohen shogerohen zakonisht me peritonit, ndersa neqofiese
wlcera zhvilloher ne pareiin posterior te bulbit te duodenit shogerohen zakanishi e
hemoragjl.

Trajtinig medikamentor | ulcerave duodenale kousiston ne dhenien e preparaieve e
frenojne sckretimin acid te stomakut. Per shume kohe trajtimi kirurgjikal ka gene nje
alternative e shpeshte; nderkohe ge sor mjekimi anvibakterial (kunder Helicobacter
pyviori) ko redukiucar ndieshenr formimin e uwlcerave duodenale dhe trajtiver
kirurgjikale e tyre. '

L
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ZORRA E TRASHE

Zorra ¢ trashe (inzestimun crassum) eshte vazhdim i zomes se holler gjo
fillon ne nivelin e valvules ileocekale, perfundon ne anus dhe ndahet ne kater
pjese te cilat jane cekumi, koloni, rektumi dhe kanali anal. Koloni nga ana e tij ka
pjesen ascendente, transversale, descendente dhe sigmoide.

Cekumi (caecum) eshie pjesa e pare ¢ zorres se trashe dhe pjesame e gjera e saj.
ai gjendet nen nivelin e hapjes se ileumit ne cekum. Kjo hapje (ostivm ileale) ko
formen e nje valvule nepermjet te ciles permbajtja e zorres kalon nga ileumi ne
cekum, por jo ne drejtim te kundert.

Celumi vendoset zakonisht ne fosen iliake te djathte dhe mbeshtetet ne m. iliak.
Nganjehere ai mund te gjendet edhe me siper deri prane heparit ose me poshte ne
pelvis.

Ne cekum fillon perthithja e ujit dhe clekwroliteve {ge realizohet ne zorren ¢
trashe), prandaj forma e tij eshie e pershiatur per mbajtjen e volumeve te medha
givsem te lengshme te permbajljes se zorres.

# Ne pamjen e jashtme ne siperfagen & cekumit dallohen tre tenie, t© cilat
fillojne ne fundin e tij dhe vazhdojne me tej ne zorren e trashe. Njera gjendet
medialisht dhe eshte tenia mezokolike, e dvia vendoset lateralisht dhe eshte tenia
omentale, ndersa e treta vendoset midis tyre ne siperfagen anteriore te cekumnit
dhe eshie enia libera, Ne vendin ¢ fillimit te we tenieve fillon nje zgjatim 1 holle
me formen e krimbit ge quhet apendiksi vermiform (appendix vermiformis). At
konsiderohet si organ rudimentar. Apendiksi ka nje gjatesi variabel, mesaterisht
6-7 ¢, ndersa pozicioni me i shpeshte eshte ai retrocekal.

Hegja e apendiksit per aresye te inflamacionit te tij eshte nderhyrja me ¢ shpeshte
ne urgiencen kirurgjikale.

w  Cekumi dhe apendiksi zakonisht jane intraperitoneale.

Koloni (colon) eshie pjess ne vazhdim ¢ zorres se trashe; ai ndahet ne kolonin
ascendent, kolonin transvers., kolonin descendent dhe kolonin sigmoid. Ne
siperfagen e kolonit dallohen tre teniet e pershkruara me siper.

Koloni ascendent (colon ascendens) fillon ne nivelin e ostiumit ileal dhe
ngjitet ne regiionin lumbar den ne hipokondrin e djathte, per te vazhduar me
fleksuren kolike te djathte ose fleksuren hepatike (flexura coli dextra, flexura coll
heparica). Al ka perpara dhe lateralisht paretin abdominal, prapa mbeshtetet ne m.
kuadrat lumbar dhe veshken e djathte, medialisht ka ansa te zorres se holle.
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Koleni gscende:.n ne raport me peritoneumin eshte mezoperitoneal, ai vishet
nga peritoneumi pjeserisht, vetem perpara ¢he anash. Peritoneumi parietal ne
paretin posterior abdominal vjen ne fagen mediale te kolonit ne nivelin e tenies
megokolike dhe pastaj vesh kolonin duke kaluar nga perpara deri ne nivelin e
tenies omentale, ku edhe shkeputet prej tij per te vazhduar ne paretin anterior
abdominal.

E Kolgni transvers (colon transversuni) eshte pjesa me e gjate e zorres se
trashe; ai gjendet pas fieksures kolike te djathte dhe ka nje vendosje oblike deri ne
fleksuren kolike te majte ose fleksuren lienale (flexura coli sinistra, flexura coli
splenica). Koloni transvers perpara ka paretin abdominal, prapa pjesen zbritese te
duodenit che pankreasin, djathtas heparin, majtas lienin siper stomakun dhe
poshte ansa te zorres se holle.

Kploni transvers eshte intraperitoneal, ai vishet plotesisht nga peritonewmi qe
vien nga pareti posterior abdominal ne nivelin e tenies mcz:)kolike te kolonit
transvers. Intervali peritoneal nga pareti posterior abdominal ne kolonin transvers
eshte dublikature peritoneale ge quhet mezokoloni transvers.

® ‘ Koloni descendent {colon descendens) shirihet nga fleksura kolike e
majte deri ne planin e hyrjes ne pelvis ne mivelin e kreshies iliake te majte, ku
vazhdon me kolonin sigmoid. Al ashtu si koloni ascendent, ka perpara ’dhe
1a[erz%lish[ paretin abdominal, prapa mbeshtetet ne m. kuadrat lurnbar dhe veshken
e majte, medialisht ka ansa te zorres se holle.

Koioni @escendent (st edhe kolonl ascendent}, eshie mezoperitoneal, ai vishet
nga pentoneumi pjeserisht, vetem perpara dhe anash. Peritoneumi parietal ne
paretinn posterior abdominal vien ne fagen mediale te kolonit ne nivelin e tenies
me;okoiike dhe pastaj vesh kolonin duke kaluar nga perpara deri ne nivelin e
tenies pmemaie ku edhe shkepuiet pre; ¢ per te vazhduar ne parsiin anterior
abdominal.

u Koloni sigmoid (colon sigmeidewn) eshte  vazhdim: 1 kolonit
descendent, ai fillon ne nivelin e kreshies iliake te majie dhe perfundon duke
kaiuar ne rektum ne nivelin e bashkimit rektosigmoidien. Al vendoser ne pelvis
qnash ka muret pelvike, prapa ka ureteret, poshie veziken urinare dhe uterusin te!;
femrat, siper ansa te zorres se holle. |

I\.ciom mgmm@ eshte intraperitoneal, ai vishet plotesisht nga peritoncumi qe
vjen nga pareti posterior abdominal. Intervali periteneal nga pareti posierior
abdominal ne sigme eshte dublikature peritoneale dhe quhet mezosigme.

Anatomia e njeriut — njohuri baze 107

Rektumi eshte vazhdimi i kolonit sigmoid, ai shtrihet nga niveli i bashkimit
rektosigmoidien deri ne nivelin e {leksures anorektale (flexura anorectalis), Ku
kalon ne kanalin anal. Rektumni prapa ka sakrumin dhe koksiksin, ndersa perpara
tek femrat vaginen dhe tek meshkujt prostaten € vezikulat seminale.

Ne piesen e mesme rektumi ka nje zgjerim qe quhet ampuia rekiale (ampulla
recti), mbi te eshte pjesa supraampulare dhe nen te pjesa infraampulare.

Me peritoneum vishet nga perpara dhe anash vetem nje e treta € siperme e
rekiummit.

Kanali anal (canalis analis) eshte pjesa fundore e tubit digjestiv. Ai fillon ne
nivelin e fleksures anorektale dhe perfundon ne anus (anus). Ne mukozen e
i-analit anal vihen re 6-10 plika vertikale qe formojne kolonat anale (columnae

. midis te cilave gjenden sinuset anale (sinus anales). Submukoza eshie e

anales)
keto te fundit formojne pleksio

pasur me ene giaku arteriale dhe wvenoze,
hemoroidal.

Muri i zorres se trashe ne menyre te ngjashme me ate ie pieses ljeter te bt
digjestiv, perbehet nga shiresa ¢ mukozes (tunica mucosa), shiresa e submukozes
(tela submucosa), shiresa muskulare (wnica muscularis) dhe shtresa seroze
{tunica serpsa) ose shtresa e adventicies (tunica adventitia).

Karakteristika te vecanta ka ndertimi | murit te rektumit,

Krahasuar me zorren e holle, zorra e trashe ka diameter me & madh te lumenit,

mur me te holle dhe me pak te vaskularizuar.

¥ Mukoza & zomes se trashe nuk ka plika dhe vile, pra eshte me e lemuar.
Gjendrat e saj jane me te shumta dhe me te dendura se ne zorren e holle.

Ne rektum mukoza formon disa plika gjatesore dhe transversale. Plikat gjatesore
ndodhen kryesisht ne pjesen e poshtme te rektumit dhe zhdukea gjate tendosjes s
tij. Plikat transversale (plicae transversae recti) me pamije semilunare zakonisht
jane tre, € sipermja, e mesmja dhe e poshtmja.

5 Submukoza eshie e ngjashme me ate te zorres se holle.

% Muskulatura perbehet nga shiresa e jashtme cjatesore dhe shiresa e
brendshme cirkufare. Ne cekum dhe ne kolon fijet gjatesore jane te kondensuara
ne tre tenict gjatesore, po ashtu edhe fijet cirkulare jane te kondensuara ne
intervale midis te cilave zorra e trashe eshte me e fryre duke formuar haustrat e
saj (hawstra coli). Ne lumenin & Zowss, haustrave u korrespondojne sakula {gese)
midis te cilave ka plika semilunare (plicae semilunares coli), Teniet ne pjesen e
fundit te kolonit sigmoid shkrihen duke vazhduar ne murin e rekumit me fije
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gjatesore muskulare ge e veshin plotesisht ate. Muskulatura cirkulare e rekturnit
ne kanalin anal dendesohet dhe formon sfinkterin anal intern {m. sphincter ani
internus). Rreth saj gjendet shtresa gjatesore ¢ muskulatures dhe me pas sfinkteri
anal ekstern (s sphincter ani externus), i cili eshte nje muskul i vecante.

& Seroza eshie peritoneumi visceral qe vesh zorren e trashe. Ne kolon seroza
formon zgjatime te vogla t¢ mbushura me ind dhjamor qe quhen apendice
epiploike (appendices epiploicae).

Fakte klinike

Ekzaminim endoskopik i trakeit digjestiv

Ezofagogastreduodenoskopin vse shkurt fibrogastroskopia eshie nje procedure
diagnositke ge sherben per te ekzaminuar traktin digjestiv deri ne duoden. Para fuifes
se endoskopir beher anestezi {okale ¢ orofaringut me spray lidokaine. Nepernijet
endoskopit kgyret mukoza e trakric diglestiv dhe mund te merrer material per biopsi.
Panijet endoskopike mund te fotografohen ose filmohen.

Kolonoskopia esiue nje procedure e ngjashine ge sherben per te ekzaminuar kolonin.
Endoskopi futer nga anusi dhe me ane te 1 vigualizohe: mukoza dhe lezionet
eventuale te sqj: wlceracione, polipe etf. Nepermjer endoskopir puind te higen polipet
e vogla, te inerrer merqria! per biopsi etj. FEdhe pamjer endoskepike giare
kolonoskopise mund te fotografohen ose filmolen.

Apendiciti akut

Apendiciti akut ndodh kur lumeni [ apendiksit obstrukiohe! nga nje fekalit ose nga
gmadhimi i nyjeve limfoide ne parerin e tij. Ne keto kushie rritet presioni brendn
Lumenit, veshiiresohet garkullimi [ giaku ne parer, fillon nefroza e tij dhe rrivet sasia
e bakiereve dhe invazioni bakierial i paretin. Ndryshimer inflamatore mund te cojne
ne perforim dhe peritonit lokal ose te gjeneraliznar.

Shenja e pare eshie nje dhimbje perivmbliitkale ge me pas lokalizohet ne fosen iliake
te djathie dhe mbetet konstante. Shenja te tjera jane remperatura, nauzea, te vjellat
etj.

Trajtimi | apendicinit akut zakonisht eshre apendektomia.

Kanceri i kolonit e i rektumit

Kanceri i kolonit e { rekuwmit eshre nje patologji malinje jo e rralle. Shume nga rastet
vije nga malinfizimi i nje polipi beninj.

Per aresye te raporteve topografike 1¢ kolonit e rektumit ne hapesiren
abdominopelvike, eshte shume | rendesishem stadifikimi i sakre | tumorit, psh. ne
pelvis duhet vieresuar infiltrimi eventual i vezikes urinare ose wterusit. Ky stadifikim
realizoher me metodat imazherike te ekzaminimit. Al duliet te vieresoje shkallen e
infiltrimir te paretit, perhapjen ne rruget limfatike dhe perhapien ne distance. Keto te
dhena lidhen ngushte me prognozen e semundjes.
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HEPARI E RRUGET BILIARE

Hepari (hepar) ose melcia eshte organi me i madh abdominal, ai vendoset ne
katin e siperm te hapesires abdominale dhe projektohet ne regjionin e hipokondrit
te djathte & regiionin epigastrik, por mund te arrije eche ne regjionin ¢ hipokondrit
te majte. Hepari ka shume funksione nga te cilet vegohet depozitimi 1 glucideve
dhe prodhimi i lengut biliar, i cili nepermjet rrugeve biliare shkon dhe derdhet ne
duoden. ‘

Ne pamjen e jashtme hepari paraget dy fage, ate diafragmatike dhe aie viscerale.
Midis tyre perpara giendet nje buze e mprehte, ndersa prapa kufiri eshte i
rrumbullakosur pa formuar nje buze te vertete.

¥ Fagja diafragmatike (facies digfragmarica) ose fagja anierosuperiore
mbeshtetet ne diafragme. Ajo eshte ¢ sheshte dhe ne te dallohet ligamenti
falciform qe eshte dublikature peritoneale ge vjen nga pareti abdominal deri ne
siperfagen e heparit. Ky ligament ¢ ndan heparin ne lobin e djathte me te madh ¢
lobin e majte me te vogel. Ne vazhdim te buzes se poshtme te lire te Lg.
falciform, ndodhet lig. teres hepatis (lig. reres heparis). Dy fletet e ligamentt
falciform ne pjesen e siperme te (i, largohen nga njera tjetra dhe ne secilen ane
marrin piese ne formimin ¢ lig. koronar duke perbere fleten anteriore t¢ tij. Anash
ko flete bashkohet me fleten posteriore duke formuar iig. triangular te djathte dhe
lig. triangular te majte. Siperfagja ¢ heparit g gjendet midis dy fleteve (anteriore
e posteriore) te lig. koronar nuk vishet nga peritoneumi dhe quhet area nuda {area
nuda).

& Faqja viscerale (facies visceralis) ose fagia posteroinferiore e heparit ka
gjurme te organeve e kane raport me te. Ne te dallohen impresionet ge lene
ezofagu (impressio ocesophageale), stomaku {impressio gastrica), duodeni
{impressio duodenalis), koloni transvers ({mpressio colica) dhe veshka e djathte
(impressio renalis). Ne te dallohen gjithashu tre brazda, dy sagitale dhe nje midis
tyre; ato kane pamjen e shkronjes H. Brazda e djathte formohet perpara nga fosa e
vezikes biliare (fossa vesicae biliaris) dhe prapa nga sulkusi i venes kava inferiore
(sulcus venae cavae). Brazda e majte formohet perpara nga fisura e lig. teres
hepatik {fissura ligamenti teretis) dhe prapa nga fisura e lig. venoz {fissura
ligamenti venosi). Brazda transversale midis tyre quhet porta hepatike {poria
hepatis) meqe ne te kalojne struktura anatomike ge hyjne ose dalin nga hepari.
Vendosja e ketyre strukturave ne porten hepatike eshte e tille: prapa gjendet v,
porta, perpara medialisht a. hepatike propria dhe lateralisht duktusi hepatik

komus.
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Brazdat e mesiperme e ndajne fagen viscerale te heparit ne kater lobe, lobin e
djathte (lobus hepatis dexter), lobin e majte (lobus hepatis sinister) si dhe lobin
Kuadrat (lobus quadratus) e lobin kaudat (lobus caudatus); dy te tundit
perkatesisht mbi € nen porten hepatike.

Midis fages diafragmatike dhe fages viscerale, perpara dhe poshte gjendet buza e
poshtme, margoja inferiore (margo inferior).

¥ Ne praktiken klinike ka rendesi ndarja e heparit ne segmente. Cdo
segmenti i takon nje treshe vazobiliare e perbere nga dege t& V. porta, duktusit
biliar e arteries hepatike, ndersa kufijte midis segmenteve percaktohen nga dege
te venave hepatike. Sipas kesaj ndatjeje hepari ndabet ne tele segmenle, ge
emertohen me numra romake nga I ne VIIL

% Ne raport me peritoneumin hepari konsiderohet mezoperitoneal; pjesa me ¢
madhe e tj eshte e veshur plotesisht nga peritoneurmi, Perveg ZOnes 5¢ quajtur
area nuda.

Rruget biliare mbledhin dhe dergojne bilen nga hepari ne pjesen zbritese te
duodenit. Ato perbehen nga duktuset biliare dhe vezika biliare.

Duktuset biliare formojne nie sistem qe fillon ne brendesi t heparit me daktuset
biliare interlobulare {ductus biliferi iuerfobulares) ose Segmentare, te cilet
mbledhin lengun biliar nga kanalikulat biliare. Ato bashkohen ne duktusin hepatik
te majte (ductus hepaticus sinister) dhe duktusin hepatik te djathte (ducrus
hepaticus dexter). Dy dukiuset hepatike me (e hashkohen ne porten hepatike
duke formuar duktusin hepatik komun (ducius feparicus communisy, 1 cili kalon
midis dy fleteve te omentumit minus bashke me venen porta dhe arterien
hepatike. Duktusit hepatik komun i bashkohet ne nje kend te ngushte duktus:
cistik (ductus cisticus), 1 cili vien nga vezika biliare, duke formuar keshtu
duktusin e koledokut (ductus choledochus). Ky zbret prapa pjeses superiore te
duodenit, pastaj ne fagen e pasme te kokes s¢ pankreasit medialisht pjeses
descendente te ducdenit dhe pasi bashkohet me duktusin pankreatik derdhet ne
papiien duodenale majore.

Vezika biliare (vesica biliaris) ose kolecista eshie rezervuar § biles, 4jo veadoset
ne fosen e saj ne fagen viscerale te heparit.

Ne pamjen e jashtme vezika biliare ka tupin (corpus vesicae biliaris),
fundusin (fndus vesicae biliaris) dhe qafen (collwin vesicac biliaris), Fundusi
gjendet prapa buzes se poshtme (e heparit; kar kolevista fryhet ai mbeshtelst ne
paretin anterior abdominal dhe mund te palpohet. Trup: gjendet mbi fundusin dhe
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mbeshtetet ne fagen viscerale te heparit. Qafa gjendet medialisht trupit, ajo eshte
e perkulur dhe vazhdon me duktusin cistik.

s

s Vezika biliare ne fagen e lire te saj ge auk mbeshtetet ne hepar, vishet nga
peritoneumi.

Fakte ilinike

Hepatiti viral

Hepariti viral eshte inflamaciont i parenkimes hepetike shkakiar nga viruser. Njihen
disa lloje hepatitesh virale.

Hepatiti A perhapet ime 1ruge orofekale dhe nuk kronicizoher. Konsiderohet si
semundje ¢ vendeve te botes se trete.

Hepariti B perhapet me anen € glakut te kontaminuar, te shiringave te kontaminuara
ose ne rruge sekswale. Al mund e komplikohet me hepatit kronik, cirroze et
Vaksinimi parandalon hepatitin B.

Hepariti C gjithashtu mund te perhapet me ane te gjakul te kontaminuar osé ne rruge
seksuale. Edhe hepatiti C nund te komplikohet nie hepatit kronik, cirroze etj.

Shenjat e hepatizic viral jane diskomfort i pergjithshem, dhimbje barku, ikter,
temperaiure etj.

Cirroza hepatike

Cirroza eshte nje putelogji hepatike ge karakterizoher nga fibroze
zona regjenerimi nodular ne epar. Ajo zakenisht pason nje demtin paraekzistues ne
hepar dhe mund te vije pas nje hepaiiti viral, nga perdorim i shiuar [ alkolit, nga
crregullime metabolike ¢tf.

Cirroza shogeroher me pengese ne garkullimin intrahepatik te gjakur, Iikid ne
hapesiren peritoneale, rritje te rrezikut per hemoragji, ikier elf.

Guret ne rruget biliare

Gurer mund te gjenden ne ¢do segment le rrugeve biliare, por me shpesh ato hasen
ne koleciste. Ato jane nje perzierje kolesteroli e pigmenti biliar, por shpesh edhe
mund te kalcifikohen Guret ne kolecisie gjenden me teper tek femrat se tek meshkujt
dhe me teper ne moshen mbi 40 vjeg.

Per sa kohe guret jane ne koleciste mund te mos kene shenja klinike, por nese aio
rentojne te kalojne ne dukiusin cistik ose ne koledok dhe ngecin aty. kjo shogerohet
me dhimbje te forta (kolika biliare).

Ikteri

ikteri eshie verdhje e lekures nga rritja ¢ pergendrimil te pigmentit biliar
(bilirubines) ne giak. Al mund te vieresohet lehtesishe ne sklera.

eteri mund te jete prehepatik, hepattk ose posthepatik.

Theeri prefieparik ndodh nga shkaterrioi @ shuar [ oeritrociteve psfi. ne rast

rransfuzioni te gabuar giaku.

e shprehur dhe



iz
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Heteri hepatik ndodh ne rast demrimi re gelizave heparike psh ne hepatiter, cirrozal
ety.

Ikieri postheparik ndodh ne rast obstruksiond le rrugeve biliare psh. ne rastin e
gureve ne rruges bitiare, ne kancerin e kokes se pankreasit etj.

PANKREASI

Pankreasi (pancreas) eshte gjendra tjeter e madhe e sistemnit digjestiv. Al
prodhon lengun pankreatik. qe derdhet ne duoden dhe insulinen, ge kalon ne gjak.

Pankreasi vendoset pak a shume horizontalisht, ai projektohet ne regjionin
epigastrik dhe regjionin e hipokondrit te majte.

#  Ne pamjen e jashtme pankreasi ka koken, gafen, trupin dhe bishtin.

Koka (caput pancreatis) eshie e sheshte, me nje fage te perparme dhe nje te
pasme. Ajo vendoset brenda “patkoit” duodenal, duke patur raport me te gjitha
pjeset e duodenit. Gjithashtu koka e pankreasit ka raport te ngushte me duktusin e
koledokut.

Ne pjesen e poshtme te kokes gjendet nje zgjatim I pankreasit, ge quhet procesi
URCInal (Processis uncinatis).

Qafa (collum pancreqaiis) konsiderohet intervali i vogel 1 pankreasit 1 vendosur
midis kokes e trupit.

Trupi (corpus pancreatis) ka forme prizmatike me nje siperfage te perparme, nje
te pasme dhe nje te poshtme. Siperfagja ¢ perpame ka kontakt me stomakun, ¢
pasmja me kolonen vertebrale dhe e poshtmja vendoset mbi fleksuren
duodenojejunale, ‘

Bishti i pankreasit (cauda pancreatis) shtrihet majias dhe arrin deri ne hilusin e
lienit. ‘

# Duktusi pankreatik (ducrus pancreaticus) ose duktusi i Wirsungut shtrihet

pergjate gjithe gjendres, ai fillon ne nivelin e bishtit, vazhdon ne trup, gafe ¢ koke
dhe bashke me koledokun derdhet ne pjesen descendente te duodenit, ne papilen
duodenale majore. Vec tij ne pankreas gjendet edhe duktusi pankreatik akcesor
{ductus pancreaticus accesorius), 1 cili mbledh lengun pankreatik kryesisht nga
koka e pankreasit dhe derdhet ne pjesen descendente te duodenit, i pavarur nga
dukrusi i pare.

#  Ne raport me peritoneumin pankreasi eshte ekstraperitoneal

Anatoniia € njerint — njohuri baze 113

Fakte klinike

Pankreatiti akut

Pankreatiti akut eshte Inflamacioni akur | pankreasit. Shkaget me te shpeshta jane
abuzimi me alkool (rek meshkujt) dhe kalkulat e rrugeve biliare “te ngecur” ne fund
te keoledokut, prane papiles duodenale majore (rek femrar). Shenjat jane dhimbjer
abdominale ge perhapen ne shpine, nauzeja, viellja, temperatura etj. Veg demtimeve
ne parenkimen pankreaiike, pankreatiti akut mund re shogerohet edhe me demtime ne
vazat e giakut rreth pankreasit dhe kjo mund ta rendoje shume ecurine e semﬁﬂﬁdjes‘
Kanceri i pankreasit

Kanceri i pankreasit eshie nje paiologji malinje qge zakonisht diagnostitohet vone,
mege shenjat e tif nuk jane specifike. Dhimbja e barkut, humbja e oreksit, renia ne
peshe dhe ikter! gjenden edhe ne semundje te tjera. Kanceri [ kokes se pankreqsit
diagnostikohet pas ikterit ge vien nga infiltrimi | dukiusit te koledokur, ndersa kanceri
i bishtit ne kohen e diagnostikimit shogerohet shpesh nga metastaza hepatike.

PERITONEUMI DHE HAPESIRA PERITONEALE

Peritoneumi (peritoneinn) eshte cipa seroze, e lemuar dhe e lagur, ge vesh
paretin e brendshem abdominal dhe organet abominale,
Pjesa e peritoneumit ge vesh paretin ¢ brendshem abdominal quhet peritoneumi
parietal (peritoneum parictale), pjesa qe vesh organet quhet peritoneumi
visceral (peritoneum viscerale).
Hapesira midis peritoneumit parietal dhe peritoneumit visceral eshte hapesira
peritoneale.
Piesa e peritoneumit midis peritoneumit parietal dhe atij visceral ge shkon per te
veshur organet quhet mezd: keshtu ajo per zorren e holle quhet mezenterium
{mesenteriwm), per zorren ¢ trashe quhet mezokelon {mesocolon) eyj.
Gjate kalimit te peritoneumit nga nje organ ne tjetrin formohen ligamentet, ge
mund te jene flete teke ose dublikatura,

# Nese ndjekim peritoneumin parietal nga pareti anterior abdominal dhe
ngjitemi siper, veme re se pasi vesh paretin ai vesh fagen e poshtme te diafragmes
dhe pastaj kthehet drejt fages diafragmatike te heparit, dhe vazhdon si peritonsum
visceral mbi te. Intervali peritoneal nga difragma (peritoneum parietal) ne hepar
{peritoneum visceral} eshte fleta anteriore e ligamentit koronar (lig. coronariunt).
Kjo flete ne mesin ¢ saj zbret e dyfishte ne fagen diafragmatike te heparit deri ne
buzen e poshtme te tij, duke formuar ligamentin faiciform (lig. falciforme). Nga
ana tjeter fleta anteriore ¢ ligamentit koronar ne secilin ekstrem te saj bashkohet
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me fleten posteriore duke formuar ligamentin triangglar te majte (lig. triangulare
sinistrun) dhe ligamentin triangular te diathte (lig. ‘n‘zangulare d.exzrun.z).
Peritoneumi visceral zbret ne fagen diafragmatike e heparit deri ne buzen
inferiore, pastaj kthehet ne fagen viscerale te tij dhe armin ne porten hepank.e. Ketu
ai bashike me peritoneumin (visceral) qe vjen nga faqja viscerale e h.eparzt prapa
portes, formon nje dublikature peritoneale ge shkeputet nga hepari dhe shkon
drejt kurvatures Minor te stomakut dhe drgt duodemtl duke formuar ne1 kﬁte
menyre lig. hepatogastiik {{ig. hepafogqsmagn) dhe lig. hepatoduodgna gzg.
hepatoduodenale). Keto dy ligamente formojne se bashku F}mentum?n m1rg)r’
(omentim minus), (Mege pjesa me ¢ madhe ¢ .t_x j amin ne kurvaFuzen mmo;). 3
fletet = omentumit minus serisht hapen pasi aryne slomakun e pjesen superiore (¢
i t'i veshur plotesisht ato. . .
CIi‘iOd;Z;iaptejren majorpdy fletet peritoneale ribashkohen dhe formome- nje
dubiikature tjeter e cila shkon poshte drejt kolo‘mt transvers dukp formum. lig.
oastrokolik (lig. gastrocolicun), majtas drejt lienit duke formuar llg. ggs}rf:;le?f}l
Ehfg. gastrolienale) dhe siper drest .d]aimgmes.duke .formuar tig. gdmofn,.m (q.zg.r
gastrophrenicum). Lig. gastrokolik eshte pjesa fillestare e omentumit major
(omentum majis), (MEqe fillon nga i:urvatgra major). o ‘
Lig. gastrokolik. pasi kalon perpara kolonit transvers, zbret duke arritur ne pjesen
e poshime te paretit anterior abdominal ku kthehet nga brenda dhe ngjitet persen
jart duke formuar nje dublikature te dvfishte peritoneale ‘(kater_ flete) derl ne
kolonin transvers, e cila gjithashtu eshte pjese & omentumit major. Dy ﬂ.e{et e
dublikatures se pasme ndahen ne aivelin e len.ies .omentaie‘ te kolonit tl.'ansver:s, f
veshin plotesisht ate dhe ribashkohen ne m\-‘eim. e tenies mesokoi.zke p(?lr tcj
vazhduar se bashku drejt paretil posterior abdominal, st mezokoloni transvers
{mesocolon transversun). Fleta e siperme e mequolomt transvers va;hdon 1
peritoneumm parietal ne paretin pOSIETIoN abd.omma‘} dui_{e shku‘ar. supf;r ner;
diafragme, pastej kthehet drejt fages diaﬁ'agmau}ie 1€ heparit. {nter\;ah Rezltogca
nga d;afragma {peritoneum parietal} ne hepar (peritoneur v;scerql)_eshte fieta
pssteriore e lig. koronar. Dy fletet ¢ lig. koronar kane nje dls.tance m}dis _ty;‘e dgke
lere nje piese te siperfages se heparit te pgmbuluar nga peritoneum {a;e\a nu na}.
Peritoneumi visceral pasi vesh fagen viscerale 1€ ﬁepant sk}kqn ne porien
hepatike, ku bashkohet me peritoneumin v.lscer.a! qe vien nga fagja viscerale ¢
art ara portes dhe formon omeniumin minar. .
};ﬁgtz:!;p;;ihtm% e mezokolonit ransvers vazh.d.g_n ‘si pmjito.ne.gm pa.in-e{\ﬁ n::
paretin posterior abdominal deri sa shifeputet prej tij sipas nje linje te pjerret, per
te marre pjese ne formimin & mezenterit (mesenteriini}.

Nese adjekim perseri peritoneumin parietal nga pareti anterior abdpmmal
dhe zbresim poshte, veme re s€ al formeon pese phka. qe konvergoine ne
umbilikus. Plika umbilikale mediane (plica winbilicalis mefhana) eshtle teka/a dhe
chiemn derl ne majen e vezikes urinare, plikal umbilikale mediale (plica
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umbilicalis medialis) anash saj jane dy dhe akoma me anash jane dy plikat
umbilikale laterale (plica umbilicalis lateralis). Ne secilen ane midis plikes
umbilikale mediale dhe asaj laterale gjendet fosa inguinale mediale (fossa
inguinalis medialis), ne te cilen projektohet hapja e jashtme e kanalit inguinal,
ndersa lateralisht plikes umbilikale laterale gjendet fosa inguinale laterale (fossa
inguinalis lateralis}, e cila i perket hapjes se brendshme te kanalit inguinal.

Ne fund te paretit anterior abdominal peritoneumi parietal shkeputet prej tij dhe
kalon drejt organeve pelvike. Fillimisht al arrin ne veziken urinare, ku vesh
fundusin dhe fagen posteriore te saj. Me pas raportet jane te ndryshme tek
meshkujt dhe tek femrat. Tek meshkujt ai kalon ne siperfagen e perparme ie
rektumit duke formuar midis tij dhe vezikes urinare ckskavacionin rektovezikal
(excavatio rectovesicalis), ge eshte pjesa me e poshtme e hapesires peritoneale.
Tek femrat ai arrin ne fagen anteriore te uterusit, pastaj vesh plotesisht ate dhe
prapa edhe pjesen ¢ siperme te vagines dhe pastaj shkon ne fagen anteriore te
rektumit, Midis vezikes urinare dhe uterusit peritoneumi formon ekskavacionin
vezikouterin  {excavatio vesicoutering) dhe midis uvterusit dhe rektumit
ekskavacionin rektouterin (excavatio rectouterina) ose hapesiren e Douglasit, qe
eshte piesa me e poshtme ¢ hapesires peritoneale.

Peritoneumi visceral ge vesh uterusin, ne dy anet e tij formon nga nje dublikature
te quaijtur lig. latum (lig. latum uzeri), i ¢ili siper vesh edhe tubat uterine e ovaret
dhe shkon anash ne muret e pelvisit duke kaluar ne peritoneum parietal.

Ne dv sekset peritoneumi vesh piesen e siperme te rektumit dhe sigmen.
Dublikatura peritoncale nga sigma ne paretin abdominal quhet mezosigma
{mesocolon sigmoideunt).

Ne paretin posterior abdominal peritoneumi parietal ngjitet siper dhe me pas
shkeputet prej tij sipas nje linje te pjerret duke formuar, bashke me peritoneumin
ge vien nga siper, mesenterin (mesenterium) qe eshte dublikature peritoneale ge
shkon per te veshur zorren e holle. Linja e kalimit nga peritoneum parietal ne
mezenter, ¢ pjerret nga siper majtas ne poshte djathtas, eshie menja e mezenierit
(radix mesenterii).

Nese ndjekim  serisht peritoneumin parietal nga pareti anterior abdominal
dhe shkojme anash, veme re ndryshime midis raporteve te tij djathtas e majtas.
Djathtas peritoneumi parietal vesh plotesisht cekumin dhe apendiksin; mezoja e
keti] t¢ fundit quhet mezoapendix (mesoappendix). Nderkohe vesh lateralisht,
perpara ¢ medialisht kolonin ascendent, pastaj ne paretin posterior abdominal i
kalon nga perpara veshkes dhe ureterit te diathte per te perfunduar ne mezenter si
fleta e djathte e 1ij. Majtas peritoneurni parietal arrin Kolonin descendent ge € vesh
njelloj si kelonin ascendent, pastaj ne paretin posterior abdominal 1 kalon nga
perpara veshkes dhe ureterit te majre per e perfunduar ne mezenter si fleta e
majte ¢ .
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Hapesira peritoneale, qe gjendet midis peritoneumit parietal dhe ati}
visceral, eshte ne fakt nje hapesire potenciale. Ajo bashke me hapesiren
retroperitoneale jane pjese t€ hapesires abdominale dhe pelvike ({caviras
abdominis et pelvis).

Hapesira peritoneale ndahet ne katin supramezokolik dhe katin inframezokolik.
Kufini midis dy kateve eshie koloni transvers dhe mezoja e tij.

Kati supramesokolik (mbi kolonimn transvers dhe mezone e tij) perbehet nga disa
hapesira qe komunikojne me njera tjetren. Ato jane hapesira subfrenike (nen
diafragme), hapesira subhepatike (nen fagen viscerale te heparit), bursa omentale
etj. Bursa omentale (bursa omentalis) eshle nje hapesire e vogel ge ka perpara
peritoneumin qe vesh rmurin posterior te stomakut dhe lig. gastrokolik, prapa ka
peritoneumin ge vesh murin posterior abdominal (para pankreasit}, siper Xa
peritoneumin ge vesh iobin kandat te heparit, poshte ka kolonin ¢ mezokolonin
transvers, majtas ka lig. gastrosplenik, ndersa djathtas ka foramen omentale
(foramen omeniale) se foramen epiploike. Kjo foramen ¢ cila gjendet prapa
buzes se djathte te omentumit MIinor, eshte vendi 1 komunikimit te hapesires se
vogel peritoneale te burses omentale, me pjesen tjeter {me le madhe) te hapesires

peritoneale

Kati inframezokolik (nen kolonin transvers ¢ mezone ¢ tif) ndahet nga mezenten
ne hapesiren infrakolike te djathte dhe hapesiren infrakolike te majle. Pjesa me ¢
poshtme ¢ kalit inframezckolik nganjehere konsiderohet edhe si kat petvik,
ndonese kjo ndarje nitk percakiohet nga struktura anatomike. Kati pelvik eshte
vazhdimi ne pelvis i hapesires infrakolike te majte.

Fakte klinike

Perhapja peritoneale ¢ semundjeve

Siperfagia e madhe € peritonewnit dhe hapesires peritoneale lejon perhapje 1e
shpejte ¢ te lehte te semundjeve inflamatore e tumorale ne abdomen.

Peritoniti eshie inflamacioni i peritoneumit. Al mund te jete i lokalizuar ose i
gieneralizuar dhe perben urgjence kirurgjikale. Shkak i fj rakonisht jane
perforacionet e qrganeve e {umen. Shenjat kryesore te peritonitit jane dhimbja
abdominale, mbrojtja abdominale, temperaiura etj. Ne ekzaminimin e ¢ semuril
vlereschet sidomos simptomi Blumberg: nese shrypet me dore paretl abdominal
provokon dhimbje, por heqgja e menjehershime e dores shogerohet me dhimbje akoma
nie te madhe nga rikthimi { menjehershem i peritoneumit ne pozicionii € nieparshem.
Prekja tumorale ¢ peritonewmir { akonisht sekondare) ndodh nga invazioni i gelizave
tumorale {psh. nga kanceri i kolonit ose i ovareve) dhe mund te shogercher e
formacione me madhesi variabel ne te si dhe likid ne hapesiren peritoneale.
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Clirimi [ gazit ne hapesiren peritoneale vjen nga perforimi | paretit te tubir digjestiv
Ne keto raste nderhyria kirurgjitale eshe e domosdoshme. ¢ )
Asciti

Asc.z'ri eshre. likidi i lire ne hapesiren peritoneale. Shkak mund te jete inflamacioni i
peritoneumir, cirroza hepatike eif. Likidi ascitik mund te gjendet ne pjese te ndryshme
te ;za?zeszres peritoneale. Me shpesh ai haset ne hapesiren subfrenike, subhepatike e
pelvike.
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6. SISTEMI RESPIRATOR

Hunda

Laringu

Trakea

Bronket

Mushkerite

Pleura dhe hapesira pleurale
Mediastini

Sistemi respirator (systema respiratorium) petbehet nga hunda, lariogu,
trakea, bronket dhe mushkerite. Ne fakt ajri ne rrugen e tij kalon edhe ne
faring. por ai studiohet pe sisternin digjestiv, mege eshie edhe pjese e tij.

Sistemi respirator ka funksion te dyfishte.

Funksioni kryesor eshte eshte percjellja e ajrit nga mjedisi i jashtemn ne mushkert
nepermjet nje rruge te pajisur me skelet kockor ose kercor, ge siguron nje
kalueshmeri te vazhdueshme te saj. '

Funksioni tjeter eshte al fonator.

HUNDA

Hunda (nasis) eshte pjesa fillestare e sistemit respirator, ne te cilen ajri i
nenshtrohet pastrimit, ngrohjes dhe lageshtimit. Nga ana tjeter hunda 1 jep zerit
timbrizn e tij.
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8 Pjesa e jashtme e hundes paraget rrenjen {radix nasi), shpinen (dorsum
nasi), majen (apex nasi) dhe flegrat (ala nasi). Skeleti 1 saj eshte pjeserisht kockor
(proceset frontale te dy maksilave, kockat nazale) che pjeserisht kercor. Kercet
marrin pjese ne formimin e flegrave € hundes dhe septumit te saj. Ne secilen ane
ata jane kerci alar major (cartilago alaris major}, kercet alare minore
(cartilagines alares minores) dhe kerci | septumit nazal (cartilago septi nasi).

& Hapesira e hundes {cavitas nasi) perbehet nga dy gjysma ge fillojne ne
vrimat e hundes (nares), perfundojne me koanet (choanae) dhe ndahen nga njera
tjetra me septumin nazal ($eptum nasi). Ky septum zakonisht nuk gjendet
saktesisht ne planin median, keshtu ge dy gjysmat ¢ hapesires se hundes nuk jane
simetrike.

Hapesira e hundes perbehet nga vestibulumi, piesa olfaktore dhe pjesa respiratore.
Vestipulumi (vestibuium nasi) gjendet menjehere pas yrimave te hundes dhe
vishet me lekure (jo me mukoze si pjesa tjeter € hapesires se hundes).

Pjesa olfaktore (pars olfactoria), ne & cilen gjenden receptoret e nuhatjes, eshte
relativisht e vogel dne gjendetne tavanin e hapesires s¢ hundes.

Pjesa respiratore (pars respiratoria) eshie pjesa me ¢ madhe dhe me e €

vaskularizuar e hapesires s& hundes.

Ne murin lateral te hapesires se hundes gjenden tre konka nazale, superiorja
{(concha nasalis superior), © mesmja (concha nasalis media) dhe inferiorja
(concha nasalis inferior). Ato rrisin siperfagen e kontaktit te ajrit me mukozen €
hapesires se hundes. Midis konkave gjenden kanalet ose meatuset nazale. Nen
konken e siperme gjendet meatusi nazal superior (meatus nasi superior), neN
konken e mesme meatusi nazal i mesem (meatus nasi medius) dhe nen konken e
poshtrne meatusi nazal inferior (meatus nasi inferior). Ne keto meatuse hapen
sinuset paranazaie.

» Sinuset paranazale {sinus paranasales) paragiten si zgjerime te hapesires se
hundes ne kockat ge rrethojne kete hapesire. Ata vishen me te njejten mukoze s
hapesira e hundes, emertohen sipas kockave ne te cilat gjenden dhe hapen ne
murin lateral te hapesires se hundes.

Sinusi frontal (sinus fromalis) gjendet ne kocken frontale, nen 1/3 mediale te
harkut superciliar dhe hapet ne meatusin nazal le mesem.

Sinusi maksilar (sinus maxillaris) giendet ne trupin € maksiles dhe hapet
gjithashtu ne meatusin nazal te mesem.

Sinusi sfenoidal (sinus sphenoidalis) gjendet ne trupin e kockes sfenoidale dhe
hapet ne meatusin nazal superior.

Celulat etmoidale (celiulae ethmoidales) gjenden ne kocken etmoidale dhe

hapen ne meatusin nazal superior dhe meatusin nazal t¢ mesem.
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Fakte klinike

Sinuziti

Sinuziti eshte inflamacioni | sinuseve paranazale dhe zakonisht shogeroher me
inflamacionin ¢ mukozes se hundes {rinit).

Pavareresisht nga sinusi { prekur dhimbja e kokes eshte shenja me ¢ shpeshie. Veg saj
sinuziti maksilar shogerohet me dhimbje ne fage, sinuziti frontal me dhimbfe ne
vetulla, sinuziti etmoidal me dhimbje midis syve, ndersa dhimbja e kokes nga sinuzitt
sfenoidal shpesh mund te mbetet pa shkak te njohur.

Sinuziti mund te jete akur ose kronik. Sinuziti akur i nenshirohet trajtimit
medikamentoz, ndersa ai kronik shpesh ka nevoje per nderhyrje kirurgjikale.

LARINGU

Laringu {{arynx) fitlon ne nivelin e yertebres C4 dhe perfunden ne nivelin e
vertebres C6. Al eshte, pervegse rruge e kalimit te ajrit, edhe crgan i prodhimit te
tingujve.

8 Skeleti i laringut perbehet nga kerce ge artikulojne me njen tietrin.

Kerci krikoid (cértilago cricoidea) eshte tek; al eshte themell (i palevizshem) i
laringut mbi te cilin vendosen kercet e tjere (te fevizshem).

