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Configuratia interna a cordului

6.1

Configuratia interna a atriului drept

Atriul drept este situat anterior si la dreapta fatd de atriul
stdng. Fata de orificiul tricuspid, atriul drept este asezat mai
mult posterior decat superior [Fig.6.1].

Atriul drept are un aspect globulos. Prezintd o prelungire
anterioara numita urechiusa dreaptd (auriculul drept).

In atriul drept se termind vena cavd superioard, vena cavd
inferioard si sinusul coronar. Venele anterioare si venele mici ale
cordului (cunoscute si ca vene thebesiene) se deschid in atriul
drept prin orificii numite foramine si respectiv_foraminule. Prin
orificiul atrioventricular drept — tricuspid, singele din atriul
drept ajunge 1n ventriculul drept.

Suprafata 1ntema a atr1u1u1 drept are cateva regiuni
specifice: :

- urechiusa sau aurzculul este prelungirea anterioard a atriu-
lui drept, cu aspect general conic, provenita din atriul primitiv.
Aspectul’ comc cu varful bont, marglmle relativ netede si baza
larga, reprezmta elemente ce ajutd identificarea imagistici a
atriului drept, .

- partea pectinatd este un segment de perete atrial care
prezinta specific muschi pectinati, asezati sub forma unor
trabecule musculare dispuse ,in dinti de pieptene”. De fapt,
aceastd parte reprezintd baza urechiugei [Fig.6.2].

Aspectul trabeculelor in lumenul urechiusei drepte este
foarte variat. Frecvent o trabeculd sagitald principala oferd
suport de insertie unor trabecule dispuse precum ,nervurile
unei frunze de palmier”. Figurile 6.3 pana la 6.9 si Fig.6.52
ofera o exemplificare a variabilititii muschilor pectinati.

Existd tn configuratia internd a atriului drept si un al doi-
lea set de trabecule subtiri, greu de identificat, situate Intre
partea superioara a crestei terminale si peretele membranos
al atriului primitiv, In vecinatatea santului terminal. Aceste
trabecule sunt in continuare cu fibrele musculare atriale
superficiale [Fig.6.10].

-~ partea sinusald — denumitd sinus venarum este reprezen-
tata de suprafata netedd dintre ostiile celor doua vene cave
[Fig.6.11];

- vestibulul tricuspidian, provenit din canalul atrioventricu-
lar. Are o parte anterioard cu pereti netezi ce poate fi numita
vestibulul subauricular;

- podeaua atriald, istmul cavotricuspidian, sinusurile subeusta-
chian si subthebesian, trigonul Koch, ca pdrti ale vestibulului;

- septul atrioventricular, reprezentat de segmentul superior
al septului membranos;

- spatiul dorsosinusal $i septul interatrial, cu origine
complexa;

- fosa ovald;

- valvula venei cave inferioare, provenitd din valvula dreapta
a sinusului venos embrionar;

- creasta terminald.

Fiecare dintre aceste regiuni, alaturi de alte elemente pre-

zente intra-atrial, vor fi definite si descrise pe rand.

Fig.6.1 Cord 5 luni. Sectiune sagitald paramediand prin inima dreapta

a.Veni cava superioar3; b. Sept secund; ¢. Sept prim; d. Valvula venei
cave inferioare; e. Vend cava inferioard; f. Ostiu sinusal; g. Ventricul drept;
h. Valva tricuspidd; i. Urechiusa dreapta

L

Fig.6.2 Trabecule musculare inserate pe segmentul inferior al crestei
terminale. Tn vestibulul subauricular se observd un canal venos profund
cu perete incomplet.

a. Urechiusé dreaptd; b. Canal venos profund; c. Trabecule musculare;
d. Perete membranos transparent
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Fig.6.5 Atriu drept cu teritoriu pectinat redus

a. Vend cava superioard; b. Urechiusa dreapta; ¢. Trabecule musculare;
d. Creastd terminala

-Fig.6.3 Muschi pectinati — transiluminare. Fascicule musculare principa-
le, dispuse paralel, in dinti de pieptene. Intre acestea, fascicule mai subtiri

ancoreaza peretele atrial ce are un aspect membranos.

a. Perete membranos transparent; b. Trabecule musculare

Fig.6.4 Aspectul muschilor pectinati la un cord
neformolizat

Fig.6.6 Tipar de organizare al muschilor pectinati fara legatura cu creasta
terminala. Fasciculele pectinate diverg Tn evantai, dintr-o masa muscula-
ra comund, situatd Tn zona sinusala.

a. Masad musculard comund; b. Fascicule pectinate
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Fig.6.7 Tipar de organizare a muschilor pectinati, asezati invers fatd de
situatia precedenta - fasciculele musculare se reunesc pe partea laterald
a vestibulului atrial.

