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Lời nói đầu

Giải phẫu vận động hay giải phẫu học thể dục thể thao là môn khoa học 
cơ sở trong chương trình đào tạo của hệ thống các trường Đại học, Cao 
đắng Thể dục thể thao. Đây là một lĩnh vực chuyên ngành của giải phẫu  
học, nghiên cứu về hình thái và cấu tạo cơ thể người và những quy luật 
phát triển cấu trúc cơ thể  trong mối quan hệ với chức năng, với môi trường 
sôhg, hoạt động và sự tiến hóa, làm nền tảng cho sinh viên tiếp thu và 
nghiên cứu các môn khoa học có liên quan khác.

Ngoài ý  nghĩa của một môn khoa họe cơ sỏ, giải phẫu học thể dục thể 
thao còn là môn khoa học ứng dụng khá rộng. Những kiến thức về giải 
phẫu học thể dục thể thao không chỉ giúp sinh viên chuyên ngành hiểu 
được bản chất hoạt động của cơ thể trong các kỹ thuật động tác, phương 
pháp luyện tập mà còn hiểu biết sâu hơn về vấn đề sức khỏe, nâng cao 
trình độ kỹ thuật, phòng tránh chấn thương và phát hiện những hướng 
nghiên cứu mới thiết thực trong lĩnh vực giáo dục thể chất.

Thực hiện chương trình đổi mới nội dung và phương pháp giảng dạy 
nhằm nâng cao chất lượng đào tạo, trường Đại học Thề dục thể thao Bắc 
Ninh và Nhà xuất bản Thể dục thể thao tổ  chức biên soạn và xuất bản 
“Giáo trình Giải phẫu vận động” với những nội dung cơ bản như sau:

Phần mở đầu. Đại cương về giải phẫu

Phần I. Hệ vận động

Chương I. Đại cương về xương và liên kết giữa các xương 

Chươngll. Xương và khớp chi trên
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Chương III. Xương - khớp chi dưới

Chương IV. Xương và khớp thân mình - đầu mặt
Chương V. Cơ

Chương VI. Phân tích động tác trên cơ sở giải phẫu học 

Phần II. Hệ các cơ quan nội tạng 

Chương I. Hệ tiêu hóa 

Chương II. Hệ hô hấp 

Chương III. Hệ tiết niệu 

Chương rv. Hệ sinh dục 

Chương V. Hệ tim mạch 

Chương VI. Hệ bạch huyết 

Chương VII. Hệ nội tiết 

Phần III. Hệ thần kinh

Chương I. Đại cương về hệ thần kỉnh 

Chương II. Hệ thần kinh trung ương 

Chương III. Hệ thần kinh ngoại biên

Chương IV. Hệ thần kinh thực vật 

Phần TV. Hệ giác quan

Hy vọng rằng cuốn Giáo trình này sẽ đáp ứng được yêu cầu học tập, 
giảng dạy và nghiên cứu khoa học của các giáo viên, sinh viên và các đối 
tượng cán bộ chuyên ngành giáo dục thể chất và huấn luyện thể thao.

Trong quá trình biên soạn, mặc dù đã có nhiều cô' gắng song không 
tránh khỏi những thiếu sót, chúng tôi rất mong nhận được những ý  kiến
đóng góp của các đồng nghiệp và độc giả để  “Giáo trình Giải phẫu vận
động” ngày một hoàn chỉnh hơn.

*

CÁC TÁC GIẢ
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PHẨN MỎ ĐẦU. ĐẠI CƯƠNG VỀ GIẢI PHAU

1. KHÁI NIỆM, PHẠM VI NGHIÊN c ú u  VÀ LỢI ÍCH CỦA GIẢI PHAU 
HỌC VÀ GIẢI PHẪU THỂ THAO

1.1. Khái niệm

* Giải phẫu học: ià khoa học nghiên cứu về hình thái bên ngoài và cấu tạo 
bên trong của cơ thể người, nghiên cứu các quy luật phát triển cấu trúc cơ thể 
trong mối quan hệ với chức năng, môi trường và sự tiến hóa.