Kerci tiroid (cartilago thyroidea) gjithashtu eshte tek, ka formen ¢ nje libri te
hapur me dy lamina {lamina dextra e lamina sinistra) dhe prominon ne qafe
{prominentia laryngea). Ky kerc ka dy brire inferiore (cornu inferius), ge
artikulojne me kercin krikoid dhe dy brire superiore (cornu Superius).

Kercet aritenoide (cartilago arvienvidea) jane cift dhe vendosen mbi kercin
krikoid. Ata kane formen e nje piramide me baze poshte. Secili kerc ka procesin
vokal (processus vocalis) te drejtuar perpara ¢ medialisht dhe procesin muskular
{(processus muscularis) te drejtuar prapa € lateralisht,

Epiglotisi {epiglonis) ka formen ¢ nje rakete pingpongu, bishti 1 se ciles kapet ne
kercin tiroid, ne fagen e brendshme, ne kendin midis dy laminave. Ky kerc nuk
kockezohet gjate jetes.
Kocka hioide, ndonese nuk eshte pjese e taringut, eshte ¢ lidhur me kercet e tii.

¢  Artikulacionet e laringut jane artikulacionet krikotiroide dhe artikulacionet

krikoaritenoide.

Artikulacionet krikotiroide (articulatio crycothyroidea) realizohen midis kercit
wrikoid dhe brireve inferiore te kercit tiroid. Kerci i levizshem eshte ai tiroid, gqe
rrotuliohet rreth nie boshii transversal.
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Artikulacionet krikoaritenoide (articulatio cricoarytenoidea) realizohen midis
kercit krikoid dhe kerceve aritenoide. Kerce te levizshem jane ata aritenoide, ge
rrotullohen rreth boshtit vertikal; gjate kesaj levizjeje proceset vokale afrohen ose
largchen,

¥ Membranat e ligamentet ¢ laringut lidhin midis tyre kercet e tij.
Membrana fibroelastike e laringut (membrana fibroelastica laryngis) kufizon
hapesiren e laringut. Ajo perbehet nga dy pjese, piesa e siperme eshie membrana
kuadrangulare, ndersa pjesa e poshime eshte koni elastik,
Membrana kuadrangulare (membrana quadrangularis) fillon ne buzen laterale te
epiglotisit dhe perfundon ne majen e kercit aritenoid dhe kendin midis dy
laminave te kercit tiroid. Ajo ka te lire buzen e siperme dhe buzen e poshtme.
Mukoza qe vesh buzen e siperme midis epiglotisit dhe kercit aritenoid formon
pliken ariepiglotike (plica arvepiglottica). Buza e poshtme midis kercit ariteryid
dhe kercit tiroid formon lig. vestibular (ig. vesribulare) dhe mukoza ge e vesh ate
pliken vestibulare (plica vestibularis) ose pliken vokale te rreme. Hapesira midis
dy plikave vestibulare eshte rima vestibulare (rima vestibuli).
Koni elastik {conus elasticus) fillon poshte ne kercin krikoid dhe perfundon siper
ne procesin vokal te kercit aritenoid dhe ne kendin midis dy laminave te kercit
tg{}id. Al ka te lire buzen e siperme, ge midis majes se procesit vokal dhe kercit
tiroid formon lig. vokal (fig. vocale), ndersa mukoza ge e vesh ate dhe procesin
vokal formon pliken vokale {plica vocalis) ose pliken vokale te vertete, ¢ cila
eshte paralele me pliken vokale te rreme dhe nen (€. Hapesira midis dy plikave
vokale eshie rima vokale (rima vocalis).
Lig. krikotrakeal (lig. cricorracheale) giendet midis unazes se pare te trakese
dhe kercit krikoid.
Lig. krikotiroid (lig. cricothyroidewm medianon} giendet midis kercit krikoid
dhe kercit tiroid.
Membrana tirohioide (membrana thyrohyoidea) gjendet midis buzes se siperme
te kercit tiroid (e brireve superiore te tij) dhe kockes hioide.

% Muskujt e laringut realizojne levizjen ¢ kerceve e tij. Ata ndahen ne tre
grupe, ne muskuj ge ngushtojne ose zgjerojne rimen vokale, muskuj ge tendosin
ose ctendosin ligamentet vokale dhe muskuj ge hapin ose mbyliin aditusin e
laringut

gut.

Rima vokale ngushtohet kur proceset vokale te kerceve aritenoide afrohen dhe
zgjerchet kur ato fargohen,

M. krikoaritenoid lateral (m. criciarvtenoideus luteralis) fillon ne ne pjesen
lateral.e te kercit krikoid dhe perfundon ne procesin muskular te kercit aritenoid.
Tkurtja e tij terheg procesin muskular lateralisht (¢ perpara}. ndersa procesi vokal
shkon medialisht (¢ prapa) duke afruar plikat vokale dhe ngushtuar rimen vokale.
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M. krikoaritenoid posterior {m. cricoarytenoideus posterior) fillon ne pjesen e
pasme te kercit krikoid dhe perfundon ne procesin muskular te kercit aritenoid.
Tkurria e tij terheg procesin muskular medialisht (e prapa), ndersa procesi vokal
shkon lateralisht (e perpara), duke larguar plikat vokale dhe zgjeruar rimen

vokale.
Ligamentet vokale tendosen ose ctendosen kur kercet aritenoide largohen ose

afrohen me kercin tiroid.

M. krikotiroid (m. crycothyroideus) fillon tek kerc krikoid, shkon oblikisht siper
prapa dhe perfundon ne kercin tiroid. Tkurrja ¢ tij e terheq kercin tiroid perpara (e
poshte) duke tendosur ligamentet vokale.

M. vokal (m. vocalis) eshte paralel me hig. vokal dhe vendoset midis procesit
vokal te kercit aritenoid dhe kercit tiroid. Tkurrja e tij gtendos ligamentet vokale.
M. tiroaritenoid (m. thyroarytenoideus) fillon ne kercin tiroid dhe perfundon ne
kercin aritenoid. Tkusrja e 1 ¢tendos ligamentet vokale.

Aditusi i laringut hapet kur epiglotisi ngrihet dhe mbyllet kur epiglotisi ulet.
M. tiroepiglotik (pjesa e siperme € m. tiroaritenoid) fillon ne kercin tirvid dhe
perfundon ne buzen laterale te epiglotisit. Tkurrja e tij ngre epiglotisin, duke
hapur aditusin e laringut.

M. ariepiglotik fillon nga kerci aritenoid dhe perfundon se anen tieter ne buzen
laterale te epiglotisit. Tkurrja e tij ul epiglotisin, duke mbyllur aditusin e laringut.

¢ Hapesira e laringut (cavitas laryngis) gjendet midis dy membranave
fibroslastike te tij. Kjo hapesire ka hapjen e siperme, qe eshte hyrja ne laring ose
aditusi i laringut (aditus laryngis) midis dy plikave aricpiglotike dhe hapjen ¢
poshtme ne nivelin e kercit krikoid, qe vazhdon me lumenin e {rakese. Hapesira e
laringut ndahet ne tre kate; kati i siperm eshte vestibulumi i laringut, katl 1 mesem
eshte ventrikuli i laringat dhe kati i poshtem eshte hapesira infragiotike,
Vestibulumi i laringut (vestibulum laryngis) ka formen & nje koni te ¢rregullt te
permbysur, gjendet midis dy membranave kuadranguare, siper fillon ne aditusin e
laringut dhe poshte perfundon ne rimen vestibulare.

Ventrikuli i laringut (venzriculus laryngis) eshte hapesira e vogel midis rimes
vestibulare dhe rimes vokale.

Hapesira infraglotike (caviias infraglottica) ka formen e nje koni te grregullt me
baze poshte, gjendet midis dy koneve elastike, siper filion ne rimen vokale dhe
poshte vazhdon me fumenin e trakese.

Fakte klinike

Trakeostomia
Trakeostomia konsiston ne hapjen e nje vrime ne trake dhe vendosjen ne te te 1y

per te mundesuar kalimin e ajrit,

e tiubr



Anaromia e njeriui — njohuri baze 124

Ne rrethana urgjente trakeostomia mund te kryher ne raster e obstruksionit te
laringut {nga wnje trup te huaj ose nga edema e shkakiuar nga nje reaksion
anafilakrik). Ne keto raste hapja beher ne lig. krikotiroid.

Ne trakeostomine e planifikuar {zakonisht pas nje nderhyrje per kancer te laringut)
hapja belet ne unazen e dvie e te trete trakeale.

Pacienter me trakeostomi nuk mund te flasin, sepse ajri nuk kalon midis plikave
vokale te tyre.

Kanceri i laringut

Kanceri { laringut zakonisht zhvillohet ne wivelin e rimes vokale (regjioni glotik).
Duhani eshte faktori me | rendesishem [ rrezikur ne kete kancer. Shenja e pare ¢
_-vemmzdjes eshie ngjivjia e zerit; veg saj kolla dhe nje ndjesi e pakendeshme ne gryvke
jane shenja te fjera. ‘
Trajtimi i kancerit 1¢ laringur beher me kirurgfi, radioterapi e kimioterapi; keto te
kombinuara ose jo.

TRAKEA

Trakga (trachea) ka formen e nje tubi elastik, me gjatesi mreth 10 c¢m, ge
fillon ne nivelin e vertebres C6 dhe perfundon ne nivelin e vertebres T4,

Skeletin € saj o perbejne kercet trakeale (cartilagines tracheales), me formen e
unazave jo te plota, qc ne pjesen € pasme plotesohen me fije muskulare (n.
trachealis). Kercet e trakese lidhen midis tyre nepermjet ligamenteve anulare
{ligg. annularic). Muri 1| pasem 1 trakese eshle membranoz {(paries
membranaceus).

Trakea perfundon me bifurkacionin e saj (bifurcario tracheae), ne nivelin e te
cilit gjendet karina trakeale (carina rracheae).

Giate gjithe gjatesise se s4j trz}i(ga ka prapa ezofagun. Ne gafe trakea rrethohet
perpara e gnash nga gjendra tiroide, ndersa ne toraks zjo kalon ne mediastinin
superior midis dy mushkerive.

BRONKET

Bronket (b'rm?dzi} ne vazhdim te trakese jane dy, bronku principal i djathre
dhe bronku principal i majte, te cilet pasi hyjne ne mushkerine perkatese
degezohen duke marre pamjen e nje peme bronkiale (arbor bronchialis).

L
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Bronku principal i djathte (bronchus principalis dexier) dhe bronku principal 1
majte (bronchus principalis sinister} jane vazhdimi 1 trakese. Bronku principal i
djathie eshte me vertikal, me i giere dhe me ] shkurter se i majti; per kete aresye
trupat & huaj gjenden me shpesh djathtas. Ne mushkeri bronket principale
degezohen ne bronke lobare.

Bronket lobare {bronchi lobares) ne mushkerine e djathte jane tre, superiori
(bronchus lobaris superior dexter), 1 mesmi (bronchus lobaris medius) dhe
inferiori (bronchus lobaris inferior dexter), ndersa ne mushkerine e majte jane dy,
superiori (bronchus lobaris superior sinister) dhe inferiori (bronchus lobarls
inferior sinister). Bronket lobare degezohen ne bronke scgmentare.

Bronket segmentare (bronchi segmentales) jane dhjete ne mushkerine & djathte
dhe tete ne mushkerine e majte. Secili prej tyre degezohet ne bronke
intrasegmentare {bronchi intrasegmentales) dhe keta vazhdojne te degezohen

deri ne bronkiole (broachiolr).

Muri i pemes bronkiale perbehet fillimisht nga unaza kercore dhe pak
muskulature: me vazhdimin e degezimit unazat kercore fragmentohen si ishuj
giithnje e me te vegjel te zhytur ne muskulature, derisa zhduken ne nivelin ¢
bronkioleve, pareti i te cileve perbehet vetem nga muskulature cirkulare.

MUSHKERITE

Mushkerite (pulmones) vendosen ne hapesiren torakale. Ato jane dy,
mushkeria e diathte (pulmo dextery dhe mushkeria e majte (pulmo sinister).

pulmonis) dhe majen (apex pulmonis). Gjithashtu ka fagen.fagen kostale (facies
cosialis), fagen diafragmatike (facies diaphragmatica) e fagen mediastinale
{facies mediastinalis) si dhe margon anteriore (margo anterier), margon inferiore
(margo inferior) e margon posteriore, ¢ cila eshie € shume e rrumbuiizkosur. Ne
mushkerine e majte ne fagen mediastinale gjendet impresioni kardiak (impressio
cardiaca) dhe ne margon anterjore incisura kardiake (incisura cardiaca), nga
prania e zemres, € cila ben qe edhe vellimi i mushkerise se majte te jete me |
vogel. Ne fagen mediastinale te dy mushkerive giendet hilumi pulmonar {filum
pulmonis) ku kalojne bronku, arteria dhe venal puimonare, te cilat formojne
rrenjen e pulmonit (radix pulmons).

Ne mushkerine ¢ djathte dallohen dy fisura, ajo oblike (fissura obligua) dhe ajo
horizontale (fissura horizonialis). Ato e ndajne mushkerine e djathte ne lobin
superior ({obus superior). lobin e mesem (lobus medius) dhe lobin inferior {lobus
inferior). Ne mushkerine e majte dallohet vetem fisura oblike (fissura obliqua),

. Ne pamjen e jashtme secila mushkeri ka formen e nje kont me bazen (basis
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ge e ndan mushkerine ne lobin superior (lobus superior) dhe lobin inferior (lobus
inferior).
Lobet e mushkerise ndahen me tej ne segmente bronkopulmonare.

% Segmentet bronkopulmonare (segmenta bronchopulmonalia) jane zonat
me te vogla te mushkerise, funksionalisht te pavarura, ge furnizohen nga bronku
perkates segmentar. Ky bronk degezohet brenda segmentit deri ne bronkiole dhe
keta me tej deri sa arrihet ne siperfaqen respiratore te alveolave.
Mushkeria e djathte ka dhjete segmente (aq sa bronke segmentare), perkatesisht
segmentet I I, IIL, IV, V, VI, VII, VI, [X e X. Mushkeria e majte ka tete
segmente (ag sa bronke segmentare), perkatesisht segmentet I-1I {nje segment,
IIL IV, V, VI, VII-VIII ( nje segment}, IX e X.

PLEURA DHE HAPESIRA PLEURALE

Pleura {pleura) eshte cipa seroze ge vesh mushkerite dhe paretin e hapesires
torakale. Pjesa e pleures qe vesh mushkerite quhet pleura viscerale (pleura
visceralis), ndersa pjesa ge vesh paretin e hapesires torakale quhet pleura parietaie
(pleura parietalis). Pleura viscerale kalon ne pleuren parietale ne hilumin
pulmonar, ku vesh formacionet e rrenjes se pulmonit.

Pleura perietale perbehet nga pjesa Kostale, pjesa diafragmadke. pjesa
mediastinale dhe kupola e pleures.

Hapesira pleurale {caviras pleuralis) gjendet midis pleures viscerale dhe
pleures parietale: ne te gjendet nje sasi minimale lengu seroz, ge pakeson
ferkimin gjate levizjeve respiratore. Midis pjeses kostale dhe pjeses diafragmatike
te  pleures  parietale  gjender  recesi kostodiafragmaiik ~ (recessiis
costodiaphragmaticus) ne te cilin fillon te grumbullohet likidi pleural ne rastet ¢
inflamacionit te pleures.

MEDIASTINI

Mediastini (mediastinum) eshte hapesira midis dy mushkerive, ge perpara ka
steraumin, prapa trupat e vertebrave (orakale, poshte diafragmen, kurse siper
aperturen torakale superiore.

Mediastini ndahet ne mediastinin superior dhe mediastinin inferior nga plani ge
kalon ne kendin sternal dhe diskun intervertebral midis Cd e C3.
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» Mediastini superior (mediastinum superius) permban gjendren e timusit,
irakene, ezofagun si dhe venat brakiocefalike, venen kava superiore dhe harkun ¢

aortes.

g Mediastini inferior {mediastinum inferius) ndahet ne mediastinin anterior,
mediastinin e mesem dhe mediastinin posterior,

Mediastini i mesem (mediastinum medium} permban zemren te veshur nga
perikardi dhe fillimin e eneve te medha, ge hyne ose dalin nga zemra.

Mediastini anterior (mediastimum anterius) gjendet midis perikardit dhe
sternumit.

Mediastini posterior (mediastimum posterius) giendet midis perikardit dhe
trupave vertebrale; ne te gjenden ezofagu, aorta descendente dhe duktus: torakal.

Ne mediastin mund te perhapen procese inflamatore nga hapesirat (potenciale) te
gafes.

Fakte klinike

Bronkoskopia :

Bronkoskopia indikohet per te vieresuar trakene dhe bronket. Bronkoskopi kalohet ne
hunde, ne orofaring, larig, trake e bronke. Me ane te tij shiken lezione eventuale ne
muckoze dhe mund 1e merrer material per blopsi.

Bronkiti, pneumonia, bronkopneumonia

Bronkiti eshte Inflamacioni | bronkeve. Ai mund te jete akut ose kronik. Bronkiti aku
shfaget me kolle e gelbaze ge vazhdojne deri disa jave, ndersa ne bronkitin kronik
shenjat vazhdojne me mudj.

Preumonia zhvillohet kur inflamacioni ndodh ne nivelin e alveolave te cilat mbushen
me likid, duke pakesuar siperfagen e shkembimit te gazeve. Shkaktare te saj mund-de
jene bakreret ose viruset. Shenja tipike jane kolla, veshtiresia ne Jrvmemarrje,
temperatura etj. Trajtimi eshte medikamenioz dhe varet nga shkakiari.
Bronkopnewsionia eshte pnewmoni € lokalizuar ne bronkiole ¢ alveola {inflamacioni
kalon nga bronkiolar ne alveolat e aferta), me shpesh ne lober ¢ poshmme te
mushkerive. Shenjat jane pak a shume ato te pnewnonise, kolla, gelbaza, veshtiresia
ne frymemarrje, temperatura etf. Trajiimi eshte medikamentor dhe varet nga
shkaktari.

Kanceri pulmonar

Kanceri pulmonar thvillohet kryesishi tek piresit e duhanit, Per shume kohe ai ka
dontinuer rek meshkujt, por aktualisht edhe i { femrave te prekura prej tij eshie
ditke u rritur shpejt: kjo spjegohet me rrijen ¢ numrit te femrave duhanpirese.

Shenja te kancerit pulmonar jane dispne, hemoptizia, kolla etj. Diagnoza vihet nie
bronkoskopi ose skaner dhe konfirmohet me Blopsi.
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Ngs. masa twnorale eshte nje nodul | vogel, ai mund re higet me nje nderhyrje
kirurgjikale dhe prognoza eshite shume ¢ mire. Fatkeqesish: shumica e rasteve
paragiten me masa te medha ge infiltrojne strukturat mediastinale ose pleuren dhe i
nenshirohen vetem radioterapise e kimioterapise. Po ashtu lezionet metastatike ne
giendrar suprarenale, hepar ose kocka nuk jane te rraile,
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7. SISTEMI URINAR

Veshkat
Ureteret
Vezika urinare

Sistemi urinar (systema urinariwm} perbehet nga veshkat dhe rruget urinare.
Ureteret dhe vezika urinare jane pjese te rrugeve urinare, te njejta ne te dy sekset,
ndersa uretra jo, bile tek meshkujt ajo eshte edhe piese e sistemit genital; per keto
aresye studioher ne sistemin genital,

VESHEAT

Veshkat (ren) ekskrewojne produkiet fundore te metabolizmit dhe upn e
tepert te organizmit, duke kontrolluar dhe mbajtur ne balance perqendrimin e
substancave te ndryshme ne lengiet ¢ tij. Gijithashtu veshkat kane funksion
endokrin; atjo prodhojne eritropoetine, renine etj.

Veshkat vendosen ne hapesiren retroperitoeneale, anash kolones vertebrale dhe
rrethohen me ind dhjamor. “Llozha renale”, formohet ne secilen ane nga m.
kuadrat lumbar dhe m. psoas major. Veshka e djathte gjendet pak me poshte se e
majta, meqe ka heparin mbi te. Aksi i gjate i seciles veshke nuk eshte vertikal;
akset e dy veshkave konvergojne siper.

# Ne pamjen e jashtme veshka ka ngjyre te kuge ne kafe. Ajo ka formen ¢
fasules, me polin superior (polus superior), polin inferior (polus inferior), fagen
anteriore (facies anterior), fagen posteriore (facies posterior) dhe margon laterale
(margo lateralis) e margon mediale (margo medialis). Ne margon mediale
giendet hilumi renal (f1ilum renale), ku kalon ureteri, arteria e veaa renale.
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# Ne prerje ne veshke vihet re pjesa parenkimatoze e perbere nga korteksi
renal dhe medula renale dhe pjesa fillestare e rruges urinare e perbere nga kalicet
dhe pelvisi renal.

Korteksi renal (corzex renalis) eshie pjesa me periferike, ka ngjyre te kuge dhe
deperton ne brendesi te medules renale, duke formuar kolonat renale {columnae
renales).

Medula renale (medulia renalis) eshie me ¢ zbehie; ajo gjendet ne hapesiren
midis kolonave renale dhe ka pamjen e piramidave (pyramides renales) me baze
ne periferi. Maja e piramidave renale, ¢ cila perfundon me arean kribroze (area
¢cribrosa), projektohel si papile (papilla renalis) ne hapesiren ¢ kaliceve minore.
Kalicet renale minore (caiices renales minores) rrethoine papilat renale; ata jane
vendi ku fillimisht vjen urina (nga vrimat e areas kribroze). Keto kalice vazhdojne
me dy-tre kalice renale majore {calices renales majores}), te cilat hashkohen né
pelvisin renal (pelvis renalis).

Pelvisi renal vazhdon me ureterin pa patur nje kufi anatomix te prere me (&

& Raportet me organet fginje nuk jane te njejia per te dy veshkat. '
Veshka e djathte ka raport me gjendren suprarenale te djathte, me pjesen
descendente te duodenit dhe fleksuren hepatike te kolonit. Gjithashtu ajo ka raport
(e ndare nga peritoneurni) me fagen viscerale te heparit dhe zomen e holle.
Veshka e majte ka raport me gjendren suprarenale (e majte, pankreasit €
fleksuren lienale te kolonit. Gijithashte ajo ka raport (¢ ndare ngd fleta
peritoneumi) me lienin, stomakun dhe zorren ¢ holle.

Fascia renale (fuscia renalis) vesh secilen veshke dhe giender mbiveshkore me
nje flete anteriore e nje flete posteriore. Dy fletet bashkohen lateralisht dhe

atashohen me peritoneumnin parietal.

Midis fascies renale dhe siperfages se veshkes gjendet indi dhjamor perirenal
(capsula adiposa), ndersa jashte fascies renale giendet indi dhjamor pararenal
(corpus adiposwm pararenale).

URETERET

Ureteret {ureter) jane tuba muskulare ge transportojne urinen nga veshkal ne
veziken urinare.

Ureteri ka tre pjese; pjesen abdominale, pjesen pelvike dhe pjesen
intramurale.
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Pjesa abdominale (pars abdominalis) gjendet ne hapesiren retroperitoneale,
anash kolones vertebrale, mbi m. psoas major.

Pjesa pelvike (pars pelvica) ne nivelin e apertures pelvike superiore kryqezon a.
{liake komune. Pastaj ajo harkohet nga brenda dhe perfundon ne veziken vrinare.
Pjesa intramurale (pars intramuralis) eshte e shkurter dhe gijendet brenda
{rashesise se paretit te vezikes urinare.

¢ Ureteri ka tre ngushtime gjate rruges se tij. Ngushtim! 1 pare eshte ne
vendin e fillimit te tij pas petvisit renal, ngushtimi i dyte ne nivelin e krvgezimit
me a. ilizke komune dhe ngushtimi i trete ne pjesen intramurale. Ky i fundit eshte
edhe ngushtimi me 1 konsiderueshem dhe vend ku mund te ngecin guret e traktit
urinar.

s Muri 1 ureterit perbehet nga shiresa e mukozes (funica mucosay, shiresa ¢
muskulatures {tunica muscularis) dhe shtresa e adventicias (funica adventitia).

VEZIKA URINARE

Vezika urinare {(vesica wurinaria) eshie rezervuar i urines dhe madhesia,
forma e relacionet e saj me organet e tjera ndryshojne ne vares: te mbushjes. Kur
eshte e zbrazur ajo vendoset ne pelvis minor, ndersa kur mbushet kufiri 1 siperm
ngjitet ne hapesiren abdominale.

# Ne pamjen e jashtme vezika e zbrazur ka majen (apex vesicae), fundusin
{fundus vesicae), trupin (corpus vesicae) dhe qafen (cervix vesicae). Nga apeksi
drejt umbitikusit shion lig. umbilikal median (lig. umbilicale medianwmn), mbi te
cilin peritoneumi parietal 1 paretit anterior abdominal formon piiken umbilikale
mediane. Fundusi eshte i drejtuar nga siper dhe vishet me peritoneum bashke me
fagen posteriore te trupit. Ne kufirin midis fundusit dhe trupit futen ne vezike dy
ureteret. Qafa e vezikes eshte pjesa me e fiksuar e saj dhe ne te hapet uretra.
Vezika urinare mbeshtetet ne diafragmen pelvike (mm. levatore ani).

#  Ne prerje ne veziken urinare, ne siperfagjen e brendshme duken ostiumet ku
hapen ureteret {ostium wrereris) dhe uretra (ostiwn uretrac paternunt), te cilet
kufizojne trekendeshin vezikal (trigonwm vesicae).

Muri i vezikes urinare perbehet nga shitresa e mukozes (Runica mucosa).
shiresa ¢ submukozes {rela submucosa), shtresa muskulare (runica muscularis)
dhe shtresa seroze (funica serosa) ose shtresa e adventicies (tunica adventitia).
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Shiresa e mukozes ne veziken e zbrazur formen plika te shumta, pervegse ne
rrekendeshin vezikal, ku siperfagja eshte e sheshie.

Shiresa e muskuiatures formon mm. e trekendeshit vezikal (mum. trigoni vesicae)
dhe m. detrasor (m. detrusor vesicae).

# Raportet e vezikes urinare me organet € tiere jane te ndryshme tek
meshkujt dhe tek fernrat.
Tek meshkujt vezika urinare ka perpara simfizen pubike, siper ansa ileale, prapa
rektumin cdhe poshte prostaten.

Tek femrat vezika urinare ka perpara simfizen pubike, siper ansa ileale, prapa
uterusin dhe vaginen.

Fakte klinike

Veshka ne forme puthoi

Veshka ne forme patkoi eshte nje ¢rregullin i lindur, Giate tij dy polet e veshkave
bashkohen perpara kolones vertebrale. Veshka ne forme patkol muk paraget asnje
simprome te vegante dhe evidentohet veiem rastesishi,

Guret ne rruget urinare

Gurer ne rruget urinare gjenden me teper tek meshkuji dhe zakonisht shogerojne
Jjeten sedentare. Guret mund te jene jo obstruktive {psh. ie vendosur ne kalice) ose
obstruktive (psh. te “ngecur” ne ureter). Ne rasin e dyte ato shogerohen me dhimbje
te forta (kolika renale} ne flank ge perhapen drejt rrezes se kofshes si dhe hematuri,
Diagnostikimi i tyre nuk eshte i veshiire. Trajtinmi eshte litotripsia ose nese¢ ajo
deshton nderhyrja kirurgjikale.
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8. SISTEMI GENITAL

| Sistemi genital, ne faks Sistemet genitale, (systemate genitalia) jane te
vecante per f)emrat dhe meshkut; duke u perbere keshtu nga sistemi genital
femeror dhe sistemi genital mashkullor, :

i\e kete kapiwll studiohet edhe uretra e perineumi, perkatesisht tek meshkijt e
fernrat.

SISTEMI GENITAL FEMEROR

QOvaret

Tubat uterine
Uterusi

Vagina

Vulva

Uretra femerore

. > - A
.Sistemi genital femeror (systema genitale femininum) perbehd nga organet
genitale te brendshme dhe organet genitaie te jashime. S

Organ i 3 : talf inina i

. ganet gemtale tg brendshme (organa genitalia feminina interna) jane ovaret

tubat uterine, uterusi dhe vagina. . ,

\(f)x;gz_mzth gemtalfe ;e ‘]as.htevm {organa genitalia feminina externa) perfshijne
ulven dhe perberesit € saj. Ne kete grup studiohet edhe uretra femerore.
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OVARET

Ovaret {ovarium) jane prodhuesit e vezeve ek femrat, homologe e testeve.
Ata vendosen ne pelvis minor ne dy anet e aterusit. Siperfagja e tyre eshte e
lernuar para pubertetit, ndersa me pas ajo cikatrizohet.

& Ne pamjen e jashtme secili ovar ka ekstrermitetin uterin (extremitas utering)
dhe ekstremitetin tubar (extremitas tubaria), fagen mediale (facies medialis) dhe
fagen laterale (facies lateralis), buzen posteriore te lire (margo liber) dne buzen
anteriore mezovarike (margo mesovaricus).

& Ne prerje ovari ka shtresen kortikale (correx ovarii} dhe shiresen medulgrg
(medulla ovarir). Ne shtresen kortikale gjenden folikujt ovariale {folliculi ovarici
vesiculosi) ne faza te ndryshme’ te zhvillimit dhe mbeturinat e tyre: trupal €
verdhe (corpus lutewmy}, qe me vone kthehen ne trupa (e bardhe (corpus albicas).

g Ovaret kane raport me uierusin, tubat uterine dhe ansa ileale. Ovan 1
djathte gjithashtu ka raport me cekumin, ndersa 1 majti me sigmen.

@ Ovaret jane intraperitoneale. Peritoneumi ge vesh secilin prej tvre vjer.a_ si

dublikature {mesovarium) nga fleta e pasme e lig. latum ne margon me;o»‘anké
dhe ne siperfagen e ovarit kthehet ne epitel germinativ. Nga ekszremneu uterin |
ovaril ne uterus peritoneumi formen lig. wteroovarial (lig. meroovangmn} ose lig.
ovarial ({ig. ovarii proprium), ndersa nga ekstremiteti tubar ne murin pelvik hig.
suspensor te ovarit {/ig. SUSPENSOFIUNT OVATLL).

TUBAT UTERINE

Tubat uterine {tuba utering, salpiny) gjenden ne secilen ane te wierusit, ne
buzen e siperme te lig. latum.

# Ne pamjen e jashtme ovaret paragesin nje hapje mediale ne kavitetin
sterin. ostiumin uterin (ostium wieringn ttbae uterinae) dhe nje hapje laterale
prane ovarit, ne hapesiren peritoneaie, ostiumin peritoneal (osoum abdominale
fubae urerinae). . _

Secili tub ka pjesen intramurale (pars werina), q¢ gjendel ne parelis ¢ uterusit,
istmusin (fsthimus fubae uterinae) qe cshie pjesa me € ngushte me diameter G2
arrin deri | mm, ampulen {(@nrpulla tbae uterinae) ge eshie pjesa me ¢ gjere @
tubit. ku ndodh fertilizimi, me diameter ge ammin deri @ om dhe infunQibuh_n
(infundibulum tubae urerinae) me formen ¢ nie hinke, qe perfundon me fimbrie
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(fimbriae tubae uterinae), njera nga te cilat eshte me e gjate, fiksohet ne
ekstremitetin tubar te ovarit dhe quhet fimbria ovarike {fimbria ovarica).

# Muri i tubit uterin perbehet nga shiresa e mukozes (tunica mucosa), shiresa
e muskulatures (funica muscularis) dhe shiresa e serozes {funica serosa). Mukoza
formon plika gjatesore (plicae tubariae).

g Tubat uterine jane intraperitoneale. Peritcneumi ge vesh secilin prei tyre
vjen si dublikature {mesosalpinx) nga lig. latum.

UTERUSI

Uterusi (urerus) eshte organ muskular dhe kavitar, ge jashte shtatzanise,
vendoset ne pelvis minor,

x  Ne pamjen e jashtme uterusi ka fundusin (fundus uterr), trupin {corpus
uteri) dhe gafen (cervix wferd). Midis trupit e fundusit, vendet ku futen tubat
uterine guhen briret e uterusit (cornu uteri). Qafa zhytet ne vagine me pjssen
vaginale (porrio vaginalis cervicis) t¢ saj, mbi te cilen eshte pjesa supravaginale
(portio supravaginalis cervicis).

Ne brendesi uterusi ka hapesiren e tij (cavitas wrert), qe vazhdon ne qafe me
kanalin e saj (canalis cervicis ureri), i cili hapet poshte ne vagine.

# Mauri i uterusit ka shtresen e mukozes (runica mucosa) ose endometrin
{endometrin), shiresen muskulare (tunica muscularis) ose  miometrin
(myometrivmm) dhe shtresen e serozes (tunica Serosa) os¢  perimetrin
{perimetrium).

# Raportet e uterusit jane perpara me veziken urinare, prapa me rektumin,
siper me ansa ileale ¢ sigmen dhe poshte me vaginen {me te cilen formon nje
kend rreth 90 grade). Ne secilen ane te uterusit gjendet lig. latum.

#  Uterusi eshte inraperitoneal. Peritoncumi nga vezika unnare vien ne fagen
anteriore e uterusit, vesh plotesisht ate, pastay vesh fundusin, fagen posteriore te
uterusit 51 dhe pjesen e siperme te vagines dhe pastaj shkon ne fagen antenore te
rektumit. Midis vezikes urinare dhe uterusit peritoneumi formon ekskavacionin
vezikouterin dhe midis uterusit dhe rektumit ekskavacionin reklouterin ose
hapesiren € Douglasit, ge eshte pjesa me ¢ poshtme ¢ hapesires peritoneale.
Peritoneumi visceral ge vesh uterusin ne dyv anet e tij formon nga nje dublikature
te quajiur lig. latum. Lig. latum perbehet nga mezosalpinksi ge shkon per te



[
)

Anatomia e njeriur — njohuri baze |

veshur tubin uterin, nga mezoovari qe shkon per te veshur ovarin dhe mezometr
{mesometrium} qe shken per te veshur uterusin, ndersa anash shkon ne murin €
pelvisit duke kaluar ne peritoneum parietal.

Mbi lig. latum, ne nivelin e bririt uterin fillon lig. teres utenin {lig. reres uteri) ge
shkon perpara drejt kanalit inguinal (prapa tij eshte lig. ovarial), ndersa nen Hg.
laturn, ne gafen e uterusit fillon lig. kardinal {{ig. cardinale).

% WNdryshimet ciklike ne uterus {(ovar e vagine) ndodhin ne periudhen e jetes
riprodhuese (pervecse gjate gravidances dhe laktacionit). Cdo cikel zgjat 28 dite
dhe ka fazen menstruale dhe fazen proliferative. Gjate fazes menstruale ndodh
shkolitja e shreses (siperfagesore) funksionale te endometrit ge bashke me gjakun
shogerues eliminohet nepermjet vagines, ndersa giate fazes proliferative shiresa
funksionale e endometrit riformohet nen veprimin e estrogjeneve te prodhuar nga
ovari.

VAGINA

Vagina (vagina) fillon poshte me ostiumin e saj (ostium vaginae}, 1 cili
mbyllet nga himeni (hvmen), kalon ne hiatusin urogenital te diafragmes pelvike
dhe perfundon siper me forniksin (fornix vaginae) ne te cilin zhytet piesa vaginale
e gafes se uterusit.

Vagina ka perpara uretren dhe prapa rektumin.
Pjesa e siperme e murit posterior te vagines vishet nga peritoneumi, 1 cili pasta
kalon ne rektum,

VULVA

Vulva (vulva) ose pudenti (pudentum femininum) perfshin organet ¢ jashtme
genitale: mons pubis, buzet e medha, buzet e vogla dhe klitorisin.

Mons pubis (mons pubis) gjendet perpara simfizes pubike dhe formohet nga nje
mase indi dhjamor subutan,

Buzet e medha {Jabium majus pudenti} jane dy pala gjatesore te lekures, prapa
mons pubis, qe kufizoine rimen pudentale (rima pudenti).

[¥5)
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Buzet e vogla (labium minus pudenii) gienden nen buzet e medha dhe kufizojne
hapesiren e vestibulumit (vestibulum vaginae), ne te cilen gjendet ostiumi vaginal
dhe hapja e jashime e uretres.

Klitorisi (cliroris) gjendet perpara. ne vendin e bashkimit te dy buzeve te vogla
éhe eshte homolog i penisit.

URETRA FEMERORE

Uretra femerore (uretra jemining) fillon ne veziken urinare me hapjen &
nrendshme (gstium urethrae internm) dhe perfundon ne vestibulumin vaginal me
hapjen e jashtme (osiiwn wrethrae externwm). Ndryshe nga uretra mashkullore,
ajo eshte e shkurter, e drejte, pa kihesa € ngushtime.

Fakte klinike

Kanceri i ovarit

Kanceri | ovarit mund e zhviliohet ne ¢do moshe por zakonisht ndodh ne graie e
moshuara. Tumori mund te kete permbajije kistike, solide ose te perzier.Perhapja
nepermijet giakut dhe eneve limfatike  shogerohet ne metasfaza ne hapesiren
peritoneale dhe prani Likidi ne e Shne raste dizgnostikohen ne kete faze e
semundjes.

Ligatura e tubave uterine

Pes ovdacionit veza kalon ne whbin werin dhe normalisht ferulizohet ne ampule,
pastaj arrin ne hapesiren wlerine xu ndodh implantimi ne paretin uterin,

Nje metode efektive per ndalimin ¢ shiarzanive eshte ligatura e rubtt uterin ge mund
te kivhet gjate laparoskopise ose gjate seksiove cezariene.

Kanceri i gafes se uterusit

Kanceri i gafes se uterusic eshie nje semundje jo € rralile ek fenrat. Diagnoza vihet
me inspeksion, citologji e biopsi, ndersa stadifikimi | semundjes me ekzaminime
imazherike. Trajtimi mund te jete rezeksioni lokal, hegja e uterusit (histerekiomia)l
dhe kimioterapia.

Barra ekstrauterine

Barra eksirauterine ndodh kur veza e fertlizuar nuk implantoher ne uterus, por jasihie
1ij. Ne 95% 1e rasteve ajo implanioliet ne tubin urerin, dhe ne raset e tjera ne ovar ose
hapesiren peritoneale. Kjo ndodh cakonisht tek femrat mbi 33 vjeg, pas infeksioneve
ne tubar utevine etj. Barvar werine shogerohen me dhimbje e hemaragji te
brendshme, ge kerkojne nderhyrje kirurgjikale te menjelershine.

“Sectio cesarea’’
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Secr.to cesarea” eshte lindja e femijes nepermjet nje incizioni te bere ne paretin
anterior te abdomenit (laparotomi) dhe te uterusit (histerotomi). Kjo behet kur lindja
ne rruge Jza{yra!e {(nepermjer vagines) mund rte rrezikoje shendetin e nenes ose
felnzz{les.themu vjen nga latinishtja: “caedere” ~ pres. Nderhyrja klasike konsiston ne
e incizion te gjate median, ndersa aktualisht realizohet nje incizion transversal i
shkurter mbi veziken urinare.

Pavaresisht rresinoe { i o .
vareszshzl rrezigeve {si ¢do nderliyrje kirurgjikale), numri i rasteve kur ajo kryhet
per aresye jo mjekesore, eshte i larte. ‘

SISTEMI GENITAL MASHKULLOR

Prostata

Testi e epididimisi

Duktusi deferens e vezikula seminale
Funikuli spermatik e skrotumi
Penisi

Uretra mashkuliore

Slsteml_ genital mashkullor (systeima genitale masculinum) perbehet nga
organet genitale te brendshme dhe organet genitale te jashtme

Orga i . o
ganet genitale te brendshme (organa genitalia masculing interna) jans testet

¢ epididimiset, funikulat spermatike e duktuset deferente, gjendrat seminale dhe
prostata,

Or e . I
sk gane? benlta!e'tg jashtem (organa genitalia masculing externa) perfshine
skroturnin dhe penisin. Ne kete grup studiohet edhe uretra mashkullore.

PROSTATA

. Prostata {prostara) eshte organ tek, vendoset ne pelvis minor, nen veziken
urinare dhe rrethon uretren. 1
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Ajo ka formen ¢ geshtenjes me bazen siper (basis prostatae) dhe majen poshte
(apex prostaiae). Prostata Ka fagen anteriore (facies anterior) e fagen posteriore
(facies posterior), si dhe lobin e djathte (lobus dexter), lobin e majte ({obus
sinister) dhe lobin e mesem (lobus medius).

Prostata formohet nga 30-40 gjendra te veganta, komplekse, ge ne menyre te
pavarur ne lumenin e uretres, derdhin lengun prostatik.

Raportet e prostates jane perpara me simfizen pubike, prapa me rektumin dhe
siper me veziken urinare.

TESTI E EPIDIDIMISI

Testet (testis) jane prodhuesit e spermatozoideve tek meshkujt, homologe te
ovareve. Ne jeten fetale ata gjenden ne murin posterior te hapesires abdominale,
pastaj para lindjes zbresin, kalojne neper kanalin inguinal dhe vendosen ne
skrotum, ku testi i djathte zakonisht eshte me lart se i majti.

Vendosia e testeve ne skrotum i siguron atyre nje temperature rreth 3 grade me e
ulet se ajo e trupit; kjo eshte e domosdoshme per prodhimin ¢ spermatozoideve

cilesore.

% Ne pamjen e jashtme secili test ka ekstremitetin superior (extremiias
superior) e ekstremitetin inferior {extremiras inferior), fagen mediale (facies
medialis) e fagen laterale (facies lateralis} dhe margon anteriore (margo anterior)
& margon posteriore (margo posterior).

% Ne prerje testi paraqet shiresen vaginale (tunica vaginalis testis), ®
prejardhur nga peritoneumi parietal dhe shtresen albuginea (runica albuginea) ge
jep septume (septula testis) ne brendesi, te cilat & ndajne testin ne lobule (lobuli
testis). Ne lobule gjenden tubulat seminifere (tubuli seminiferi contorti e fubuli
seminiferi recti), te cilet bashkchen ne rete testis (refe testis). Prej aty nisen
duktulet eferente (ductuli efferentes testis) per ne epididimus.

Epididimisi (epididymis) vendoset prapa testit. Al ka koken (caput
epididymis) te perbere nga vazhdimi duktuleve eferente te testit. te cilet
bashkohen ne trupin e epididimisit (corpus epididyinis) ne duktusin ¢ epididimisit
(dictus epididymis), ge vazhdon ne bishtin e epididimisit {cauda epididymis) dhe
pastaj me duktusin deferens.
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DUKTUSI PEFERENS E VEZIKULAT SEMINALE

Duktusi deferens (ducrus deferens) eshite eshie vazhdim 1 duktusit te
epididimisit pas bishtit te tij. Al ngjitet siper pergjate margos posteriore te testit,
pastaj behet pjese e funikulit spermatik, ne perberje te te cilit kalon kanalin
inguinal; pasi hvn ne hapesiren pelvike shkeputet nga funikull spermatik, kalon
midis vezikes urinare dhe seciles vezikul seminale per t'u futur ne prostate, ku
hashkohet me duktusin e saj per te formuar duktusin ejakulator.

& Pjeset e duktusit deferens, atehere, jane pjesa skrotale (pars scrotalis), pjesa
funikulare (pars funicularis), pjesa inguinale (pars inguinalis) dhe piesa pelvike
(pars pelvica).

