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Streszczenie

Wstep. Poznanie szczegélowej budowy poszczegdlnych struktur serca z calg pewnoscig jest konieczne dla
wlasciwego zrozumienia zmian patologicznych, jakie moga pojawic sie w jego obrebie lub poza nim. W ostatnich
latach pojawiaja si¢ stosunkowo nieliczne publikacje traktujace o mie$niach brodawkowatych przegrodowych,
wspoltworzacych aparat zastawkowy prawego ujécia przedsionkowo-komorowego. W pracy przedstawiono wstepne
wyniki obserwacji mikroskopowych miesni brodawkowatych przegrodowych w sercach osob starszych. Materiat
i metody. Obserwacje poczyniono na materiale 10 serc ludzkich obojga plci, w wieku 66-97 lat, pozbawionych
zmian patologicznych i wad rozwojowych, pochodzacych ze zbioréw Zakladu Anatomii Klinicznej Gdanskiego
Uniwersytetu Medycznego. Wrioski. Stwierdzono istotne zrdznicowanie tkankowe badanych miesni, ktére moze
rzutowa¢ na funkcjonowanie aparatu zastawkowego. W strukturach tych nie odnotowano obecnosci elementéw
uktadu przewodzacego. Geriatria 2012; 6: 207-211.

Stowa kluczowe: migsiert brodawkowaty przegrodowy, miesiet stozka

Abstract

Background. Learning detailed construction of individual structures in the heart is by all means essential for
better understanding of pathologic variations which may occur within its constitution or beyond. In recent years
there have appeared relatively few publications on septal papillary muscles co-creating valvular apparatus of the right
atrioventricular orifice. Material and methods. The paper presents preliminary results of microscopic evaluation of
septal papillary muscles in hearts of elderly people. The observations were conducted on the material of 10 human
hearts of both sexes, 66-97 years of age, with no pathological lesions or malformations, originated from the collection
of the Department of Clinical Anatomy of Gdansk Medical University. Results. A significant diversity of papillary
muscle tissue structure was stated, and as such it can influence on the function of valvular apparatus. No elements
of conduction system were observed within these structures. Geriatria 2012; 6: 207-211.
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Wstep

Badania nad morfologig serca, jakkolwiek pro-
wadzone od dawna, wcigz pozostaja nieodzowne
w kontekscie dynamicznie rozwijajacych sie procedur
zzakresu kardiologii, w tym kardiologii interwencyjnej
oraz kardiochirurgii. Poznanie szczegélowej budowy
poszczegolnych struktur serca z calg pewnoscig jest
konieczne dla wlasciwego zrozumienia ewentualnych
zmian patologicznych. Wiele publikowanych prac
opiera sie 0 nowoczesne metody obrazowania, jednak
jak si¢ wydaje, dopiero material sekcyjny daje mozli-
wos¢ szczegdltowych obserwacji. Analiza taka moze
m.in. da¢ odpowiedz, czy okreslone uksztaltowanie
takiej czy innej struktury serca stanowi norme (ewen-
tualnie pewng odmiane¢ normy) czy moze juz patologie.

Jakkolwiek od dawna opisywano morfologie
zastawek prawego i lewego ujscia przedsionkowo-ko-
morowego, to pewne kontrowersje moga wciaz budzi¢
obecne w prawej komorze migsnie brodawkowate
przegrodowe. Miesien lezacy na przegrodzie serca
opisat juz w 1863 roku Luschka [1] i zaproponowat
nazwe musculus coni. Nazwa ta stosowana jest do
dzi$ przez niektorych autoréw [2], ale w literaturze
spotyka sie rowniez okreslenia muscle of Luschka czy
tez muscle of Lancisi.

Celem pracy byta wstepna analiza histologiczna
migs$ni brodawkowatych przegrodowych w wybranych
sercach osdb starszych, co moze mie¢ istotne znaczenie
w praktyce klinicznej.

Materiat i metody

Obserwacje poczyniono na materiale utrwalo-
nych w roztworze 10% formaliny z 98% etanolem
10 serc ludzi dorostych w wieku 66-97 lat. Z narzadéw
pobrano wycinki zawierajace mig$nie brodawkowate
przegrodowe wraz z fragmentami przegrody miedzy-
komorowej. Wycinki te poddano rutynowej obrébce
histologicznej; po zatopieniu ich w parafinie, cigto
nastepnie na mikrotomie na skrawki grubosci 10pum.
Z tak przygotowanego materialu wykonano preparaty
barwiac je metoda Massona w modyfikacji Goldnera
oraz hematoksyling-eozyna. Starano sie okresli¢ stosu-
nek tkanki mig¢$niowej do tacznej oraz przeanalizowa¢
preparaty pod katem ewentualnej obecnoséci elementow
uktadu przewodzacego.