* Giải phẫu thể thao: là một bộ phận của giải phẫu học, nghiên cứu ảnh 
hưởng của luyện tập thể dục thể thao đối với đặc điểm hình thái và cấu tạo cũng 
như quy luật phát triển của con người.

1.2. Phạm vi nghiên cứu và lợi ích của môn giải phẫu học

Theo qui ước, môn sinh vật học được phân chia thành hai nhóm cơ bản:

* Khoa học về hình thái: nghiên cứu về hình thái của động vật, thực vật và 
con người .Đó là môn hình thái học

* Khoa học về chức năng: nghiên cứu về chức năng của các cơ quan. Đó là 
môn sinh lý học.

Như vậy giải phẫu học thuộc ngành hình thái học. Trong lĩnh vực giảng dạy 
giải phẫu tùy theo cách trình bày ván đề mà có thể chia thành:

- Giải phẫu hệ thống: giới thiệu các cơ quan có chức năng nhất định như hệ 
vận động (gồm xương, khớp, cơ và các dây thần kinh ngoại vi, hệ giác quan 
(mắt, tai, lưỡi, mũi, da), hệ tuần hoàn, hô hấp ..

- Giải phẫu định khu: mô tả từng vùng lớn của cơ thế như vùng đẩu mặt. 
vùng cổ, ngực, bụng... Trong từng vùng người ta giới thiệu tỉ mỉ từng lớp: da 
ở nông, rồi đến cơ, mạch máu, thần kinh và xương ở sâu.

- Giải phảu bề mặt: trình bày những cấu trúc cơ thể mà thầy thuốc nhận biết 
từ bên ngoài, qua da, như các mốc xương, mạch máu. cơ... Môn học này cung
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cấp những kiến thức giải phẫu thực tế trên cơ thể sống, rất cần thiết với thầy 
thuốc trong thăm khám và chữa bệnh.

- Giải phẫu chức năng: giới thiệu mối tương quan giữa cấu trúc và chức năng 
sinh lý. Môn học này đã thúc đẩy viộc nghiên cứu và giảng dạy giải phẫu. Nhờ 
đó các bài giảng giải phẫu trở nên sinh động và phong phú. Thí dụ khi giảng 
giải về hệ vận động, thay vì mô tả đơn thuần hình thể của từng xương, cơ, khớp 
người ta giới thiệu tổng hợp các cấu trúc này đổng thời với các yếu tố chức năng 
cần thiết trong một động tác nào đó.

- Giải phẫu học được coi là nền tảng vững chắc của toàn bộ nghệ thuật y học 
và môn khởi đầu nhất thiết của y học.

- Ngoài ra giải phẫu học còn phục vụ cho mỹ thuật và cho nhiều ngành nghề 
khác nhau.

1.3. Nội dung nghiên cứu của giải phẫu thể thao

Nội dung nghiên cứu giải phẫu thể thao rất rộng, xong chủ yếu có những nội 
dung sau:

Nghiên cứu ảnh hưởng của TDTT đối với hình thái và cấu tạo của các tổ 
chức cơ quan trong cơ thể người.

Tập trung nghiên cứu về xương, cơ, khớp. Gần đây có đề cập thêm tới mạch 
máu, nội tạng, nội tiết, thần kinh và các cơ quan cảm giác.

Nghiên cứu đặc điểm hình thái cơ thể của vận động viên đỉnh cao và tuyển 
chọn vận động viên trẻ.

Ví dụ: như nghiên cứu chiều cao, cân nặng, số đo các vòng, độ dài các chi 
rồi so sánh tỷ lộ giữa chúng, nghiên cứu tuổi xương, điều này rất có ý nghĩa đối 
với công tác tuyển chọn và đào tạo vận động viên.

Nghiên cứu hình thái và cấu tạo chức năng của cơ.

Đây vẫn là một trong những nội dung nghiên cứu trọng điểm của giải phẫu 
thể thao. Nó bao hàm nghiên cứu về thiết diện sinh lý của cơ, loại hình của cơ, 
đặc điểm của cơ khi hoạt động... Những nghiên cứu này đểu có ý nghĩa nhất 
định đối với luyện tập và phục hổi cơ thể.