# Muri i duktuosit deferens perbehet nga shiresa e mukozes (tunica mucosa).
shiresa e muskulatures (runica muscularis) dhe shiresz e adventicies (funica
adventitia). '

Vezikulat seminale {vesicula seminalis) gienden ne secilen ane midis
vezikes urnare cdhe prostates. Secila prej tyre konsiderohet aneks i duktusit
deferens.

Dukeusi ekskretor 1 vezikules seminale {dictus excretorins) hapet ne murin lateral
te pjeses fundore te duktusit deferens duke formuar duktusin ejakulator.

Duktusi ejakulator (ducrus gjacularorius) formohet ne secilen ane, ne bazen
e prostates, nga bashkimi 1 duktusit ekskretor te vezikules seminale me duktusin
deferens. Dy duktuset ejakulatore zbresin neper prostate duke konverguar dhe
hapen ne pjesen proslatike (2 urstres, '

FUNIKULI SPERMATIK E SKROTUMI

Funikuli spermatik (finiculus spernnaticus} formohet kur testi zbret neper
kanalin inguinal. Ai merr me vete duktusin deferens, vaza (arterien e venen
testikulare) e nerva {pleksin testikular), te veshur nga shtresa te paretit abdominal,
te cilet formojne funikulin spermatik. Keshtu aponeuroza e m. oblik ekstern
vazhdon ne funikulin spermatik si fascia spermatike eksterne (fascia spermatica
externa), fije te m. transvers vazhdojne si m. kremaster (. cremaster) dhe fascia
transverse vazhdon si fascia spermatike interne (fuscia spermatica interna).
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Skrotumi (scrofum) ka pamjen e nje geseje ne te cilen vendosen testet, Al
ndzhet ne dv giysma nga nje rafe (aphe scroti). Nen lekure ndodhet fascia
superficiale e tij, tunika dartos {rnica darros) dhe m. dartos (. dartos). Nen to.
ne vazhdim te shiresave te funikulit spermatik gjenden fascia spermatike eksterne,
m. kremaster ¢he fascia spermatike interne.

PENISI

Penisi (penis) eshie orguni mashkullor i kopulimit. Ai Ka rrenjen (radix
penis), trupin (corpus penis) dhe glansin (glans penis). Mbi glans lekura formon
nj epalosie e quhet prepucium {prepurium penis). Penisi perbehet nga dy trupa
kavernoze (corpus cavernosus penis) dhe trupl spongioz (corpus spongiosum
penis). Trupat kavernoze formojne pjesen me te madhe te penisit; ata kane
hapesiva te shumta qe gate creksionit mbushen me gjak. Trupi spongioz
pershkohet nga uretra, e cila hapet ne pjesen e perparme te penisit, ne glans, me
ostiumin e saj ekstern.

URETRA MASHKULLORE

Uretra mashkullore (ireira mascudina) fillon ne veziken urinare me hapjen
e brendshme {ostiwm urethrae internunt) dhe perfunden ne glans penis me hapjen
¢ jashtme (ostium wrethrae externum). Ndryshe nga uretra femerore, ajo eshte ¢
giate, me kihesa dhe ngushtime.

Uretra mashkutiore ka pjesen prostatike, pjesen e ndermjetme dhe pjesen
spongioze,

Pjesa prostatike (pars prostatica) pershkon prostaten ne drejim vertikal. Ne
mesin e saj gjendet kolikuli seminal (colliculus seminalis) anash te cilit hapen dy
duktuset ejakulatore.

Pjesa e ndermjetme (pars intermedia) ose membranoze (pars membranacea)
eshte e shkurter dhe gjendet ne nivelin ¢ kalimit te utetres ne hiatusin urogental te
diafragmes peivike.

Pjesa spongioze (pars spongicsa) eshie pjesa me e gjate e uretres, gjendet brenda
trupit spongioz te penisit dhe ben nje kend rreth 90 grade me dy pjeset e tjera te
saj.
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PERINEUMI

Perineumi (perinewm) eshte regjioni ge gjendet nen dyshemene pelvike, nen
muskujt e diafragmes peivike.
Al ka formen e nje rombi te formuar midis simfizes pubike, majes se koksiksit
dhe dy tuberave iskiadike. Ne vendin e bashkimit te diagonaleve te “rombit”
perineal, gjendet trupi perineal (corpus perineale). Linja ge kalon midis dy
tuberave iskiadike e ndan perineumin ne nje trekendesh posterior ose anal dhe nje
trekendesh anterior ose urogenital.

Trekendeshi anal ka anusin ge eshte hapja fundore e kanalit anal. Ne secilen ane
midis tij dhe tuberave iskiadike gjendet nen lekure fosa iskioanale (fossa
ischioanalis), e mbushur me ind dhjamor.

Trekendeshi urogenital tek femrat ka vulven me pjeset e saj (klitoris, buzet e
medha, buzet e vogla). Ne vestibulumin vaginal, midis buzeve te vogla, gjenden
ostiurm vaginal dhe ostiumi uretral ckstern.

Trekendeshi urogenital tek meshkujt ka skrotumin dhe rrenjen e penisit.

Fakie klinike

Kateterizimi i uretres

Kateterizimi i wretres konsiston ne futjen ¢ nje kateteri wringr ne ureter dhe vezike
wrinare, nga ostiwini uretral ekstern. Kjo behet kur pacienti nuk eshte ne gjendje te
urinoje vete. Tek femrar fulja e nje koterert te tille eshte ¢ thjeshie, mege urelrd
femerore eshie ¢ shkurer dhe e drejre. Tek meshkuji, per aresye fe uretres me ic gjale
¢ me kthesa, vendosja e kateterit urinar dulier te behet me shume kujdes.

Ne rast se futja ¢ kateteric urinar deshion {ndushtice e ureterit, zmadhim i prostares),
atehere futet wje kareter suprapubif diveks ne veziken urinare.

Hipertrofia e prostates

Hipertrofia e prostates eshte nje seviundje ge prek shumicen e meshkujve te moshuar.
Ajo konsiston ne nje mmadhim te pjeses qeadrore te prostates qe shityp dreiren dhe
veshtireson daljen e urines neper te. Kjo shogeroher me rritje te urines reziduale te
veziken wrinare dhe wrinim te shpeshte ¢ e sasi te vogel. Trujimi eshre
medikamentos e kirwrgfikal,

Kanceri { prostates

Kanceri i prosicues eshio 1 shpeshte tek mesiigr. Tumorl zekonishe fillon ne piesen
periferike te prosiaies dhe eshte per shume kohe asimpromarik. Per kere aresye
dingnostikimi eshie pergjithesishy [ vone.
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9. GJENDRAT ENDOKRINE

Hipofiza

(;jendra pineale
Gjendra tiroide
Gjendrat paratiroide
Gjendrat suprarenale
Ishujt e pankreasit

Gjendrat endokrine (glancudae endocrinae) ge konsiderohen edhe st sistemi
endokrin, prodhojne hormone, veprimi i te cileve se bashku me veprimin e
sisternit nervor autonom, rregullon aktivitetin e brendshem te organizmit.

Ato jane hipofiza, gjendra pineale, gjendra tiroide, gjendrat paratiroide dhe
gjendrat suprarenale; vegori e tyre eshte se ato nuk kane duktuse, por e hedhin
prodhimin ¢ tyre (hormonin) direkt ne gjak.

Vee tyre hormone prodhojne edhe geliza te tjera ge jane pjese e organeve me
funksione te tera: ishujt e pankreasit, organet irethventrikulare, si dhe gelizat
intersticiale testikulare e ovariale.

HIPOFIZA

Hipofiza (hvpophysis) ose gjendra pituitare gjendet ne hipotalamus, ne
vazhdim te infundibulumit. Ajo vendoset ne fosen e hipofizes ne fagen e siperme
te trupii te kockes sfenoidale.
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Hipofiza perbehet nga dy pjese, adenohipofiza ose  lobi anteriqr dhe
neurohipofiza ose lobi posterior. Dy pjeset kane strukture dhe funksion te

ndryshem.

Adenohipofiza {adenohypophysis) prodhon hormone me funksione te
ndryshme. Keshtu hormoni 1 miges stimulon mriten e upit, pro%ak‘tma rritjen ¢
gjeﬁdrave te gjirit dhe prodhimin ¢ qumeshit prej tyre, hq;‘monl tireostl.@uiules
giendren tiroide, hormoni adrenokortikotrop k_orteksm e gjendrave suprarenale,
hormoni folikulostimulues prodhimin e estrogjeneve dhe spermatogenezen dhe
hormoni luteinizues prodhimin e progesteronit dhe testosterontt.

¥  Neurohipofiza (neurohypophysis) prochon vazopresinen  0se hormonin
antidiuretik, ge kontroilon diurezen dhe oksitocinen e cila stimulon tkurrjen e

muskulatures uterine gjate lindjes.

GJENDRA PINEALE

Gjendra pineale (glandulc pinealis) ose epifiza giendet ne epitalamus, midis
dy kolikujve superiore te mezencefalonit, nen trupin kalioz.

Funksioni i saj eshte rregullimi funksioni_t te i}.ipotizes, ovareve e tes;eve deé;]ne
puberiet. Pasoje eshte frenimi i pubertetit. Gjithashtu gjendra pineale prodhon

melatonine dhe ssrotonine. . o
Pas dekades se dyte te jetes ajo fillon te atrofizohet dhe kalcifikohet.

GJENDRA TIROIDE

Gjendra tiroide (glandula thyroidea) eshte gjendra gndokrine me e madhe e
trupit; ajo gjendet ne qafe, nen dhe anash kercit tiroid. Perpara ka muskujt

infrahioide dhe anash tufen neurovaskulare te gafes.

Gjendra tiroide ka formen e shkronjes H. Ajo perbehet nga dy .lobe qe bashkoher?
ne qender nga istmusi (isthmus glandulae thyroideae). }Igamehere nga istmusi
ngjitet siper nje zgjatim ne forme piramide (lobus pyramz.dalzs), ge mund te jete
edhe  shkeputur nga gjendra {(glandula thyroidea accessoriae).
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Gjendra tiroide vishet nga nje kapsul fibroze (capsula fibrosa} (e jep septe ne
brendest, te cilat e ndajne gjendren ne lobule. Kapsula {iksohet ne kercin krikoid
te laringut dhe trake. prandaj gjate gelltitjes gjendra leviz.

Gjendra tiroide prodhon hormenin tiroksine, ge merr pjese ne proceset oksiduese
gelizore ne gjithe organizmin.

GIENDRAT PARATIROIDE

Gjendrat paratiroide (¢landule parathyroidea) vendosen ne siperfagen e
pasme te lobeve te gjendres tiroide. Ne secilen ane eshte gjendra paratiroide
supertore (glandula parathyroided superior) dhe gjendra paratiroide inferiore
(glandula parathyroidea inferion.

Hormoni | gjendrave paratiroide, parathormoni, rregulion metabolizomin e
kalctumit,

GJENDRAT SUPRARENALE

Gjendrat supravenale (glandule suprarenclis) vendosen ne hapesiren
retroperitoneale. mbi polin superior te veshkes perkatese.

Secila gjender ka pamjen ¢ nje piramide me fagen anteriore (facies anterior), .
faqen posteriore (fucies posteriory dhe faqen renale (facies renalis) si dhe margon
superiore (margoe superior) e margon mediale (margo medialis). Ne margon
mediale giendet hilumi (hilwm) ku hyn arteria suprarenale dhe del vena
suprarenale, '

Ne prerje giendrat suprarenale perbehen nga korteksi {cortex) ge ze pjesen me te
madhe dhe medula (medulic.

Korteksi i gjendrave suprarenale prodhon  hormone mineralokortikoide
(aldosteron), glukokostikoide (kortizol) dhe estrogjene ose androgjene, ndersa
medula e saj adrenaline e noradrenaline.

Hormonat e gjendres suprarenale mundesojre pershtatjen e organizmit ne sjtuata
te ndryshme stresi.
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ISHUJT E PANKREASIT

Ishujt e pankreasit (insulae pancreaticae) ose te Langerhansit perbejne
pankreasin endokrin. Ata jane mbi nje milion, te shpemndare ne gjithe gjendren,
por me teper ne bishtin e pankreasit.

Funksioni tvre eshie prodhimi i insulines.

Falkte klinike

Struma
Struma eshte nje nga patologjite me te shpeshta te gjendres tiroide dhe konsiston ne

nje rritie te crregullt difuze te saj. Shkaku i cukonshe | saj eshie mungesa e jodit, |
cili eshte | domosdoshem per prodhimin e hormoneve le giendres tiroide.
Parandalimi | sirumes eshie pasurini § produkteve ushyimore me jod. ndersa trajtini
nderhiyric kirurgjikale ose terapia radiojodike.

Diabeti

Diabeti eshie nje crregullim metabolik ge karakterizohet nga hiperglicemia. Mund te
jete i tipit 1 (nga shkaterrimi autoimum i gelizave (beta) insulineprodhuese ne ishujr e
pankreasit) ose i tiplt 2 (nga retistenca ndaj insidines); keto tipe kane shenja te
ngjashme klinike. Roli i insuiines eshre te rregulloje marrjen e glukozes nga geliza,
keshiu ge ndodh rritje ¢ pergendrimit te glukozes ne gjak (hiperglicemia) dhe kjo
shogerchet me poliwrt (wringm i shtuar), polidipsi (etje e shwuar) dhe polifagi foreks |
shiuar). Komplikacion akut i semundjes mund te Jete koma diabetike. ndersa
komplikacionet kronike mund te prekin zemren, veshkat, retinen e syve etj. Trajuni i
semundjes nenkupten je diete te kontroliuar, terapi zevendesuese me insuling etj.
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10. SISTEMI KARDIOVASKULAR

Sistemi kardiovaskular {systema cardiovasculare) perfageson nje sistem
garkullimi te mbyllur, ku transporti realizohet nga indet e lengshme (gjaku dhe
limfa). Ai perbehet nga zemra (cor), vazat e giakut (vas sanguineunt), ne te cilat
garkuilon gjaku (haema, sanguisy dhe vazat iimfatike (vas lymphaticum), ne te
cilat garkullon limfa ({ympha).

Levizja e gjakut brenda ketij sisterni kryhet ne saje te thurrjeve ritmike te zemres,
Zemra ¢ pompon gjakun ne vazat arteriale: arterie e arteriola (arteria, artericla)
te cilat, duke u degezuar gradualisht drejt periferise, e dergojne gjakun ne vazat
kapilare (vas capillare). Prej ketej, giaku mblidhet nga vazat venoze: venula e
vena (venula, vena) te cilat, duke u bashkuar gradualisht drejt qendres, ¢ rikthejne
giakun ne zemer. Nga ky kendveshtrim. vazat e gjakut mund te permbiidhen ne
nje sistem enesh arteriale (systema arteriosum) dhe ne nje sistem enesh venoze
{systema venosum), te cilet komunikojne midis tyre nepermjet kapilareve.

Enet e sistemit arterial kane midis tyre anastomoza duke formuar keshiu nje rrjet
apo pleks arterial (rete arreriosm), ne menyre te ngjashme enet e sistemnit venoz
formajne rrjetin ose pleksin venoz (refe venosiam).

Nganjehere, ne organe te vegante, ndodh ge arteriolat degezohen ne kapilare, te
cilet serisht vazhdojne me arteriola (ne veshka) ose venulat po ashtu degezohen
ne kapitare, te cilet serisht vazhdojne me venula (ne hepar). Ky mjet {lemsh)
kapilar ne enet e sistemnit arterial ose enet e sistemit venoz, quhet refe mirabile
{rete mirabile).

Nderkaq limfa rrjedh nga periferia ne gender neper rruget limfatike, ge mund te
konsiderohen si aneks i sistemit venoz.

Qarkullimi i gjakut, duke iu referuar nje pershkrimi skematik, kryhet sipas
nje rrethi te madh dhe sipas nje rrethi te vogel, te njohur respektivisht si rrethi
sisternik dhe rrethi pulmonar i qarkullimit te gjakut.

Kalimi i gjakut nga ventrikuli i majte (me ane te aorles ¢ degeve te saj) ne te
gjithe trupin dhe kthimi re atriumin ¢ diathte {nepermjet dy venave kavaj perben
rrethin e madh te garkullimit te gjakut. Rrethi i madh i garkullimit te gjakut
permbiech vazat (arteriet) te cilat e percjellin gjakun ne tere organizmin dhe vazat
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(venat) qe, prej ketej, e sjellin giakun serish ne zemer. Giate ketij qarkullimi gjaky
dergon ne organe Oy dhe merr CO; {ne kapilaret periferike te organeve ndodh
pakesimi i O dhe shtimi i CO» ne gjak).

Kalimi i gjakut nga ventrikuli i djathte (me ane te trungut pglmonar e dggeve te
tij) ne mushkeri (pulmone) dhe kthimi ne atrium.m‘e majte (nepe.rrr‘ljfzt katq
venave pulmonare) perben rrethin e vogel te qarkuihmlt‘ te gjgku& Rrethi i vogeli
kullimit te gjakut perfshin vazat (arteriet) ge & gojne gjgkun nga zemra ne
pulmone dhe vazat (venat) te cilat, prej mushkerive, e rikthejne ne zemer. Gjate
ketij qarkullimi gjaku dergon ne puimone CO; dh.e' merr O? (ne kapilaret
siveolare te mushkerive ndodh shiimi i O, dhe pakesimi i COzne wiak}.

qar

ZEMRA

Zemra (cor) perben organin qandsjor e qarkuiiiﬁmii e .gjak.ut; ajo venc}osiat
brenda hapesires torakale ne mediastinin € mesen. Zemra i ngjan nje kont 0sg
piramide e rrezuar, me maje te Orientuar nga perpara, poshte & majtas.

Ne pamjen e jashtme zemra ka bazen (basis cordis), majen {apex cordis) st dhe
fagen anteriore ose sternokostale {(fucies anterior, facies sternecostalisy, fagen
posteriore ose diafragmatike  (facies posterior, facies dmp!zf'(:zgmcmca) dh.e
mareon e djathte ¢ margon e majte ose faget pulmonare {fucies prdmonalis
dextralsinistra). o . '
Gjithashtu ka sulkusin koronar (sulcus coronarius), nga i cili zbresin sulkusi
interventrikular anterior (sulcus interventricularis anterior) ne faqen anteriore €
sulkusi interventrikular posterior (sulcus Interventricularis posterior) ne fagen

POSIEriore,

Dhomat e zemres jane atricmi | djathie e ventrikuli i djathte dhe atriumi 1 majte e
ventrikuli | majte.

Dhomat e djathta te zemres jane te ndara nga dhomat e majta, keshtu. ge
funksionalisht zemra perbehet nga dy pompa te veganta, nje & djathte dhe.n}e e
majte. Pompa e djathte e dergon gjakun ne mushkeri, ndersa pompa ¢ majte ne
gjithe trupin, prandaj eshte me e fugishme (muret e dhomave te majta jane me te

trashe).
Atriumi i djathte (arrinm dextrunt) eshte ¢homa e zemyes ne te cilen hapen

tre ostiume venoze: ai i v. kava superiore (ostitum venae cavae superioris), i v.
kava inferiore {ostium venae cavae inferiorisy, te cilat sjellin gjak nga gjithe trupi,
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si dhe ostiumi i sinusit koronar (osrain sinus coronarii), qe sjell gjak nga vete
ZEMId.

Siperfaqia ¢ brendshme e atriumit te djathie eshte e lemuar, pervegse ne nivelin e
aurtkules {atriumi pnimitiv), ku gjenden mm. pektnate {mum. pectinati).

Midis atriumit te djathte e atriumit te majte gjendet septumi interatrial {seprum
interatrialey ne te cilin dallohet fosa ovale (fossa ovalis) ne vendin e foramen
ovale (foramen ovale cordis), qe ka ekzistuar ne jeten intrauterine.

Atrlumi @ djathte e dergon gjakun ne ventrikulin e djathte nepermjet ostiumit
atrioventrikular te djathte.

g Ventrikuli i djathte (venrriculus dexter) merr gizkun nga atriumi i djathte
nepermjet ostiumit atrioventrikular te djathte {ostium arrioventriculare dextrum),
ne te cilen gjendet valvula atrioventnikulare e djathte ose trikuspidale {valva
atrioveniricuiaris dextra, valva iricuspidalis). Kjo valvul lejon kalimin e gjakut
nga atriumi ne ventrikul. por jo anasjelitas. Ajo perbehet nga tri kuspise, kuspis
anterier (cuspis anterior), kuspis postenior (cuspis posterior) dhe kuspis septalis
{cuspis septalis).

Hapja normale e kuspiseve sigurohet nga tre muskujt papilare: m. papilar anterior
{(m. papillaris anteriory, m. papilar posterior (m. papillaris posrerior) dhe m.
papilar septal (m. papillaris sepialisy, te cilet fillojne ne siperfagen e brendshme
te ventrikulit dhe vazhdomne me korda tendinoze (chordae tendinae) ge kapen ne
buzen e lire te kuspiseve.

Siperfagja e brendshme e ventrikulit te djathte eshte jo e lemuar nga prania e mm.
papilare.

Midis  ventrikulit te djathte dhe ventrikulit te majte  giendet septumi
interventrikular {septum interveniriculare), pjesa me e madhe e te cilit eshte
muskulare.

Ventrikull 1 djathte e dergon gjakun ne trunkun pulmonar nepermie: ostiumit e
trunkut pulmonar {ostiwm runci pulinonalis), ne te cilin gjendet valvala e trunkur
pulmonar (valva trunci pulmonalis). Kjo valvul ge lejon kalimin e gjakut nga
ventrikuli 1 djathte ne trunkun pulmonar, por jo anasjelitas, perbehet nga tre
kuspise semilunare.

% Atriumii majte (arriumsdnistrum) eshte 1 ngjashem ne ndertim me atriumin
¢ djathte. Ne te sjellin gjak kater vv. pulmonare, qe hapen ne ostiumet perkatese
{ostia venarum pulmonalium). Edhe siperfagia e brendshme e atriumit te majte
eshie ¢ lemuar, pervegse ne nivelin e aurikules (atriumi primitiv) ku gjenden mm.,
pektinate {mm. pectinati).

Atriumi e dergon gjakun ne  ventrikulin ¢ majte nepermjet ostiumit
atrioventrikular te majte.
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¥ Ventrikuli i majte {ventriculus sinister) mert gjakun nga atriumi i majte
nepermyjet ostiumit atrioventrikular te majie (ostium arrioventriculare sim’sn;um),
ne te cilen gjendet valvula atriovenirikulare ¢ majte ose bikuspidale ose mitrale
(valva atrioventricularis sinistra, valva mitralis). Ajo perbehet nga dy kuspise,
kuspisi anterior (cuspis anterior) dhe kuspist posterior (cuspis posferia_r). _
Hapja normale e kuspiseve sigurohet nga dy muskujt papilare, m. pap}lar anterior
(m. papillaris anterior) dhe m. papilar posterior (m. papillaris pos_zerzor), te cilet
fillojne ne siperfagen € brendshme te venwikulit dhe vazhdajne me korda
tendinoze (chordae tendinae) ge Kapen ne huzen e lire te kuspiseve. Kjo valvul
lejon kalimin e gjakut nga atriumi ne ventrikul, por jo anasjelitas. .
Edhe siperfagja ¢ brendshme ¢ ventrikuiit te djathte eshte jo e lemuar nga prania €
mm. papilare. '
Ventrikuli i majte e dergon gjakun ne aorte nepermjet ostiumit te saj {ostiwm
aortae), ne te cilin gjendet valvula ¢ aortes (valva avrtae). Kjo valvul, ge lejon

kalimin e gjakut nga ventrikull 1 majte ne aone, por jo anasjelltas, perbehet nga
tre kuspise semilunare.

Muri i zemres perbehet nga tre shiresa, endokardi, miokardi dhe epikardi.

¢ Endokardi (endocardium) eshie shuesa e brendshme e zemres, ai vesh
gjithe siperfagen € airumeve, ventrikujve ¢ valvulave dhe eshte i ngjashem ne
ndertim me cipen ge vesh nga hrenda murin & vazave,

®  Miokardi {myocardium) eshte shtresa € mesme, muskulare, me e trashe €

ZEMIes.

Muskulatura e zemres ndonese eshte e strijuar, nuk eshte e vullnetshme si ajo
skeletike. Ajo fiksohet ne “skeletin” e zemres qe perfagesohet nga dy unaza
fibroze (anulus fibrosus dexier/sinisier) i€ vendosura perreth dy ostumeve

atrioventrikulare. Nga keto unaza nisen te veganta muskuiatura e atriumeve dhe

muskulatura e ventrikujve.

Sistemi percues i zemres (systenia conducente cordis) perbehet nga qeziza te
specializuara e miokardit. Ky sistem ka si vegori gjenerimin € impulse-ve,
percjelljen e impulseve dhe respektimin e hierarkise se kateve (e tij. Perberesit ¢
tj jane nyja sinuatriale, nyja atrioventrikulare dhe tufa atrioventrikuiare me
degezimet e saj.

Nyja sinuatriale (nodus sinuatrialis) giendet ne atriumin e djathte; ajo prodhon
impulse dhe ia percjell ato muskulatures se atriumeve dhe nyjes atrioventrikulare.
Nyja atrioventrikulare (nodus ~ atrioveniricularis)  gjendst ne kufirin
atrioventrikular; ajo merr impulse nga nyja sinuatriale dhe 1 kalon ne tufen

PO S ST B -
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Tufa atrioventrikulare (fasciculus atrioventricularis) zbret neper septumin
interventrikular dhe ndahet ne degen e djathte (crus dextrum) dhe degen e majte
(crus sinistrum). Secila prej tyre vazhdon te degezohet deri ne formimin e nje
rrjeti (fibrat Purkinje) per muskulaturen e ventrikujve perkates.

¢ Epikardi (epicardium) eshte shiresa e jashtme e zemres, mbi miokard dhe
eshte ne fakt fleta e brendshme, lamina viscerale, e perikardit seroz.

Perikardi (pericardium) eshte cipa seroze, e lemuar dhe e lagur, ge vesh zemren
dhe pjesen fillestare te vazave te medha.

Perikardi ka pjesen seroze (pericardium serosum), e brendshme, ge vesh direkt
zemren, me laminen viscerale (lamina visceralis, epicardium) dhe laminen
parietale ({omina parietalis) dhe ne vazhdim te saj pjesen fibroze {pericardiwm
fibrosumy, te jashtme.

Midis dy laminave te pjeses seroze gjendet hapesira e perikardit (caviras
pericardiaca).

Vaskularizimi i zemres realizohet nepermjet nje rrethi te vegante te qarkuliimit
te gjakut, te perbere nga arteriet koronare dhe venat & zemres,

£ Arteriet koronare dalin nga pjesa fillestare e aortes dhe Jane dy: a. koronare
e djathte dhe a. koronare e majie. Gjaku ne keto arterie nuk hyn gjae sistoles (s
ne arteriet ¢ tjera), por gjate diastoles.

A. koronare e djathte (arteria coronaria dextra) kalon djathtas dhe prapa ne
sulkusin koronar, kur arrin ne sulkusin interventrikular posterior jep degen
intervenirikulare posteriore. Ajo vaskularizon kryesisht gjysmen e diathte te
zemres dhe pjesen e pasme te septumit interventrikular.

A. koronare e majte (arteric coronaria sinistra) kalon majtas ne sulkusin
koronar dhe kur arrin ne sulkusin interventrikular anterior ndahet ne degen
cirkumflekse dhe degen interventrikulare anteriore. Ajo vaskularizon kryesisht
gjysmen ¢ maijte te zemres dhe pjesen e perparme te septumit interventrikular.

%  Venat e zemres derdhen kryesishl ne sinusin koronar (sinus coronarius),
ndersa nje grup venash te vogla derdhen direkt ne dhomat ¢ zemres, Venat me te
medha ge derdhen ne sinusin koronar jane:

Vena kardiake e madhe (vena cordis magna) ngjitet ne sulkusin interventrikular
anterior, prandaj shpesh quhet vena interventrikulare anteriore {vena
interventricularls anterior).
Vena kardiake e mesme (vena cordis media) ngjitet ne sulkusia interventrikular
posterior, prandaj quhet edhe vena interventrikulare posteriore  {vena
interveniricularis posterior}.
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Vena kardiake e vogel (vena cordis parva) giendet ne sulkusin koronar dhe
shogeron a. koronare te djathte.

Fakte klinike

Sistola e diastola

Sistola eshee konrakiimi i mickardit, ndersa diastola relaksimi i tij. Gjate sistwles
giaku del nga dhomar ¢ zemres, ndersa glate diastoles hyi ne 1o,

Sistola atriale nenkupton thurrien e njekohshme te miokardit te te dy atriwmeve: ajo
ndodh ne kohen e fundit 1e diastoles ventrikilare dhe gjate saj glaki kalon nga
atriumiet ne ventrikujt. Sistola ventrikulare nenkupton tkurrjen e njekohshe te
mickardit 1e te dv vemirikujve: giate saj gjaku kalon perkaiesisht ne trunkun
pudmonar ¢ ne aoric.

Diastola ¢ atriumeve nenkupton relaksimin ¢ njekohshem te miokardir te dy
arriumeve; gjate saj gjaku kalon nga venat (kava e pulmonare) dhe mbush dy
arrimet. Diastola venirikulare nenkupton relaksimin e njekohshein te mickardit te dy
ventrikujve; giate saj gjaku kalon nga atriumet e vertrikug.

EKG

EKG ose elektrokardiograma konsiston ne regjistrimin € aktivitetit elekrrik te zemres,
Nepermjet saj vieresohen ritmi | zemres, ndryshimet iskemike ne miokard ose infarkt
i tij, blioger ¢ zemres a1).

Semundjet ¢ lindura re zemnres

Non semundfer ¢ lindura le zemres me le shpeshia Jane defekier ne septuniin
interatrial dhe ne septumin ismerventrikular.

Defekti ne septuniin interatrial konsiston ne mosmbyilje te plote te foramen ovale, e
cila ne jeten intrauterine lejon kalimin e gjakut nga atriumi i djathte ne te majtin,
ndersa pas lindjes mbyllet gradualisht. Si pasoje e defekrit glaki [ oksigienuar kalon
nga atriwni | diathte ne airiunin € wiajte per aresye ie diferences se presioneve,
Pacienti mund te jete asimptomatik ose mund te kete nevoje per nderhyrje
kirurgjikale.

Defekti ne septumin interventrikular eshie relarivisht i shpeshie; gjate tij gjaku kalon
nga ventrikuli i djathie ne te majtin per aresye le diferences se presioneve. Trajtini
sakonisht eshte nderhyrja kirurgjikale.

Stenoza dhe insuficienca e valvilave te zemres

Stenoza valvulare konsiston ne pamundesi te valvules per t'uw hapur plotesishr. Si
pasoje jo giithe sasia e giakur kalon neper ostiun.

Insuficienca valvulare konsiston ne prishjen e funksionit te valvules, keshie ge gjaku
kthehet prapsh (regurgiton) neper astivn,

Stenoza dhe insuficienca e valvulave te zemres cofne ne ndryshime jo normale te
presionit e dhomat e zemres dhe pasoja nid te jete insuficienca kardiake.

Angina dhe infarkti i miokardit

[
L
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Neushtimi { nje arterie koronare 0se dege 1e suj con ne pamjaftueshmeri ne
oksigjenimin e gelizave (iskemi) e miokardit dhe kjo shogerolier me dhimbje {angina)
prapa sterpnnil ge perhapet ne krahun e majte.

Nese arteria bllokohet plotesisht, mosfurnizimi me giak (oksigjen) [ zones perkatese
te mickardit con ne vdekjen ¢ gelizave té tij (infarkt); dhimbja ge ¢ shogzron eshre
infarktin zakonisht eshte shume e forte. Lokalizimi dhe siperfagia ¢ zones se infarknt
percakiojne edlie gravitetin ¢ 1.

Trajtimi | arterieve te ngushmuara koronare behet nepermjet vendosjes s nje stenti ng
vendin e nglshtimir ose te nje segmenti venol kolateral (bypass).

Blloku i zemres

Blloku i cemres nenkupton bilokinin ¢ kalimir re impulseve elekirike ne sistemin
pergues te zemres. Bllokw mund ie ndodhe ne nyjen sinuatriale, atriovenrrikulare,
rufen atriovenirikulare {te Hisit) ose deget e saj. Blicku mund te jete [ grades 1 1
grades [l ose { grades [ (bllok { plote).

ARTERIET

Truonku pulmonsar

Aorta

Arteriet e kokes dhe gafes
Arteriet e gjymtyres se siperme
Arteriet e trunkut

Arteriet e gjvmtyres se poshtme

Arteriet (arterine) jane vazat ge e nxjerrin gjakun nga zemra. Gjaku vjen ne
to me presion, keshtu qe muret ¢ arterieve jane te trasha dhe kane muskulature te
lemuaar dhe ind elastik. Indi elastik, ge eshte me | shumie ne muria e aortes (kjo
del direkt nga zemra), lejor modifikimin ¢ dimensioneve te fumenit gjate rritjes se
presionit. Sesia e indit elastik vjen duke u pakesuar gradualisht deri sa ne muria &
arteriolave gjendet vetem muskulature, tkwirja e se ciles kontrollon fluksin 2
gjakut ne organe te ndryshme dhe ruan presionin ¢ ti}.
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Midis Firterie»'e ka anastomoza (komunikime), te cilat sherbejne si rug
altema‘tw‘e, per rivendosjen e qarkullimit arterial {qarkullim kolateral), ne rast
ngushtimit apo bllokimit te kalimit te gjakut ne ndonjeren prej tyre,

TRUNKU PULMONAR

Trunku pulmonar (truncus pulmonalisy fillon ne ostiumin e trunkut |
pulmonar ne ventrikulin ¢ djathte. Pastaj ai agjitet siper dhe nen harkun e aortes.

ndahet ne arterien puimonare te djathie (arreria pulmonalis dextra) dhe arterien
putmonare te majte (arteria pulmonalis sinistra). Secila prej tvre ndahet ne arterie

tobare dhe pastaj ne arterie segmentare sipas lobeve dhe segmenieve ne seciien
mushkeri. Degezimi vazhdon deri ne nivelin e plekseve kapilareve ajveolare: ne - R

kete nivel realizohet shkembimi 1 gazeve mudis gjakut kapilar dhe ajris afveolar
(hematoza), cka rezulton ne pakesimin e perqindies se CO; dhe shtimin e
perqindjes se Oy ne gjak.

(Nga mushkerite gjaku kthehet me ane te kater venave pulmonare ne atriumin e
majte te zemres).

AORTA

Aorta (aoria) eshie arteria me ¢ madhe; ajo fillon ne ventrikulin e majte me
aorten ngjitese (ascendente), vazhdon me harkun e aortes dhe perfundon me
aorten zbritese (descendente), e cila ndahet ne dy dege terminale (arteriet iliake
komune). Pikerisht nga aorta mamin ongjine arteriet qe vaskularizojne zemren,
kciken, qafen, gjymtyret e siperme. trungun dhe givmtyret e poshtme.

(Nga pjeset e lartpermendura te trupit gjaku kthehet me ane te dy venave kava n¢
atriummin e djathte te zemres).

Aorta ascendente {qoria ascendens) gjendet ne mediastinin e mesem che ngjitet
nga ostiumi i aortes deri ne fillimin ¢ harkut te aortes. Deget e saj jane dy arteriet
koronare (e majta dhe e djathta), ge furnizojne me gjak zemren.

Harku i aortes (arcus aortaey vendoset ne mediastinin superior dhe shtrihet
n_dermjc[ aortes ngjitese dhe aortes zbritese. Ne murel e harkut te aortes gjenden
d§sa formacione (baroreceptore dhe kimioreceptore), ge monitorojae presionin €
giakut dhe pergindjen e gazeve ne te. Deget e harkut te aortes jane trunku
brakiocefalik (qe ndahet ne arterien karotike komune te djathte dhe arterien
subklavia te diathte), arteria karotike komune © maite dhe arteria subklavia e
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majte, te cilat me degezimet e tyre pajisin me gjak koken, gafen dhe gjymtyret e
siperme.

para lindjes, harku i aortes komunikon me {rungun pulmonar nepermjet dukiusit
arterioz (ductus arteriosus), 1 cili mbyllet pas lindjes dhe kthehet ne lig. arterioz

(lig. arteriosum).

Aorta descendente {aoria descendens) pason harkun e aortes dhe ndahet ne nje
pjese torakale (¢ njohur si aorta torakale) dhe ne nje pjese abdominale (e njohur si
sorte abdominale). Deget e saj marrin pjese ne vaskularizimin e trungut,

Aorta torakale {acria thoracica) ose piesa torakale e aortes (pars thoracica
aortae) eshte porcioni i pare i aortes descendente. ge fillon pas harkut te aortes,
kalon ne mediastinin posterior dhe perfundon ne hiatusin aortal te diafragmes.
Deget e saj pergjigien per {urnizimin me gjak te mureve dhe organeve torakale
(me perjashtim te zemres).

Aorta abdominale (corta abdominalis) ose pjesa abdominale e aories (pars
abdominalis aoriae) perben porcionin e dyte te aories descendente. Eshte
vazhdim i aortes torakale dhe fillon nga hiatusi aortik i diafragmes, zbret ne
abdomen (hapesiren retro-peritoneale) dhe perfundon me ndarjen ne dy arteriet
iliake komune. Deget e saj anesore (kolaterale) vaskularizojne muret dhe organet
abdominale, ndersa deget fundore (terminale) shkojne per pajisjen me giak te
pelvisit dhe te gjymtyreve te poshtme.

ARTERIET E KOKES DHE QAFES

Vaskularizimi i strukturave dhe organeve te kokes e gafes realizohet nga
deget e arteries karotike komune dhe disa dege te arteries subklavia.

A. karotike komune (a. carotis comunis) pasi fillon djathtas nga trunku
brakiocafalik dhe majtas nga harku i aortes, ngjitet ne qafe dhe ne nivelin € kercit
tiroid ndahet (bifurcatio carotidis) ne a. Karotike eksterne dhe a. karotike intemne.
A karotike komune dhe a. karotike interne gjate rruges ne gafe, ne perberje te
tufes neurovaskulare te saj, vishen nga vagina karotike.

Arteria karotike eksterne {a. carotis externa) vaskularizon pjesen e siperme &
gafes dhe fytyren. Ajo jep shume dege ge mund te klasifikohen ne te perpame, (&
pasme dhe e siperme. Deget ¢ perparme (€ 4. karotike eksterne jane a. tiroide
superiore, a. linguale dhe a. faciale, deget e pasme jane a. oksipitale dhe a.
aurikulare posteriore dhe dege te siperme a temporale superficiale dhe a.
maksilare. Dy deget e fundit jane deget fundore te a. karotike eksterne.
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$ A, tiroide superiore {«. thyroidea superior) jep dege per giendren tiroide.

R

A. linguale (o lingualis) jep degs per gjuhen.

& Al faciale (a facialis) shkon perpara midis gjendres submandibulare dhe
trupit te mandibules, pasta; ngjitet ne fage perpara m. maseter, kalon anash kendit
te gojes, ne sulkusin nazolabial dhe perfundon prane kendir medial te syrit. Dege
kryesore te saj jane a. labiale infsriore (a. labialis inferior) dhe a. labiale
superiore {a. labialis superior), ndersa perfundon si a. angulare {a. angularis).

¥ A, oksipitale {a. occipitalis) jep dege per muskujt dhe lekuren ne regjionin
oksipital. :

% A. aurikulare posteriore {a. auricularis posterior) jep dege per aurikulen
dhe muskujt ¢ lekuren ne regiionin oksipital.

% A, temporale superficiale {a. remporalis superficialis) jep dege per
aurikulen, gjendren parotide dhe muskujt e lekuren ne regjionin temporal,
parietal e frontal.

#  A. maksilare (o macillaris) jep shume dege, perkatesisht per mandibulen e
dhembet ¢ poshtem, maksilen e dhembet e siperm dhe muskujt mast:Ratore,
A. alveolare inferiore {¢. alveolaris inferior) zbret drejt foramen mandibule dhe
futet ne kanalin alveolar, ku jep dege per dhembet ¢ poshtem (rr. dentales),
A. alveolare superiore posteriore (qa. alveolaris superior posterior) futet ne
fagen e pasme te trupit te maksiles dhe jep dege {rr. dentales) per dhembet molare
e premolare te siperm.
A. infraorbitale (a. infracrbitalis) futet ne hapesiren e orbites nepermijet fisures
orbitale inferiore dhe pastaj ne kanalin infraorbital ku jep dege (rr. dentales) per
dhembet incizive ¢ kanin te siperm,
A. maseterike (a. massererica), aa. temporale dhe deget pterigoide (rr.
prervgoidei) vaskularizojne muskujt e pertypjes, perkatesisht m. mageler, m.
temporal, m, pterigeid medial € m. prerigoid fateral,

A. karotike interne (a. caroris interna) ngjitet ne qafe pa dhene dege, pastaj futet
ne aperiuren cksterne te kanalit karotik ne fagen e poshime e péra‘midcs
tem_pora}e. pershkon kanalin karotk dhe del ne aperturen interne te tij. Me pas
drejlohet perpara, futet ne sinusin kavernoz, mbi sulkusin karotik anash trupit te
kgckes stenoidale dhe pasi del nga sinust kavernoz, ndahet ne dege, ne a.
oftaimike, a. koroide, a. cerebrale anteriore, a. cerebrale mediau dhe a.
komunikante posteriore.
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¢ A. oftalmike (a. opithalinica} futet ne hapesiren e orbites nepermjet kanalit
optik. Ajo jep a. centrale te retines (a. cenralis rerinae), a. lakrimale (a
lacrimalisy dhe aa. palpebrale laterale (aa. paipebrales laterales), aa. muskulare
{aa. musculares), aa. palpebrale mediale (aa. palpebrales medialis) dhe
perfundon si a dorsale hundes (a. dorsalis nasi), gqe anaslomozon me a.

angulare, dege e a. faciale.

& A. koroide anteriore {a. choroidea anterior) merr pjese ne formimin e
pieksit korotd te sistemit ventrikular te trurit.

% A. cerebrale anteriore (a. cerebri anzeripry shkon e degezohet ne pjesen
anteriore te fages mediale te hemisferes perkatese. Ajo anastomozon me arterien
homologe te anes tjeter nepermiet a. komunikante anteriore,

A. cerchrale media (¢ cerebri media) sikon anash e degezohet ne fagen
superolaterale te seciles hemusfere.
% A. komunikante posteriore (a. communicans posterior) shkon prapa dhe
anastomozon me a. cerebri posterior, dege e a. bazilare; kjo formohet nga
bashkimi i dy arterieve vertebrale.

Rrethi arterial 1 trurit (circulfus arteriosas cerebri} formohet ne bazen e
rrurit nga dy aa. cerebrale anteriore, o, komunikante anteriore {ge bashkon arteriet
& mesiperme), dv aa. komunikante posteriore dhe dy az. cercbrale posteriore
(shiko arterien vertebrale). Kjo menyre e vaskularizimit te trurit me anastomoza ie
vonsiderucshme midis arterieve te anes se djathte e asaj te majte, siguron nje
furnizim konstant te dy gjysmave te trurit edhe ne rast ulje te fluksit te gjakut ne

Njeren ane.

A. subklavia (¢ subclavia) pasi fillon djathtas nga trunku brakiocefalik dhe
majtas nga harku i aortes. ndjek nje kurbature (me konveksitet nga sipe) mbi
pulmonin perkates dhe shkon nen klavikul. midis sgj e brinjes se pare. Pasi kalon
Klavikulen ajo nderron emrin dhe quhet arteria aksilare. A. subklavia jep arterien
vertebrale (per trurin), trunkun tircocervikal e trunkun kostocervikal (per gafen)
dhe arterien torakale inlerne {per parelin anterior torakal).