a. Urechiusd dreaptd; b. VéSf_ibuI subauricular; ¢. Muschi pectinati

’F_ig.6.8 Insertia muschilor pectinati ocupa circa jumatate din circumfe-
rinta vestibulului tricuspidian. Vestibulul subauricular se individualizeaza
ca o0 zond neteda la baza urechiusei.

a. Urechiusa dreapt3; b. Vestibul subauricular; ¢. Valva tricuspida

Fig.6.9 Trabeculs sagitald Tn Jumenul urechiusei drepte. Tn vecinitatea
crestei terminale se observa reminiscente ale valvei drepte a sinusului
venos primitiv

a.Vend cava superioara; b. Creasta terminald; ¢. Reminiscente ale valvei
drepte; d. Trabeculd sagitald; e. Urechiusa dreapta

Fig.6.10 Trabecule subtiri diverg spre peretele atrial din grosimea crestei
terminale, Tn vecinatatea zonei sinusale. Unele se continua cu fibre mus-
cularea atriale subepicardice.

a. Trabecule musculare subtiri; b. Sant terminal; ¢. Creasta terminald;
d. Fibre musculare subepicardice; e. Urechiusa dreapta
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‘orientat spre superior si un corn stdng, orientat spre sept

Fig.6.11 Sinus
venarum vazut
dinspre interiorul
atriului drept

a.Vena cava
superioara

b. Sinus venarum

c. Creastd terminald
d. Vend cava
inferioard

Fig.6.12 Atriul drept dupd Tnlaturarea partii pectinate. Orificiul venei
cave inferioare este delimitat spre anterior de o plicd cu aspect membra-
nos, denumitd valvula venei cave inferioare.

a. Vena cava superioard; b. Fosa ovald; c. Limb; d. Reminiscente valva
6 ‘l ‘l stdnga; e. Vena cava inferioard; f. Valvula venei cave inferioare; g. Creasta
.-uie terminald; h. Arterd coronard dreapta; i. Urechiusa dreaptd; j. Aorta

Orificiul venei cave inferioare,
valva eustachiana, reteaua Chiari

Orificiul venei cave inferioare este strajuit inconstant
spre anterior de o valvuld semilunard incompletd. Aceasta
se numeste valvula venei cave inferioare sau valvula lui
Eustachio si provine embriologic din valva dreapta a sinu-
sului venos embrionar [Fig.6.14]. Aceastd valva detinea
1n viata intrauterina rolul de a dirija sdngele venos spre
comunicarea interatriala.

Valvula venei cave inferioare are un aspect si o intindere
variabild. Ea muleaza (si depdseste uneori superior) o creastd
musculara numita marginea eustachiand [Fig.6.13, Fig.6.14].

Valvula venei cave inferioare are Tn general un corn drept,

[Fig.6.1].

Cornul drept, urmadreste inconstant conturul crestei termi-
nale, filnd mai bine sau mai slab individualizat. Prelungirile
sale cu aspect membranar se termind anterior si la dreapta
orificiului venei cave superioage [Fig.6.16; Fig.6.27.A].

in unele cazuri, persisti la adult portiuni din valva dreapti
a sinusului venos sub forme variate, de membrana perforatd,
bride sau fascicule endocardice anastomozate. Aceasta struc-
tura remanentd, poarta numele de refea Chiari [Fig.6.15 pana Fig.6.13 Marginea eustachiani continuj inferior creasta terminald
la Fig.6.18]. Insertia sa si raportul cu marginea eustachiand, <

a. Vend cava superioard; b. Creasta terminald; c. Limb; d. Fosa ovald;

oferd indicatii asupra dispozitiei embriologice a valvei drepte e. Margine eustachiani; f. Sinus subeustachian; g. Margine thebesiand;

a sinusului venos. h. Ostiul sinusului coronarian; i. Arter3 coronara dreapts; j. Urechiusa
dreapta; k. Aorta
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Fig.6.14 Raportul dintre valvula venei cave inferioare si marginea eusta-
chiand. Peretele atrial pectinat a fost rezecat.

a. Limb; b. Orificiu interatrial patent; c. Valvula venei cave inferioare;
d. Reces cristovalvar; e. Margine eustachiana; f. Ostiul sinusului coronari-
an; g. Arterd coronara dreaptd

Fig.6.15 Valvula sinusali cu origine musculara a fost rezecati. La locul in
care marginea eustachiana trece pe sub fosta valva dreaptd se produce
separarea celor doud valvule - cavala si sinusala.

a. Fosa ovald; b. Retea Chiari — reminiscent valva dreaptd; c. Margine
eustachiand; d. Valvula sinusalé (thebesiana); e. Valva tricuspida

Fig.6.16 Din valva dreaptd a sinusului primitiv s-au pdstrat la adult i

mite-

le insertiei, reunite printr-o brida fibroasa. Avem astfel o imagine despre

Tntinderea initiald a valvei drepte.