Zdjecia preparatow histologicznych wykonano

postugujac sie mikroskopem stereoskopowym z przy-
stawka fotograficzna Leica MZ 8/MPS 60.
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Wyniki

W strukturze mig$ni brodawkowatych przegro-
dowych, najstabiej rozwinietych sposréd wszystkich
miegéni brodawkowatych, dominujacy byt udziat tkanki
mie$niowej poprzecznie prazkowanej oraz tkanki
tacznej (rycina 1). Widkna migéniowe mialy przebieg
przede wszystkim podtuzny, a wiec uktadaly sie réw-
nolegle w stosunku do dlugiej osi badanego migénia.
Obserwowano réwniez uktad zblizony do okreznego,
jak sie wydaje, gléwnie w obwodowych czesciach mie-
$nia, a wiec w obszarze podwsierdziowym (rycina 2).

Jak juz wspomniano, kolejny element strukturalny
mieé$ni brodawkowatych przegrodowych stanowita
tkanka taczna, charakterystyczna dla pozostalych
elementéw wspottworzacych aparat zastawkowy, a wiec
strun $ciegnistych i platkéw. Tkanka ta stanowita
niejako zrab mieé$ni brodawkowatych, zasadniczo
uktadajgc sie dos¢ réwnomiernie i przedzielajac grupy
komoérek miesniowych (rycina 3). Niezaleznie od tego
obserwowano miejsca szczegélnego nagromadzenia sie
tkankilacznej. Jak wykazaty obserwacje, lokalizowata
sie ona gltéwnie w strefie podwsierdziowej, a takze
w bezposrednim sgsiedztwie naczyn krwionosnych.

Rycina 1. Miesien brodawkowaty przegrodowy,
69 lat & Tkanka taczna - biale strzatki,
tkanka mie$niowa - szare strzatki
Septal papillary muscle, 69 yrs &
Connective tissue — white arrows,
muscular tissue — grey arrows

Figure 1.
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Rycina 2. Miesient brodawkowaty przegrodowy,
75 lat & Tkanka mig$niowa — szare strzatki
Figure 2.  Septal papillary muscle, 75 yrs &

Muscular tissue — grey arrows
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Migsien brodawkowaty przegrodowy,

Rycina 4.
82 lata @ Naczynia krwionosne - strzatki
Figure 4. Septal papillary muscle, 82 yrs ¢

Blood vessels — arrows

Migénie brodawkowate przegrodowe posiadaty sto-
sunkowo dobrze rozwinigta sie¢ naczyn krwiono$nych,
zaréwno tetniczych jakizylnych. Obserwowano rézno-
kierunkowy ich przebieg w obrebie pojedynczego mie-
$nia (rycina 4). Rézna byla takze wielko$¢ naczyn i ich
liczba w mieéniach brodawkowatych przegrodowych
w obrebie tak jednego serca, jak i réznych narzaddéw, co
z pewnoscia nalezy wigza¢ z opisywanym w literaturze
réznym stopniem uksztattowania oraz liczbg tych mie-
éni. Sciany tetnic utworzone byty przez kilka warstw
komoérek miegsniowki gladkiej z lezacg obwodowo
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Rycina 3. Miesien brodawkowaty przegrodowy,
69 lat & Tkanka taczna - biate strzatki
Figure 3.  Septal papillary muscle, 69 yrs &

Connective tissue — white arrows

Rycina 5. Migsier brodawkowaty przegrodowy, 83 lata &
Tkanka tluszczowa - czarne strzatki

Septal papillary muscle, 83 yrs &

Fatty tissue — black arrows

Figure 5.