A. vertebrale (. verrebralis) del nea a. subklavia, ngiitet siper, kalon ne
foraminat transversale te vertebrave cervikale, futet ne kafke neper foramen
magnum dhe bashkohet me arterien e anes tjeter duke formuar a. bazilare, A.
veriebrale jep per medulen spinale a. spinale anteriore {a. spinalis anterior) € A
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spinale posteriore (a. spinalis posterior) dhe per cerebelumin a. cerebelare
inferiore posteriore {a. inferior posterior cerebelli). A. bazilare (a. basilaris) jep
per cerebelumin a. cerebelare inferiore anteriore (a. inferior anterior cerebelli) e

a. cerebelare superiore (a. superior cerebelli} dhe pastaj ndahet ne dv aa

cerebrale posteriore (a. cerebri posterior), ge (bashkohen me aa. komunikante

posteriore per te formuar rrethin arterioz dhe) degezohen ne lobet oksipitale te
hemisferave.

& A. torakale interne (a. thoracica interna) dallohet per rmugen e saj zbritese
pergjate murit te perparshem te trungut, ne faget e pasme te kerceve te brinjeve,
ku jop deget interkostale anteriore (¢r. Infercostules anteriores) dhe pastyj ndahet
ne dy deget fundore, a. musculofrenike (a. musculophrenica) per diafragmen dhe
a. epigastrike superiore (a. epigastrica superior) qe futet ne vaginen e?n, rektus
abdominis dhe shkon drejt umbilikusit.

#  Trunku tireocervikal (rruncus thyreocervicalis) jep atterien tiroide inferiore
(a. thyreidea inferior) per gjendren tiroide dhe dege t2 tjera ne qafe.

#  Trunkn kostocervikal (truncus costocervicalis) jep dege interkostale per
hapesirat e siperme interkostale dhe dege te tjera ne qafe.

Iy

ARTERIET E GJYMTYRES SE SIPERME

Arteriet e gjymiyres se siperme (arteriae membri superioris) jane dege ge 1
perkasin arterieve qe pasojne a. subklavia.

A. aksilare (q. axiflaris) eshte vazhdimi 1 a. subklavia: ajo shtrihet nga brinja ¢
pare deri ne buzen e poshtme te m. teres major, Ku perseri nderron emrin ne a.
brakiale. A, aksilare kalon ne aksile dhe jep dege per paretin torakal dhe per
giymtyren e siperme. Deget ¢ saj jane a. torakale superiore, a. torakale laterale, a.
subskapulare, a. cirkumflekse humeri anterior dhe a. cirkumflekse humeri
pOSterior.

A. torakale superiore {a. thoracica superior) dhe a. torakale laterale {a
thoracica lateralis)y, bashke me a. torakale dovsale (a. thoracodorsalis) dege ¢ a.
subskapulare, vaskularizoine paretin torakal.

A. subskapulare (a. subscapularis) vaskularizon muskut treth skapules.
ndersa dega e saj, a. torakale dorsale, muskujt € pasem te paretit torakal,
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s A. cirkumfleksa humeri anterior (a. circumflexa humeri anterior) dhe a.
cirkumfleksa humeri posterior (a. circumflexa humeri posterior) rrethojne
eriatesisht nga perpara dhe prapa skajin proksimal te humerusit dhe
vaskularizojne muskujt rreth tij.

A. brakiale (a. brachialis) eshte vazhdim i a. aksilare; ajo fillon ne buzen e
poshtme te m. (eres major, zbret ne krah medialisht dhe perfundon ne nivelin e
arikulacionit te brrylit ku dahet ne dy deget e saj fundore, a. radiale dhe a. ulnare.
Deget € tjera te a. brakiale jane a. profunde brakiale dhe dy aa. kolaterale ulnare.

¢ A. profunde brakiale {a profunda brachii) zbret prapa humerusit dhe
ndahet ne a. kolaterale radiale (a. collateralis radialis), qe shkon perpara
lateralisht artikulacionit te brrylit dhe a. kolaterale te mesme {a. collateralis
media) ge shkon me medialisht, prapa artikulacionit te mmesipert,

¢ A. kolaterale ulnare superiore (a. collateralis wlnaris superior) zbret
medialisht prapa artikulacionit te brrylit dhe poshie saj, a. kolaterale ulnare
inferiore (a. collateralis ulnaris inferior) zbret medialisht perpara tij.,

A. radiale (¢. radialis) eshte njera nga deget fundore te a. brakiale: ajo zbret ne
parakrah lateralisht dhe perfundon ne pellemben e dores. Dege te saj jane a.
rekurente radiale dhe dege te (jera ne peliembe.

s A. rekurente radiale (@ recurrens radialis) ngjitet siper ¢ lateralisht dhe
anastomozon me a. kolaterale radiale.

v Dega karpale palmare (ramus carpalis palmaris) dhe dega karpale
dorsale (ramus carpalis dorsalis) anastomozojne me deget homologe te a. ulnare
per te formuar rrjetin karpal palmar e rrjetin karpal dorsal.

# Dega palmare superficiale {ramus palmaris superficialis) anastomozon me
fundin e a. ulnare per te formuar harkun palmar superficial.

¢  Fundi i a. radiale formon harkun palmar profund pasi anastomozon me
degen palmare te thelle te a. ulnare.

A. ulnare (« wlnaris) eshte dega e dyte fundore e a. brakiale: ajo zbret ne
g 3

parakrah mediatisht dhe perfundon ne pellemben e cores. Dege te sa) jane a

rekurente ulnare, a. interosea komune dhe dege te tjera ne pellembe.
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% A. rekurente ulnare (a recurrens ulneris) ngjitet siper medialisht dhe jep
dy dege, nje anteriore qe anastomozon me a. kolateraie ulnare inferiore dhe nje
posteriore qe anastomozon me a. kolaterale ulnare superiore.

¥ A, interosea komune (a interosseq communis) ndahet ne a. interosea
anteriore (a lmernssea anrerior) dhe a. interosea posteriore {(a. interossed
posterior). A. interosea posterior jep a. interosea rekurente (a interosseq
recuirens), qge ngjitet dhe anastomozon prapa artikulacionit te brrylit me a
kolaterale te mesme. A. interosea anteriors ¢ a. interosea posieriore zbresin ne
parakrzh, perkatesisht perpara dhe prapa membranes interosea drejt peliembes se
dores, dhe marria pjese ne formimin e rrjctit karpal palmar ¢ rrjetit karpal dorsal.

#  Dega karpale palmare (ramus carpalis palmarisy e dega karpale dorsale
{ramus carpalis dorsalis) anastomozojne me deget homologe te a. radiale per te
formuar rmjetin karpal palmar e rrjetin karpal dorsal.

# Dega palmare profunde (ramus palinaris profundus) anastomozon me
fundin e a. radiale per te formuar harkun palmar profund.

2 Fundi i a. ulnare formon harkun palmar superficial, past anasiomozon me
degen palmare superficiale te a. radiale.

Arteriet & gjymlyres ¢ siperme marin piese ne formimin ¢ disa rrjeteve dhe
harqeve arteriale: te rrjeut fe artikulacionit te brrviit, rrjetit karpel dorsal e
palmar si dhe te harkur paimar superficial ¢ profund.

¥ Rrjeti i artikulacionit te brrylit (rete asticulare cubitl) formohet rreth
artikulacionit nga anastomoza ¢ a. kolaterale radiale (dege e a. profunde brakiale)
me a. rekurente radiale (dege e a. radiale), a. kolaterale te mesme (dege e a.
profunde brakiale) me a. rekurente t¢ mesme (dege e a. rekurente posteriore), aa.
kolaterale ulnare superiore ¢ inferiore (dege te a. brakiale} me deget posteriore ¢
antertore te a. rekurenle ulnare {dege e a. ulpare).

Rijeti i artikuiacionit te brrylit lejon rugjtjen e fluksit te gjakut pavaresishf nga
tendosja ose shtypja e vazave giate levizieve ne artikulacion.

Rrjeti karpal dorsal (refe carpale dorsale) formohet nga dega karpale
dorsale e a. radiale, dega karpale dorsale ¢ a. ulnare dhe dege te a. interosea
posteriore. Nga ky rrjet dalin aa. metekarpale dorsale (aa. meracarpales dorsales)
dhe prej tyre aa. digitale dovsale (aa. digitales dorsales).

Rrjeti karpal palmar formohet nga dega karpale palmare e a. radiale, dega
karpale palmare ¢ a. ulnare dhe dege te a. interosea anteriore.
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Harku palmar profund {arcus palmaris profundus) formohet nga vazhdimi
i a. radiale ge anastomozon me degen palmare profunde te a. ulnare. Nga ky hark
dalin aa. metakarpale palmare (aa. metacarpales palmares).

¢ Harku palmar superficial (arcus palmaris superficialis) formobet nga
vazhdimi i a. ulnare, ge anastomozon me degen palmare superficiale te a. radiale.
Ky hark gjendet distalisht harkut palmar profund. Prej tij dalin aa. digitale
patmare {aa. digitales palimares comnumes}.

Fkristenca e komunikimeve midis harkut palmar superficial dhe harkut paimar
profund mundeson ruajen ¢ fluksit e gjakut gjate Kompresionit te artenieve ne
aktivitetin e perditshem.

ARTERIET E TRUNKUT

Arteriet ¢ trunkut nenkuptojne deget e aortes zbritese, te cilat vaskularizojne
toraksin dhe abdomenin.

Toraksi fumnizohet me gjak nga arterie ge dalin nga pjesa torakale e aortes
zhritese (aorta torakaley. Ketu beine pjese dege parietale per muret e toraksit dhe
dege viscerale per organet ¢ hapesires torakale.

Deget parietale te aortes torakale jane arteriet interkostale posteriore dhe arteriet
trenike superniore:

v Aa. interkostale posteriore (aa. intercostales posteriores) kalojne ne
hapesirat interkostale, ne sulkusin e brinjes (bashke me nervin dhe venen
interkostale) dhe anastomozojne me deget interkostale anteriore ge viine nga a.

torakale interne.

# Aa. frenike superiore (qa. fremicae superiores) marrin pjese nc
vaskularizimin ¢ diafragmes.

Nga deget viscerale te aortes torakale vlejne te permenden deget perikardiale (rr.
pericardiales), deget ezofageale {rr. oesophageales) dhe arteriet bronkiale (rr.

bronchiales).

Abdomeni furnizohet me gjak nga arterie ge marrin origjine nga pjesa
abdominale e aortes zbritese {aorta abdominale). Ketu perfshihen deget parietale
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per muret e abdomenit, deget viscerale per organet ¢ hapesires abdominale si dhe
deget fundore per pelvisin.

Ne deget parietale te aortes abdominale permblidhen arteriet frenike inferiore
dhe arteriet lumbale:

& Aa. frenike inferiore (aa. frenicae inferiores) jane homologe e aa. frenike
superiore dhe marrin pjese ne vaskularizimin e diafragmes.

g Aa. lumbare (aa. [umbales), kater ne ¢do ane, jane homologe te aa.
interkostale posteriore  dhe vaskularizojne  parelin posterier (¢ hapesires
abdominale.

Deget viscerale e aortes abdominale ndahen ne dege teke (wungu celiak dhe
arteriet mezenterike) dhe ne dege cifte {arterict suprarenale te mesme, arteriet
renale dhe arteriet testikulare dhe ovarike):

% frunku celiak (rruncus coeliacus) del menjehere nen hiatusin aortik te
diafragmes dhe ndahet ne tre dege, a. gastrike sinistra. a. lienale dhe a. hepatike

komune,
A. gastrike sinistra (a gasirica sinistra) shkon ne kurvaturen minore (e

stornaxut,

A. licnale (o lienalis) ne rugen drejt lenit kalon mbi pankreas te cilin e
vaskularizon, pastaj vaskularizon lienin dhe shkon ne kurvaturen majore te
stomakut si a. gastroomentale sinistia (@ gastroomentalis sinistra).

A. hepatike komune (a. hepatica comnuinis) jep

a. gastrike dextra (a. gastrica dextra). ge shkon ne kurvaturen minor te stomakut
dhe anastomozon me a. gastrike sinistra,

a. hepatike propria (a. hepatica propria} qe shkon ne hepar € vaskularizon edhe
veziken biliare, si dhe

a. gastroduodenate (a. gastroduodenalis) e jep per stomakun a. gastroomentale
dextra (a. gastroomentalis dexira). qe shkon ne kurvaturen majote © fj ¢
anastomozon me a. gastroomentale sinistra si dhe dege per duodenin.

£ A. mezenterike superiore (a. mesenierica superiory del nen gunkun celiak
dhe jep dege per duodenin, st dhe per jejunumin aa. jejunale (aa. jejunales}, per
deumin aa. ileale {aa. iHealesy, per cekumin . ileokolike {a. ilepcolicay, per
kolonin ascendent a, kolike dextra {a. colice dextra) dhe per kolonin transvers a.
koiike media (a. colica media).

s A. mezenterike inferiore (q. mesenterica inferior) del nen a. mezenterike
cuneriare dhe ien ner kolonin descendent a. kolike sinistra (. colica sinistra), per

k_
H
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sigmen aa. sigmoide (aa. sigmoideae} dhe per pjesen e siperme te rektumit a.
rektale superiore {a. rectalis superior).

@ Aa. suprarenale te mesme (a. suprarenalis media), nga nje per secilen
gjender suprarenale, bejne vaskularizimin e tyre (secila gjender vaskularizohet
edhe nga a. suprarenale superiore, dege ¢ a. frenike infericre dhe a. suprarenale
inferiore, dege e a. renale).

£ Aa. renale («. renalis) shkojne per secilen veshke; arteria e djathte eshte me e

gjate se € majta. Ne brendesi te veshkes ato konsiderohen si arterie intrarenale
(arterice intrarenales), qe degezohen ne arterie interlobare (aa. interlobares),
arterie arkuate (aa. arcuatae), arterie interlobulare (aa. Interlobulares) deri ne
arteriola glomerulare aferente (arteriola glomerularis afferens). Keto formojne
lemshin kapilar glomerular (rete mirabilis), nga i ciii dalin arteriolat glomerulare
eferente (arteriola glomerularis efferens), ge degezohen ne plekse kapilare
azhdim 1 tyre june venat interlobulare (wv. fnerlobudlares), venat arkuate (v
arcualae), venat interlobare (vv. lmerlobares), te cilat jane t2 gjitha vena
intrarenale (venae intrarenales), keto te fundit vazhdojne me venat renale (vv.
renales).

g Aa. testikulare (a. resticularis) tek meshlujt dhe aa, ovarike (a. ovarica) ek
ferrat dalin nen aa, renale dhe zbresin per tek testet ose ovarel.

Deget fundore te aortes abdominale dalin pas bifurkacionit te saj (bifurcatio
aortae) ne nivelin e vertebres se katert lumbale (L4) dhe jane dy arteriet iliake
komune, te cilat me degezimet e tyre vaskularizojne krahas hapesires pelvike
edhe rrethin e gjymuyres se poshtme.

A iliake komune {a. iliaca conununisy shkon poshte fateralisht dhe ne nivelin
e artikulacionit sakroiliak ndahet ne a. iliake interne dhe a. iliake eksterne.

A. iliake interne (a. tiaca interna) jep dege parietale dhe dege viscerale. Deget
parietale jane a. gluteale superiore, a. gluteale inferiore dhe a. obturatonia, ndersa
deget viscerale (per organet e pelvisit) jane a. umbilikiale, aa. vezikale, a. uterine,
z. vaginale, aa rektale dhe a. pudente interne. |

w A. gluteale superiore (a. glutea superiory del nga pelvisi neper foramen
suprapiriforme (mbi m. piriform) dhe vaskularizon muskujt gluteale.

A. gluteale inferiore (a. glutea nferior) del nga pelvisi neper foramen
infrapiriforme (nen m. piriform) dhe vaskularizon muskujt gluteale.
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« A. obturatore (a. obturatoria) dal nga pelvisi neper kanalin obturator dhe
vaskularizon artikulacionin koksofemoral dhe muskujt mediale te kofshes.

& A. umbilikale («. wnbilicalis) ne pjesen me te madhe te sa] obii[ez‘phet dhg
formon korden e a. umbilikale (chorda a. umbilicalis) mb1 te cilen pentoneumi
parietal i paretit anterior abdominal formon pliken umbilikale mediale.

2 Aa. verikale (qa. vesicales superiores € a. vesicalis inferior) vaskularizojne
veziken urinare.

& A. uterine {a wrering) dhe a. vaginale (« vaginalis) vaskularizojne
perkatesisht uterusin dhe vaginen tek fernrat.

s A. rektale e mesme (o rectalis media)y dhe a. rektale inferiore {q. recialis
inferior) vaskularizojne perkatesisht pjesen € mesme dhe inferiore te rektumit.

z A. pudente interne (a. pudenta interna) vaskularizon organel e jashime
genitale dhe perineumin.

A. iliake eksterne (. iliaca externa) pasi jep degen ¢ suj, a. epigastrike inferiore,
kalon nen lig. inguinal dhe kalon neperrnjet lakunes vazore ne kofshe (ku nderron

ermrin dhe quhet a. femorale).

i - B .
vaginen e m. rektus abdominal dhe anastomozon me a. epigasirike superiore (nga

a. torakate interne). Kur kalon mbi te peritoneurns parietal i paretit anterior
abdominal formon pliken umbilikale laterate.

& A. epigastrike inferiore (a epigasirica inferiory ngjitet siper, futet ne

ARTERIET E GJYMTYRES SE POSHTME

Arteriet e gjvmtyres se poshtme (arteriae membri inferioris) perfagesohen
nga a. femorale dhe degel e arteriet € tjera ne vazhdim te saj.

A. femorale (a. femoralis} eshte vazhdimi i a. iliake eksterne. Ajo fillon ne
lakunen vazore, zbret ne kofshe dhe prapa gjurit vazhdon si a. pophtea..Df‘:gct e
saj jane aa. pudente eksterne, a. profunda femorate dhe a. descendente e gjurit.

i Aa. pudente eksterne (a. pudenta externa supeificialis e a. pudenta externa
profunda) vaskularizojne organet ¢ jashtme genitale.
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A. profunda femoris (a. profunda femoris) vaskularizon muskujt e kofshes.
Ajo jep a. cirkumflekse femorale mediale (a. circumflexa femoris medialis), a.
cirkumflekse femorale laterale (o circumflexa femoris lateralis) dhe aa.
perforante {aa. perforanies).

# A, descendente e gjurit (o descendens genus) del nga a. femorale ne piesen
e poshume te saj dhe zbret ne fagen e perparme te artikulacionit te gjurir duke
marre pjese ne formimin e rrjetit arterial e 1.

A. poplitea (a. popliteq) eshte vazhdimi i a. femorale; gjo jep dege ge marrin
pjese ne formimin e rrjetit arterial te artikulacionit te gjurit dhe pastaj ndahet ne a.
tibiale anteritre e a. tibiale posteriore.

% Aa. superiore te gjurit (a. superior lateralls genus e a. superior medialis

genus), a. € mesme e gjurit (o media genus) dhe aa. inferiore te gjurit {a
inferior lateralis genus e a. inferior medialis genus), dege (2 a. poplitea, marrin
pjese ne formimin e rrjetit arterial te artikulacionit te gjurit.

A. tibiale anteriore {(a. tibialis anterior) zbret midis muskujve anteriore (e
kercirit, jep dy arterie rekurente per mmjetin e artikulacionit te gjurit dhe dy arterie
maleolare ne pjesen fundore dhe vazhdon ne kembe si a. dorsale e saj.

w A. rekurente tibiale anteriore {(a. recnrens tibialis anterior) dhe a.
rekurente tibiale posteriore {a. recurens tibialis posterior) ngjiten perkatesisht
perpara dhe prapa artikulacionit te gjurit per te marre pjese ne formimin e rrjetil te
artikulacionit te tij.

& A, maleclare anteriore mediale (¢ malleolaris anrerior mediadis)y dhe a.
maleolare anteriore laterale (¢ inalieolaris anterior lareralis) marmn piese ne
formimin e rrjetave maleolare.

A. dorsale e kembes {a. dorsalis pedis) jep aa. tarsale mediale (aa. rarsales
medialesy, a. tarsale laterale {q. rarsalis lateralis) e a. arkuate {(a. arcuata) qe
anastomoron me a. tarsale laterale st dhe a. plantare profunde {a. plamtaris
profunda), Nga a. arkuate dalin a. metatarsale dorsale (aa. merararsales dorsales)
ge varhdojne me aa. digitale dorsale (aq. digitales dorsales). A. plantare profunde
shkon ne tabanin e kembes ku memr pjese ne formimin e harkut plantar.

A. tibiale posteriore {(a ribialls posterior) jep menjehere degen e saj, a.
fibulare {a. fibularis); 1e dyja zbresin midis muskujve posteriore te kercirit dhe ne
pjesen ¢ poshtme te kercirit japin deget perkatese maleolare. Pastaj a. tibiale
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posteriore kalon prapa maleolusit medial, arrin ne tabanin e kembes dhe ndahet ne
a. plantare mediale dhe 2. plantare lateraie.

® Deget maleolare laterale (rr. maileolares laterales) i jeP a. fibalar_e, ndersa
deget maleolare mediale (rr. malleolares mediales) a. tibiale posteriore. Ato

rmarrin pjese ne formimin e rrjeteve maleolare.

# A. plantare laterale (a plantaris  lateralis) kthehet medialisht dhe
anastomozon me a. plantare mediale (a. plantaris medialis).

Arteriet ¢ gjymtyres se poshtme marrin pjese ne formimin e 1riedt (€
artikulacionit te gjurit, si dhe rrjetit maleclar medial, rrjetit maleolar lateral,
harkut plantar superficial dhe harkut plantar profund.

& Rrjeti i artikulacionit te gjurit (rete articulare genus) formohet rreth
artikulacionit nea anastomoza e a. descendente {e giurit {dege e & femorale), aa.
tibiale rekuren;e anteriore e posteriore (dege te a. tibialis anterior) dhe aa.
superiore, a. se mesme e a. inferiore te gjurit (dege te a. poplftea).
Rrjeti i artikulacionit te gjurit lejon ruajijen e fluksit te gjagut
tendosja ose shtypja e vazave gjate levizjeve ne kete artiku
vevizshem te trupit.

pavaresisht nga
lacion mjaft e

aleolit

& Rrjeti maleolar medial (rete maleolare mediale) formohet rreth m ;
' tibiale

medial nea anastomoza e a. maleolare anteriore mediale {dege ¢ a.
anteriore) dhe degeve maleolare mediale te a, tibiliale posteriore.

malleclare lateraley formohet rreth maleolit

% Rrjeti maleolar lateral (reze 12
tbiale

lateral nea anastomoza e a. maleolare anteriore laterale (dege e a
anteriore) dhe degeve maleolare laterale te a. fibulare.

# Harku plantar superficial (arcus planaris superficialis) formok"net ne
tabanin e kembes nga anastomoza e a. plantare laterale me a. plantare mediale (te
dyia dege te a. tibiale posteriore). Pre; tij dalin aa. metatarsale plantare (aa.
metatarsales plantares), ge vazhdojne me aa. digitale plantare.

» Harku plantar profand (arcus plantaris profundus} formohet ne tab.anin €
kembes nga anastomoza ¢ a. plantare profunde {dege ¢ a. dorsalis pedxg) me
harkun plantar superficial, perkatesisht me a. plantare laterale {dege ¢ 4. tibiale

posteriore). Prania e ketij harku mundeson garkullimin optimal me gjak edhe kur

ndodh komprimim 1 arterieve nga pesha ¢ ushtruar ne tabanin e kembes.
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Fakte klinike

Presioni i gjakut, tensioni arterial

Presioni [ gjakut nenkupton forcen ge ushtron gjaku garkullues ne muret e eneve te
giakut, pra arterieve, artericlave, kapilareve, venulave € venave. Megfithate termi
zakonisht | referohet presionit arterial te giakut (ne te foluren e perditshme tensioni
arterial — TA), pra presionir te gjakut ne arteriet ¢ medha.

Matja e TA behet me sfigmomanometer dhe shprehet ne milimetra te shtylles se
chives (minHg). Per t¢ bere maijen ¢ TA mansheta e aparatit futet ne krah dhe fryhet
deri sa te ndalohet kalimi { giakut ne arterien brakiale. Pasiaj nxirret gradualisit ajri
prej saj nderkohe ge, ose degjohet me stetoskop arteria brakiale ne pjesen ¢
perparme (gropen) e artikulacionit te brrylit, ose palpohet arteria radiale ne pjesen
distale te parakrahur. Kur giaku fillon te hyje ne arterie degjohet zhurma
karakteristike ne stetoskop ose ndihet pulsi ne arterien radiale. Viera ¢ TA ne kete
moment [ korrespondon TA sistolik, Me pas ajri vazhdon te nxirret nga mansheta deri
sa Zhrma e mesiperme e chduker dhe viera ¢ TA ne kete moment | korrespondon TA
diastolik,

Vierar normale te TA ne getesi konsiderohen 120 mm per TA sistolik dhe 80 mm per
TA diastolik (120/80 mmHg); sidogofie ne realiret keto viera jane shume individuale.
Rritja e TA mbi nje viere maksimale te pranuar kensiderohet hipertension arterial
{HTA), ndersa renia mbi nje viere minimale te pranuar konsiderohet hipotension
arterial.

Aneurizma e aortes

Aneurizina e aovrtes eshte rgierimi i saj per shkak te dobesimit te paretit; ky dobesim
mund te vije nga trawma, infeksion!, etf.

Aneurizma nund te jete jostimpromatike, mund te shogerohet me dhimbje barku,
dhimbje shpine ey. Rregiku i aneurizmes eshte rupture ge shogeroher me dhimbje
shime e forte, hemoragii masive te brendshme dhe vdekje te shpejte Diagnoza vihet
me ane te ekzaminimeve imazherike,

Trajumi perfundimtar eshie kirurgjikal dhe konsiston ne vendosjen e profezave
sintetike ne pjesen cneurizmatike.

Ateroskleroza

Ateroskleroza eshre giendja ge shogeroher me trashfe te wuwreve re arterieve. Si
pasoje lument [ enes ngushioher die bilokimi | saj mund te ndodhe shpesh qofte si
pasoje e spazmes ashiu edhe nga trombe. Prekja e arterieve koronare ndodh shpesh
mind te ¢coje ne infarkr akur re mickardit. Semundja kalow ne disa stade derisa
insiaiohet arrerioskleroza.

Arterioskleroza

Artertoskleroza konsiston ne demtimin e gelizave muskulare dhe elastike te paretis te
arierieve dhe depozitimin ne 1o te kriperve te kalciumit. Arteriet humbin elasticitetin
dive krhehen ne wba rigide. Nje “arterie sklerorike” eshie e prirur te formoje
ulceracione ne paret, ge nderiikohen me formim trombi ose te aneurizem; te dy keto
situra jane shkak i aksidenteve vaskulare.
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VENAT

Venat pulmonare

Venat e zemres

Vena kava superiore

Venat e kokes e gafes

Venat e gjymtyres se siperme
Vena azigos

Vena kava inferiore

Vena porta

Venat e gjymtyres se poshtme
Anastomozat portakavale

Venat (venae) jane vazat ge e kthejne gjakun ne zemer. Ato jane ne numer
me te shumta se arteriet, kane lumen me te madh dhe mure me te holle {pranda
kolabohen nese zbrazen). Ne brendesi te lumenit venat kane vaivula, ge drejtojne
rrjedhen e gjakut. Venat dallohen gjithashtu per komunikimet e shumta midis
tyre.

VENAT PULMONARE

Vv. pulmonare (venae pulmonales) dergojne giak te varfer ne CO- dhe te
pasur ne O, nga pulmonet ne aiumin e majte. Gjaku venoz vjen nga plekset
kapilare alveolare, pastaj kalon ne ene ge bashkohen gradualisht deri ne vena
segmentare e vena lobare. Ne pulmonin e djathte vena e lobit superior bashkohet
me venen e lobit te mesem dhe formen venen superiore te pulmonit te djathte
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(vena pulmonalis dextra superior). ndersa vena e lobit inferior vazhdon s1 vena
inferiore e pulmonit te djathte (vena prbmonalis dextra nferior). Ne pulmonin ¢
majte vena e lobit superior vazhdon si vena superiore € pulmonit & majte {vena
pulmonalis sinistra superior), ndersa vena € lobit inferior si vena inferiore e
pulmonit te majte (vena pulmonalis sinistra inferior).

Ne perberje te menjes se pulmonit, venat dalin nga pulmoni dhe derdhen ne
atriumin € majte.

(Ne mushkert giaku vjen nga venuikull 1 djathte me ane € trunkut pulmonar dhe
degeve te tij, anerieve pulmonaze).

VENAT E ZEMRES

Venat e zemres (venae cordis) derdhen ose ne sinusin koronar (me te
medhate) ose direkt ne dhomal ¢ zemres (me te voglar). Venat me te medha qe
derdher ne sinusin koronar jane: wvena kardiake e madhe {ose vena
interventrikulare anteriore), vena kardiake & mesme (0se vena mterventrikulare
posteriore) dhe vena kardiake ¢ vogel. Gjaku nga sinusi koronar derdhet ne
atriumin e majte nepermjet ostiumit te tj.

VENA KAVA SUPERIORE

V. kava superiore {vena cava superior) mbledh gjakun nga koka, gafa,
giymtyret ¢ siperme dhe toraksi. Ajo formohet nga hashkimi 1 dy venave
brakiocefalike prapa artikulacionit te brinjes se pare te djathte me sternumin.
Pastaj ajo zbret poshte, merr venen azigos dhe derdhet ne atriumin ¢ djathte.
Secila vene brakiocefalike {vena bruchiocephalica) formohet nga bashkimi, ne
nivelin e artikulacionit sternoktavikular. i venes jugulare interne ge sjell gjak nga
koka e qafa me venen subklavia qe sjell gjak nga gjymtyra e siperme. Ne v.
brakiocefalike sjellin gjak nga paret anterior torakal edhe vv. torakale interne {¥.
thoracicae internae). qe ne paretin anterior sbdominal den ne urmbilikus
vazhdojne si vv. epigastrike superiore (vv. epigastricae superiores).

VENAT E KOKES E QAYES

Gjaku i kokes e gafes mblidhet ne venen jugulare interne, venen jugulare
eksterne dhe venen jugulare anteriore. Vena jugulare interne mert gjakun nga
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hapesira kraniale (truri etj), vena jugulare eksterne e vena jugulare anteriore
marrin gjakun nga pjesa e kokes jashte hapesires kraniale dhe nga qafa. Te tre
venat e mesiperme ¢ dergojne giakun ne venen brakiccefalike,

Gjaku nga truri mblidhet ne venat encefalike dhe nga orbitat ne venat orbitale;
venat e mesiperme derchen ne sinusei (venoze) duraie, te ciiet vazhdojne ne
venen jugulare interne.

Vv. encefalike (venae encephali) jane venat cerebrale dhe venat cerebelare.

E Vv, cerebrale june vv. cerebrale superficiale dhe vy, cerebrale profunde.

Vv. cerebrale superficiale (venae superficiales cerebri) mamrin gjakun nga
korteksi dhe lenda e bardhe subkortikale dhe e derdhin ne sinusin sagital superior,
sinusin transversal dhe sinusin kavernoz.
Vv. cerebrale profunde (venae profundae cerebri) marrin gjakun nga brendia e
trurit dhe e derdhin ne v. magna cerebri (v. magia cerebri} dhe simusin rektus, ge
eshte vazhdimi 1 saj.

B Vv. cerebelare jane vv. cerebelare superiore dhe vv. cerebelare inferiore.
Vv. cerebelare superiore (vv. superiores cerebelli) gjenden ne pjesen e siperme
te cerebelumit dhe derdhen ne sinusin rektus.

Vv. cerebelare inferiore (vv. inferiores cerebelli} gjenden ne piesen e poshtme te
cerebelumit dhe e derdhin giakun ae sinusin transvers.

Vv, orbitale (vv. orbiralae) mblidhen ne v. oftalmike superiore dhe v,
oftalmike inferiore. :

® V. oftalmike superiore (v. ophthamica superior), ne te cilen derdhet eche v.
centrale e retines (v. ceniralis retinae), kalon ne fisuren orbitale superiore dhe
derdhet ne sinusin kavernoz.

# V. oftalmike inferiore (v. ophrhalmica inferior) kalon ne fisuren orbitale
inferiore dhe derdhet ne pieksin pterigoid, ge gjendet ne pjesen e jashtme te
kokes.

Sinuset durale (sinus durae mairls) formohen midis dy shtresave te dura
mater {cipe e forte ge vesh trurin); ato marria gjakun nga venat encefalike ¢ venat
orbitale dhe e dergejne ne v. jugnlare inlerne. Sinuset durale jane disa.

Sinusi sagital superior (sinus saginalis superior) merr giak nga wv.
cerebrale superficiale dhe e dergon ne konfluencen e sinuseve.
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x Sinusi sagital inferior (sinus sagittalis inferior) eshte me 1 vogel; ne te
derdhen disa vv. cerebrale superficiale, Sinusi sagital inferior bashkohet me v.
magna cerebri duke formuar sinusin rekius.

s Sinusi rektus (sinus rectus) formohet nga bashkimi i sinusit sagital inferior
me v. magna cerebri; ne te derdhen edhe vv. cerebelare superiore dhe pastaj ai
derdhet ne konfluencen e sinuseve.

g Sinusi kavernoz (sinus cavernosis) merr gjak nga vv. orbitale (v oft.almike
superiore) dhe e dergon ne sinusin petroz superior dhe s.iﬂu’sm petroz inferior. Dy
sinuset kavernoze komunikojne midis tyre me siusin 1nterkaverm>g anterior
(sinus intercavernosus anlerior} dhe sinusin interkavernoz posterior (sinus
intercavernosus posterior).

s Sinusi petroz superior (sius petrosus superior) derdhet ne smusin
iransversal.

& Sinusi petroz inferior (sinus petrosus inferior) derdhet direkt ne v. jugulare
nterne.

%  Konfluenca e sinuseve (confluens sinuum) formohet ne vendin e bashkimit
{e sinusit sagital superior me sinusin rektus dhe drenon ne dy sinuset transverse.

¥ Sinusi transvers (siaus transversus) vazhdon lateralisht me sinusin sigmoid.

&  Sinusi sigmoid (sinus sigmoideis) ne niveline foramen jugulare vazhdon me

A

v. jugulare interne.

V. jugulare interne (vena jugularis interna) eshte W'z}zhdim i sinusit sigmoiq
pas foramen jugulare; ajo zbret ne gafe ne perberie te tufes neu;'ovz'tskuiarg te s
dhe pastaj bashkohet me venen subklavia duke formuar venen brakif)cgfalxke. Ne
venen jugulare interne derdhen v. tiroide superiore, v. linguale, v. faciale dhe v.
retromandibulare.

# V. tiroide superiore {v. thyroidea superior) merr dege nga gjendra tiroide.
(V. tiroide inferiore derdhet direkt ne v. brakiocefalike).

V. linguale (v. lingualis} merr dege nga gjuha.

8 V. faciale {v. facialis) formohet nga bashkimi 1 v. angulare (v, angularis), v.
labiale superiore (v. labialis superior) € V. labiale inferiore (vv. labiales
inferiores).



-
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s V. retromandibulare (v. rezromandibularis) formohet nga bhashkimi i vv.
temporale superficiale {vv. remporales superficiales) me vv. maksilare {vv.
ma.r.i['fczres.*}( Vv. maksilare fillojne me pleksin pterigoid (plexus ptervgoideus) ne
te cilin vjen gjak nga mandibula e dhembet e poshtem, maksila e dhembet e
siperm, muskujt mastikatore s dhe vena oftalmike inferiore.

-V. jugulare eksterne (vena jugularis externa) formohet nga bashkimi i v.
agrikuiare posteriore (v auricilaris posterior) me v. oksipitale (v. occipitalis) dhe
nje dege te v. retromandibulare,

V Jjugulare anteriore {vena jugularis amteriory zbret ne gafe anash linjes
mediane dhe derdhet ne v. jugulare eksterne. Dy vv. jugulare anteriore, mbi
sternum, anastomoezojne me njera yetren duke formuar harkun venoz jugular
{arcus venosus juguli).

VENAT E GJYMTYRES SE SIPERME

Venat e gjymtyres se siperme (venae membri superioris) e derdhin gjakun
nie venen egksilare, kjo ne venen subklavia e cila bashkohet me venen jugulare
interne per te formuar venen brakiocefalike.

Venat e grymryres se siperme jane siperfaqesore dhe te thella.

¥ enat sipertagesore (venae superficiales membri superioris) gjenden nen lekure
dhe jane te dukshme.

Ne dore, ne anen dorsale te gishtave, jane vv. digitale dorsale ge vazhdojne
me vv. metakarpale dorsale (vv. metacarpales dorsales). Prej tyre formohet rrjeti
venoz dorsal i dores (rere venosum dorsale manus) nga i cili dalin dhe ngjiten ne
parakrah v. cefalike (v. cephalica) lateralisht dhe v. bazilike {v. !;asiz’iccz)
rr}ediaiisht, te cilat pastaj kalojne perpara ne parakrah. Ne anen palmare te
gishtave te dores jane vv. digitale palmare (. digitales palmares), qe formojne
h.a'rkun venoz palmar superficial {arcus venosis palmaris superficialis), nga i
cili del dhe ngjitet ne parakrah v. mediane antebrakiale (v. mediana amebmchi?).

Ne parakrah, anteriorisht, ne kete menyre, ngjiten drejt artikulacionit te
brrylit lateralisht v. cefalike, ne mes v. mediane antebrakiale dhe medialisht v.
bazfﬂ?ke. Perpara artikulacionit te brrylit, nga v. cefalike shkon ne v. bazilike
oblikisht, v. mediane e brrylit (v. mediana cubiri), ne te cilen derdhet v, mediane;
antebrakiale,

-
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» Ne krah, ne kete menvre, medialisht ngjitet v. hazilike ge vazhdon me v.
aksilare dhe lateralisht v. cefalike, qe derdhet ne v. aksilare.

Venat e thella (venae projunduae membii superioris) zakonisht jane gifte dhe
shogerojne arteriet.

% Ne dore, ne anen palmare, vv. metakarpale palmare (vv. metacarpales
palmares) formojne harkun venoz palmar profund (arcus venosus paimaris
profundus) nga i cili dalin vv. radiale (vv. radiales) e vv. ulnare (vv. ulnares).

# Ne parakrah venat radiale ¢ venat ulnare shogerohen nga vv. interossea
anteriore (vv. interosseae anteriore) dhe vv. interossea posteriore {vv.

interosseae posteriores).

s Ne krah venat ¢ mesiperme bashkohen ne vy, brakiale (v, brachiales), gz
bashkohen me v. bazilike qe vazhdon me v. aksilare.

V. aksilare (v. axillaris) merr gjate rruges se saj v. cefalike, v. eirkumflekse
humeri anteriore (v. circumflexa humeri anterior) dhe v, cirkumflekse humeri
posteriore (v. circumflexa huumeri posterior) st dhe disa vena nga paretl torakal

dhe vazhdon si v. subklavia.

V. subklavia (v. subclavia) bashkohet me v. jugulare interne duke formuar v.

brakiocefalike,

VENA AZIGOS

V. azigos (vena azvgos) dhe v. hemiazigos (vena hemiazygos) & marrin
fillimin ne paretin posterior te hapesires abdominale. Vv. lumbale {vv. lumbales)
ne secilen ane anastomozojne me venen lumbare ascendente (v. hwmbalis
ascendens) ge djathtas vazhdon me v. azigos dhe majtas me v. hemazigos, te cilat
pasi kalojne diafragmen hyjne ne hapesiren torakale, ne mediastinin posterior. Ne
to derdhen vv. ezofageale (vv. oesophageales), vena nga organet € tjera
mediastinale si dhe vv. frenike supericre {wv. fremicae superiores) € vv.
interkostale posteriore (wv. intercostales posteriores).

V. hemiazigos rreth nivelit te vertebres T7 kihehet djathtas dhe derdhet ne v.
azigos. Para derdhjes ne te derdhet v. hemiazigos akcesore (vv. hemiazygos
accessoria) qe formohet nga vv. interkostale posteriore € majta mbi nivelin e

vertebres T7.
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Y. azigos pagi merr venen hemiazigos ngjiter deri mbi rrenjen e pulmonit te
d}ath{fa, pastaj kthehet mbi te dhe vjen perpara per t'u derdhur ne v. kava
superiore.

Venat e kolones vertebrale (venae columnae vertebralis) formojne pleksin
venoz vertebral intern (plexus venosus vertebralis internus) dhe pleksin venoz
vertebral ekstern (plexus venosus vertebralis externus). Prej ketyre plekseve gjaku
kaion ne vv. interbertebrale (v. (nterverrebralis), e cilat derdhen ne vv.
interkostale posteriore dhe vv. lumbare.

VENA KAVA INFERIORE

\f'. kava inferiore (vena cava inferior) mbledh gjakun nga abdomeni, pelvisi
dhc.g_;)ymtyret e poshtme. Ajo fillon ne nivelin ¢ vertebres L4 nga hashkimi 1 dy
vv. iliake komune. V. kava inferiore ngjitet ne hapesiren retroperitoneale, djathra-s
aortes, kalon diafragmen ne hiatusin e saj. futet ne hapesiren torakale dhe
perfundon ne atriumin ¢ djathte. Deget q-e derdhen ne v. kava inferiore 1
korrespondojne degeve gifte te aortes abdominale (perveg vv. hepatike).

# Vv. lumbare (vv. lwmbales), kater ne ¢do ane, jane homologe me vv.
interkostale posteriore.

ko V. testikulare {v. testicularisy e djathte derdhet direkt ne v. kava inferiore,
ndersa € majte derdhet ne v. renale te majle (tek meshkujt). Ne te njejten menyre
v. ovarike (v. ovarica) e djathte derdhet direkt ne v. kava inferiore, ndersa ¢ majte
derdhet ne v. renale te majte (tek femrat).

.Vv. renale (vv. renales) marrin gjak nga veshkat. Ne te majten derdhet v.
testikulare ose v, ovarike.

e

. Ve o ,
% Vv, suprarenale marrin gjak nga gjendrat suprarenale.

i \ v. frenike inferiore (vv. frenicae inferiores) jane homologe me vv. frenike
superiore.

Vv. hepatike (v, fepaticae) jane e, v. hepatike ¢ djathte (v. hepatica
z}/e.x'!f'c{), v. hepatike & majte {v. Aoparica sinistray dhe v, hapa{i?;e ¢ ndermietme (v,
fzepm.rm inrerniedia). Venat hepatike nxjerrin nga hepari gjakun ge sjellin ne te a.
hepatike propria ¢he v. porta. ) )
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V. iliake komune (vena iliaca communis) formohet nga bashkimi 1 v. iliake

interne me v. iliake eksterne. Ky bashkim ndodh ne nivelin € artikulacionit

sakroiliak,

V. iliake interne (vena iliaca interna) mert dege parietale dhe dege viscerale.

¢ Vv. gluteale superiore (vv. glueales superiore}, vv. gluteale inferiore (vv.
glureales inferiores) dhe vv. obturatore (vv. obturatoria) jane dege parietale,

% Pleksi pelvik formohet nga deget viscerale te v. itiake inteme. Al sherben si
nje shunt 1 rendesishem midis venes kava ¢ inferiore e venes porta kur sistemj 1
kesaj te dytes bllokohet. Perberes te pleksit pelvik jane plekset ge formohen ne

organet pelvikes,

Pleksi i vezikes urinare (plexus venosus vesicalis) formohet nga vv. vezikale
(vv. vesicales). Pleksi uterin (plexus venosus uterinus) dhe pleksi vaginal
(plexus venosus vaginalis) formohen nga vv. uterine (v, urerinae).