a.Vena cava superioard; b. Fosa ovala cu tumora intraseptald; c. Retea
Chiari — reminiscentd valva dreaptd; d. Margine eustachiana; e. Valvula

sinusala (thebesiand); f. Valvd tricuspida

Fig.6.17 Valvula venei cave inferioare cu retea Chiari. Remarcati faptul ca
existd doud valvule ale sinusului coronarian, cu origini evident diferite.
Remarcati insertia retelei pe septul secund. Peretele atrial este decupat.

a. Retea Chiari — reminiscentd valva dreaptd; b. Margine eustachiana;

. Valva tricuspida; d. 2 valvule sinusale; e. Insertie pe septul secund;
f. Aorta
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Fig.18 Vena cava inferioara este deschisa sub si transdiafragmatic. Se
sbserva linia de insertie a unei retele Chiari la limita dintre endoteliul
venos si endocardul atrial.

a. Retea Chiari - reminiscenta valva dreaptd; b. Orificii vene hepatice;
c. Vena cava inferioara; d. Atriu drept

- Se poate observa ca valva dreaptd se plicatureaza atunci
cand trece peste marginea eustachiana, iar varful acestui pliu
ajunge pana pe septul secund.

Observand continuitatea intre valvula venei cave infe-
rioare si valvula sinusului coronarian, se confirma originea
comuna a celor doua structuri, ambele provenind din valva
dreaptd a sinusului venos [Fig.6.15 pana la Fig.6.18].

Atentie!

Reteaua Chiari poate reprezenta suportul de fixare a unui
tromb intra-atrial. Fragmente ale acestui tromb pot migra in
atriul stang printr-un defect de sept interatrial, ce Tnsoteste
frecvent prezenta unei retele Chiari. Aceste fragmente pot da
nastere unor embolii paradoxale.

Cand valva dreapta are un grad mare de remanentd, sub
forma unei membrane fibromusculare, ea separa partial atriul
drept In doud parti, situatie cunoscuta sub numele de cor tria-
triatrum dextrum™ (cor triatriatrum sinister este situatia In care
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Fig.6.19 Fosa ovald. Pe marginea eustachiand se observa diferentierea
ntre plica marginala si plica provenitd din sinus septi.

a. Limbul fosei ovale; b. Spatiu dorsosinusal; ¢. Margine eustachiand
(plica marginald); d. Valvuld sinusald membranoasa; e. Ostiul sinusului
coronarian; f. Plica sinus septi

. atriul stAng este subimpartit de 0 membrana fibromusculara

cu perforatii Tn doua cavitdti).

intre valvula venei cave inferioare si creasta eustachiana
pot exista reminiscente ale recesului cavomarginal.

Cornul stang al valvulei venei cave inferioare este uneori
n continuare cu valvula sinusului coronar (vezi embriologia).

Fig.6.20 Fosa ovald
cu reminiscente

ale valvei stangi.
Limbul nu se
continua cu marginea
eustachiana.

a. Limbul fosei ovale;
b. Reminiscente

ale valvei stangi

a sinusului venos
primitiv; ¢. Spatiu
dorsosinusal;

d. Valvula venei cave
inferioare; e. Margine
eustachiand; f. Ostiul
sinusului coronarian




Fig.6.21 Fosa ovala cu reminiscente ale valvei stangi. Foramine si forami-
nule Tn partea superioara a fosei

a. Limbul fo$ei ‘ovale; b.. Podeaua fosei ovale; ¢. Reminiscente ale valvei
stangi a sinusului venos primitiv; d. Spatiu dorsosinusal; e. Margine
eustachiana; f. Ostiul sinusului coronarian; g. Foramine

Fig.6.22 Fosa ovala cu diferentiere slaba a limbului

VCS = Vena cavd superioara; VCI = Vena cava inferioara.
a. Limbul fosei ovale; b. Podeaua fosei ovale; c. Spatiu dorsosinusal;
d. Margine eustachiana; e. Ostiul sinusului coronarian

Aceasta din urma este reprezentata de o plica endoteliala ce
acopera partial, inferior si la dreapta ostiul sinusului coronar,
limitand refluxul sdngelui venos in sinus.

Fig.6.23 Fosa ovala cu reminiscente ale valvei stangi cu deficit de
coalescentd

a. Limbul fosei ovale; b. Podeaua fosei ovale; c. Reminiscente ale valvei
stangi a sinusului venos primitiv; d. Spatiu dorsosinusal; e. Margine
eustachianad; f. Ostiul sinusului coronarian

Fig.6.24 Fosa ovala cu deficit de formare a valvei stangi si a spatiului
dorsosinusal

a. Limbul fosei ovale; b. Podeaua fosei ovale; ¢. Reminiscente ale valvei
stangi a sinusului venos primitiv; d. Spatiu dorsosinusal; e. Margine
eustachiand

Uneori, ostiul sinusului coronar este acoperit de o valvula
spre partea stanga.
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