facznotkankowgq przydanka. W $wietle naczyn dalo sie
obserwowac¢ krwinki czerwone, a takze komorki §rod-
blonka. Charakterystyczng cechg omawianych struktur
bylo réwniez wystepowanie nieregularnych, niewielkich
ognisk komorek ttuszczowych. Zlokalizowane one byty
w strefie okolonaczyniowej i przede wszystkim w prok-
symalnej czesci mies$ni, na granicy ze $ciang przegrody
miedzykomorowej (rycina 5). Podczas analizy prepara-
tow wybranych struktur serc ludzi starszych nie udato
sie wykaza¢ elementéw ukladu przewodzacego.
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Dyskusja

W ostatnich latach pojawiajg si¢ stosunkowo
nieliczne publikacje traktujace o miesniach brodaw-
kowatych przegrodowych. Szostakiewicz-Sawicka [3],
Wenink [4] oraz Restivo et al. [5] zwrdcili uwage na
istotne znaczenie miesni bezposrednio sgsiadujacych
z migéniem stozka jako elementéw wspomagajacych
rejon spoidia przedniego i platka przysrodkowego
zastawki trdjdzielnej. Z tej przyczyny Wenink zapro-
ponowat nazwe the medial papillary complex, ktora,
z drobnym rozwinieciem, the medial papillary muscle
complex, stosuje takze Restivo et al. Wedlug tych
autoréw sg to grupy miesni bezposrednio zwigzanych
z mie$niem stozka. Loukas i wsp. [2] w swojej pracy
z 2009 roku potwierdza ograniczone zainteresowa-
nie badaczy migsniem stozka, cho¢, jak podkredla,
znajomo$¢ anatomii prawidtowej serca jest niezbedna
we wladciwym zrozumieniu choréb serca. Szczegélnie
trudno dostepne wydaja sie by¢ doniesienia o budowie
histologicznej wspomnianych struktur; w dostepne;j
literaturze opisywane s3 one pobieznie [6].

Badania wykazaly zblizong zasadniczo budowe
histologiczng mieé$ni brodawkowatych przegrodowych
do $ciany przegrodowej serca. W obserwowanych pre-
paratach wystepowaly charakterystyczne pasma wio-
kien tkankitacznej wnikajace promieniscie w strukture
mies$nia tworzac jego szkielet. Tkanka taczna, poza
wspomniang wczesniej strefa podwsierdziowa i oko-
fonaczyniowsq, obecna byta takze w wigkszej ilosci
w czedciach dystalnych mieéni, co oczywiscie nalezy
wiazac z okolicg odejécia strun $ciegnistych.

W obserwowanych preparatach nie udato sie
wykazac obecnosci elementéw ukladu przewodzacego,
cho¢ Kru$ podaje, ze sie¢ wtokien pochodzacych od
prawej odnogi peczka Hisa lokalizuje sie w migé$niu
komory pod wsierdziem, a takze w obrebie strun
$ciegnistych rzekomych [7]. Nie wyklucza to zatem,
jak sie wydaje, mozliwej obecnoéci wspomnianych

elementéw w obrebie mie$ni brodawkowatych, co
wymagaloby jednak przeprowadzenia obserwacji na
duzo liczniejszym materiale.

W literaturze zdecydowanie najczesdciej opisy-
wane s przypadki pekniecia mie$ni brodawkowa-
tych lewej komory w wyniku zawatu, ktére skutkuja
bezposrednim zagrozeniem zycia. Bardzo rzadko
natomiast wspomina sie o peknieciu ktérego$ z mie$ni
w komorze prawej mogacego stanowi¢ konsekwencje
nadci$nienia ptucnego, zawatu czy tez urazu [8-11]. Co
istotne, uszkodzenia w obrebie aparatu zastawkowego
prawego ujscia przedsionkowo-komorowego sg lepiej
tolerowane. Wydaje sie, ze relatywnie najmniejsze
powiklania moga by¢ zwigzane z uszkodzeniem
mies$nia brodawkowatego przegrodowego, poniewaz,
jak juz wspomniano, czesto reprezentowany on jest
przez zespo6l miesni wspomagajacych rejon platka
przysrodkowego. Pozostaje jeszcze pytanie, na ile
stosunek poszczegolnych rodzajow tkanek tworzacych
strukture mig$ni brodawkowatych moze wptywa¢é na
ich podatnos$¢ na uszkodzenia. Wydaje sie prawdo-
podobne, ze rézne tkanki w obrebie narzagdu moga
charakteryzowac¢ si¢ zréznicowang wytrzymaloscig
mechaniczng, a takze rézng wrazliwosécig na ewentu-
alne niedokrwienie.
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