Pleksi rektal (plexus venosus rectalis) ne pjesen ¢ poshtme te ti} rreth kanalit
anal, ka dy pjese. nje interne (mbi sfinkterin anal intern) e nje eksterne {mbi
ofinkterin anal ekstern). Pleksi rektal drenon me vv. rektale superiore ne sistemin
e v. porta dhe me vv. rektale te mesme € inferiore ne sistemin e v. kava infenore.
Vv. rektale media (vv. recrales mediae) derchen ne v. ilizke interne.

b

# V. pudente interne (v. pudenta internga), vv. labiale e vv. skrotale jane jane
dege (e {jera viscerale te v. iliake interne. Ne v. pudente interne derdhen vv. iliake

inferiore.

V. iliake eksterne (v. iliaca externa) eshte vazhdim 1 v. femorale; aj0 meir v.
epigastrike inferiore (v, epigastrica inferior), qe vien nga pareti anterior
abdominal deri nen umbilikus, dhe pastaj bashkohet me v. iliake interne.

VENA PORTA

V. porta {vena porta hepatis) merr gjak nga ovganet digjestive teke te
hapesires abdominale dhe ¢ dergon ate ne hepar. Ajo formohet nga bashkimi i v.
mezenterike superiore me v. lienale. Direkt ne v, pora ¢ derdhin gjakun v.
gastrike dexira (v. gastrica dexira) dhe v. sastrike sinisira (v, gastrica sinistra) Qe
vijne nga kurvatura minore e stomakut.
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# V. mezenterike superiore (v. mesenterica superior) merr gjak nga kurvatura
majore ¢ stomakut me v. gastroomentale dextra (v. gastroomenialis dextra), nga
duodeni e pankreasi me vv. pankreatikoduodenale (vv. pancreaticoduodenales),
nga jejunumi me vv. jejunale (vv. jejunales), nga ilsumi me vv. ileale (v, ileales),
nga cekumi me v. deokolike (v. feocolica), nga koloni ascendent me v. kolike
dextra (v. colica dextre) dhe nga koloni wansvers me v. kolike media (v. colica

media).

% V. lienale (v. lienalis) pasi merr dege nga lieni dhe v. gastroomentale sinistra

(v, gastropmenialis sinistra) nga kurvatura majore e stomakut, merr edhe v.
mezenterike inferiore (v, mesenterica inferiory. Kjo sjell gjak nga kolonmt
descendent me v. kolike siniswa (v colica sinistra), nge sigma me vv.
sigmolidiere {vv. sigmoideae} dhe nga pjesa e siperme e rekiumit me v. rektale
superiore {v. rectalls superior).

VENAT E GIYMTYRES SE POSHTME

Venat e gjymtyres se poshtme (venae membri inferioris) e derdhin gjakun
ne venen femerale, ge vazhdon me venen iliake eksterne, e cila bashkohet me
venen iliake interne duke formuar venen iliake komune.

Venat e gjymiyres s¢ poshime jane siperfagesore dhe (e theila.

Venat siperfagesore (venae superficiales membri inferioris) gjenden nen lekure
dhe jane te dukshme.

# Ne kembe, ne anen dorsale te gishtave, gjenden vv. digitale dorsale (v
digitales dorsales pedisy. qe vazhdojne me vv. metatarsale dorsale (vv.
metatarsales dorsales) pas te cilave formohet rrjeti venoz dorsal {rere venosum
dorsale pedis). Ne anen plantare gjithashtu gjenden vv. digitale plantare (vv.
digitales planiares) qe vazhdoine me vv. metatarsale plantare (vv. meratarsales
plantares) pas te cilave formohet rrjeti venoz plantar (reze venosum plantare).
Nga rrjeti venoz dorsal e mieti venoz plantar formohet medialisht v. safena
magna (v. saphena magna) dhe lateralisht v. safena parva (v, saphena parva).

% Ne kerci v. safena magna ngjitet ne anen mediale te tij, ndersa v. safena
parva, e cila ngjitet ne anen laterale, prapa artikulacionit te gjurit derdhet ne v.
poplitea.

Ne kofshe v. safena magna ngjitet medialisht deri (nen lig. inguinal) ne
hiatusin safen ku futet dhe derdhet ne v. femorale.

,4
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Yenat e thella (venae profundae membri inferioris) zakonisht jane cifte dhe
shogerojne arterier.

& Ne kerci gjenden vv. tihiale anteriore (vv. tibiules anreriores) dhe vv. tibiale
posteriote (vv. nibiales posterioresy qe bashkohen ne v. poplitea (v. poplitea), ne
te cilen derdhet edhe v, safena parva,

¢ Ne kofshe v. poplitea vazhdon si v. femorale (v. femoralis). Ne te derdhet v.
profunda femoris {v. profunda femoris), ge merr wvv. citkumflekse femoris
mediale (v circiinflexae femoris mediaies) dhe vv. cirkumfiekse femoris laterale
(vv. circumflexae femoris laterales).

V. femorale (v. femoralisy Kalon ne lakunen vazore, medialisht 2. femorade dhe
vazhdon st v. iliake eksterne.

ANASTOMOZAT PORTAKAVALE

Anastomozat portakavale realizohen midis venave te garkallimit portal dhe
venave e garkullimit sistemik. Keto anastomoza ekzistojne ne sistemin digjestiv
ne czofag dhe ne rektum, gjrthashtu ekzisiojne ne paretin anterior dhe ne paretin
posterior abdominai,

Ne ezofag anastomoza realizohet midis venes gastrike sinistra (pastaj v.
porta) te qarkullimit portal dhe venave ezofageale (pastai v. azigos e v.
hemiazigos dhe v, kava superiore) e garkullimit sistemik.

Ne rektum anastomoza realizohet muidis venes rektale superiore {pastaj v.
fienale, v. mezenterike interiore e v. porta) te qarkuilimit portal dhe venes rektale
te mesme e venes rektale inferiore (pastaj v. iliake interne e v. kava inferiore) te
qarkullimit sistemik,

Ne paretin anterior sbdominal anostomoza realizohet midis venave
paraumbilikale (ge shkojne pergjute Hig. teres hepatik ne v. porta) te qarkulbimii
portal dhe venes epigastrike inferiore (pastaj v. ilicke eksterne, v. iliake komune
e v. kava infertore) te garkullimit sistemik,

Ne paretin posterior abdominal anastomoza realizohet midis venave
kolike te djathte, t¢ mesme e te majle (pastaj peckatesisht v. mesenterike
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superiore ¢ v, mesenterike inferiore dhe v. porta) te qarkullimit portai dhe venave
renale e venave suprarenale (pastaj v. kava inferiore) te qarkullimit sistemik.

Fakte klinike

Terapia intravenoze

Medikamentet e ndryshme mund te administrohen ne rruge lokale (psh. nepermjet
lekures-pomadar), rruge enterale {nepermjet traktit digjestiv) ose rruge parenterale
(injeksionet: intravenoze, subkutane, intramuskulare etj. ).

Terapia intravenoze -aplikohet zakonishi ne rasier ¢ mjekesise s¢ nrgjences dite
fagjdesit intensiv, mege kjo eshre rruga me e shpejte ¢ shperndarjes se medikanienieve
ne organizem. Ne rruge intravenoze giithashi mund te merret giak per ekzamining
te ndryshne, behet transfuziont i giakii ¢y,

Terapia intravenoze ka rreziget e veta, prandaj duhet kryer gjithnje nen supervizin
mjekesor. Ekstravazimi {injekiomi jashie venes), flebiti {inflamaciont | veies).
mbingarkesa ne lengje, embolizmi jane disa rreZiget ¢ zef'apiie Inravengze.

Trombi, emboli dhe trombembolia

Trombi {(koaguli) eshte produkdi final | procesit te koagulimit te glakut. Al normalisht
formchet ne raster e demtimeve te mureve te vazave per te ndaluar hemoragjine.
Tromboza eshie formimi brenda nje vaze gjaku i nje trombi ge obstrukion kete vaze.
Ajo mund te ndodhe ne rastet e demtimit (traumatik, infeksioz) te mureve te vazave, 1€
uljes se shpejtesise se garkullinii te gjakui ose ne ¢rregullime te koagulimir.
Tromboza muad te jete artericle (psh. ne arteriet koronare ku shkakion infarkl te
miokardit) ose venoze (psh. ne venen poria).

Embaoli eshte prania dhe garkullimi ne gjak i nje “materiali” jo te treishem ne te.
Shkeputja e nje rombi dhe qarkullimi ne gjak ¢ kihen ate ne embol. {Emboli mund te
Jete gjithashiu gazor, yndyror ej.). Embolizmi eshte bliokimi i nje vaze gjaku nga nje
embol.

Trombembolia nenkupton nje tromboze ge komplikoher me embolizem. Nje tromb 1
formuar ne sistemin venog sistemik mund te shkaje ne gjysmen e djathte re zemres dhe
te perfundoje ne arteriet pulmonare ose deget e tyre (trombemboli pulmonare). Nje
tromb i formuar ne gjysmen e majte te zemres {psh. nga fibrilacioni arrial) mund te
shkoje ne ¢do piese te trupit te njerivs; nys shkon ne tru shkakton infarkt [runor.
Trombaoflebiti

Tromoflebiti eshte prania e nje trombi ne vene, shogeruar me inflamacion te saj
{flebit). Shenjar jane ate te inflamacionit: dhimbje skugie e enjije lokale. Trajtinmi
eshte medikamentoz (antibiotike, antikoagulante, analgjezike). Komplikacioni me !
shpeshite eshte shkeputia e trombii (trombembolial).

Hipertensioni portal

Hipertensioni portal eshte rritje e presionit te gjckur ne venen porta dhe deget e saj.
Shkaku me { shpeshie eshte cirroza e hepurit,
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Si pasoje ndodh zgjerimi i venave te sistemit portal shogeruar me zgjerim te
anastomozave portakavale, me ascit (prani e likidit te lire ne hapesiren peritoneale)
dhe me splenomegali (zmadhim te lienit),

Zgjerimi | anastomozave portakavale mund te shprehet me pranine e variceve te
ezofagut, te hemorroideve ose te “caput medusae”.

Varicet e ezofagut zhvillohen me reper ne pjesen fundore te 1ij; ato zakonisht
diagnostikohen me endoskopi. Shpesh komplikchen me hemoragji. Trajiimi eshte
ligatura e variceve ase sklercterapia.

Hemorroidet jane zgjerime varikoze te venave ne rektum e anus alo mund te
inflamohen, trombozohen et Perveq shkageve te tjera {predispozicioni gjenetik,
gendrimet ¢ giata wlur, seksi anal etj), hemorroidet mund le vijne edhe nga
hipertensioni portal. Hemorroider mund te jene 1e brendshme ( lokalizohen ne rekrum)
ose te jashime {lokalizohen ne kanalin anal). Trajtimi permbledh mjekimin lokal,
rregullime ne diete dhe nderhyrje kirurgjikale.

“Caput medusae™ nenkupton zgjerimin e venave umbilikale te cilas perhapen si rreze
nga umbilikusi per te drenuar ne venar sistemike {duke dhene pamjen ¢ kokes se
meduzes). Zakonisht zhvillohet ne fazat e perparuara te hipertensionit portal.

VAZAT LIMFATIKE

Duktusi torakal
Duktusi limfatik t djathte

Rruget limfatike perbehen nga mjeti i kapilareve limfatike, ge mbledhin
limfen nga organet dhe indet e organizmit, nga vazat limfatike ge marin limfen
nga kapilaret dhe e dergojne ne venat e medha te gafes dhe nga nyjet imfatike te
shperndara ne sistemin ¢ vazave limfatike. Limfa formehet nga lengu ndergelizor,
i cili eshte derivat i plazmes se gjakut (ka te njejten perberje, por eshte me e
holluar se ajo). Nepermiet vazave limfatike ajo rikthehet serish ne sistenin venoz,
prandaj vazat limfatike konsiderohen si pjese e sistemit te qarkuliimit te gjakut
dhe aneks i sistemit venoz.
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Kapilaret limfatike jane tuba me njerin fund te mbyllur, te zhytur ne lengun
indor nderqelizor, qe vijen nga plazma e gjakul. Ata kane diameter dhe
pershkueshmeri me te mache se te kapilareve te gjakut.

Vazat limfatike kane paret e holle te tejdukshem, keshtu ge mjedhja e limfes
mund te duket permes tj. Brenda lumenit ato kane valvula ge vendosen ne
intervale me te vegjel se vaivulat e venave. Vazat limfatike te zorreve te holla,
gjate procesil te tregjes, mbushen me nje leng si qumesht, ge quhet “kilus™.

Dy jane vazat me te medha limfatike, dukrusi torakal dhe duktusi limfank 1
djathie.

Nyjet limfatike ose noduset limfatike ose limfonoduset ndodhen ne rrugen €
vazave limfatike. Ata kane forme zakonisht ovale dhe funksioni tyre eshie te
filirojne limfen dhe ta pasurojne ate me Limfocite. Ne nyjet limtatke fillon
gjithashtu pergjigja imunitare. Per kete aresye, ndonese anatomikisht ato lidhen
me vazat limfatike, funksionalisht i takojne sistemit limfoid, ne te cilin edhe
studiohen.

DUKTUSI TORAKAL

Duktusi torakal (ducius thoracicus)  formohet nga bashkimi i dv trungjeve

Jumbare {trncus lumbalis) e djathte e te majte, qe sjetlin limfe nga gjysma ¢
poshtme e trupit. Piesa fillestare & dukusit torzkal, ne te cilin derdhen trunkuset
intestinale (rrunci intestinades) ge sjellin kilus, eshie ¢ zgjeruar dhe quhet cisterna
kilt (cvsterna chyli),
Duktusi torakal agjitet siper. kalon diafragmen ne hiatusin aortik dhe ne toraks
merr eche limfen qe sjell nga gjysma e majte e toraksit trunku bronkomediastinal
i majie (muncus bronchomediastinalis), nga gjymtyra e siperme e majte trunku
subklavius i majte (mumcus subclavinsy dhe nga ana ¢ majte e kokes e qafes
trunku jugular i majte (mncus jugilaris). Pasta] duktusi torakal derdhet ne
kendin midis venes subklavia te majte dhe v. jugulare te majte.

DUKTUSI LIMFATIK i DJATHTE

Duktusi limfatik i djathte (ductus lvmplaticns dexrer) formohet nga
bashkimi i trunkut bronkomediastinal te djathte, qe siell limfe nga gjysma ¢

diathle e toraksit, trunkul subklavius te djathte ge sjell limfe nza givmivia
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siperme e djathte che trunku jugular i djathte ge sjell limfe nga gjysma e djathte e
kokes e gafes. ’

Duktusi lumfatik 1 djathte derdhet ne kendin midis venes subklavie te djathte dhe
v. jugulare te djathte.
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11. SISTEMI LIMFOID

Organet limfoide primare
Organet limfoide sekondare

Sistemi limfoid (systema Iymphoideum) perbehet nga organet limfoide, ne te
cilat ka nje pergendrim te madh te limfociteve. Keto jane organet limfoide
primare, ne te cilat ndodh diferencimi (prodhimi) i limfociteve dhe organet
limfoide sekondare, ne te cilat limfocitet marrin pjese ne pergjigjet imunitare.
Qarkullimi i limfociteve ne organizem behet nepermyjet gjakute limfes.

ORGANET LIMFOIDE PRIMARE

Organet limfoide primare {organa lymphoidea primaria) osc gendrore jane
palca e kockave dhe timusi.

Palca e kockave (medulla ossium) gjendet kryesisht ne hapesiren medulare me
forme kanali, ne kockat e gjata. Ajo eshte vendi i prodhimit te eritociteve,
leukociteve (perfshire limfocitet) dhe trombociteve.

Timusi (thvnus) vendoset ne mediastinin superior prapa manubriumit te
sternumit. Al zhviliohet mjaft giate femijerise, ndersa fillon te atrofizohet pas
pubertetit duke u zevendesuar gradualisht me ind dhjamor.

Timusi perbehet nga dy lobe asimetrike te ndare ne lobule (lobudi thymi).

Ne timus, limfocitet e prodhuara nga palca e kockave maturohen, hidhen ne gjak
dhe nepermjet tj qarkullojne ne giithe organizmin,
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ORGANET LIMFOIDE SEKONDARE

Organet fimfoide sekondare (organa lymphoidea secundaria) ose periferike
jane lieni, unaza limfoide e faringut dhe nyjet limfatike.

Lieni (lien, splen) ose shpretka vendoset ne katin e siperm te hapesires
abdominale dhe projektohet ne regjionin e hipokondrit te majte. Madhesia e ti]
eshte shume variabile. Funksioni kryesor i tij eshte shkaterrimi i eritrociteve.
Gijithasht ne lien ndodh filtrimi | “trupezave” te huaj ge garkullojne ne gjak.

Lieni ka fagen diafragmatike {facies diaphragmatica) dhe fagen viscerale (facies
visceralis), e cila ka kontakt me stomakun, fleksuren kolike te majte, pankreasin
dhe veshken e majte. Ne kufirin midis fages gastrike dhe fages renale gjendet
hilumi lienal (hilum fienale) ne te cilin kalojne vazat e gjakut.

Lieni eshie organ intraperitoneal. Peritoncumi midis lienit dhe stomekut formon
lig. gastrolienal (lig. gastrolienale), midis lienit e kolonit lig. splenokolik {lig.
splenocolicun), midis  Henit e pankreasit lig. pankreatikolienal  {/ig.
pancreaticosplenicum), midis lenit e veshkes lig. splenorenal {lig. splenorenale).
Lieni rrethohet nga nje kapsul fibroze (capsula), ¢ cila vazhdon ne brendesi me
trabekular (trabeculae splenicae), te cilat jane te shumta, te degezuara dhe
formojne nje skelet fibroz per parenkimen e lienit. Kjo parenkime formohet nga
pulpa e bardhe dhe pulpa e kuge (sipas ngjyres ne lienin e fresket). Pulpa e bardhe
(pulpa alba) Tormobet nga ind limfoid ne te cilin limfocitet protiferojne nen
veprimin ¢ stimujve antigjenike. Pulpa e kuge (pulpa rubra) sherben si nje filter i
vegante per giakun kur ky kalon neper lien. Ajo perbehet nga nje numer 1 mach
sinusesh venoze (sinus lienalis).

Unaza limfoide e faringut (audus lymphoideus pharyngis) perbehet nga tonsila
palatine (zonsilla palating), wonsila linguale (tonsilla lingualis), tonsila faringeale
{tonsilla pharyngea) dhe tonsilat tubare {tonsilla ubaria). Ato rrethojne hyrjen ne
rruget respiratore e digjestive dhe jane vendet ku organizmi perballet me
mikroorganizmat ge vijne ne keto rruge, prandaj konsiderohen si linja e pare e
mbrojtjes kunder “agresoreve” te jashtem.

Nyjet limfatike (nodus Ilnphoideus, nodus lymphaticus, Iymphonodus),
pavaresisht mendimeve kundershtuese, konsiderohen si perberes te sistemit
limfoid, te vendosura ne rrugen e vazave limfatike. Gabimisht nganjehere quhen
limfoglanduia (nuk jane gjendra, nuk sekretojne). Nyjet limfatike sherbejne si
filtra, ne te cilat limfocitetet kapin dhe shkaterrojne bakteret e viruset. Ne rast
infeksioni numri i limfocitet mritet dhe po ashtu madhesia e nyjeve limfatike.
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Nyijet limfatike rrethohen nga nje kapsul fibroze {(capsuiaj e cila vazhdon ne
brendesi me trabekulat (rrabeculae). Ne precje ne to daliohet korteksi (corzex) dhe
medula (medulia). Ne hilumin (hilwn) e nyjes limfatike hyjne disa vaza limfatike
aferente dhe del nje vaze limfatike eferente.

Nvijet limfatike gjenden ne disa pjese te paretit te tubit digjestiv dhe ne rrugen ¢
vazave limfatike.

Ne jejunum dhe ileum gjenden nyjet limfatixe solitare e agregate (noduli
Iymphoidei solirarii e noduli Lymphoide aggregarti).

Ne rrugen ¢ vazave limfatike gjendet pjesa me ¢ madhe e nyjeve limfatike, te
organizuara ne nyje imfatike regjionale.

Nyiet limfatike regjionale {nod/ [ymphoidel regionales) jane te kokes € gafes, te
gjymtyres se siperme, te toraksit, le abdomenit e pelvisit dhe te giyvmtyres se
poshtme. Ne praktike disa prej tyre jane me te ckzaminueshme.

¢ Nyjet limfatike te kokes e qafes (nodi [ymphoide: capitis et colliy perfshijne

avjet limfatike submandibulare {(nodi submandibulares), nyjet lmfatike cervikale
anteriore e laterale (nodi cervicales anteriores € nodi cervicales laterales), nyjet
limfatike supraklavikulare (nod supraclaviculares) etj.

# Nyjet limfatike te gjymtyres se siperme (nodi  Lymphoidei membri
superiorisy perfshijne nyjet limfatike aksilare (nodi lvmphoidel axillares) et).

s Nyjet limfatike te toraksit (nodi lymphoidel thoracisy perfshijne nvjet
limfatike paratrakeale (nodl paratracheales), nyjet limfatike trakeobronkiale
(nodl tracheobronchiales) etj.

= Nyjet limfatike te abdomenit (nodi lymphoelidet abdominisy perfshijne nyjet
limfatike aortale e nyjet limfatike kavale (noduli lumbales sinistri, intermedii,
dexiri), nyjet limfatike celiake (nodi coeliaci), nyjet limfatike mezenterike
superiore (nodi mesenterici superiores), nyjet limfatike mezenterike inferiore
(nodi mesenterici inferiores) et].

Nyjet limfatike te pelvisit (nodi {ymphoidei peivis) perfshijne nyjet limfatike
iliake komune (nodi iliaci conununes), nyjet limfatike ihiake interne {nodi iiaci
interni), nyjet limfatike iliake eksterne (nodi iliaci externi) &g,

Nyjet limfatike te gjymtyres se poshtme (nodi lvmphoidei membri
inferiorisy perfshijne nyjet limfatike inguinale (noduli hwnphoidel inguinales),
nyjet limfatike popliteale (nod! poplite?) et].




Anatomia e njeriut — njohuri baze 186

Fakte klinike

Tonsiliti akut
Tonsiliti akut eshte inflamacioni akut i tonsilave palatine. Shkaku mund te jete
bakterial (strepiokoku) ose viral, Shenjar Klinike jane dhimbja ne gryke, veshtiresia

ne gelltiie, temperatura etj. Komplikacione mund 1e jene abscesi peritonsilar,

rhewmatizmi artikular akur etj. Trajtimi eshte medikamentoz; ne rastet kronike mund
te behet hegja e tonsilave {tonsilektomia).

Splenomegalia

Splenomegalia eshte zmadhimi i lienit. Ajo mund te vije nga hiperfunksioni i lienit
(shkaterrim | shtuar { eritrociteve). hipertensioni portal, semundjet infektive,
infiltrimer malinje (lewcemia, limfoma) etj. Ve shenjave te senumidjes primare,
splenomegalia shogerohet edhe me dhimbje renduese abdominale.

Limfadenopatia

Limfadenopatia eshte zmadhimi | nyjeve limfatike, Zakonisht ky rmadhim eshie
reaktiv ose tumoral. Zmadhimi reaktiv i nyjeve limfatike ndodh ne infeksionet akute
ose kronike. Zmadhimi tumoral eshie ose primar (ne limfomat) ose sekondar
{meiastatik).

Limfadenopatia mund te jete e gjeneralizuar ose regjionale.

Limfadenopatia e gieneralizuar prek njekohesisht nyje limfatike ne pfese te ndryshme
te trupit. Ajo mund te vije per shkage infeksioze (zakonish: virale), tumorale
{leucemia) ef].

Limfadenopatia regjionale prek nje ose disa nyje limfatike te nje grupi. Ajo mund te
jere  limfadenopati  cervikale ({zakonisht  infeksioze), mediastinale  {(zakonish
tumorale), aksilare (shpesh ne twmoret ¢ giendres se gjirit), abdominale {infeksioze,
wwmorale), inguinale (zakontisht infeksioze) ely.
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12. SISTEMI NERVOR

Sistemi nervor (systema nervosumy eshte sistemi me i nderlikuar 1
organizmit te njeriut. Qeliza baze ¢ ] eshte neuroni dhe shkak i kompleksitetit te
sisternit nervor eshte fakti qe nje neuron i vegante mund te beje lidhje sinaptike
me dhjetra, me gindra e bile me mijera neurone te tjere dhe impulset ge arrijne te,
nga kaq shume drejtime, i nenshtrohen efektit shumues ne kohe dhe ne hapesire.

Sistemi nervor ka pjesen e tij gendrore ose sistemin nervor gendror dhe pjesen
periferike ose sistemin nervor periferik.

Sistemi nervor gendror (SNQ) perbehet nga truri dhe medula spinale.

Sistemi nervor periferik (SNP) perbehet nga nervat kraniale {qe dalin nga truri)
dhe nervat spinale (qe dalin nga medula spinale).

Sisterni nervor gjithashtu mund te ndahet ne sisternin nerver somatik dhe sistemin
nervor autonom. Anatomikisht te dy keta perberes kane elemente si ne sistemin
nervor gendror ashtu edhe ne sistemin nervor periferik. Sistemi nervor somatik
perfageson komponentin somatik te sistemut nervor, qe realizon lidhjen me
mjedisin e jashtem.

Sistemi nervor autonom (SNA) perfageson komponenetin visceral te sistemit
nervor, e realizon kontrollin mbi mjedisin e brendshem te organizmit. At
perbehet nea pjesa simpatike, pjesa parasimpatike dhe pjesa enterike.

Sistemni nervor perbehet nga tre tipe neuronesh: neurone aferente {0se sensore),
neurone eferente {ose motore) dhe neurone te ndermjetem (interneurong).
Neuronet aferente kane mbaresa sensore, q¢ marrin ngacmime te pergjithshme
ose speciale nga mjedisi 1 jashtem ose i breadshem 1 trupit,

Neuronet eferente, nepermiet mbaresave te tyre motore, ¢ergojne impulset motore
drejt organeve efektore (muskuit).

Neuronet e ndermjetem gienden ne sistemin nervor gendror, jane me (e shumtet
ne numer dhe nuk kane as mbarcsa sensore, as mbaresa motore.
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SISTEMI NERVOR QENDROR

Medula spinale
Trunku i trurit
Cerebelumi
Dieacefaloni
Telencefaioni

Sistemi limbik

Rruget e ndjeshmerise
Rruget motore
Meningjet

Sistemi ventrikular

Sistemi nervor qendror (sysiema nervosum cenirale) perbehet nga trun
{encephalon), qe vendoset ne hapasiven kraniale dhe medula spinale, ge vendoset
ne kanalin vertebral. :

MEDULA SPINALE

Medula spinale (medulla spinalis) vendoset ne kanalin vertsbral. Ajo
si‘atrihet ne dy te tretat e siperme te tij, nga niveli i foramen magnum deri ne
rivelin e diskut intervertebral midis vertebrave L1-L.2; kjo ndodh per aresye te
maturimit me te shpejte te saj ne raport me kanalin vertebral,

I\i'e pamjen e jashtme medula spinale ka forme pak a shume cilindrike, ndersa
pjesa fundore e saj ngushtohet si kon (conus meduilaris). Kont medular vazhdon
me poshte me filumin terminal (filum rerminale), i cili fiksohet ne koksiks.

. Mffdula splznale nu}: eshte ‘uniforme ne diameter gjate giithe gjatesise se saj;
ajo paraqet nje trashje cervikale, intumeshencen cervikale (inrumescentia
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cervicalis), dhe nje trashje tieter lumbosakrale, intumeshencen lumbosakrale
(intumescentia {umbosacralis). Ne keto zora dulin nervat ge ingrvojne
respektivisht gjymtyret e siperme dhe gjymtyret ¢ poshime.

¢ Medula spinale ka ne pjesen ¢ perparme fisuren mediane anteriore (fissura
mediang amerior) dhe ne pjesen e pasme sulkusin median posterior {(sulcus
medianus posterior), ge vazhdon ne brendesi me septumin median posterior
(sepuon medianus posterius). Anash medula spinale ka sulkusin lateral anterior
{suicus anterolareralisy dhe sulkusin lateral posterior (sulcus posterolateralis).
Nga medula spinale dalin dy rrenjet € cdo nervi spinal (nervus spinalis), rrenja
anteriore (radix anteriory dhe rienja posteriore {radix posterior), perkatesisht
nga suikusi lateral anterior dhe nga wilkust lateralposterior. Dy menjet bashikohen
ne foramen intervertebrale duke formuar nervin spinal. Ne pjesen e poshtme te
medules spinale rrenjet zbresin vertikalisht duke formuar se bashku me filumin
terminal, kauden ekuina (couda equina) me pamjen e bishtit te kalit.

Niesia anatomofunksionale e medules spinale quhet segment, ai erfshin dy
J g 3
rrenjet ¢ nervave spinale ne secilen ane si dhe presen perkatese te substances grt.

Medula spinale perbehet nga substanca gri dhe substanca e bardhe.

Substanca gri (subsiantia grisea) grendet ne gender ne formen e nje kolone
vertikale giale giithe gjatesise se medules. Ajo pershkohet ne gender nga kanali
central {canalls centradis). i cill eshie) mbushur me leng cerebrospinal.

Ne prerje substanca gri ka formen ¢ germes H. me bririn anterior {(cormu
anterins)y, bririn posterior {cornu posterins) dhe bririn lateral {(cornu laterale).
Ne bririn anterior gienden dy berthama mediale dhe dy berthama Jaterale.
Berthamal mediale jane ne. anteromedial {nuclens anteromediallsy per inervimin
e muskujve te perparme t¢ runkut dhe ne posteromedial  (ueclens
posteromedialisy per mervimin ¢ muskujve te pasem te tiunkut, Berthamat
laterale jane nc. anterolateral (inuclens anierolareralis) per inervimin e muskujve
fleksore te gjymtyreve dhe nc. posterolateral (nuclens posterolateralisy per
inervimin ¢ muskujve ekstensore e gjymiyreve. Berthamat e bririt anterior
perkasin rrugeve motore qe percjeilin impuisel nga gendra ne periferi prandaj ky
bri quhet edhe bri motor. Impulset prej tif dalin nepermjet fijeve qe formopne
rrenjet € perparme 0se motore te nervave spinale.

Ne bririn posterior gjenden keto grambullime te gelizave nervore: nc. proprius
(nnuclews propriusy dhe ne, dorsal (ucleus dorsalisy. Berthamat € bririt posteriof i
perkasin rrugeve sensore e percjelln impulsetnga periferia ne qender. prandaj ai
guhet edhe bri sensor. Impulset ne kete bri vijne prej tijeve ge formojne rrenjet ¢
pasme ose sensore te nervave spinale.
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%\Je bririn lateral, ge gjendet ne pjesen torakale te medules, giendet nc.
mterm_edmlateral (nucleus intermediolateralis), i cili eshte berthame autonome,
prandaj edhe ky bri quket bri autonom.

Pershkriryi 1 m‘esiperm i substances gri aktualisht konsiderchet i vjeteruar dhe ne
vend te tij preferchet ndarja e saj ne dhjete zona apo lamina sipas Rexed, te cilat
emertohen nga prapa perpara me shifrat nga I deri X.

& Substanca e bardhe (sustantia alba) rrethon substancen gii. Ajo ndahet ne
tre funikuj: funikulin anterior (funicuius anterior), funikulin lateral (funicidis
lateralis) dhe funikulin posterior (funiculus posterior). Ne ¢do funikul kalojne
traktg_, te cilat perbehen nga fije nervore ge kane fillim ¢ mbarm te niejte.
l{’erggzthesisht ne funikulin anterior {prane bririt motor) gjenden traktet motore, ne
tunikulin posterior (prane bririt sensor) traktet sensore, ndersa ne funikulin lateral
gjenden edhe trakte motore edhe sensore.

Keshm ne funikulin anterior zbresin . tektospinal (fractus teciospinalis), ir.
kortikospinal anterior (rractus corticospinalis anterior), tr. vestibulospinal
{ fﬁiacrzz‘s' vestibulospinalis), tr. olivospinal (fibrae olivospinales) dhe ngjitet tr.
SPmotalamik anterior (fractus spinothalamicus anterior).

Ne funikulin lateral zbresin tr, kortikospinal lateral (sracius corticospinalis
lar.emlis) dhe tr. rubrospinal {(rractus rubrospinalis), ndersa ngjiten tr.
spmqtha!amik lateral (rractus spinothalamicus lateralisy, 1. spinocerebelar
anterior (fractus spinocerebellaris anterior) dhe w. spinocerebelar posterior
(tractus spinocerebeilaris posterion,

Ne funikulin posterior ngjiten fascikuli gracilis {fusciculus gracilis) dhe fascikuli
kuneat (fusciculus cuneatus).

TRUNKU I TRURIT
Trunku i trurit (runcus encephali) vendoset mbi medulen spinale dhe
pe%—behet nga medula oblongata, ponsi dhe mezencefzaloni, te cilet kane ndertim te
agiashem.
MEDULA OBLONGATA

' Medula oblongata (medulla oblongata) eshie vazhdim i medules spinale.
Ajo perben katin e poshtem te trunkut te trurit.
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Ne pamjen e jashtme medula oblongata ka sulkuse e fisura ge jane ne vazhdim
te strukturave homologe te medules spinale. Keshtu ajo ka fisuren mediane
anteriore (fissura mediana anterior), sulkusin lateral anterior, (sulcus
anterolateralis), sulkusin lateral posterior (sulcus posterolateralis) dhe
sulkusin median posterior (sulcus medianus posterior). Midis sulkusit median
anterior dhe sulkusit lateral anterior gjendet nje ngritje me formen ¢ nje piramide
te permbysur, piramida (pyramis), e vazhdon poshte me funikulin anterior te
medules spinale. Nga secila piramide nisen fije ge kalojne ne anen tjeter pergjate
fisures mediane anteriore dhe krygezohen duke formuar krygezimin piramidal
(deccusatio pyramidum). Midis sulkusit lateral anterior dhe sulkusit lateral
posterior, mbi funikuiin lateral te medules spinale, gjendet nje ngritje geter, ne
forme ulliri, oliva (oliva bulbaris). Midis sulkusit fateral posterior che sulkusit
median posterior gjenden tuberkulumi gracilis (mberculum gracile) dhe
tuberkulumi kuneat (nuberculum cunearum), ku perfundejne perkatesisht
fascikuli gracilis dhe fascikuli kuneat.

Fagja posteriore e medules oblongata formon rekendeshin bulbar te foses
romboide.

Medula oblongata lidhet me cerebelumin (ge gjendet prapa trunkut le trurit)
nepermjet pedunkujve cerebelare inferiore (PCI), qe formoine brinjet laterale te
trekendeshit bulbar,

Medula oblongata perbehet nga substanca gri dhe substanca e barche.

#  Substanca gri nuk eshte unike si ne medulen spinale. por e fragmentuar ne
berthama,

Ato jane berthama te nervave kraniale dhe berthama te tjera te vete medules
oblongata. Berthamat e nervave kraniale formohen nga fragmentimi sl me
poshte. Nga briri anterior formohen berthamat motore: ac. . hypoglos (nucleus
nervi hypoglossi) dhe nc. ambigus (nuclews ambiguus), nga briri lateral berthama
autonome nc. dorsal n. vag (nuclens dorsalis nervi vagiy dhe nga brirl posterior
herthamat sensore nc. i traktit solitar (nucleus tracti solitarii) dhe nc. spinal i n.,
trigemin (nucleus spinalis nervi trigemini).

Berthama te vete medules oblongata jane nc. gracilis (nucleus gracilis), nc.
kuneat (nucleus cuneatus) dhe ne. olivar inferior {nuclel olivares inferiores).

Substanca e bardhe perbehet nga fibrat arkuate dhe traktet.
Fibrat arkuate kane drejtim transversal, ato nisen nga nc. olivar inferior e
perfundojne ne cerebelum.
Traktet ge gienden ne medulen oblongata jane tr, tektospinal, . piramidal
(tractus pyramidalis) i perbere nga tr. kovtikobulbar (fibrae corticobulbares) e tr.
kortikospinal (fibrae corticospinales), tr. rubrospinal, tr. vestibulospinal, .
spinothalamik dhe tr. spinocerebelar antertor, ndersa tr. spinocerebelar posterior
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shkon ne cerebelum nepermjet PCL Nderkohe ne nc. olivar inferior vien tr.
rubroolivar dhe niset drejt medules spinale tr. olivospinal {sractus elivospinalis)
dhe drejt cerebelumit tr. olivocerebelar (rractss olivecerebellaris), ndersa nga nc.
gracilis dhe nc. kuneat ngjitet drejt talamusit tr. bulbotalamik ose lemnisku medial

(LM).

PONSI

Ponsi (pons) giendet mbi medulen oblongata dhe perben katin e mesem te
iruzkot te trarit. Kulirt me meduolen oblongata eshie sulkusi bulbopontin (sulcus
bulbopontinus).

Ne pamjen e jashtme ponsi ka vetem [agen anteriore dhe fagen pesteriore. Ne
faqen antericre dallohen sulkusi bazilar (sidcus basilaris) dhe anash tij dy
eminencat piramidale, Fagja posteriore ¢ ponsit formon trekendeshin pontin te
foses romboide, brinjet laterale te te cilit 1 formojne pedunkujt cerebelare
superiore (PCS). Ponsi anash vazhdon me krahet e tip {ures) osc pedunkujt
cerebelare te mesem (PCM), ge e lidhin me cerebelumin.

Ponsi perbehet nga substanca gri dhe subsianes e bardhe.

Substanca gri perbehet nga berthama te nervave kraniale dhe berthama te
tjera te vele ponsit.
Berthamat ¢ nervave kramiale, t¢ ardhura nga fragmentimi i substances gri
ashiu 31 ne medulen oblongata, jane berthama motore: ne. n. abducens {nuclens
nervi abducentis), nc. 1 n factal (nuclens nervi fucialls) dhe nc, motor j n.
trigemin  {(nuclews moiorins nervi trigemini) ose nc. mastikaler, berthama
auvtonome: ne. salivator superior (nucleus salivatorius superior) dhe ne. salivator
inferior (nuclens salivarorius inferior) dhe berthama sensore: nc. principal i n.
wigemin {nuclens principelis nervi irigenuni) e no. mesencefalik 1 a. trigemin
{(mucleus mesencephalicus nervi trigenuni), nce. kokleare (nuclel cochieares),
perkatesisht anterior (nuclews coclilearis anterior) e posterior (nucleus cochlearls
posterior) dhe nce. vestibulare (nwelel vestibulares), perkatesisht  superior
(nucleus vestibulasiy superiory, inferior (nucleus vestibuluris inferior), medial
{nucleus vestibularis mediatis) € lateral {nweleus vestibularis laveralis).
Berthama te vete ponsit Jane nc. olivar superior {nuclel olivares superioresy dhe
nce. pontine (nrclel ponis),

Substanca e bardhie perbehiet nga [ijot transversale dhe traktet.
Fijet transversale nisen nga nce. pontine € nee. kokleare. Nga nce. pontine nisen
fijet pontocerebelare ge pasi krygezohen ne linjen mediane arrijne ne cerebelum

e
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nepermjet PCM. Nga ncc. kokleare te seciles ane dalin striet akustike qe pasi
nderpriten ne ncc. olivare superiore, formojne muidis ketyre nukleuseve trupin
trapezoid dhe pastaj vazhdojne s1 lemnisk iateral {Jemniscus lareralis) ose L.
Traktet qe gjenden ne pons kane pak a shume te njejten vendosje si ne medulen
oblongata. Ata jane tr. tektospinal, tr. piramidal {1 fijezuar midis nce. pontine), tr,
rubrospinal, tr. spinothalamik. LM dhe tr. spinocerebelar anterior. Nderkohe ne
nce. pontine zhret tr. korukopontin e nisel . pontocerebelar, ndersa ne ncc.
vestibulare vjen . cerebelovestibular dhe nisen (r. vestibulocerebelar e 1.
vestibulospinal.

MEZENCEFALONI

Mezencefaloni {meseacephalon) ose trurt | mesem gjendet mbi ponsin dhe
gshte kati 1 siperm 1§ trunkut te trurit. Kulirt me ponsin eshte sulkusi prepontin.
Mezencelaloni lidhet me cerebelumin nepermjet pedunkujve cerebelare superiore
(PCS). Neper mezencefalon kalon akueduktust cerebral (aqueductus cerebri), ge
lidh ventrikulin IH me ventrikulin 1V,

Ne pamjen e jashtme mezencefaloni ka fagen antericre, fagen posteriore dhe dy
fage anesore. Ne fagen anteriore te tj gjenden dy pedunkujt cerebrale
(pedunculus  cerebrl) ose PC e midis tyre fosa interpedunkulare (fossa
interpeduncularis).

Ne fagen posteriore gjenden kater kolikuj, ge jane te ngritura ne forme kodrash:
dy kolikula inferiore {colliculus inferior) dhe dy kolikula superiore (colliculus
superior), te cilet se bashku formojne laminen kuadrigemuna (lamina
guadrigemina). Anash kolikulat vazhdojne me krahet e tyre, ¢do kolikul i
poshtem ka brakiumin e kolikulit inferior (brachiin colliculi inferioris), qe duke
u ngjitur, vazhdon ne diencelzlon me wupin genikulat medial dhe ¢do kolikul i
siperm ka brakivmin e kolikulit superior (brachium collicull superioris), qe duke
u ngjitur, vazhdon ne diencefalon me trupin genikuiat lateral. Krahet ¢ kolikulave
formojne faget laterale te mesencefalonit,

Mezencefaloni perbehet nga substanca gri dhe substanca e bardhe.

Substanca gri perbehet nga berthama e nervave kraniale, berthama te tjera
te vete mesencefalonit dhe substanca nigra.
Berthamat e nervave kraniale jane vazhdim | rreshtave te berthamave te ponsit
dhe medules oblongata. Berthama motore jane ne. i n. wochiear (nuclfeus nervi
trochilearis) ne nivelin e kolikulit inferior dhe nc. | n. okolomotor (nuclens nervi
oculomororil) ne nivelin e kolikulit superior. Berthame sensore eshie nc.
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mesencefalik i n. trigemin (uucleus mesencephalicus nervi trigemini), qe ngjitet
nga ponsi deri ne nivelin e kolikulit te siperm.

Berthama te vete mezencefalonit jane nc. i kolikulit inferior, nc. i kolikulit
superior dhe nc. ruber (nucleus ruber). qe gjendat ne nivelin e kolikulit superior.
Substanca nigra (substantia nigra) dhe substanca gri periakueduktale (substanzia
grisea cenrralisy gjenden gjithashtu ne mesencefzlon.

B Substanca e bardhe perbehet nga trakte nervore. Ne PC zbresin .
piramidal dhe tr. korttkopontin. Tr. tektospinal fillon ne nivelin e kolikulit
superior dhe zbret per ne medulen spinale. Ne nc. ruber vijne nga cerebelumi fije
cerebelorubrale, ndersa miset tr. vubrospinal qe zhret per ne medulen spinale. LL
ge vjen nga ponsi perfundon ne nivelin ¢ kolikulit inferior. Tr. spinotalamik dhe
LM ngjiten per ne diencefalon, Tr. spinocerebelar anterior nepermjet PCS shkon
ne cerebelum.

Mezencefaloni eshte vendi i kater kryfezimeve te fijeve nervore. dy kryqezime
jane ne nivelin e kolikulit te poshtem e dy te tjera ne ne nivelin e kolikulit te
s1perm.

Ne nivelin e kolikulit te poshlem kryqezohen dorsalisht dy an. trokleare dhe
ventralisht dy traktet cerebelcrubrale. Ne nivelin e kolikulit te siperm krygezohen
dorsalisht dy traktet tektospinale dhe vensralisht dy traktet rubrospinale.

FORMACIONI RETIKULAR

Formacioni retikular (FR) eshte nje matriks heterogjen neuronesh ge mbush
hapesiren midis berthamave te nervave kranisle dhe berthamave te tjera té trunkut
te trurit duke zene gati gjysmen e vellimit te tij.

Fijet nervore ne FR formojne komponentin zbrites (fije ge zbresin ne medulen
spinale) dhe komponentin ngjites (fije ge ngjiten ne talamus dhe korteks).

FR ka lidhje me funksionet motare somatike, funksionet motore viscerale dhe
vigjilencen (atensionin, gjendien e ndergjegjshme dhe ate gjumit).

FOSA ROMBOIDE

Fosa romboide (fossa rhomboidea) formohet nga fagia e pasme ¢ medules
oblongata ose trekendeshi bulbar dhe fagia ¢ pasme e ponsit ose trekendeshi
pontin dhe perben dyshemene e ventrikulit IV, Ajo ka fomen e rombit, brinjet ¢ te
cilit formohen poshie nge dv PCT dhe siper nga dy PCS.

1
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Ne fosen romboide projektohet pjesa me ¢ madhe e berthamave te nervave
kraniale: nc. 1 n. hypoglos, nc. dorsal 1 n. vag, nc. ambig, nc. i traktit solitar, nc,
spinal i n. trigemin, nc. principal { n. trigemin, nc. mezencefalik i n. trigemin, nc.
motor 1 n. trigemin, nc. salivator superior, ne. salivator inferior, ncc. kokleare,
nee. vestibulare, nc. i n. abducens éhe nc. i n. facial.

CEREBELUMI

Cerebelumi (corebellnm) ose truri i vogel vendoset prapa trunkut te trurit
dhe lidhet me medulen oblongata nepermjet PCIL, me ponsin nepermjet PCM ¢ me
mezencefalonin nepermjet PCS.

Ne pamjen e jashtme cerebelumi perbehet nga pjesa gendrore ose vermisi
(vermis cerebelily dhe anash tij dy pjeset me te medha, hemisferat cerebelare
(hemispherium cerebelli).

Siperfageja e cerebelumit nuk eshte e sheshte, por me brazda ose fisura (fissurae
cerebelii), g kalojne nga njera hemisfere ne tjetren nepermjet vermmisit. Prej tyre
vecohen dy fisura qe e ndajne cerebelumin ne tre lobe: fisura primare {fissura
prima}, ge ndan lobin anterior nga lobi posterior dhe fisura posterolaterale
(fissura posterolateralis), ge ndan lobin posterior nga lobi fickulonodular.

Secili foh ndahet anatomikisht ne njesi me te vogla, lobule, por kjo ndarje nuk ka
rendest funksionale.

Ne mesin e fages anteriore te cerebelumit dalin velumi medular superior (VMS)
dhe velumi medular inferior (VMI), qe marrin pjese ne formimin e ventrikulit te
1V. Midis tyre giendet kulmi i catise se ventrikulit te I'V ose fastigiumi.

Cerebelumi perbehet nga substanca gri dhe substanca e bardhe.

Substanca gri vendoset ne periferi, korteks dhe ne brendesi ne berthamat e

zhviura ne substancen e bardhe.

Berthamat ge gjenden ne cerchelum duke filluar medialisht jane: nc. fastigi
(nuclens fastigiiy, berthamat e adermjetme: ne. gioboz (uucleus globosus) e nc.
emboliform {nuclens emboliioras), dhe ne. dentat (nucleus dentanis).

Substanca e bardhe nga pjesa gendrore shkon e laminuar drejt korteksit me
pamjen qe njihet si arbor vitee™ (arbor virae).

Pedunkujt cerebelare lidhin cerebelumin me pjese te tjera te sistemil nervor
gendror. Nepermijet tyre vijne fije aferente ne korteksin cerebelar. Fijet eferents
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nisen nga korteksi cerebelar drejt berthamave cerebelare dhe pastaj prej tyre dalin
nag cerebelumi ne perberje te pedunkujve cerebelare.

¥ Pedunkujt cerebelare inferiore kane ne perberje te tyre tr. spinocerebelar
posterior, tr. olivocerebelar, tr. vestibulocerebelar dhe tr. cerebelovestibular,

5

#  Pedunkujt cerebelare te mesem perbehen nga tr. pontocerebelar.

# Pedunkujt cerebelare superiore kane ne perbetje te tyre tr. spinocerebelar
anterior, ir. cersbelorubral dhe tr. cerebelotalarmk.

Sipas funksionit cerebelumi ndahet ne tre pjeser  vestibulocersbelum.
spinocerebelum dhe pontocerebelum.

8 Vestibulocerebelumi (vestibulocerebellumy eshte pergjegies per rugjtjen €
ckuilibrit. Al perfagesohet nga tobi flokulonodular dhe ne. {astigl.

Ne korieksin flokulonodular vien tr. vestibulocerebelar me informacion mbi
pozicionin e trupit. Qe aly nisen impulse per ne nc. fastigi ge vazhdojne pastaj
neper ir. cercbelovestibular per ne berthamat vestibulare nga ku niset I
vestibulospinal {pjese e sistemit ekstrapiramidal), me impulse motore drejt
medules spinale per ruajtjen e ekuilibrit gjate ecies ose nderrimit te pozicionit,

©  Spinocerebelumi (spinocerebellum) eshle pergjegjes per rregullimin ¢
tonusit muskular. Al perfageschet nza vermisi dhe berthamat e ndermjetme.

Ne korteksin e cerebelumit arrijne impulse proprioceptive (sensore e
pavetedijshme nga muskuit., tendinet e artikulacionet) me informacion mbi
tonusin muskular, nepermjet tr. spinocerebelar anterior dhe tr. spinccerebelar
posterior. Qe aty nisen fije per ne berthamat e ndermjetme, ge vazhdojne pastaj
neper tr. cerebelorubral per ne nc. ruber, nga ku niset {r. rubrospinal (pjese ¢
sistemit ekstrapiramidal), drejt medules spinale, me impulse motore per
rregullimin e tonusit muskular,

# Pontocerebelumi {poniocerebellum) eshie pergiegjes per koordinimin e
levizieve fine. Al perfagesohel nga hemisferat dhe ne. dentat.

Ne korieksin e hemisferave vine dy ilop impulsesh.

Se pari nga korteksi cerebral, i cili njekohesisht me nisjen e nje sinjali motor
drejt medules spinale ose nervave kraniale, nepermjet . kortikospinal e tr.
kortikebulbar, 1 jep informacion mbi kete levizje te paramenduar edhe
cergbelumit nepermjet tr. kortikopontocerebelar, Se dyti ne kohe reale
informacion mbi levizjen e vullnetshme ge eshte duke u kryer percjell ne
korteksin ¢ pontocerebelumit tr. spinocerebelar dorsal e tr. spinocerebelar ventral.
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Pra ne korteksin e pontocerebelumit vjen njekohesisht informacion per levizjen qe
duhet t2 krvhet dhe per levizjen ge po kivhen Cerebelumi ben krahasimin e dv
informacioneve dhe nderhvn duke bere koordinunin automatik per te bere nh'}:e
levizje fine te sakte. Al dergon impulser e nevojshme ne nc. dentatus, nga ku niset
tr. cerebelorubrotalamokartikal, 1 cih i perfundon fijet ne gendren konikale te
matorikes se vullnstshme, ku ben freaimin ¢ levizjeve parazitare (duke lene te
krvhet vetern levizja fine, nepermjet tr. piramidal). Ne kete menyre cerebelumi
ben rregullimin automatik te levizjeve.

DIENCEFALONI]

Diencefaion {(diencephalon) ose uuri i ndermojetem.  vendoset  mbi
mezencefalon, ndermiet dy hemusferave cercbrale. Perbehet nga talamusi,
epitalamust, metatalamusi, hypotalamusi dhe subtalamusi.

Talamusi (halwnies) perben pieson mie te madbe te diencefalonit,

Al ka formen e vezes me polin anierior (polns anrerior) & pulvinarin {pulvinar
thalami) si dhe fagen mediale, fagen superiore, fagen laterale e faqen inferiore.
Dy faget mediale formojne muret laterate te ventrikulit L Midis tyre zakonisht
giendet adezioni intertalamik (welhesio mrerthalamica). Fagja superiore formon
dyshemene e ventrikulit fateral. Fagja laterale nuk eshte ¢ lire; ajo vazhdon me
kapsulen interne. Fdhe fagja inferiore nuk eshte e hrer gjo vazhdon me
hiypotalamusin dhe subralamusin.

Talamusi perbehet nga substanca gri. ge perben piesen me te madhe dhe formon
berthamat (anteriore, mediale, laterale) dhe nga substanca e bardhe, ge ka pamjen
e laminave nz perifert e midis berthamave.

Berthamat anteriore kane funksion kryesisht olfakwor. Berthamat mediale luajne
rol ne shume funksione te organizmit, ku vegohet integnmi i akuv ve
somatoviscerale. Berthamat laterale ndahen ne berthamen ventrale dhe berthamen
dorsale. Berthama ventrale eshie stacion 1 rrugeve te ndjeshmerise (ne e
nerfundoine LM, LL, dhe . spinoalamik ose leminsku spinal, LS}, qe pasta)
ngiiten ne fushen sensoriale e korteksit, ndersa ne berthamen dorsate vjen nje
piese e fijeve e tr. optik. te cilat pasty] si radiacion optik ngjiten ne fushen optike
e korteksit.

Epitalamusi (epithalamus) ko strukiure krvesore gjendren pineale me pamje si
boce pishe {glandula pinealisy ose epifizen. Ajo vendoset ne linjen ¢ mesit mbi
kolikulat e siperme te mezencefulonit, Funksioni § gjendres pineale eshte te
frenoje pubertetin; ne dekaden e dyte e jetes ajo fillon te kalcifikohet.
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Metatalamusi (metathalamus) perbehet nga trupi genikulat medial e trupi
genikulat lateral. _ .
Trupi genikulat medial (corpus geniculatun mediale) g_]f_:pdet ne v‘azhd}m te
brakiumit te kolikulit inferior. Kolikuli inferior, brakiumi i tij dhe trupi genikalat
medial i takojne sisternit auditiv; ne to vijne fije nga Iemnilsku iatzlarai (akusiik}.
Nga trupi genikulat medial nisen fije qe si radiacion akustik shkojne ne fushen
akustike te korteksit. _ .
Trupi genikulat lateral (corpus geniculatum laferale)gﬁ?n.cie_t. ne v‘azhdx’m te
brakiumit te kofikulit superior. Kolikuli superior. brakiumi i tij rupi gemku}aF
lateral i takojne sistemit optik. Ne to vijne fije nga trakil optik. Ngar trupl
genikulat lateral misen fije ge si radiacion optk arrijne ne fushen optike ic
korteksit.

Hypotalamusi {(hypothalamus) ndodhet nen talamus dhe mert pjese ne formxmm
e dyshemese se ventrikulit IIl. A perbehet nga pjesa anteriore (optike), pjesa e
mesme (tuberale) dhe pjesa posteriore (olfaktore).

Pjesa anteriore ose optike formohet nga kiazma optike -
Pjesa e mesme ose tuberale formohet nga tuber cinereum (tuber cine
posteriore ose olfaktore formohet nga trupat mamitare. ' _
Funksioni i hipotalamusit ka lidhje te ngushte me aktivitetin € sistemit nerver

autonom dhe te sistemit endokrin, duke ndikuar ne organizem nepermjet Qy
le. Rruea pervore reaiizohet nepermjet

reun), Pjesa

rrugeve, asaj nervore dhe asa) hormona _
lidhjeve te hipotalarnusit me pjese e yera te sistemjt. nervor, nde:rsa muga
hormonale nepermiet hormoneve ge prodhon gjendra € hipofizes (ACTH, TSH,
STH. FSH, LH, MSH si dhe vazopresine e oksilocing)

Subtalamusi (subthalamus) eshte zone kalimtare midis mesencefalonit dhe
talamusit.

TELENCEFALONI

Telenecefaloni (felencephalon) ose truri i madh perben pjesen me te madhe
te sisternit nervor qendror. Ai perbehet nga dy hemistera Uzenzisp{zenz..mz cerebri),
¢ majta dhe e djathta te lidhura ne pjesen gendrote mudis tyre. H;ms.fera.l kane
lobin frontal, lobin parietal, lobin oksipital, lobin temporal, lobin h}nblk. dhe
insulen. Ne siperfagen e hemisferave gienden shume sulkuse disa prej te cilave
jane konsistente dhe te tiere me pak. Ato kufizojne midis tyre lobet, gyruset ose
lobulet. Ky konfigurim mundeson rritje te sipeifages cerebraie pa sakrifikuar ne
volum. I\e brendl:si te seciles hemisfere ka nga nje ventrikul, ge emertohel
ventrikull lateral.
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Secila hemisfere ka faqen superolaterale, fagen medizle dhe fagen inferiore.
Midis fageve gjenden margoja superiore, margoja inferomediale dhe margoja
inferolaterale.

» Fagja superolaterale {facies superclateralis) ka forme konvekse te
perputhshme me konkavitetin kranial. Ne te vihen re dy sulkuse kryesore, sulkusi
central (sulcus centralis) dhe suikusi lateral (sulcus lateralis). Sulkusi ceniral
ndan lobin frontal nga lobi parietal. Sulkusi lateral ndan lobin temporal nga lobi
frontal dhe lobi parietal. Ne theilesi te sulkusit lateral gjendet lobi i insules (lobus
inswlaris, insufa) 1 rrethuar nga sulkusi cirkular (sidens circidaris), Ne fagen
superolaterale nuk ka nje kufi anatomik midis lobit oksipital dhe lobit parietal.
Vec sulkuseve te mesiperm ne fagen superoiaterale gjenden edhe suikuse te tjere
qe i ndajne lobet ¢ hemisferave ne gyruse.

Ne lobin frontal sulkusi precentral {sulcus precentralis) zbret paralel me sulkusin
central dhe midis tyre giendet gyrusi precentral {gyris precenrafis). Nga sulkusi
precentral nisen sulkusi frontal superior (sulcus fronralis superior) dhe sulkusi
frontal inferior (sulcus frontalis inferiory ge kufizoine midis tyre gyrusin frontal
superior (gyrus frontalis superior), gyrusin frontal te mesem (gyrus fronalis
medins) dhe gyrusin frontal inferior {gyrus frontalis inferior).

Ne lobin parietal sulkusi posteentral (sulcus posicenrralisy zbret paralelisht me
sulkusin centgat dhe midis tyre gjendet gyrusi posicentral {gvrus posicentralis).
Nga sulkusi postcentral niset sulkusi intraparietal (sulcus intraparietalis), ge ndan
lobulin parietal superior ({lobulus parietalis superior) dhe lobulin parietal inferior
{lobulus parietalis inferior).

Ne lobin temporal gjenden sulkusi temporal superior {swlcus temporalis
superior), me poshte saikusi temporal 1 mesem (sulcus temporails medius) dhe ne
fagen inferiore te hemisferdve sulkusi temporal inferior (swlcus temporalis
inferior). Mbi sulkusin temporal superior gjendet gyrusi temporal superior {gyrus
temporalis superior) ne te cilin dallohen gyret temporale transverse {(gvri
temporalis transversiy. Midis suikusit temporal superior e sulkusit temporal te
mesem gjendet gyrusi temporal | mesem (gyrus femporalls medits). Nen sulkusin
remporal te mesem gjendet gyrusi temporal inferior (gyrus remporalis inferior), i
cili vazhdon ne siperfagen inferiore deri ne sulkusin temporal inferior.

Ne lobin oksipital ndarja ne gyruse behet nga sulkust oksipital transvers (sufous
accipitalis transversus) dhe nga sulkusi lunat (sidous lunarus).

Ne lobin ¢ insules giendet vertikalisht sulkusi central (sufcus centralis).



Anaromia e njerius - rjolurt baze 300

Fagja mediale ¢ hemisferave eshte e sheshie dhe vertikale. Ajo ndahet nga

sulkus cinguli (sulcus cinguliy ne nje pjese qendrore dhe nje pjese periferike.

Pjesa gendrore formon lobin limbik {{obus limbicus). ge rrethon si kufi {limbus)
trunkun e trurit. Al formohet nea komponente me prejardhje nga lodi frontal, lobi
parietal ¢ lobi temporal dhe perbehet nga gyrus cinguli (gvrus cinguli}, gyrusi
parahypokampal {gvrus paratypocampalis) e gyrusi dentat,

Gyrus cinguli giendet nen sulkus cinguli dhe ne pjesen posteroinferiore e U]
vazhdon me gyrusin parahipokampal i cili ne picsen me anteriore ka unkusin
tunewsy. Gyrusi parahipokampal ndshet nga sulkusi hipokampal me yrusin

dentar, ndersa nga sulkusi kolateral me gyrusin oksipitetemporal medial,

Pjega periferike ¢ fages mediale formohet nga lobi frontal, lobi parietal, lobi
oksipital dhe lobi temporal. Ne kete fage sulkusi parietooksipital {sufeus
p_uricfmoks-ipimh’s) ndan lobin parietal nga fobi oksipital.

Ne piesen e pasme te lobit oksipital fillojne sulkusi kalkarin {sulcus cadearinus)
dh; me poshte paralet me te sulkusi kolateral (sulcus collateralis). Midis sulkusit
parietooksipital dhe sulkusit kalkarin gjendet kuneusi (cuteus), midis sulkusit
k.al.karin dhe sulkusit kolateral gjendet gyrusi lingual (gyrus lingualis) perpara te
cilit gjendet ne lobin temporal gyrusi parahypocampal.

Pa{.jjzz inferiore e hemislerave eshie ¢ crregullt. Ajo formohet nga lobi frontal,
Er:)b; temporal dhe lobi oksipital. Ne piesen e pasme te kesaj fageje, te formuar nga
lobi oksipiial dhe lobi  twemporal, suikusi  oksipitotemporal (szelc;r.s
oksipitoremporalisy kalon paralel me sulkusin kolateral (sulcus collateralis) che
ndan _gyrusin oksipitotemporal medial (gyrus vksipiroremporalis medialls} me
gyrusin oksipitotemporal lateral (gvrus oksipitotemporalis lateralis). Ne pjesen e
perparme te kesaj fageje, te formuar nga lobi frontal, dalohet sulkusi olfaktor
{sulcus olfactorins), medialisht te cilit gjendet gyrusi rektus {gyrus recrus).

Telencefalon perbehet nga substance gri dhe substance e bardhe.

Substgncg gri gjendet ne berthama ge gjenden ne brendesi {jo saktesisht quhen
aanglione bazale) dhe ne siperfaqe (korteks).

Gan.gl‘ionet bazale (nuclei buasales) vendosen ne pjesen ¢ poshune te
hexmsterzwe, lateralisht talamusit. Ate formojne se bashku trupin striat (corpus
striatum). Ganglionet bazale jane ne. kaudat {mucleus cuudatus), putameni
{pumn_-:en) dhe globi palidus {globus pallidus). Ne. kaudat dhe putameni kane
vazhdimesi anatomike me njeri tietrin cdhe konsiderohen si nje njesi
morfofunksionale. -
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Acrpers
At

Ganglionet bazale jane pjese ¢ sistemit motor ekstrapiramidal ashtu si edhe
cerebelumi. Qellimi i tyre cshie te reshizojne “pergatitjen” ¢ levizies se
vullnetshime ge iicijor kotteksi motor, duke frepuar fillimin e levizjeve te dera, I
agjashem eshie edhe funksioni 1 cerebelumit, por al vepron gjate kohes qe levizja
krvhet, duke bere “korigjimin” ¢ sai. Ne kete menyre ganghonet bazale dhe
cerebelumi konsiderchen si komplemente © mjert tjetrit ne veprumin e ryre
{frenues) ndaj korteksit motor rganglionet bazale sigurojne koneksin @ levizies,
cerebelumi siguron statusin e sajy. Nga ana fjeter perseriga shpesh e te njejrit
veprim “trajnon” ganghionet bazale duke i bere ato (hashke me cerebelumin) e
mundesojne “mestmin e levizjeve” dbe krverien e “levizjeve te mesuara’ {ge
adodi psh. me mesimin ¢ bicikietes).

Korteksi cerebral {correx cerebri) eshie lenda gri ne siperfagen e hemisferave.
At ka nje vashesi rreth 3 mm.

Ne praktike rendssi ka ndarja funksionale e korteksit ne fushat motorike ¢
cilat perbegne rreth 0% te siperfages se i ndersa pjesa tjcter ¢

sensore, |
erbehet nga fushal asoclative, ku behet asociiimi, pra integrimu 1

w
korteksit p
informacioneve.

Fusha motorike gjendet ne lobin fronta
Funksioni 1 kesaj fushe eshie te nise
vullnetshme te muskulatures. Ne pjesen e

inervojne muskulaturen e kokes & gales, ne pjesen € mesme nedronst e inervojne

muskujt e rrethit te krahut o gjymtyres s¢ siperme, ne pjesen ¢ Siperme neuronet
Tyailyres se poshtme, muskujt

ge inervojne muskujte trupit. muskujt ¢ rrethit e g
o kofshes, te kercirit e kembes, Vendosja me koke poshite e ketyre zonave jep
konfigurimin ge eshte quajtur “homunculus inversus”

Fusha sensere giendet ne lobin panetal, perkatesisht ne gyrusin posteentral. Eche
ketu vendosja e neuroneve cshie e njejie si ne fushen motorike, pra me pamjen €
“homunculus inversus’.

Fusha akustike giendet ne lobin temporal, ne gyruset temporale transverse.
Fusha optike gjendet ne lobin oksipital. ne sulkusin kalkann.

Fusha olfaktore giendet ne fobin temporal ne unkus.

Fusha gustative gjendst ne lobm parietal, ne pjesen e poshtme te fushes sensore.

para zones se fytyres.

I, perkatesisht ne gyrusin precentral.
impulse per krveren ¢ levizjeve e
poshime [ gyrusit jane neuronet ge

Substanca e bardhe formohet nga fije ge lidhin pjese te Korteksit te te njejtes
hemisfere (fije asociative), pjese @ Lkorteksit te dy hemisferave (fije komisurale) sl
dhe pjese te korteksit me katet poshte tii {fije projekuve).

Fijet asociative lidhin gyruse fqnje cse gyruse @ larget te korteksit te te njejtes
hemisfere.
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Fijet komisurale lidhin pjese homologe te korteksit te dy hemisferave. Pjesen me
te madhe‘te tyre e formon trupi kalloz {corpus callosus). At ka pijesen gendrore, te
hre‘, ge gendet midis hemisferave dhe pjeset lateraie ge zhyten ne hemisfera c’me
rad1§c1on1n. Pjesa e lire ka formen e germes C te permbysur. Radiacioni formc;n
né pjesen e mesme tapetin (raperun), qe lidh korteksin e lobeve parietale, ne
pjesen e perparme forcepsin frontal ose minor (forceps minor, forceps frontalls)
qe .hdh korteksin e lobeve frontale dhe ne pjesen e pasme forcepsin oksipitai ose:
major (forceps major, forceps occipitalis), ge lidh korteksin e lobeve oksipitale e
temporale.

Fije te tjera komisurale jane komisura anteriore, komisura posteriore fhe komisura
e forniksit ge tidhin pjese te korteksit, ge nuk lidhen aga trupi kalloz.

Fijet projektive lidhin korieksin me katet & meposhtem te sistemin nervor
gendror. Te giitha fijet projektive formojne (kalojne ne) kapsulen interne {capsula
Uzién’m). Kapsula interne ka formen e germes V te hapur lateralisht. Ajo ka krusiﬂ
anterior {crus anteriusy e krusin posterior {orus posterins) dhe midis tyre giurin
(g(dffzz,t}. Ne kapsulen interne fijet motore {tr. piramidal, ir. icortikoponti;l). ni:iersa
ngjiten fijet sensore (rruget e ndjeshmerise se pergjithshime, optike, akustike etjl.
Nen kapsulen interne fijet projektive kalojne ne pedunkujt cerebrale te
mezencefalonit.

Dy‘ hemusferat cerebrale nuk jane identike as ne forme, as ne funksion.

Asimetria nenkupton ndryshimet anatomike midis tyre, me e shprehur kjo ne
lobet temporale. )

Latqrgligimi nenkupton ndryshimet funksionale midis tyre, ¢ shprehur kio ne
dominimin e disa {funksioneve ne njeren nga hemisferat. Keshtu hemisfera e majie
esht; c.lominame per aftesite verbale, matematike dhe mendimin analitik, ndersa
hemlgfex'a e djathte eshte dominante per aftesite joverbale dhe vileresimin
emocional te informacionit vizual dhe akustik.

SISTEMI LIMBIK

Si.stemi limbik ka lidhje anatomike dhe funksionsle me sistermin olfukior dhe
vazhdimisht eshte menduar se funksioni i tij eshte vetem olfaktor. Ne fakt vetem
pak ;tz'qktura te tij kane kete funksion, pjesa tjeter luan rol ne aktivitetin visceral
ne sjelljen emocionale dhe ne kujtese. Ne lieraturen anatomike terminologiia c:
strukturave perberese te sistemit imbik vazhdon te jete konfuze. -

Ne baze te konc_:eptit anatomik te sistemnit limbik gendron nie sistem lidhjesh ge
fillojne ¢ mbarcjne ne hipotalamus.
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Strukturat e sistemit limbik jane kortikale, subkortikale dhe fije lidhese.
Strukturat kortikale i takojne lobit limbik dhe jane gyrus cinguli, gyrusi
parahypokampal me unkusin dhe gyrusi dentat.

Strukturat subkortikale jane berthamat e sistemit limbik, perkatesisht nce.
amigdaloide.

Strukture lidhese eshte forniksi ge lidh strukturat kortikale te sistemit imbik me
herthama jashte tij: ncc. anteriore talamike dhe nce. marniiare.

RRUGET E NDJESHMERISE

Rruget e ndjeshmerise perbehen nga fije ngjitese qe percjellin ndjeshmerine
¢ pergjithshme dhe ate speciale. Ndjeshmeria e pergjithshme (somatike)
nenkupton ate te¢ prekjes, temperatures, dhimbjes, presionit, vibracionit e
propriocepsiont, Ndjeshmeria speciale nenkupton ate te lidhur me shqisat,
nuhatjen, shikimin, shijfimin, degjimin dhe ekuilibrin.

Rruget e ndjeshmerise se pergjithshme perbehen nga tre neurone. Neuwroni i
pare gjendet ne ganglionet spinale dhe ganglionin e n. trigeminal. Zgijatim
periferik perfundon ne receptoret ge gjenden ne lekure, muskuj e artikulacione,
ndersa zgjatimi gendror nepermjet menjes posteriore hyn ne bririn posterior te
medules spinale per te arritur ne neuronin ¢ dyte. Neuroni i dyvte gjendet ne bririn
posterior ose nc. gracilis e nc. kuneat. Ai i dergon impulset ne talamus, ne
berthamen ventrale posteriore te tij, ¢ perben edhe neuronin e trete. Ky neuron i
dergon impulset ne fushen sensoriale te korteksit, ne gyrusin postcentral.

Rruget e ndjeshmerise se pergjithshme perfagesohen nga tre sisteme Kryesore:
sistemi 1 trakteve spinotalamike, sisterni 1 ir. haibotalamik dhe sistemi | wakteve
spinocerebelare.

«  Sistemi i trakteve spinotalamike perciell ndjeshmerine e vetedijshme te
dhimbjes. te temperatures dhe te prekjes ne fushen sensore ne korteksin cerebral,

duke kaluar neper talamus.
= Sistemi i tr. bulbotalamik percjeli ndjeshmerine e thelle te vetedishme.

perkatesisht ie pozicionit (statik e dinamik) e vibracionit ne fushen sgnsore ne
korteksin cercbral, duke kaluar neper talamus.

»  Sistemi i trakteve spinocerebelare perciell ndjeshmerine e thelle te
pavetedijshme ne cerebelum.

Rruget ¢ ndjeshmerise speciale perfshijne sistemin offaktor, sisternin optik.
sistemin gustativ, sistemin auditiv dhe sistemin vestibular. [mpuliset perkates
merren nga receptore shume te specializuar ghe percillen ne tru nepermjet
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nervave kraniale, {jate trajektit te tyre keto rruge kane te gpitha nje stacion ne
tatarnus, perveg rruges olfzkiore e cila anashkalon wlamusin dhe perfundon direkt
ne korteksin cerebral,

Sistemi olfaktor eshte me i hershmi nga sistemet e shgisave. Qelizat
receptore gjenden ne mukozen olfaktore ne tavanin e hapesires se hundes. Prej
nre dalin fije olfakiore ge pasi kalojne neper kocken etmoidale hyjne ne fosen
kraniale antsriore dhe perfundojne ne bulbin olfaktor. Al vazhdon me traktin
olfaktor, i cili ndahet re tre sirie olfakiore, nje mediale, nje laterale dhe midis tyre
nie me te vogel, rudimentare, te ndermjetme. Stria laterale eshte me ¢
rendesishmja, ajo perfundon ne korteksin olfaktor dhe siguron percepsionin ¢
nuhatjes. Swia mediale lidhet me sistemin fimbik dhe realizon pergjigjen
emocionale ndaj stimujve olfakiors.

Sistemi optik eshte me i rendesishmi nga sisternet e shgisave. Qelizat
receptore jane shkopinjie dhe koner (ne retinei. Nga syt del n. optik 1 cihi pasi
hyn ne hapesiren kraniale ben nje krvgezim te pjesshem (vetem ta fijeve mediale)
me nervin & anas yaier Pas Krygezimit vazhdojne trakiet optike ge perfundojne ne
nc. ¢ kolikulit superior dhe trupin genikulat lateral (gendra subkertikale optike).
nza ku niset radiacioni optik per ne korteksin optik.

Sistemi gustativ perciell ndjeshmerine e shijes, e cila merret nga receptoret 2
vendosur ne gjuhe dhe epiglotis nepermjet e nervave kraniale, N. intermeding
merr ndjeshmerine ne 2/3 antertore te gjuhes. n. gloscefaringeal merr ndjeshmerine
nea. 13 posteriore ¢ gjuhes dhe n. vag merr ndieshmerine nga epiglotisi. Keto
nerva i dergoine impulset ne trunkun e trurit, ne ne. solitar dhe ge aty fije te yera i
atashohen tr. buibotalamik dhe arrijne bashke me t2 ne talamus, ne berthamen
ventrale laterale. Pasta) zgiatimet gendrore te sa) | dergojne impulset ne korteksin
gustativ.

Sistemi auditiv fillon ne receptoret periferike ge gjenden ne veshin =
brendsherm, ne vazhdim te tyre formohet komponenti auditiv, akustik ose koklear
1 n. vestibulokoklear. Nervi futet ne trunkun ¢ trurit dhe fijet kokleare perfundojre
ne nce. kokleare. Pres tyre dalin striet akustike ge nderpriten ne ne. olivar SupEi:iOi'
duke formuar bashke me ato te anes tjeter trupin trapezoid dhe pastaj vazhdojne si
LL. Ky i perfundon fijet ne ne. kolikulit infertor, qe andej nepérmjct brakiumit te
kolikulit inferior ato shkojne ne trupin genikulat lateral (gendra subkortikale
akustike), prej ku niset radiacioni akustik per ne korteksin akustik.

Sistemi vestibular fillon ne receptoret periferike qe gjenden ne veshin e
brendshem. ne vazhdim te tyre formohet komponenti vestibular i n
vestibulokoklear. Nervi futet ne truakun ¢ trurit dhe fijet vestibulare perfundojne
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ne nee. vestibulare. Prej tyre niser i, vestibulospinal, fijet vestibulocerebelare dhe
file te tjera drejt talamusit qe percitlen ne korteks. Fusha kortikale vestibulare nuk
2 percakiuar.

RRUGET MOTORE

Rruget metore (zbritese) peifagasohen nga sistzmi piramidal dhe nga
sistemi  ekstrapiramidal.  Sistemi  piramidal  siguron aktivitetin  motor  Le
vullnetshern te muskelatres se strijuar, ndersa sisterni ekstrapiramidat siguron
aklivitetin motor te pavullneishem te saj. Qofte muget motore piramidale, gofte
rruget motore ekstrapiramidale, pavaresisht nga trajektoret ku kalojne, mbargjne
ne neuronel e bririt anterior ne medules spinale ose ne berthamat motere te
nervave kraniale ne truakun e trurit,

Sistemi piramidal perfagesohet nga fije zbritese motorike, te cilat shkojne ne
perberie te tr. piramidal, i cih perbehet nga kortikospinal (fibra kortikospinale)
dhe tr. kortikobulbar {fibra kortikobuibare). Tr. piramidal fillon ne korteksin
motorik, gyrusi precentral. pastaj neper kapsulen interne (krusin posterior). Ne
mesencefalon kalon neper PC, ndersa fijet kortikonukleare shkepuien gjate rruges
per te perfunduar ne berthamat motore e nervave kraniale ne trunkun & trunt. Ne
pons trakti fijezohet {midis nee. ponting) dhe riformohet ne medulen oblongata,
ku formon piramidat. Ne kufirin ¢ poshiem te meduies oblongata behet krygezimi
i pjesshem i dy trakteve (krygezimi pramdal) dhe ne medulen spinale kemi tr.
kortikospinal anterior, te pakrygezuar (me rreth 10% te fijeve) ge kalon ne
funikulin anterior dhe tr. kortikospinal lateral, te kryqezuar (me rreth 90%) e
fijeve ge kalon ne funikulin lateral. Dy trakiet perfundojae ne berthamal motore 12
bririt anterior te medules spinale.

Sistemi ekstrapiramidal perfagesohet nga te gjitha fijet zbritese motorike, ge
nuk bejne piese ne sistemin piramidal. Ndryshe nga rruget motore piramidale, te
cilat zbresin direkt ne berthamat motore ne trunkun e frurit e medulen spinale,
rruget motore ekstrapiramidale zbresin duke u nderprere ne stacione dhe duke
formuar rrjete komplekse nudis tyre.

Funksioni i rrugeve motore ekstrapiramidale eshie kontrol automatik 1 levizieve
te vullnetshme (realizimi i levizjeve fine), rregullimi i tonusit muskular dhe
realizimi i levizjeve automatike te pavullnetshme.

Fijet ne perberje te sistemit motorik ekstrapiramidal ose formojne rrathe nervore
ose jane zbritese.
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Rrath - idh;
Rrad iiang;v?r.e fozmphen nga lidhjet me dy stacionet kryesore te rrugeve
o tp kmi ale: ganghqnet bazale dhe cerebelumin. Ato jane rrethi korteks-
F“m:urrtl)- .orteks dhe rrethi korteks-cerebelum- korteks.

1je i i

%]) Z _rltese orggmzohen ne disa trakte. me kryesoret jane tr. tektospinal, tr.
rubrospinal, tr. vestibulospinal, FLM et

MENINGJET

Meningj onineesy | i i
M ”biet (meningesy jane cipa qe veshin medulen spinale dhe trurin, Ato
Jane tre dhe emerlohen dura, araknoidea dhe pid.

Dura (dura imater) eshie ¢ i
v U'U(ri};}if.ﬂ((f{?} eshte cipa e Jashtme dhe me ¢ forte ge vesh medulen spinale
fe e .H -JO q_undr on ne fagen e brendshme te kanalit vertebral dhe te hapesires
& (23 Lo dpesiry 1dis §GhS 1
ranid ‘pesira midis dures dhe paretit kockor quhet hapesira epidurale
(spacium epidurale).

;:. Dura spinale (dura mater spinaiisy vesh medulen spinale dhe shinhet nga
gﬂzenk magn&xm deri ne nivelin verzebral S2. Pjesa fundore e saj, ku g;'end:ét
kanaﬁ: ‘:irr::bilcaifzm-i.en e nje sakusi. Nen kete nivel ajo vesh filumin terminal. Ne

i vert ral dura vesh me kellefe te perbashket rrenjet anteriore dhe menjet
postenicre te medules spinale. |

g;{_ Durzﬂ:ﬂ lir.alniaie (dura mater craniclis) vesh irurin dhe perbehet nga dy
;’:Ejiaif;:% z;in'Sh?mCGC_fhff njc e.b.rendshme. Shiresa e brendshme e dures ben disa
sjatime ip Hosje) drejt kavitetit kranial duke e ndare ate ne pjese ku vendosen
pjese te trurit. Ne disa nivele dy shiresat ndahen nga njera tjetra duke formuar
sinusct venoze ge sherbejne per drenimin ¢ gjakut ngi truri. |

Zgjatimet Krvesore iale i
3 te dures kraniale jane falksi cersbr jumi -
dhe falksi cerebelay. J si cerebral, tentoriumi cerebelar

Falksi cerebr: c cerelr .

Cemistoraue ‘{;' (fulx .cmebn) vendoset ne drejiim sagital duke u futur midis dy

. O%‘hEmL" I'h 473 & siperme e falksit formon sinusin sagital superior ndersa buza

’{‘EHE e ¢ te e lire dhe formon sinusin sagital inferior.

Tentorium - Cparrre = .

bi coreh ]I cerebelar (rentorium cerebelliy ka formen e nje wende te vendosur

erebelu : - e T )

ansveral ﬂ’;‘(: ncr; lobet oksipitale. Buza ¢ pasme e tij formon sinusin
sversal, 2rsa buza e lire o perparme es : '

oo arme  eshie v 2 ka perpar
mezencelalonin perpi £ konkave dhe ka perpara
Falksi cereb i T
Cemieferane Sa; (fulx cerebeili) vendoset ne drejum sagital dhe fatet midis

! tunt te vogel. Buza e siperme e 1) vazhdon ne siperfagen e
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poshtme te tentoriumit cerebelar. Buza e pasme formen sinusin oksipital dhe
perfundon ne buzen e foramen magnum.

Sinuset venoze te dures jane sinusi sagital superior, sinusi sagital inferior, sinusi
rektus, sinusi transversal, sinusi sigmeid, sinusi oksipital dhe sinusi kavernoz.

Sinusi sagital superior gjendet ne buzen e siperme te falksit cerebral, ai shtrihet
nga kocka frontale deri ne protuberancen oksipitale interne. Ne pjesen fundore ai
zgierohet dhe formon konfluencen e sinuseve.

Sinusi sagital inferior gjendet ne buzen e poshtme (© lire te falksit cerebrali, ai
perfundon prapa ne sinusin rektus. - '

Sinusi rektus paragitet si vazhdim i sinusit sagital inferior dhe gjendet ne nivelin
o bashkimit te falksit cerebral me tentoriumin cerebelar. Prapa ai vazhidon ne
konfiuencen e sinuseve,

Sinuset transversale gienden ne buzen e pasme (e tentoriumit cerebelar.
Medialishl ata dbashkehen ne konflueacen e sinuseve, ndersa  lateralisht
vazhdojne me sinuset sigmoide.

Sinusi sigmoid derdhet ne venen jugulare interne.

Sinusi oksipital eshte sinusi me i vogel, ai gjendet ne buzen e pasme te falksit
cerebelar dhe derdhet ne konfluencen e sinuseve.

Sinusi kavernoz gjendet anash trupit te kockes sfenoidale. e brendesi te tj
kalojne a. karotike interne, n. okulomotor, . troklear e n. abduces si ¢he n.
oftalmik e n. maksilar (dege te n. trigeminal). Midis dy sinuseve kavernoze
gjenden sinusi interkavernoz anterior dhe sinusi interkavernoz posterior duke
formuar keshtu nje sinus venoz rrethor.

Araknoidea (arachnoidea mater) eshie cipa ¢ mesme qe vesh medulen spinale
dhe trurin. Ajo eshte ¢ holle dhe e ngjeshur pas dures. Hapesira midis dures dhe
araknoideas quhet hapesira subdurale (spatium subdurale); ne fakt ajo eshie nje
hapesire potenciale. Hapesira midis arzknoideas dhe pias quhet hapesira
subaraknoidale (spatium subarachnoidewm). Ajo eshte € mbushur me lengun
cerebrospinai, i cili e preson araknoidean ndaj dures. Vendet e zgjeruara te
hapesires  subaraknoidale — quhen  cisterna subaraknoidale  ({cisternae
subarachnoidear).

Araknoidea spinale (arachnoidea mater spinalis) vesh medulen spinale
duke imituar duren gjate gjithe shtrirjes se  saj. Zgjerimi i hapesires
suburaknoidale ne nivelin e sakusit dural quhet cisterna lumbare (cisterna
lumbalis). Ne kete nivel, pikerisht ne intervalin vertebral L4-L3 ose L3-L4, behet
punkstont lumbar.
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t  Araknoidea kraniale (arachnoiden mater cramialis) vesh trurin pa u futur
ne sulkuset e siperfages se tj. Hapesira subaraknoidale ne hapesiren kraniale
formon disa cisterna.

Cisterna magna {cisterna 1magna) ose cisterna cerebelomedulare formohet midis
cerebelumit dhe medules oblongata. Ajo komunikon me hapesiren e ventrikulit
IV nepermjet apertures mediane te tij. -
Cisterna pontocerebelare (cisterna pontocerebellaris gjendet perpara ponsit.
Cisterna interpedunkulare (cisterna inrerpedunculorisy gjendet ne  fosen
interpedunkulare.

Pia {pic mater) eshte cipa me e brendshme ge vesh medulen spinale dhe trurin.
Ajo eshte nje membrane kryvesisht vaskulare, mjaft delikate, ge ngjitet ngushte me
siperfagen dhe shogeron ate ne te gjitha brazdat e saj.

Pia spinale (pic mater spinalis) vesh medulen spinale dhe nen konin
medular vazhdon si filum terminal. Nderkehe ne sgeilen ane te medules spinale
fije gjatesore te pias formojne ligamentin dentikulat (fig. denticulatuniy. Gdo
ligament eshte nje flete e holle, ge medialisht fillon midis renjeve antenore
posteriore te nervave spinale, ndersa lateralisht ne buzen e lire ka disa zgjatime
trekendeshe ne formen e dhembeve, te cilat shpojne araknoidean dhe fiksohen ne
dure. Keto ligamente, bashke me filumin terminal, e mbajne medulen spinale “te
ankoruar”, Pia gjithashiu vesh edhe mrenjet e nervave spinale pertej mantelit dural.

% Pia kraniale (pia mater cranialis) vesh trurin. Ne ventrikulin IH ¢ ne
ventrikutin IV, mbeshtetet ne ependime dhe formon stromen per pleksin korioid.

SISTEMI VENTRIKULAR

Sistemi ventrikular perbehet nga disa hapesira ne brendesi te trurit, te
veshura me epitel ependimar, te cilat komunikejne me njera tjetren, Ne seciien
hemisfere cerebrale ndodhet nje venwrikul fateral, Ne diencefalon gjendet
ventrikuii 1 trete, ge komunikon me secilin veatrikul fateral. Ventrikuli 1 tete
vazhdon me akueduktusin cerebral ge pershkon mezencefalonin dhe hapet ne
ventrikulin e katert, 1 c¢ill ndodhet midis trunkut te trurit dhe cercbelumit.
Ventrikuli IV vazhdon me kanalin central te medules spinale ge konsiderohet
rudiment. Sisterni ventrikular komunikon me hapesiren subaraknoidale.

Ventrikujt laterale (venrriculus lateralis) gjenden ne brendesi te hemisferave
dhe ne pamje laterale kane formen ¢ germes C te permbysur me nje bisht ne
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drejiimin oksipital. Ventrikuli lateral ka nje pjese centrale (pars cenitralis), bririn
anterior (cornu anrerius) qe shtrihet ne lobin frontal, bririn posterior {cornu
posteriusj ge shirihet ne lobin oksipiial dhe bririn inferior (cornu inferius) qe
shtrihet ne lobin temporal. Midis pjeses centrale dhe bririt anterior gjendet
foramen interventrikulare {foramen interventriculare) me ane te se ciles ventrikuli
fateral komurikon me ventrikuiin 110

Ne ventrikulin lateral pleks: koroid vendoset ne fisuren koroide {fissura
choroidea), e cila fillon ne nivelin e foramen interventrikulare, kalon ne pjesen
centrale dhe perfundon ne bririn inferior.

Ventrikuli i trete (veniriculus terius) cshie hapesiva e ngushie ‘midis dy
talamuseve e hipotalamusit. Ne tavanin e tij gjiendet pleksi koroid, qe nepermjet
dy foraminave interventrikulare kalon ne dy ventrikujt laterale.

Ne pjesen € pasme te ventrikulit te trete hapet akueduktusi cerebral ge e tidh ate
me ventrikulin e katert.

Ventrikuli i katert (venrriculus quartus) gjendet midis medules oblongata e
ponsit dhe cerebelumit. Dyshemene ¢ tij e formon fosa romboide (fossa
rhomboidea) e perbere nga trekendeshi bulbar dhe trekendeshi pontin. Tavanin e
ventrikulit te Katert (tegmen ventriculi guartiy e formojne velumi medular superior
(vellum medullare superius) dhe velumi medular inferior (vellum medullare
inferius). Ne nje pjese te tavanit mbi trekendeshin bulbar gjendet pleksi koroid.
Ne kendet anesore te venwrikulit te katert formohen receset laterale (recessus
lateralis) te 1.

Ventrikuli i katert komunikon me hapesiren subaraknoidale nepermiet tre
aperturave ge gjenden ne tavanin e i, apertures mediane (apertura mediana) dhe
dy aperturave laterale {apertura lareralis). Poshte ventrikali 1 katert vazhdon me
kanalin ceniral te medules spinale.

Kanali central (canalis centralisy i medules spinale gjendet gjate gjithe gjatesise
se saj, ai zgjerohet ne nivelin e konusit medular duke formuar ventrikulin terminal
ge mbyliet me kalimin e moshes.

LCS {lengu cerebrospinal) eshie nje leng pa ngjyre ge sekretohet nga plekset
koroide dhe me pak nga ependima e sistemit ventrikular. Ai mbush sistemin
ventrikular dhe hapesiren subaraknoidale ne tru dhe medulen spinale. LCS kalon
nga ventrikujt laterale ne ventrikulin I nepermjet foramen interventrikulare,
pastay nepermjet akueduktusit cerebral ne ventrikulin IV dhe ge aty nepermjet
apertures mediane dhe aperturave laterale kalon ne hapesiren subaraknoidale.
LCS absorbohet ne kete hapesire ngu vilet araknoidale per te kaluar ne sistemin
venoz (sinusin sagital superior}).
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Funksioni i LCS eshte te sherbeje se pari si nje bufer (amortizues) fizik midis
trurit dhe kafkes dhe se dyti si nje bufer kimik midis gjakut dhe trurit.

Organet rrethventrikulare gjenden perreth sistemit ventrikular. Ne zona te
caktuara te ependimes se tj mungon barriera gjak-tru (ose barriera
hematoencefalike, ge nenkupton permeabilitet selektiv te kapilareve). Keto zona,
ku mund te behet nje shkembim lirisht i substancave te ndryshme neurokimike,
formojne organet rrethventrikuiare.

Organet methventrikulare vendosen ne muret e sistemit ventrikular, ne linjen
mediane dhe perfshijne neurchipofizen, epifizen, organin vaskular (ne laminen
terminale}, arean postrema (ne medualen oblengate), etf.

Pleksi koroid giendet ne disa pjese te siperfages se sistemit ventrikular
(tavani 1 venrrikulit te katert, ventrikuiit te trete dhe murl medial i ventrikujve
laterale), ku shtresa ependimale eshte ne kontakt direkt me pian. Midis tyre
gjendet nje kompleksi kapilaresh ge “zhvien™ bashke me ependimen si vile ne
hapesiren e sistemit ventrikular duke formuar pleksin koroid.

Fakte klinike

Punksioni lumbar

Punksioni lumbar zakonisht kryhiet per (o murre dhe ekzaminuar rnje sasi LCS. Al
belier nen nivelin e fundit te medules spinale, pra nen nivelin ¢ vertebres L2, Gjate
punksionit kalohet nje age ne linjen mediane midis proceseve spinoze. Kur maja e saj
fivi ne hapesiren subaraknoidale ne anen tieter fillon e rriedh LCS.

Gjate injeksionit mund re Injektohen lokalisht edhe lende anestetike. Zakonisht
injektimi beher ne hapesiren epidurale. Kjo anestezi aplikoher ne nderhyriet
kirurgjikale ne pelis ose ne kembe didke shinangur anestezine ¢ pergjithshme.
Traumet e medules spinale

Trawmat e medules spinale shogerohen me prishje te funksionit te saj. Al mund te jete
[ tipit motor (paralize) ose [ tipit ndjesor (pargstezi). Nga ana -tjeter prerja
transversale ¢ medules spinale shkakton hunbje te plote te funksionit motor e ndjesor
nen nivelin ¢ demtimit,

Nese demzimi shkakton hwmbje te funksionit te givimiyreve te poshime giendfa quhet
paraplegii, ndersa nese humb funksioni edle [ giveiryreve te siperme giendja quhet
ferraplegji.

Hemiplegjia ¢ cila eshte paraliza e njeres givsem te trupir, shkakroher kryesisht nga
demiime cerebrale.

Aneurizmat cerebrale

Aneurizmar jane frvrje te arterieve si pasoje ¢ defekieve ne paretin e tyre. Ato hasen
me shpesh clrkulusin arterial te trurit, prane vendeve ku vazar bashkohen. Duke
komprinuar striukiurat kufitare, aneurizing numd re kompromentoje funksionin e ryre.

I N
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Infarkti trunor

Bliekimi i nje arterie nga pllaka aterosklerotike ose nga nje tromb con ne infarkt
truncr. Shenjat varen nga madhesia e deges arteriale te bllokuar dhe nga territori i
Sfurnizimit te saj.

Hemoragjite intrakraniale

Hemoragjia epidurale zakonisht ka shkak trawmatik dhe vien nga demtimi [ vazave
arteriale. Gradualisht formoher hemaroma epidurale e cila komprimon gjithnje e me
shume trurin. Pacienri mund te kaloje ne kome dhe nderhyrja kirurgjikale eshte e
domosdoshmne,

Hemoragjia subdurale gjithashiu ka zakonishi shkak traumatik dhe vien nga demtimi
i vazave venoze. Ne kete rast giaku grumbutlohet ne hapesiven potenciale midis dires
dhe araknoideas.

Hemoragjia subaraknoidale vjen zakonisht nga ¢arja e nje aneurizme dhe merralle
nga trauma. Gjate saj gjoku grumbullohet ne hapesiren subaraknoidale.

Hidrocefalia

Hidrocefalia vjen nga bllokimi i rrugeve te garkullimit te LCS. Ne kete menyre
shtohet sasia e tif dhe komprimimi i mases trunore. vendet me te mundsfune ki mund
te ndodhe obstruksioni jane vrimat e hapjer ne sistemin ventrikular: foraminar
interventrikulare, akieduktusi cerebral, aperturar e ventrikulit IV,

SISTEMI NERVOR PERIFERIK

Mervat kraniale
Nervat spinale
Harku reflektor somatik

Sistemi nervor periferik, (systema nervosum periphericum) nénkupton
hashkésing e pervave (nervus), t& cilst pérbehen nga aksonet dhe 1€ ganglioneve
ganglion), & formohen nga trupat ¢ neuroneve,
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Nervat dalin nga sistemi nervor gendror, perkatesisht nga truri dhe nga medula
spinale. Nervat ge dalin nga truri guhen nerva kraniale, ndersa nervat ge dalin
nga medula spirale quhen nerva kraniale.

Morfologjikisht, krahas tyre, né sistemin nervor periferik pérfshiren edhe nervat

simpatike, t& cilét b&jné pjesé né sistemin nervor autonom.

NERVAT KRANIALE

Nervat kraniale (nervi cruniales) jane dymbedhjete gifte ge emertohen me
emra ose me numra (romake) duke zbritur nga siper poshite.
Berthamat ¢ tyre gjenden ne trunkun e trurit (perveg ciftit I dhe 1T ge nuk kane
berthame).
Nervat kraniale mund te jene sensore (i1, sensoriusj, motore {n. motorius) ose te
perzier (i mixtus). Nervat sensore mund te jene sensore te pergjithshem ose
sensore speciale (te shqgisave).
Nervat kraniale jane n. offaktor, n. optik, n. okulomotor, n. troklear, o. trigeminal,
n. abducens, n. facial, n. vestibulokoklear, n. glosofaringeal, n. vag. n. akcesor

dhe n. hipoglos.

N. olfaktor (nervus olfaciorius) eshte nerv seansor special. Al percjell
ndjeshmerine e nuhatjes. N. olfaktor nuk ka berthame dhe rruga olfaktore nuk
kalon neper talamus (ndryshe nga gjithe nervate tiere kraniale sensore speciale}.
Ne pjesen olfaktore te hapesires se hundes gienden geliza, zgjatimet gendrore ie
te cilave formojne nje rrjet nga ku dalin rreth njezet fije olfaktore (fila olfactoria),
te cilat pasi kalojne neper kocken etmoidale hyjne ne fosa krani aaterior dhe
perfundojne ne bulbin olfzkior. Teresia ¢ ketyre fijeve olfaktore perben ne te
vertete nervin offakior.

Ne vazhdimn te bulbit olfzkior jane trakel olfaktor, trekendeshi olfakror dhe stizet
olfaktore qe perfundojne ne korteksin olfaktor.

Strukturat e mesiperme formojne sistemin olfaktor.

N. optik (nervus opticus) eshte me i rendesishmi nga nervat sensore specizle.
Edhe ai nuk ka berthame.

Nervi fillon ne retine, ku ndodhen qelizat receptore, shkopinjte & konet. Pastay
kalon shiresat e bulbit okular (pjesa intrabulbare), vazhdon ne hapesiren e orbites
(pjesa intraorbitale), ne kanalin optik (pjesa intrakanalore) dhe me pas hyn ne
hapesiren e kafkes {pjesa intrakraniale). Ketu nervi ben kiazmen optike ku ndodh
nje kryqezim i pjesshem (vetem i fijeve mediale} me nervin e anes tjeter. Pag
krygezimit vazhdojne iraktet optike ge perfundojne ne gendrat subkortikale
optike, nga ku niset radiacioni optik per ne korteksin optik.

1)
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Strukiural e mesiperme formojne sistemin optik.

N. okulomotor {nervus oculomotorins) eshie nerv motor, al ka edhe fije motore
somatike edhe fije motore (autonome) parasimpatiike.

Berthamat e tij ndodhen ne mezencefalon, ne nivelin e kolikujve supericre. Nervi
ka nje berthame centrale. teke ne linjen mediane (nc. Perlia), dy berthama anash
saj, mediale (ncc. Edinger-Westfal} dhe dy berthama te tjera, laterale. Berthamat
laterale jane somatomotore, t¢ tjerat autonome, parasimpatike. Berthama mediane,
teke eshte e perbashket per dy nervat. pra jep fije per nervat e te dy aneve,
berthamat ¢ tjera japin fije per nerva: e anes perkatese.

Nervat dalin nga truri medialisht pedunkujve cerebrale, shkojne perpara dhe futen
ne sinusin kavernoz, (ku kalojne dhe n. troklear e n. abducens).

Perpara hyries ne fisuren orbitale superiore nervi ndahet ne dy dege, nje te
siperme me te voge! dhe nje te poshime me te madhe. Dega e siperme inervon m.
levator palpebre superior dhe m. rektus okuli superior. Dega e poshtme jep nje
dege per m. rektus okult medial, nje dege per m. rekius okuli inferior dhe degen e
fundit me te gjate per m. oblik inferior. Nga kjo dege shkeputen fijet
parasimpatike ge shkojne ne ganglionin ciliar si rrenja parasimpatike e tij. Keto
fije dalin nga ganglioni ne perberie te nn. ciliare breve dhe shkojne ne m. sfinkier
pupile dhe m. ciliar.

Fijet parasimpatike te n. okulomotor jane pjese e sistemit optik che luajne rol ne
realizimin e retleksit puptlar dhe refleksit te akomodimit e konvergjences.

N. troklear (nervus rochlearis) eshie nerv motor, ai ka fije motore somatike,
Berthama e tij, ne. n. troklear, giendet ne mezencefalon, ne nivelin e kolikulit
inferior.,

Nervat pasi nisen nga berthamat shkojne prapa, krygezohen dhe dalin ne fagen e
pasme te mezencefalonit, rrotliohen rreth tij dhe dalin perpara, lateralisht
pedunkujve cerebrale. Pastaj secili nerv futet sinusin kavernoz (ku kalojne edhe n.
okulemor e n. abduces). Nervi hyn ne fisuren orbitale superiore dhe Inervon m.
oblik superior.

N. trigemin (nervas trigeminus) eshte nerv 1 perzier, ai ka fie sensore te
pergjithshme dhe fije motore somatike, nderkohe qe rruges i atashohen fije
motore (autonome) parasimpatike.

Fijet sensore arrijne ne berthamat sensove, te cilat jane ne. spinal i n. trigemin, nc.
principal i n. trigemin dhe ne. mezencefalik i n frigemin.

Fijet motore somatike nisen nga ne. motor {(ose mastikator) i n. wrigemin dhe
inervojne muskujt e pertypjes.

Fijet nga te gjitha berthamat e nervit konvergojne dhe dalin ne fagen e perparme
te ponsit me rrenjen sensore (radix sensoria) dhe rrenjen motore (radix mororia).
Pastaj drejlohen perpara mbi fagen e siperme te piramides temporale. Aty fiyet




Anatomia e nferiur — njohuri baze 214

sensore formojne ganglionin trigemin {ganglion trigeminale), ndersa fijet motore
kalojne tranzit nen ganglion. Pas ganglionit trigemin fijet sensore ndahen ne tre
dege: n. oftalmik, n. maksilar dhe n. mandibular te cilit i bashkohen edhe fijet
motore.

N. oftalmik (nervus ophihalmicus) me fije vetem sensore drejtohet perpara, futet
ne sinusin kavernoz dhe duke u futur ne fisuren orbitale superiore ndahet ne tre
dege: n. lakrimal ge shkon lateralisht, n. nazociliar ge shkon medialisht dhe n.
frontal ge shkon midis tyre.

N. fakrimai (. {acrimalis) merr rmuges degen komunikante me nervin zigomatik
{r. communicans cum nervo zigomatico) ge ka lijo {autonome) parasimpatike e
simpatike, te cilat shkojne per gjendren lakrimale. Pasi kalon gjendren lakrimale
n. lakrimal inervon konjunkiiven dhe iekuren e paipebrave ne kendin lateral te
svrit.

N. frontal {n. fromtalis) kalon nen tavanin e orbites dhe ndahet ne dy dege: n.
supraorbital (n. supracrbiiclis) dhe n. supratoklear (n. supratrochiearis), te cilel
inervojne palpebren e siperme dhe lekuren e kokes ne balle.

N. nazociliar (n. nasociliaris) jep degen per ganglionin ciliar ose rrenjen sensore
te gangiionit, nn. ciliare longe, n. etmeidal posterior, n. etmoidal anterior dhe n.
infratroklear. Rrenja sensore e ganglionit (radix sensoric ganglii ciliaris)
permban fije qe pasi kalojne ne ganglion, dalin prej tij ne perberje te nn. ciliare
breve dhe shkoine ne buik per te bere inervimin sensor (e skleres e kornese
{bashke me an. cihare longe). Nn. ciliare longe (nn. ciliares longi) shkojne per te
mervuar (bashke me fijet sensore ge kalojne ne perberie te nn. ciliare breve)
skleren dhe komene. N. etmoidal posterior (n. ethimeidalis posterior) futel ne
foramen etmoidale posterior che inervon mukozen ¢ celulave ethmoidale
posteriore dhe te sinusit sfenoidal. N, etmoidal anterior (. ethineidalis anterior)
futet ne foramen etmoidale anterior dhe inervon mukozen € celulave ethmoidale
anteriore dhe te sinusit frontal. N. infratroklear (0. infrarrechlearis)  inervon
konjunktiven dhe lekuren e palpebrave ne kendin medial te synit.

N. maksilar (nervus maxillaris) me fije vetem sensore shkon perpara dhe zbret
neper foramen rotundum ne fosen pierigopalatine. Ketu gjendet ganglioni
pterigopalatin, nga i cili dalin fije (autonome) simpatike e parasimpatike si dv nn.
pterigopalatine; keto fije i atashohen n. maksilar. Pastaj n. maksifar ndahet ne tre
dege: n. zigomatik, nn. alveolare superiore dhe n. infraorbital.

N. zigomatik (n. zygematicusy merr me veie nga n. maksilar fijet autonome ge ky
t fundit mori me nn. plerigopalatine, pastaj ai futet ne orbite nepermijet fisures
orbitale inferiore, dhe ia jep keto fije n. lakomal (kv 1 con ne giendren lakrimale).
Me pas n. zigomatik shkon drejt foramen zigomutikoorbitale, ndahet ne degen
zigomatikotemporale {r. sygomaticotemporalisy dhe degen zigomatiokofaciale (r.
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zvgomaticofacialis), qe nepermjet kanaleve perkatese shkojne dhe bejne
inervimin e lekures ne zonat perkatese.

Nn. alveolare superiore (nn. alveolares superiores) zakonisht dy, ndahen ne dege
qe futen maksile dhe marrin pjese ne formimin e pleksit dental superior (plexus
dentalis superior) per inervimin e dhembeve te siperm dhe mukozes se gingivave .
perkatese.

N. infraorbital (n. infracrbitalis) hyn ne fisuren orbitale inferiore, kalon ne
kanalin infracrbital dhe del ne foramen infraorbitale per te inervuar lekuren e
palpebres se poshtme, buzes se siperme dhe te hundes.

N, mandibular (nervus mandibularis) vec fijeve sensore merr edhe te gjitha fijet
motore te n. trigemin dhe neper foramen ovale del nga kafka. Pastaj ai jep nerva
motore dhe nerva sensore.

Nn. temporale, n. maselerik (n. massetericus), n. pterigoid lateral (1. ptervgoideus
lateralis) n. pterigoid medial (n prerygoideus medialis) inervojne muskujt
perkates te pertypjes.

N. bukal (n. buccalis) inervon lekuren dhe mukozen e fageve.

N. lingual (n. lingualis) ben inervim sensor te mukozes se 2/3 anteriore (e gjuhes.
Gijate rruges atij i atashohet n. korda tympani me fije sensore speciale {gustative)
dhe motore (autonome) parasimpatike. Fijet gustative shkojne bashke me n.
lingual ne 2/3 anteriore te gjuhes nga ku marrin ndjeshmerine e shijes. Fijet
(autonome) parasimpatike shkeputen nga n. lingual per ganglionin submandibular
kur nervi kalon prane tij.

N. alveolar inferior (1. alveolaris inferior) kalon ne kanalin mandibular ku merr
pjese ne formimin e pleksit dental inferior (plexus dewalis inferior) per mervimin
e dhembeve te poshtem e gingivave perkatese. N. alveolar inferior del ne foramen
mentale si n. mental (n. mentalisy dhe inervon lekuren e mjekres dhe buzes se
poshime,

N. aurikulotemporal (n. auwriculotemporalis) fillon me dy menje nga n
mandibular; rrenjes se siperme i atashohen fije motore (autonome) parasimaptike
ge dalin nga ganglioni otik, te cilat shkeputen per gjendren parotide kur nervi
kalon prane saj. Nervi inervon lekuren e aurikules dhe regjionit temporal.

N. abducens (nervus abducens) eshte nerv motor, ai ka {ije motore somatike.
Berthama eshte nc. 1 n. abducens dhe gjendet ng pons.

Nervi del nga truri ne ne sulkusin bulbopontin, pastaj shkon perpara, futet ne
sinusin kavernoz (ku kalon edhe n. okulomotor e n. troklear), pastaj ne fisuren
orbitale superiore dhe perfundon duke inervuar m. rekius okuli lateral, Tkurrja e
tij e “abdukton” bulbin (per t¢ pare anash).

N. facial (nervus facialis) konsiderohet si nerv i perzier. Ai perbehet nga dy
komponente: komponent i pare me fije motore somatike dhe Komponent 1 dyte



Anaromia e njerinr — njoluri baze 216

me fije motore {autonome) parasimpatike e fije sensore speciale. Komponent i
dyte, mege paragitet i ndare nga pjesa tjeter, njihet edhe si n. intermedius.
Berthama e n. facial eshte nc. i n. facial, ndersa berthamat e n. intermedius jane,
nc. salivatorius superior (berthame motore parasimpatike} dhe nc. tr. soliar
(berthame sensore speciale - gustative),

Nervi facial del ne sulkusin bulbopontin me dy komponentet e tij, pastaj {utet ne
porusin e meatusin akustik intern (bashke me n. vestibulokoklear) dhe pasta) ne
kanalin facial. Ne kthesen e pare te kanalit nga n. facial shkeputet n. intermedius.

N. facial me fije vetem motore somatike vazhdon rrugen ne kanal dhe pasi ben
kthesen ¢ dyte del ne {oramen stylomastoideum. Pastaj shkon drejt gjendres
parotide, ne brendesi te se ciles ndahet ne {5) dege temporale, zigomatike, bukale,
mandibulare dhe cervikale, te cilat pasi anastomozojne me mjera fjetren
shperndahen per te Inervuar muskujt e mimikes.

N. intermedius {(nervus Intermedius) ka ne perberje te lj fije motore
parasimpatike {nga nc. salivatorius superior) dhe fije sensore speciale (nga nc. ir.
solitaris). Menjehere pas shkeputjes fijet gustative formojne ganglionin genikular
(ganglion geniculi). Pastaj nervi ndahet ne dy dege, n. petrosus major (me fije
motore parasimpatike} dhe n. korda tympani (me fije motore parasimpatike dhe
fije sensors gustative).

N. petrosus major (n. perrosus meajor) del nga piramida temporale, shkon drejt
foramen lacerum, zbret ne te dhe bashkohet me n. petrosus profund ge sjell fije
motore simpatike nga pleksi i a. karotike interne. Nervi i formuar eshte n. L kanalit
pterigoid ge pasi kalon neper kanal arrin ne fosen pterigopalatine dhe i perfundon
fiier parasimaptike dhe simpatike ne ganglionin pterigopalatin.

N. korda timpani (chorda tympani) vazhdon rrugen ne kanaiin facial bashke me n.
facial, pastaj shkeputet prej tij dhe del ne fagen e jashime te bazez se kramumit.
Pastaj i atashohet n. lingual, duke udhetuar me te. Prane ganghioninit
submandibular n. korda timpani i leshon atj fijet motore parasimaptike, ndersa
fijet gustative vazhdojne rrugen bashke me nervin lingual dhe perfundojne ne
mukozen e 2/3 antericre te gjuhes duke bere inervim gustativ.

N. vestibulokoklear (neirvus vestibulocochlearisy perbehet nga n. vestibular dhe
n. koklear. Te dy nervat kane nje piese te rruges te perbashket.

N. koklear (nervus cochlearis) eshie nerv sensor special. Formohet nga zgjatimet
gendrore te gelizave te ganglionit koklear (ganglion cochleare} we vendosur ne
veshin e brendshem. Zgjatimet periferike te tyre perfundojne ne gelizat receptore.
Nervi pasi kalon neper meatusin akustik intern (bashke me n. vestibular e n.
factal) del nga porusin akustik ingern, futet ne pons dhe i perfundon fijet ne nc.
koklear posterior dhe nc kokléar anterior. Nga keto berthama nisen fijet akustike
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ge varzhdojne ne lemniskun lateral dhe shikojne ne qgendrat subkortikale akustike
nga ku niset radiacioni akustik drejt korteksit akustix.
Strukturat e mesiperme formojne sistemin auditiv.

N. vestibular {(nervus vestibularis) eshte nerv sensor special. Formohet nga
zgjatimet gendrore te ganglionit vestibular {ganglion vestibulare) te vendosura ne
fund te meatusit akustik intern. Zgjatimel periferike te tyre perfundojne ne gelizat
receptore. Nervi past kalon neper meatusin e porusin akustik intern (bashke me n.
koklear e n. facial) futet ne pons dhe 1 perfundon fijet ne kater berthamat
vestibulare, perkatesisht ne  nc. vestibular inferior, nc. vestibular lateral, nc.
vestibular superior dhe ne. vestibular medial.

Nga keto berthama nisen fije ne disa drejiime, drejt medules spinale, cerebelumit,
ralamusit e korteksit dhe ne perberje te FLM.

Strukturat e mesiperme formojne sistemin vestibular.

Nervi glosofaryngeus (nervus glossopharyngeus) eshie ¢ifti i nente 1 nervave
kraniale. Al eshte nerv i perzier dhe ka disa lloje te fijeve.

Fije motore somatike, ge e kane origjinen ne ne. ambigus (1/2 superiers).

Fije motore viscerale {parasimpatike), ge e kane origiinen ne nc. salivator inferior.
Fije sensore somatike, ge perfundojne ne ne. ir, spinalis n. trigemin.

Fije sensore viscerale, e perfundojne ne nc. tr. solitar.

Nervi del nga truri ne sulkusin lateral pusterior 16 medules oblongata, pastaj futet
ne foramen jugulare (bashke me n. vag, n. akeesor dhe v. jugulare interne) dhe del
jashte katkes. Ne foramen jugulare [ijet sensore somatike formojre ganglionin
superior dhe fijet sensore viscerale formojne ganglionin inferior.

Fijet motore somatike inervojne mm. konstiktore e faringut dhe m
stvlofaryngeus.

Fijet motore viscerale parasimpatike shkeputen nga nervi glosofaringeal st n.
tympanik; ky futet ne kanalikulin timpanik ne piramiden temporale. Ne kavitetin
timpanik ai degezohet e formon pleksin timpanik, nga ribashkimi i degeve te te
cilit formohet n. petroz minor, i cili pasi del nga piramida, kalon ne foramen ovale
dhe | perfundon fijet {parasimpatike) ne ganglionin otik. Ky me pas ia kalon n.
aurikulotemporal, i ¢ili i dergon ne gjendren parotis.

Fijet sensore somatike {ge vijne nga gangliont superior) inervojne mukozen €
ajuhes (1/3 posteriore), faringut dhe meatusit akustik ckstern.

Fijet sensore viscerale (ge vijne nga ganglioni inferior) jane te dy liojeve,
gustative dhe baroreceptore.  Fijel  guslative  (sensore speciale)  marrin
ndjeshmerine e shijes nga 1/3 poserore e gjuhes dhe i perfundojne ne pjesen
gustative te nc. i solitar, Fijet baroreceptore (sensore (e pergjithshme) fillojne
nga baroreceptorét e sinusit karotik {te vendosur mbi bifurkacionin e a. karotike
komune) si nervi i sinusit karouk dhe perfundojne ne pjesen kardiorespiratore te
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nc. tr. solitar (perkatesisht ne pjesen barorsceptore te tij), e cila ka lidhje direkie
me nc. Fiorsal te n. vag, gje ge mundeson meodifikimin e punes se zemres dhe
ventilimit pulmonar ne varesi te vlerave te presionit te gjakut,

N. vagus (nervus vagus) eshte cifti i dhjete | nervave kraniale. Al eshte nerv :
perzier dhe ashtu si n. glosofaringeal, ka disa lloje te fijeve.

F}ge motore somatike, ge e kane origjinen ne nc. ambigus (1/2 inferiore).

_FU‘e motore viscerale (parasimpatike), ge e kane origjinen ne nc. dorsalis n. vag.
l’Fg{: sensore somatike, ge perfundojne ne ne. tr. spinalis n. rigemin.

Fije sensore viscerale, ge perfundojne ne ne. tr. solitar.

Nervi del nga truri ne sulkusin lateral posterior te medules oblongata, nen n.
glosofaringeus. Pastaj futet ne foramen juguiare (bashke me n. QIosoFariﬁoeus. n.
akcesor dhe v. juguiare interne} dhe del jashte kafkes. Nen foramen juguigrc f;jet
sensore somatike formojne ganglionin superior dhe fijet sensore viscerale
formejne ganglionin inferior. Pastaj nervi zbret ne gafe (ne perberje te tufes
neurovaskulare bashke me a. karotike interne dhe v. jugulare interne), ne toraks
dhe ne abdomen. Kalimi {endja; vagus do te thote endacak) ne qale, toraks e
a?domen e bejne vagusin nervin me te giate kranial. 7

Ne qqfe n. vag, ge zbret ne perberje te tufes neurovaskulare jep degen faringeale,
n. laringeus superior. n. laringeus rekureas dhe deget kardiale. Dega faringeale (r.
pfzg:jwzgezr.s) merr pjese ne formimin e pleksit faringeal {plexus ;j/zafyn gens). I\ :
131;.: ngeus superior (. larvageus superior) inervon mukozen e laringut dhe pjesen
e ja_lshtme te tij. N. laringeus rekurens (i laryngeus recurrens) inervon muskujt ¢
laringut. Deget kardiake (cervikale) shkojne ne zemer.

Ne toraks n. vag i djathte ka raporte te ndryshme me te majtin. Djathtas nervi
kaio'n prapa v. brakiocefalike te djathte, pastaj prapa v, kava suéerior, prapa
rrenjes se mushkerise dhe vazhdon ne ezofag. Majtas nervi kalon prapa v.
brakiocefulike te majte, krygezon nga perpara harkun e aortes, zbret prapa rrenjes
se mushkerise te majte dhe vazhdon ne ezofag.

Deget ge jep vagusi ne toraks jane dege kardiake. dege bronkiale e dege
ezofageale. - ‘ -
Deget kardiake (torakale) formojne pleksin kardiak.

I?eger bronkiale {rr. Dronchicles) marrin pjese ne tormimin e pleksit pulmonar
iplexus pulmonalis). -

Deget czofageale marrin pjese ne formimin o pleksit ezofageal (plexus
oesophagus) anterior {nga nervi vagus | majte) ¢ pleksit ezofageal posterior {(nga
nervi vagus i djathte). i )
Ne abdomen nga plekset e mesiperme formohen trunku vagal anterior (zruscus
1-'c'zga[.¢'5 anterior) dhe trunku vagal posterior {rruncus vagalis posterior) ge japin
kryesisht dege gasirike dhe hepatike. '
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Fijet motore somatike te nervit vagus inervojne muskujt e laringut.

Fijet motore viscerale parasimpatike inervojne muskulaturen e organeve torakale
dhe shumices se atyre abdominale duke ulur rrahjet e zemres, shtuar peristaltiken
dhe sekrecionin e gjendrave te organeve te ndryshme.

Fijet sensore somatike (ge vijne nga ganglioni superior} inervojne lekuren e
regjionit retroaurikular dhe meatusit akustik ekstern.

Fijet sensore viscerale (ge vijne nga ganglioni inferior) jane te dy liojeve,
gustative dhe kimioreceptore. Fijet gustative (sensore speciale) marrin
ndjeshmerine e shijes nga epiglotisi dhe i perfundojne ne pjesen gustative te nc.
tr. solitar. Fijet kimioreceptore (sensore (€ pergjithshme) fillojne nga
kimijorecepiotet e trupit karotik (te vendosur mibi bifurkacionin ¢ a. karotike
komune) dhe perfundojne ne pjesen kardiorespiratore te ac. Ir. solitar
{perkatesisht ne pjesen kimioreceptore (e tij), e cila ka lidhje direkte me nc. dorsai
re n. vag, gje q¢ mundeson modifikimin € punes se Zemres dhe ventilimit
pulmonar ne varesi te vlerave te pergindies se gazeve ne gjak.

(Nc. tr. sofitar funksionalisht ka: pjesen gustative dhe pjesen kardiorespiratore.
Pjesa gustative gjendet ne pjesen e siperme & e . solitar. Ne te sjellin shijen n.
intermedius (nga 2/3 anteriore te gjuhes), n. glosofaringeus {nga 1/3 posteriore €
gjuhes) dhe n. vagus (nga epiglotisi).

Pjesa kardiorespiratore ka pjesen barorecepiore dhe ate kimioreceptore o0se
respiratore. Ne pjesen baroreceptore vien informacion mbi presionin e gjakut nga
n. glosofaringeus dhe n. vagus. Ne pjesen kimioreceptore vjen informacion mbs
informacion mbi pergindjen e O dhe CO; ne gjak nga n. glosofaringeus dhe n.
vag).

N. akeesor (nervus accessorius) eshte nerv motor, ai ka fije motore somatike.
Berthama e tij eshte nc. i n. akcesor dhe gjendet ne fakt ne medulen spinate, ne
bririn anterior ne segmentet ¢ siperme te saj dhe amin ne pjesen kaudale te
medules oblongata,

Nervi del me rrenjet ¢ tij ne siperfagen laterale te medules spinale midis rrenjeve
anteriore ¢ postericre te saj, pastaj futet ne foramen magnum dhe ridel nga
kraniumi ne foramen jugulare (bashke me n. glosofaringeal, n. vag dhe v. jugulare
interne).

Nervi inervon m. sternokleidomastoid dhe m. trapezius.

N. hypoglos (nervus hypoglossies) eshite nery motor, ai ka fije motore somatike.
Berthama e ti eshie ne. i n. hypoglos dhe gjendet ne medulen oblongata,

Nervi del me rrenjet e tj ne sulkusin anterolateral te medules oblongata dhe pastaj
nga kafka nepermjet kanalit te n. hypoglos.

Pasi zbret ne gafe ai perfundimisht ndahet ne dege per te inervuar muskujt e

gjuhes.
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NERVAT SPINALE

Servat spinale (nervi spinales) dalin nga medula spinale me dy rrenje, ate
anterniore ose motore {radix anterior, radix metoriay dhe ate po?steriore ose
sensore (radix posterior. radix sensoria). Secila menje formohet nga bashkimi i
fyeve radikulare (fila radiculariay ge dalin per rrenjen anteriore nga sulkusi
anaterpla{aral, ndersa per rrenjen posteriore nga sulkusi posteroiatcr;ﬂ. Rrenja
posteriore formon ganglionin spinal (ganglion sensorium nervi spingdis) che
menjehere pas kesaj dy rrenjet bashkohen duke formuar nervin spinal, cie del
neper foramen iniervertebrale. Pas kesaj n. spinal ndahet ne degen anteriore e
degen posteriore; secila prej tyre Ka fije nga te dy reenjet e nervit. )

o oithacnt 1 it o o .
Ka gj.ither:cj 31 ¢ifte te nervave spinale, ge ndahen ne § cervikale, 12 torakale, 5
lumbare, 5 sakrake dhe I koksigeal.

Deget posteriore (rami posteriores) jane me te holla se ato anteriore, ndzhen ne
dege mediale e laterale dhe inervojne muskujt dhe lekuren e qafes e shpines. Nga
-deget posteriore te nervave cervikale, wrakale, lumbare, sakrale e koksioeval
vegohen deget posteriore te tre nervave te siperm cervikale. i

Dega posteriore ¢ n. Cl eshte e madhe dhe formen n. suboksinital (.
mbgc:czpiz(zﬁ.s), dega posteriore e n. C2 gjithashiu eshie & madhe dhe formon n
ka_zpfzal major (i occipitalis majory, ndersa dega posteriore ¢ n, €3 formon n.
oksipital te trete (n. vccipitalis tersius). |

Deget anteriore (rami anteriores) bashkohen dhe formejne plekse, pervegse ne

?ezt'v_at torakale, ku ato formojne nn. interkostale. Plekset anastomozojne me njeri-
jetrin.

& Pleksi cervikal (plexus cervicalis) formohet nga deget anteriore te nervave
C1~C_4,‘ qe kane ansa komunikante midis tyre.

Pleksi jep dege siperfuqesore dhe te thella,

Deget siperfagesore te pleksit cervikal jane n. oksipital minor,. n. aurikular
z"::agnus, n. tranvers cervikal dhe nn. suprakiavikulare.
N. c')k‘m.pltai minor {n. occipitalis ininor) ka dege komunikante me nervat ¢ tjere
f?les;lplta]e dhe inervon fekuren ne regjionin mastoid.
N. aurikular magnus (n. auricuiar: i

' g - auricularts magnus) inervon lekuren perpar
aurikules, T PP E e
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N. cervikal transvers (L fraasversus cervicalis) inervon lekuren ne pjesen ¢
perparme te qafes.

Nn. suprakiavikulare (nn supraclaviculares) zbresin perpara klavikules dhe
inervojne lekuren ne pjesen ¢ siperme ie toraksit.

Deget e thella te pleksit cervikal jane dege muskulare (per muskujt e gafes) si dhe
ansa cervikale e n. fremik.

Ansa cervikale (ansa cervicalis) ka mrenjen e siperme (radix superior) ge |
atashohet n. hipoglos dhe rrenjen ¢ poshtme (radix inferior). Deget & anses
inervoine muskujt infrahioide.

N. frenik (n. phrenicus) pusi zbret ne gafe, hyn ne hapesiren torakale ku kalon
perpara rrenjes se pulmonit, pastaj midis perikardit dhe pleures mediastinale te
cilat i inervon, (dy nervat kane gjatesi dhe raporte te ndryshme), dhe perfundon ne

diafragme duke bere inervinmn motor e saj.

g Pleksi brakial (plexus brachiclis) formohet nga deget anteriore ¢ nervave
C5-T1, ge kane ansa komunikante midis tyre. Prej tyre formohet tranku superior
(truncus superior), tunku i mesem (fruncus medins) dhe trunku inferior (trunkus
inferior). Trunkuset ndahen ne dege (divisiones anteriores, divisiones
posteriores) qe ribashkohen ne fascikulin medial (fasciculus medialis), fascikulin
lateral (fasciculus lareralis) e fescikulin posterior {fasciculus posterior).

Pieksi brakial jep dege per inervimin e muskujve dhe lekures se rrethit pektoral
dhe le gjvintyres se siperme.

Deget per rrethin pektoral jene n. pektoral medial, n. pekioral lateral, n.
subskapular, n. supraskapular, n. dorsal skapular, n torakal longus e n.
torakodorsal.

N. pektoral medial (n. pectoralis medialis) e n. pektoral lateral (n. pectoralis

lateralis) inervojne muskujt pektorale.

N. subskapular (n. subscapularis) dhe n. supraskapular (n. suprascapularis)
inervojne muskujt perpara ¢ prapa skapules.

N. skapular dorsal (n1. dorsalis scapulae), m. torakal long (. thoracicus longus)
dhe m. torakodorsal (m. thoracodorsalisy inervojne muskujt e shpines ge kapen ne

skapul e brinje.

Deget per gjymtyren e siperme jane n. aksiiar, n. muskulokutan, n. kutan brakial
medial, n. kutan antebrakial medial dhe n. median, n. ulaar dhe n. radial.

N. aksilar (n. axillaris) inervon m. deltoid dhe jep n. kutan brakial lateral per
lekurern ne pjesen laterale te krahut.
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N. muskulokutan (n. musculocutaneus) inervon muskujt ¢ parparshem te krahut
dhe jep n. kutan antebrakial lateral (n. cutaneus antebrachii lateralis) per lekuren
ne pjesen laterale te parakrahut.

N. kutan brakial medial (n. cutaneus brachii medialis) inervon lekuren ne piesen
mediale te krahut.

N. kutan antebrakial medial (n. curaneus antehrachi medialis) inervon lekuren
ne piesen mediale te parakrahut.

N. median (n. medianus) fillon nga fascikuli medial dhe ai lateral i pleksit
brakial, ne krah nuk jep dege, ne parakrzh jep dege muskulare per muskujt e
perparshem te ti] dhe ne dore, ne anen palmare, vee degeve muskulare, jep edhe
nn. digitale palmare per lekuren e gishtit te pare. te dyte, te trete e pjesenisht te
katert.

N. wlnar (1. wulnaris)y fillon nga fascikuli medial 1 pleksit brakial, ne krah e
parakrah nuk jep dege, ndersa ne dore jep dege muskulare st dhe nn. digitale
palmare e nn. digitale dorsale per lekuren ¢ gishtit te peste e pjeserisht te Katert ne
anen palmare e dorsale.

N. radial {n. radialis) fillon nga fascikuli posterior i pleksit brakial dhe eshte
nervi me 1 madh 1 pleksit. Ne krah inervon muskujt ¢ pasem te tij si dhe jep n.
kutan brakial posterior (n. cutaneus brachii posterior). Ne parakrah mervon
muskujt e pasem te tij dhe dhe jep n. kutan antebrakial posterior (n. cutaneus
antebrachii posterior). Ne dore, ne anen dorsale, veg degeve muskulare, jep edhe
nn. digitale dorsale per lekuren e gishtit te pare, ¢ dyte, te trete ¢ pjeserisht te
katert.

Nervat interkostale (nn. inercosiales) kalojne ng hapesirat interkostale, ne
sulkusin e brinjes (bashke me arterien dhe venecn interkostale) che japin dege
muskulare e kutane.

¢ Pleksi lumbar {plexus lumbalis) formohet nga deget anteriore te nervave L1-
L4, qe kane ansa komunikante midis tyre, ne vazhdim te te cilave (ndryshe nga
pleksi brakial} dalin deget e pleksit.

Deget e pleksit tumbar jane n. itiohipogastrik, n. ilioinguinal, n. genitofemoral, n.
kutan femoral lateral, n. abturator dhe n. femoral.

N. iliohipogastrik (1. ilichypogastrivus) inervon muskujt e barkut st dhe Tekuren
ne regjionin gluteal {me degen laterale) dhe ne regjionin hipegastrik {me degen
mediale).

N, ilioinguinal {n. {Higingwinalisy shkon paralel dhe nen n. itlioinguinal dhe
inervon lekuren & organeve genitale te jashime.
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N. genitofemoral (n. genitofemoralis) ka degen genitale (. genjrgyy,
neper kanalin inguinal dhe inervon lekuren ¢ organeve genitale te ia
degen femorale (r. femoralis) qe shogeron a. femorale dhe inervop
regjionin femoral.

N. kutan fermoral lateral (n. cuzaneus femoris lateralis) Xalon nep |
prane spines ilizke anteriore superiore dhe inervon lekuren ne Diese
koifshes.

N. obturator {n. obturatorius) kalon neper kanalin obturator dhe ineryq
mediale te kofshes dhe lekuren ne pjesen mediale te saj.

N. femoral (n. femoralis) eshte me i madhi nga deget e pleksit lumpay- 5
dege per muskujt e rrethit pelvik, kalon ne lakunen muskulore, Pasta] iep dog
muskulare per muskujt & perparshem te kofshes dhe kutane per lekyray ne p'ezbe
e perparme te saj. Ne vazhdim n. femoral vazhdon me 1. safen (n. g ap fle’m;j-} £n
vhret ne kerci duke shogeruar v. safena magna dhe jep dege kutane mediate .( ?e
curanei cruris mediales). T,

) Qe k&lon
shtme dhe
lekuren pe

12. inguinaj
N laterale ¢o

n Muskyj

Past jep

¢ Pleksi sakral (plexus sacralis) formohet nga deget anteriore te papy,

L5, ge formojne trunkun lumbosakral (rruncus lwnbosacralis) dhe e he
S3. Deget anteriore te n. $4-55 bashke me n. koksigeal konsiderohen
pjese e ketij pleksi (dhe jo pleks i vecante).

ave [ 4.
tvave Si.
shpesh sj

Deget e pleksit sakral (perveg atyre muskulare per muskujt gluteals) iane g
oluteal superior, n. gluteal inferior, n. kutan fermoral posterior e p, iskiadik. Daoy
AT - ' relcioe - Lege
e 1ij konsiderohen edhe n. pudent € n. koksigeal. g

N. gluteal superior (n. gluteus superior) del nga pelvisi neper forame
suprapiriforme (mbi m. piniform) bashke me a. glutea?e Superiore, nderes nﬁ
luteal inferior (n. gluteus inferior) neper fora‘men i_nfmpiriforme (nen m.'
piriform) bashke me a. gluteale inferiore; dy nervat inervojne muskujq sluteate.
N. kutan femoral posterior (n. cutaneus femoris posterior) inervon ?ekureﬁ .
pjesen e pasme te kofshes. _ - ¢
N. iskiadik (n. ischiadicus) eshte nervi me 1 gjale i meriut. Aj kajgy heper
foramen infrapiriforme, zbret prapa m. gluteal major € ne piesen o pasmeptw
kofshes dhe prapa artikulacionit te gjurit ndahet ne deget fundore, g ﬁbu!a;—-
komun dhe n. tibial.

N. fibular komun (n. fibularss communis} pasi jep a. kutan lateral per pulpen (;
cutanens surae lateralisy del perpara ne kerci dhe ndahet ne n. fibylay SUPerficfai
dhe n. fibular profund. N. fibular superficial (n. fibularis supeficialis) inaryn
muskujt laterale te kercigt, n. fibular profund (n. fibularis profundus)
muskujt anteriore te kercirit: ne kembe te dy nervat inervojne lekurep
dorsale te saj.

iHEl'VOn
e anen
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N. tibial (n. tibialis) zbret prapa ne kerci dhe shogeron a. tibiale posteriore. Ai jep
n. kutan medial per pulpen {a. curaneus surae medialis), dege per muskujt e
pasem te kercirit, n. sural (. swralis) per lekuren ne pjesen laterale te kembes si
dhe n. plantar medial {n. planraris medialis) e n. plantar laeral (n. plantaris
lateralis} per lekuren ne shputen e kembes.

N. pudent (n pudentus) inervon lekuren ¢ organeve genitale te jashtme dhe
peringumin.

N. koksigeal (n. coccygeus) inervon lekuren ne zonen koksigeale.

HARKU REFLEKTOR SOMATIK

Harku reflektor somatik realizohet me dy neurone: neuronin aferent dhe
neuronin eferent.

Trupat e neuroneve aferente ndodhen ne ganglionet spinale, ne rrenjet posteriore
te nervave spinale. Zgjatimet periferike sjellin impulset aferente somatke.
Zgjatimet centrale hyine ne bririn posterior dhe perfundojne ne bririn anterior.
Trupat e neuroneve eferente gjendan ne berthamat ¢ bririt antertor, nga ku nisen
aksonet perkates nepermijet rrenjes anteriore, per te perfunduar ne organet
perkatese (muskujt somatike).

Fakte klinike

Neuropatia

Neuropatia nenkupton nje semundie te nje nervi kranial ose periferik. Shkaget e saj
mund te jene trauma (nga veprimi direkt ose nga nie fragment i frakturuar kockor},
toksina (alkoli, piumbi), infeksione, semundie te tjera (diabeti).

Polineuropatia

Polineuropatia eshte prekja e njekohshme e disa nervave perifertke. Zakonisht prekja
eshite bilaterale simetrike.

Neuriti

Neuriti eshle inflamacioni i nje nervi kranizl ose periferik dhe shogerohet me
dhimbje, parestczi (ndjesi e nje ngacmimi kutan pa stimul) ose pareze (dobesi
muskulare, jo paralize).

Neuralgiia

Neuralgjia eshte dhimbja ¢ forte ne wajektin e nervit ose termitorin € inervimit te tij. te
tilla mund te jene neuralgjia trigeminale, neuralgjia iskiatike et}

Neuralgjia trigeminale
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Neuralgiia rigeminale karakterizohet nga ateke te nje dhimbjeje shume te forte ne
terrritorin e inrevimit te n, trigeminal, me teper te deges se @ n. maksilar. Dhimbja
mund ie filloje nga prekja e nje zone veganerisht te ndjeshme te fytyres. Ne
pergjithesi shkaku eshte i papercaktuar.

Paraliza faciale

Praliza faciale shogerohet me humbje te funksionit te nervave te mimikes te njeres
ane. pa shenja te tjera shogeruese. ajo mund te filloje menjehere, pas nje ekspozimi
ne te frohte dhe zakonisht zhduket pas disa javesh.

SISTEMI NERVOR AUTONOM

Sistemi nervor simpatik
Sistemi nervor parasimpatik
Harku reflektor autonom
Sistemi nervor enterik

Sistemi nervor autonom, SNA, (divisic wutonomica) perfageson
komponentin visceral te sistemit nervor, ge realizon kontrollin mbi mjedisin e
brendshem e organizmit. Pavaresisht nga emertimi ky sistem nuk eshte
“autonom”, pasi funksionet e tij jane ngushtesisht te integruara me ato te sistemit
nervor somatik. Ky integrim ndodh ne katet e SNQ deri ne korteksin cerebral.
SNA, ashtu si edhe ai somatik, ka rruget aferente dhe ato eferente.

Rruget viscerale aferente perfagesohen nga neuronet e vendosura ne ganglionet
e rrenjeve posteriore te nervave spinale dhe ganglionet e nervave kraniale.
Zgiatimet periferike te tyre kalojne neper ganglionet ose plekset autonome, ndersa
zgjatimet gendrore (aksonet) shogerojne fijet aferente somauke per te hyrs ne
SNQ.

Rruget viscerale eferente, ndryshe nga ato somatike, nuk formohen velem nga
nje neuron, por nga dy, per te arritur ne organet efektore. Neuron i pare 052
preganglionar, ¢ ka trupin ne berthamat autonome te nervave kraniale ose bririn
lateral te medules spinale. Aksonet ¢ neuroneve preganglionare nepermjel
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nervave kraniale ose spinale arrijne ne ganglionet periferike, ku beine sinaps me
neuronet & dyta postganglionare. Zakonisht nje neuron preganglionar ben sinaps
me shume {deri 20) neurone postganglionare duke siguruar nje shperndarje te
gjere te efekteve autonome.

SNA ka pjesen parasimpatike, pjesen simpatike dhe piesen enterike. Keto pjese
ndryshojne ne organizim e strukture, por kane funksione te integruara. Sistemi
nervor parasimpatik realizon “ruajijen e energjise” se trupit dhe predominon ne
qetesi, ndersa sistemi nervor periferik aktivizohet gjate aksionit dhe predominon
ne giendjet e stresit, duke gene nje “harshues i energjise”. Ne nje organ veprimi i
dy sistemeve te mesiperm cshie anlagonist (psh. ne zemer simpatiku 1Tit
frekencen. ndersa parasimpatiku e ul ate). Sistemi nervor enterik perfagesohet nga
nje rrjet neuronesh qe gienden ne murin e traktit gastrointestinal.

SISTEMI NERVOR PARASIMPATIK

Sistenti nervor parasimpatik (pars parasympathica) fillon me trupat ¢
neuronsve te vendosur ne berthamat autonome te disa nervave kraniale ne
sunkun e trurit dhe lenden gri te segmenteve S2-54 ne medulen spinale. Fijet
eferente pregangiionare dalin nga SNQ nepermjel nervave perkates kraniale ¢
spinale. Ato arrijne ne ganghionet parasimpatike ge gjenden nc periferi, ne
distance nga SNQ. Prej tyre dalin fijet postganglionare, me (& shkurtra se ato
preganglionare, ge shkojne ne organct cfektore. Ne ganglionet parasimpatike
kraniale mund te kalojne tranzit edhe fije simpatike 0s¢ SERSOCE,

N. okulomotor ka fije parasimpatike preganglionare ge fillojne ne nce. mediale te
tij (Westfal-Edinger) dhe perfundejne ne ganglionin ciliar. Prej t dalin fijet
postganglionare, qe ne perberje te nn. ciliare breve, futen ne bulb dhe inervojne
m. ciliar ¢ m. sfinkier te pupiles,

N. facial, ne fakt n. intermedius, ka fije parasimpatike preganglionare e fillojne
ne ne. salivator superior dhe vazhdojne ne n. petroz major dhe n. korda timpani.
N. petroz major i dergon ne ganglionin pterigopalatin dhe Ky nis fije
nostganglionare, qe¢ nepermjet n. makstar, n. zicomatik e n. lakrimal, perfundojne
ne gjendren lakrimale. N. korda timpeni i dergon ne ganglionin submandibular,
qe nis fije postganglionare ne giendren submandibulare e ate sublinguale.

N. glosofaringeus ka fije fije parasimpatike nreganglionare ge fillojne ne nc.

salivator inferior dhe vazhdojne ne n. timpanik, pleksin timpanik, n. petoz minor

dhe perfundojne ne ganglionin otik. Ky nis fige postganglionare, ge nepermyjet .
aurikulotemporal. arrijne ne giendren parotide.
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N. vagus, i cili eshte nervi kryesor parasimpatik, ka fije parasimpatike
preganglinare ge fillojne ne nc. dorsal te tij dhe shperndahen me deget e shumta te
nervit drejt organeve per te perfunduar ne ganglionet e tyre te vogla.

Deget kardiake, qe formojne pleksin kardiak, perfundojne ne ganglionet ge
gjenden ne dy atriumet. Efek:i ne zemer eshte ulja e ritmit kardiak dhe ngushtimi
1 aa. koronare.

Deget pulmonare i perfundojne fijet preganglionare ne ganglionet e vendosura ne
plekset pulmonare. Fijet postganglionare perfundojne ne muskulaturen e lemuar
te bronkeve e bronkiolave, ku bejne bronkokonstriksion.

Deget ¢ traktit digjestiv (gastrike, intestinale) perfundojne ne canglionet ¢ paretit
te tij. Fijet postganglionare rritin lonusin e m. sfinkter te pilorit che shiojne
sekrecionet e mukozes.

Deget intestinale bejne inervim motor te muskulatures dhe inervim sekretor te
giendrave te mukozes.

Nn. splanknike pelvike, qe dalin nga medula spinale me rrenjen anteriore e nn.
spinale sakrale, kane fije parasimpatike preganglionare me origjine nga ncc.
parasimpatike sakrale. Ato perfundojne ne ganglionet parasimpatike ne murin e
organeve pelvike (ganglia pelvicay. Fijet postganglionare jang motore per
muskuiaturen e rektumnit e vezikes urinare dhe japin vazedilatacion ne penis e
Klitoris.

SISTEMI NERVOR SIMPATIK

Sistemi nervor simpatik (pars sympathica) fillon me trupat e neuroneve (e
vendosur ne  nc. intermediolateral, ne bririn lateral te lendes gri ne medulen
spinale ne intervalin ¢ segmenteve C8-L2. Aksomet e tyre kalojne ne rrenjet
anteriore, pastaj ne nervat spinale dhe shpejt shkeputen prej tyre si dege
komunikante te bardha (ramus comnunicans albus) qe perfundojne ose ne
ganglionet paravertebrale ose ne gangiionet preverigbrale.

Ganglionet paravertebrale. te lidhur me njeri tjetrin, formojne ne secilen ane te
kolones vertebrale nga nje trunk simpatik (runcus symparhicis). Trunkuset
simpatike shtrihen nga baza e kafkes ne koksiks, ku bashkohen ne nje ganglion
tek (ganglion impar). Kar fijet preganglionare arrijne ne nje ganglion te runkusit
simpatik, mund te sillen ne tre menyra: ose @ perfundojne ne te, ose mund te
kalojne tranzit ne te e e perfundojne ne ganglione te tjere mbi ose nen te, ose
mund e kalojne tranzit ne te dhe te perfundojne nc ganglionet prevertebraie (e
plekseve autonome). Ganglionet preveriebrale gjenden para kolones venebrale, ne
linjen mediane dhe konsiderohen derivate te ganghioneve paravertebrale.

Ganglionet paravertebrale te trunkusit simpatik jane ganglione cervikale (qe
fuzionohen ne e ganglione: superior, i mesem, inferior), ganglione torakale (11-
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12), ganglione lumbare (4) dhe ganglione sakrale (4-3}. Fijet postganglionare prej
tyre rikthehen ne nervat spinaie si dege komunikante gri {ramus COMITUNICHNS
griseus), proksimalisht atyre t€ bardha. Me pas ato shperndahen ne territorin e
inervimit te nervave spinale.

Ganglionet prevertebrale vendosen ne plekset autonome (jane bashkime nervash
¢ ganglionesh) te vendosur ne wavitetin torakat dhe kavitetin abdominopelvik. Ato
jane pleksi kardiak (plexus cardiacus), pleksi pulmonar (plexus pulmonalis),
pleksi celiak (plexus coeliacus), pleksi mezenterik superior (plexus mesentericiis
superior), pleksi mezenterik inferior (plexus mesentericus inferior), plekset renale
(plexus renalis), pleksi iliak {plexus iliacus) ctj. Fijet aga keto nlekse vazhdojne
pergjate shumices se degeve le eneve ie medha ge ndodhen prane tyre, zakonisht
emertohen sipas arteries me te cilen ato shperndahen dhe inervojne zonen e
vaskularizimit te arteries perkatese.

Efekti i inervimit simpatik eshte 1 kundert me ate parasimpatik.

HARKU REFLEKTOR AUTONOM

Harku reflektor autonom realizohet me re neurone. neuronin aferent. ate
konektor dhe neuwronin eferent.
Trupat e neuroneve aferente ndodhen ne ganglionet spinale, ne rrenjet posteriore
te nervave spinale, se bashku me ato @ nEUrONEVe Sensore somatike. Zgjatimet
periferike sjellin impulset aferente autonome. Zgjatimet centrale hyjne ne bririn
posterior dhe perfundojne ne bririn tateral. _
Trupat e neuroneve konektore gienden ne nce. intermediolaterale te medules
spinale, nga ku nisen aksonet perkates nepermijet rrenjes anteriore, per te
perfunduar si fije preganglionare ne eanglionet paravertebrale, prevertebrale ose
parasimpatike.
Trupat e neuroneve efekiore gienden ne keto ganglione. Aksonet e tyre jane fijet
postganglionare per ne organet perkates.

SISTEMI NERVOR ENTERIK

Sistemi nervor enterik ne traktin gastrointestinal perfageson inervimin
intrinsek te tyre. Ky inervim ekziston paralelisht me ate ekstrinsek (inervimi
ekstrinsek eshte parasimpatik nga n. vagus & an. splanknike petvike dhe simpatik
nga ganglioni celiak e ganglionet mesenterike).

Sisterni nervor enterik formohet nga neuronet sensore e neuroneét motore dhe
midis tyre plekset intrinseke te zorres (plexus entericus), perkatesisht pleksi
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subseroz (plexus sibsercsus), plekst mienterik {(plexus myvenreric i
submukozal (plexus submucosus). Keto plekse jane te nderlidhur me nl:;} t'dhe: *
;\fetzr{)z'ae.i MOLOre & SENSOre & sistemit enterik kontrollojne akﬁvitetin}re;jéittgf.t
Sistemlt. .gastromtc-:stinaf. Ato monitorojne fensionin & paretit e zorreve Z
permbajtjen e tyre dhe rregullojne peristaitiken, sekrecionin dhe tonusin vaskula
Keio aktivitete mund te kryhen t¢ pavarur nga truri ¢ medula spinale, pra edhi:
nese lidhjet gendrore nderpriten, por giithashtu edhe mund te modifi};ohen nga
veprimi i sistemit simpatik e atij parasimpatik. v
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13. ORGANET E SHQISAVE

Organi i te parit: Syri

Organi i degjimit dhe organi i ekuilibrit: Veshi
Organi { nuhatjes: Hunda

Organi i shijes: Gjuha

Organet e shqisave (organa senswwom) perfshijne syrin (organi i te parit) me
struktyrat ndihmese te tij, veshin {orgam 1 te degjuarit dhe organi vestibular) si
dhe corganin olfaktor e organin gustator. Ne keto organe memren ngacmimet e
ndjeshmerise speciale, nepermjet receptoreve perkates. Eshte e garte ge keto
receptore gjenden ne zona te caktuara, ndryshe nga receptoret e ndjeshmerise s
pergjithshme (tc  prekjes, temperatures, dhimbjes, presioait, vibracionit,
proproicepsionit), ge gjenden te shperndare ne trupin e njeriut.

ORGANIITE PARIT: SYRI

Syri {(oculusy eshte organi 1 te parit. Ai perbehet nga bulbi i syrit dhe
strukturat ndihmese.

Bulbi i syrit (bulbus occuldi) gjendet ne hapesiren e orbites, e cila jo vetem e
mbron nga demtimet, por edhe sherben si vend fiksim: per strukturat ndihmese te
1.

Al formohet nga segmente te dy sferave me rreze te ndryshme. Segmenti anterior
{(segmentum anierius), pjese e sferes me te vogel, eshte prominent dhe kufizohet
perpara nga kornea. Segmentl posterior (segmentum posterius), piese ¢ sferes me
te mache, kufizohet anash e prapa nga sklera. Qendra e konveksitetit te kornese
quhet poli anterior {polus anterior) dhe qendra e konveksitetit te skleres quhet
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poli posterior (polus posterior). Linja ge kalon neper dv polet eshte aksi optik
(axis opticus). (Ne vijim te ketij aresyetimi) bulbi 1 syrit ka ekuatorin {equator)
dhe meridianet (meridianty,

Bulbi 1 syrit methohet nga tre shtresa, shiresa fibroze, shtresa vaskulare dhe
shiresa ¢ brendshme. Giithashtu ai ka kristalinin (lenten) che dhomat e tj.

¥ Shtresa fibroze e bulbit (runica fibrosa bulbi) formohet ne segmentin
posterior nga sklera dhe ne segmenrtin anterior nga kornea,

Sklera (sclera) ka ngjyre te bardhe; ne pjosen ¢ perparme vishet nga konjunktiva
ge vjen nga palpebrat, ndersa prapa pjesa € perforuar nga n. optik quhet lamina
kebroze (lamina cribrosae sclerae). Sklera perpara vazhdon me komene; ne
kufirin midis tvre ne sklere gjendet sinusi venoz i saj (sinis venosus sclerae} me
pamjen e nje kanali anular.

Kornea (cornea) eshte konvekse: kufiri 1 saj i pasem eshte limbusi | komese
{Limbus corneae). Ajo eshte e tejdukshme, nuk ka vaza gjaku ose lirfattke, por ka
inervim te konsiderueshem. Kornea ka fugli perthyese te drites me t¢ madhe se
kristalint (lentja).

& Shtresa vaskulare e bulbit (nuiica vasculosa bulbly formohet nga koroidea,
trupi ciiiar dhe irisi, ge jane ne vazhdim te njert tjetrit.

Koroidea {choroidea) ne vendin e daljes se n. optik (ku eshte e perforuar, si dhe
sklerz) eshie e ngjitur me skleren, ndersa ne pjesen tjeter midis tyre gjendet
hapesira perikoroidale (spatium perichoroideum). Ne koroidea giendet nje pleks
kapilar i dendur dhe shume geliza te pigmentuara, qe absorbojne driten qe kalon
refinen.

Trupi ciliar (corpus ciliare) eshte vazhdim 1 koroideas dhe shkon deri ne kufirin e
skleres me komene. Ai perbehet nga muskuli ciliar (im. ciliaris) ge ka fije radiale
(fibrae radiales) e fije cirkulare (fibrae circulares) dhe proceset ciliare {processus
ciliares), qe vazhdojne me fijet zonulare te Kristalinit (lentes).

Irisi (iris) eshte vazhdimi i trupit ciliar dhe ka formen e nje diafragme me nje
hapje gendrore, cirkulare, te ndryshueshme, qe quhet pupila (rupitla).

Irisi ka margon ciliare (margo ciliaris), margon pupilare (margo pupillaris),
fagen anteriore {facies anterior) dhe fagen posteriore (fucies posterior). Fagja
anteriore e irisit eshte e pigmentuar dhe ngjyrat variojne nga e kalter (mungese ¢
pigmentit) deri ne kafe e erret. Pigmentimi eshte i nevojshem per te kufizuar
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kalimin e drites neper iris ne pjesen penferike te knstalinit (lentes), ku
aberacionet optike jane me ¢ medha

Ne iris gjenden fije te muskulatures se lemuar ge {formojne m. sfinkter pupile (m,
sphincter pupiliae), ge ngushton pupilen dhe m. dilatator pupile (m. dilataror
pipillae), Qe e zgjeren ate.

% Shiresa e brendshme e buibit (tunica interna bulbl) formohet nga retina
{retina). Ajo eshte nje strukture nervore komplekse, e prejardhur nga trurd, ku
gienden receptoret e drites {konet e shkopinjte).

Retina mbeshtetel ne shtresen vaskulare te bulbit ne giithe shirirjen ¢ saj, deri ne
pupile. Pjesa e retines qe mbeshtetet ne koroidea ka receptore (& drites dhe quhet
pjesa optike e saj {pars opiica redpae), ndersa pjesa tieter ge mbeshtstet ne
trupin ciliar & ne iris nuk ka receptore te tille dhe quhet pjesa e verber e retines
{pars caeca retinae). Kufiri midis dy pjeseve eshle ora serrata (ora serrata).

Ne pjesen e pasme, ne gender te retines, gjendel nje zone elipitke, 1-2 cm, me
ngjyre te verdhe, makula lutea (macula lutea), ge ne gender ka fovean centrale
(fovea centralis), ku rezolucioni optik eshte maksimal. Pak medialisht makules,
giendet vendi i formimit te nervit optik me pamjen e nje disku {discus nerv
optici).

& Kristalini ose lentja (Jens) eshte strukiure bikonvekse, e tejdukshme dhe
vendoset prapa irisit. Ajo ka polin anterior (polus anferior), polin posteniar (polus
posterior), fagen anleriore (fucies anmterior), fagen posteriore {facies posterior
dhe ekuatorin (eguator) ne kufirin midis dy fageve. Nga ekuatorl ne procesct
ciliare giendet zonula cilare (zonula ciliaris) me fijet zonulare (fibrae zonulares),
qe sherbejne si ligamente suspensore te kristalinit. Gjate tkurtjes se m. ciliar fijet
zonulare ctendosen dhe kristalini (elastik) behet me konveks; e kunderta ndodh
giate relaksimit te m. ciliar. Kjo siguron ndryshimin ¢ fugise perthyerse te
kristalinit dhe si rezultat akomodimin. '

& Dhomat e syrit (camerae bulbi) jane dhoma anteriore, dhoma posteriore dhe
dhoma gelqgore.

Dhoma anteriore (camera anterior) gjendet midis kornese dhe irisit. Midis tyre
formohet kendi iridokorneal (anguins iridocornealis).

Dhoma posteriore {camera posterior) giendet midis irisit dhe lentes e trupit
ciliar. Dhoma anteriore ¢ dhoma posteriore jane te mbushura me leng ujor.
Dhoma gelqore (camera vitrea) giendet prapa lentes dhe eshte e mbushur me
trupin gelgor,
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Lengu ujor (humor aguosus) prochohet ne dhomen posteriore ne proceset ciliare,
kalon nepermjet pupiles ne dhomen anteriore dhe drenon ne kendin iridokomeal
ne sinusin venoz te skleres.

Lengu ujor dhe trupi qelgor (corpus vitrewm) jane struktura perthyese te drites.

Strukturat ndihmese te syrit (strucrurce oculi accessoriae) jane muskujt e
jashtem te syrit, palpebrat dhe aparati lakrimal.

#  Muskujt e jashtem te syrit (musculi externi bulbi oculi) fillojne ne nje unaze
tendinoze te perbashket (anulus rendineus communis) rreth hapjes se kanalit optik
dhe perfundojre ne ekuatorin e bulbit. Ata jane te drejte dhe oblike.

M. rektus superior (m. rectus superior) e rrotulion syrin lart, m rektus inferior (m.
rectus inferior) e rtrotullon poshte, m. rektus medial (m. rectus medialis) e
motuiion medialisht dhe m. rektus lateral {m. recrus lateralis) e rmrotullon
lateralisht.

M. oblik superior (m. obliguus superior) ¢ rrotullon syrin poshte e anash, ndersa
m. oblik inferior {m. obliguus inferior) siper e anash.

M. levator i palpebres superiore (m. levator palpebrae superioris) shoqeron m.
rekius superior, por perfundon ne palpebren superiore duke e ngritur ate gjate
tkurrjes.

s Palpebrat (palpebrae) ose gepallat mbrojne nga perpara bulbin e syrit.
Palpebra e siperme (palpebra superior) eshte me e madhe se palpebra e poshtme
{(palpebra inferior). Secila palpeber ka fagen anteriove (facies anterior palpebrae)
dhe fagen posteriore {facies posterior palpebrae); ne kufirin midis tyre dalin
qerpiket ose ciliet {¢ilia). Hapesira midis dy palpebrave quhet rima palpebrale
(rima palpebrarum). Forma e palpebres (e perputhshme me formen e bulbit)
sigurchet nga tarset {tarsus superior. tarsus inferior) qe luajne rolin e aje “skeleti
kercor”.

Fagja posteriore ¢ palpebrave vishet me konjunktive, e cila pastaj vesh edhe nie
piese te skieres. Gjate kalimit nga palpebra ne sklere zjo formon forniksin
superior (fornix conjuncrivae superior dhe fomiksin inferior (fornix conjuncrivae
inferior).

Mbi palpebren superiore gjendet vetulla (supercilivmy).

Aparati lakrimal (apparatis lacrimalis) perbehet nga giendra lakrimale dhe
rruget lakrimale.
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Gjendra lakrimale (glandula lacrimalis) vendoset ne fosen e saj ne murin
superolateral te hapesires se orbites. Ajo e derdh lotin ne pjesen laterale te
forniksit superior, nga ku ai zbret ne siperfagen e bulbit te syrit

Rruget lakrimale perfshijne rruget ku kalon loti. Fiilimisht ai mblidhet ne lumin
lakrmal (rivis lacrimalis), qe formohet midis kornese dhe palpebrave, pasta]
kalon ne kendin medial te syrit ne liqenin lakrimal {lacus lacrimalis), ne sakusin
lakrimal (saccus lacrimalis) dhe nepermjet duktusit nazolakrimal {(ducrus
nasolacrimalis) derdhet ne hapesiren nazale.

ORGANI 1 DEGJIMIT E ORGANITEKUILIBRIT: VESHI

Veshi {quris) eshte organ i degjimit dhe organ i ekuilibrit. A1 vendoset ne
kocken temporale dhe perbehet nga veshi 1 jashtem, veshi 1 mesem dhe veshi

brendshem.

Veshi i jashtem (auris externa) perfshin aurikulen dhe meatusin akustik ekstern.
Aurikula mbledh valet e zerit, ndersa meatusi akustik ekstern i dergon drejt

membranes timpanike .

¢ Aurikula (quricula) ose liapa e veshit ka siperfagje ne forme konkave te

crregullt. Ne buzen e jashime te kesaj siperfagje gjendet heliksi {frelix). Pjesa
gendrore ne forme koni e aurikules, g8 ¢on ne meatusin akustik eksu:rn_, eshte
konka (concha auriculae). Perpara konkes gjendet tragusi (sragus). Ne pjesen €
poshtme te aurikules gjendet lobulusi i saj (lobulus auriculae), ge nuk ka kerc,
ndersa pjesa tjeter e aurikules ka skelet kercor.

¢  Meatusi akustik ekstern (meatus acusticus exlernus) fillon me porusin
akustik ekstern (porus acusticus externus) dhe perfundon tek membrana
timpanike. Nje e treta laterale e tij eshte kartilaginoze dhe dy te tretat mediale

kockore. Ai eshte i perkulur ne formen ¢ shkronjes S.

& Membrana timpanike (membrana rympanical vendoset ne  sulkusin
timpanik ne fund te meatusit akustik ekstern. Ajo Ka pjesen me (e madh.e te
tendosur (pars rensa) dhe nje pjese te vogel jo te tendosur (pars flaccida).
Membrana timparike eshte konvekse nga jashte dhe pika me e dale quhet umbo
(tunbo membranae rympannicag).

Veshi i mesem (auris media) perfshin hapesiren timpanike dhe kockat e degjinit,
te cilat gjenden ne te.
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& Hapesira timpanike {cavitas rympani) gjendet ne pjesen petroze te kockes

emporale dhe ka formen e nje kubi te crregullt me gjashte fage, ku 4jo laterale
auhet faqja membranoze {paries membranaceus) meqe ne e gjendet membrana
timpanike, ndersa ajo mediale quhet fagja labirintike (paries labyrinthicus)
meqe ka raport me labirintin, Ne gender te faqes mediale gjendet nje fryre ge
quhet promontorium (promontoriunt); mbi te gjendet fenestra vestibulare
(fenestra vestibuii) ose ovale 2 nen te fenestra kokleare (fenestra cochiae) ose
rrumbuilakes, ge mbyllet nga membrana timpanike sekondare {membrana
tympanica secundaria},
Ne murin anterior 1¢ hapesires timpanike gjendet ostiumi i tubit auditiv (ostium
rvmpanicum tubae auditivae) ge e lidh ate me nazofaringun. Ky komunikim
siguron presion te njejte te ajrit ne dy anet ¢ membranes timpanike dhe amplitude
optimale te dridhjeve te saj.

m Kockat e degjimit {ossicula audin) jane kocka te vogla ge artikulojne me
njera tetren dhe lidhin murin lateral me murin medial te hapesires timpanike,
duke transmetuar dridhjet ¢ membranas timpanike. Ao jane maleust, inkusi e
stapesi.
Maleusi (mafleusy ka formen e ¢ekicit; nga njera ane ai mbeshtetet ne membranen
timpanike {duke formuar umbon) ¢ nga ana tjeter artikulon me inkusin.
Inkusi (incus) ka formen e kudhres; lateralisht ai artikulon me gekigin dhe
medialisht me stapesin.
Stapesi (siapes) ka formen ¢ yzengjise; lateralisht at artikulon me inkusin, ndersa
medialisht ka bazen {basis stapedisy qe vendoset ne fenesiren e vestibulare ovale.

Veshi i brendshem (auris interna) perbehet nga labirinti kockor dhe labiring
membranoz.

¢ Labirintt  kockor {labyrinthus osseus) ka vestibulumin, kanalgt
semicirkulare dhe koklean.

Vestibulumi (vesribulum) eshte pjesa e mesme e labirintit dhe vendoset
medialisht hapesires timpanike. Ne murin fateral ai ka fenestren vestibulare ku
vendoset baza ¢ stapesit, perpara komunikon me koklean, ndersa prapa me
kanalet semicirkulare.

Kanalet semicirkulare (canales semmicirculares) jane tre dhe vendosen ne plane
perpendikulare me njeri tjetrin, Ata gjenden prapa vestibulumit dhe bapen ne te,

Koklea (cochlea) ka pamien e nje kermilli me majen {cupula cochleae) dhe bazen
(basts cochleae). Koklea formohet nga nje kanal spiral {(canalis spiralis
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cochleae), ge fillon nga vestibuli dhe mbeshtillet rreth pjeses gendrore ge quhet
modiolus (imodiolus). Nga modiolusi del nje flete kockore spirale (amina spiralis
ossea) qe shkon brenda kanalit spiral ne gjithe gjatesine e tij. Modiolusi ka kanale
longitudinale (canales longiudinales modioli) pergiate (ij, ndersa ne bazen e
lamines spirale gjendet kanali spiral | modiclusit (canalis spiralis modioli).
Kanali spiral komunikon me kanalet longitudinale.

Nga buza e lire e lamines spirale drejt paretit te kanalit spiral shkome dy
membrana; membrana vestibulare dhe membrana bazale Ne kete menyre
brenda kanalit spiral formohen tre kanale me te vegjel. Ne gender eshte duktusi
koklear (ductus cochlearis)y ose skala media (scala medial, piese e labirintit
membranoz, ge mbyllet ne menyre te verber ne majen ¢ kokleas; ne brendesi te
saj, ne fagen e brendshme te membranes bazilare gienden gelizat receptore te
degjimit. Mbi duktusin koklear eshie skala vestibulare (scala vestibult) dhe nen
duktusin skala tympanike {scela rvmpani). Skala vestibulare dhe skala timpanike
komunikojne me njera tietren ne majen e kokleas. Ne ekswemin tjeter skala
vestibulare perfundon ne fenestren vestibulare ovale, qe mbyllet nga baza e
stapesit, ndersa skala tympanike perfundon ne fenestren kokleare te rrumbullaket
e mbyilet nga membrany timpanike sekondare.

g Labirinti membranoz (labyrinthus membranaceus) gjendet brenda labirintit

kockor. Ne hapesiren e ngushte midis tyre gjendet perilimie (perilympha), ndersa
labirinti membranez mbushet me endolimie {endolympha).
Ne nivelin ¢ vestibutumit, labirinti membranoz formon utrikulusin (urriculus) e
sakulusin (sacculus), ge komunikojne midis tyre. Nga ana tjeter, utrikuli
komunikon me kznalet (membranoze) semicirkulare, ndersa sakuli me dukiusin
{membrancz) koklear. Qelizat receptore ne utrikulus gjenden ne makulan e ti]
(macula utricull), ne sakulus gjenden ne makulan e tij (macula sacculi}, ndersa ne
duktuset semicirkulare gienden ne kristen e secilit prej tyre (crista ampullaris).

Organi i degjimit ose organi spiral gjendet ne membranen bazilare ne duktusin
koklear te mbushur me endolimfe. Ne gelizat receptore te tij perfundojne
zgjatimet periferike te gelizave te ganglionit spiral te vendosur ne kanalin spiral te
modiolusit. Zgjatimet gendrore te tyre. ge kalojne neper kanalet longitudinale te
modiolusit, formoine nervin koklear. Nervi del ne bazen e modiolusit, bashkohet
me nervin vestibular dhe futet ne meatusin akustik intern.

Organi i ekuilibrit ose organi vestibular ka gelizat receptore te vendosura ne
makulat e sakulusit e utrikulusit dhe ne kristat e kanaleve semicirkulare. Ne 0
perfundojne zgjatimet periferike te gelizave te ganglionit vestibular. Zgjatimet
qendrore te tyre formojne nervin vestibular. Ai bashkohet me nervin koklear dhe
futet ne meatusin akustik intern.
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rgjegjshem per komponentin vestibular te

Ndonese njeria nuk eshte i nde : ibula
omponent eshte esencial per kordinimin e

ekspetiences se tij SERSCIe: ky k
levizjeve motore.

ORGANI 1 NUHATJES: HUNDA

Organi i nuhatjes 0s¢ organi olfaktor formohet_ nga geliza te specializu’ara,
olfaktore, te vendosura Ne pjesen olfakiore te hape:qires se hundgs,.ne tavanin ¢
saj. Kjo pjese ka nje siperfa_qc 1jeiat1.v1sm Lc_’vog‘c.i {5 em®) tek njeriv, Megenese
jane te ekspozuar nda] “arnbjenut te jashtem” qgelizat receptore demtohen. kes%l'tg
ge edhe prodhohen 1€ tjera vazhdimisht. Megjithate me kalimin e moshes numri 1

tyre pakeschet dhe po keshtu aftesia nukatese.
?:Ioacmimet oifakiore nga qelizat receptore i percillen n. olfaktor.

ORGANI I SHIJES: GJUHA

Organi i shijes 05¢ organi gustator (orgamun“ LQUSIAIOriunT) formohe.t nga
qeliza (e specializuara, gustatore, te grupuara nc formen e sytheve (calicilus
gusiatorius). Ato jane te vendosura kryesisht ne gjuhe, por gjithashtu edhe ne
gielizen e bute dhe epiglotis. . , -

Ne gjuhe ato gienden ne papilat e saj. kryesisht ato valate, nderss mungome ne
papilat filiforme.

Ndjeshmeria gustat
gjuhes), a. glosofaringed

ore percillet nga n. korda timpani (dy te tretat anteriore te
] {nje e treta anteriore ¢ gjuhes) dhe n. vag {epiglotisi).

Fakte klinike

Elkzaminimi i syve
Flraminim [ syve p
demiimin e mundshem 1€
Aparati ge mundeson
oftalmoskop.
Glaukoma
Rritja ¢ presionit in ;
prodiddr dhe absorpimii i€ lengur wjor.
Clanioma mund € COJ€ deri ne verberi nga kompresioni i rerines dhe vazave te
elakit.

ereakion aftesine shikuese, funksionin e muskujve re jashtent dhe
syve nga senumndje te fera.
vechpimin e soukurave 1o brendshine te bulbit quhet

praokular guhet glavkonie dive ajo vjen kar prisher balanca piidis
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Katarakii

Me rritjen-e moshes kristalini fillon e behet opak duke wlur keshtu progresisvisht
aftesine shikuese. Nderhyrja konsiston ne hegjen dhe zevendesimin e tij.

Miopia '

Miopia (aferpamesia) eshte ajo gjendje ne te cilen objekiet e aferta shihen qarte
ndersa te largetat jo. Ne kete rast strukiurat perthyese te drites e fokusojne imaghin jo
ne retine, por perpara saj, ne trupin vitroz. Perdorimi i lenteve konkave pakeson
perthyerjen e rrezeve dhe korigjon miopine.

Hipermetropia

Hipermetropia (largpamesia) eshte ajo gjendje ne te cilen objekter ¢ aferta nuk
shihen garte, ndersa e largetat po. Ne kete rast strukrirar perthyese te drites e
fokusojne imazhin jo ne retine, por pertef saj. Perdorimi i lenteve konvekse pakeson
perthyerjen e rrezeve dhe korigjon hipermetropine.

Presbiopia

Presbiopia eshte ajo gjendje ne te cilen, si pasoje ¢ humbjes se elasticitetit te
kristatinit dhe tonusit te m. ciliar, mvogeloher aftesa “fokusuese” ¢ syve. Presbiopia
fillon te shfaget ne moshen rreth 45 vjeg me veshtiresi ne feximin e shkroujave le
vogla dhe perparon me kalimin € moshes. Ajo nuk konsiderohet semundie.

Strabizmi

Strabizmi eshte ajo giendje ne ie cilen. si pasoje e moskordinimir te muskujve re
jashiem te svve, akset e dy bulbeve okulare nuk koivergojne ne plken ge vezhgohet,
Serabizmi mund te jete wnilateral ose bilateral si dhe konvergent ose divergent.
Shanset ¢ suksesit re trajrinit jane me te medha ne femijert.

Ekzaminimi i veshit

Veshi | jashiem ekzaminoher lehresishi. Meatusi akustik eksiein dhe membrana
fimpanike ckzaminohen nepermjet nje aparati ge guher otoskop.

Veshi i@ mesem dhe veshi [ brendshermt ekzaminchen nepermjet skanerit dhe
rezonances magnetike.

Perforacioni | membranes timpanike

Perforacioni (shpimi} [ membranes timpanike vjen kryesisht nga trauma dhe
infeksioni, Infeksioni i veshit te mesem {otitis media} numd te ¢oje ne perforim te
membranes timpanike dhe derdhje te sekrecioneve jashie (rrjedhja e vesiit]. Ne
shumicen e rasteve sherimi i ruptures beher spontamnishr.
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14. MBULESA E TRUPIT

Lekura dhe derivatet e saj
Indi i nenlekures
Gjendrat e gumeshtit

Mbulesa e trupit ose integumenti (integumentum commune) perishin
lekuren e derivatel e saj (gimet. thonjte, giendrat), indin e nenlekures dhe gjendrart
e qumeshtit,

Mbulesz ¢ trupit e mbron ate nga demtimet fizike, kimike e termike; merr pjese
ne termorecullim dhe permban receptoret ¢ ndjeshmerise. Ne Kete menyre ajo
sshte vendi { komunikimit te trupit me mjedisin e jashtem.

LEKURA DHE DERIVATET ESAJ

Lekura (cutis) ndahet ne pjesen ¢ saj me gime, qe eshte pjesa me ¢ madhe
dhe piesen pa qime ge gjendet ne pellembet e duarve, shputat e kembeve dhe
siperfagen flektore te gishtave. Ne nivelin ¢ palpebrave lekura modifikohet ne
konjunkite ndersa ne nivelin e orificiumeve te trupit ajo vazhdon me mukoze.
Lekura eshte elastike dhe perbehet nga epiderma (epidermisy dhe derma
{clermis).

Ngjyra e lekures varet nga sasia e pigmentit melanine, qe gjendet ne te; funksioni
i tij eshte mbrojtja ndaj rrezatimit ulwraviolet.

Qimet (pili) ndryshojne ne giatesi, trashesi e ngjyre ne pjese te ndryshme te
trupit. Qimet e drejta jane pergjithesisht me te forta se ato te perkulura. Qimet ne
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koke quhen floke (capilli), ne palpebra quhen cilie (cilia), ne vetulla supercilie
(supercilia) ey.

Thonjte (unguis) jane derivat i epidermes ne te cilin drejtimi che kohezieni i
shtresave perberese sigurojne fortesine. Thonjte kane buzen ¢ lire {(margo liber),
buzet laterale (margo lateralis), buzen e fshehur (margo geculdtus), trupin (corpus
unguis) si dhe matriksin (matrix unguis) i cili eshte pjesa e padukshme e thoit.

Gjendrat e lekures {(glandulae cutis) jane gjendra te djerses (glandula
sudorifera) dhe gjendra dhjamore (glandulc sebacea).

Gjendrat e djerses kane roi te rendesishem ne termorregullim; keshtu racat ge
jetojne ne vende te nxehta i kane me (e shumta ato.

Gjendrat dhjamore gienden prane gimeve dhe jane me te medha ne fytyre, gjoks
¢ shpatulla,

INDI I NENLEKURES

Indi i nenlekures (tela subcuianea) ose hipoderma (hypodermis) eshte ind
lidhor i shkrifet qe lejon mobilitetin dhe elasticitetin e lekures dhe eshte vendi ku
kalojne vazat dhe nervat ¢ nenlekures. Mbz muskujt ai shpesh eshte ind dhjamor
(panniculus adiposus) i shperndare jo uniformisht ne pjese te ndryshme te trupit.
Pergjithesisht eshte me i shumte dhe me uniform tek femrat; gjithashtu eshte me i
shumte tek banoret e zonave te ftohta.

GJENDRAT E QUMESHTIT

Gjendra e qumeshtit {glandula mammaria}, qe gjendet ne gjirin e fermres
{mamma), eshte burim i ushqimit per te porsalidurin.
Midis gjicit te majte e gjirit te djathte gjendet sulkusi intermamar (sulcus
[LCPMININGFINS ).
Secili gji ka ne qender areolen {arcola marmmae) dhe papilen (papilia
mammaria), ne te cilen hapen duktuset laktifere {ductus lactifert).
Gjendrat e qumeshtit gjienden ne indin e nenlekures se gjinjve dhe perbehen nga
iobe {lobi glandulae mammariae). Forma, madhesia dhe ndertimi 1 tyre
ndryshojne gjate moshes, ciklit menstrual, gravidances ¢ laktacionit.
Tek meshkujt gjendrat e qumeshtit jane rudimentare.

s = R
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Fakte klinike

Kanceri i gjirit

Kanceri i gjirit eshte nga me te shpeshtit e tumoreve malinje tek femrat. Ai zhvillohet
ne gjendren e gumeshtit dhe mund te shogerohet me limfadenopati kryesisht aksilare
dhe metastaza ne organe te Yera. Pas percaktimit te stadit te semundjes mund te
behet kimiocterapi, radioterapi ose kirurgji. Nderhyrja kirurgjikale konsiston ne
hegjen e gjirit {mastekromi) dhe dhe limfonodulave te prekur aksilare,

Kanceri | gfirit mund te zhvillohet edhe tek meshkgt.