Nghiên cứu mối quan hệ giữa cấu trúc với các nguy cơ chấn thương thường 
gặp trong thể thao.

Ví dụ, chấn thương trong quá trình luyện tập TDTT xảy ra ở lớp sụn của
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khớp gối, ở sụn khớp, ở đĩa sụn gian đốt sống... Nghiên cứu này cung cấp thêm 
những cơ sở sinh lý giúp ta hiểu làm rõ được cơ chế và biểu hiện của chấn 
thương thể thao

1.4. Nhiệm vụ chủ yếu của giải phẫu thể thao

Bồi dưỡng thế giới quan của chủ nghĩa duy vật biện chứng

Thông qua học giải phẫu thể thao học sinh không chỉ hiểu được hình thái cấu 
tạo của cơ thể người mà còn có thể hiểu được mối quan hệ giữa hình thái và 
chức năng giữa bộ phận và chỉnh thể, giữa cơ thể và môi trường bên ngoài, có 
được cách tư duy, quan điểm biện chứng về sự phát sinh, phát triển cơ thể người 
và sự thống nhất giữ sự phát sinh, phát triển đó với mối trường xung quanh.

Cung cấp những căn cứ lí luận cho thể thao

Giải phẫu thể thao không chỉ là một môn khoa học lý luận thể thao cơ bản 
mà còn là một môn học ứng dụng khá mạnh. Thông qua cuốn sách này các sinh 
viên chuyên ngành có thể có được những hiểu biết sâu hơn về kĩ thuật động tác, 
hiểu được phương pháp luyộn tập. Ngoài ra môn học này cũng giúp sinh viên 
hiểu biết thêm về vấn đề sức khỏe, nâng cao trình độ kĩ thuật, phòng ngừa chấn 
thương, phát hiện những hướng nghiên cứu mói và thiết thực trong giáo dục thể 
chất và huấn luyện thể thao.

Làm cơ sở giảng dạy cho các môn học có liên quan

Khoa học thể dục thể thao có rất nhiều môn học liên quan tói hình thái, cấu 
tạo của cơ thể người như sinh lý thể thao, sinh hoá TDTT, y học thể thao, đo 
lường...

1.5. Quan điểm và phương pháp cơ bản của giải phẫu thể thao

Trong học tập và nghiên cứu giải phẫu thể thao, người ta thường dựa vào 
những quan điểm cơ bản dưới đây để quan sát và nhận biết mối quan hộ giữa 
hình thái cấu tạo của cơ thể người vói các hoạt động luyện tập TDTT:

Hình thái cấu tạo và chức năng là thống nhất

Mối quan hệ giữa hình thái, cấu tạo và chức năng với cơ thể ngưòi là đối lập 
mà thống nhất, cùng dựa vào nhau tồn tại đồng thòi hạn chế nhau, cấu tạo quyết 
định chức năng và ngược lại chức năng ảnh hưởng tới cấu tạo. Theo quan điểm 
nhận thức này thì dựa vào đặc điểm hình thái cấu tạo để phân tích chức năng 
hoặc tuỳ sự thay đổi về chức năng dẫn tới sự thay đổi về hình thái cấu tạo.
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Bộ phận và chỉnh thể của cơ thể là thống nhất

Các bộ phận trong cơ thể con người đểu có mối quan hộ mật thiết với nhau, 
không thể tách rời và có những ảnh hưởng tới nhau. Bộ phận không thể tách rời 
chỉnh thể và chỉnh thể cũng không thể tách bộ phận. Luyện tập TDTT không 
những do hệ cơ tham gia hoạt động mà còn đòi hỏi các cơ quan khác cùng tham 
gia để điều chỉnh, phối hợp. Bất cứ sự thay đổi về cấu tạo hay chức năng của 
một cơ quan hay một hệ cơ quan trong cơ thể ít nhiều đều ảnh hưởng tới toàn 
cơ thể. Luyện tập thể thao có thể luyện khí dưỡng tâm điều chỉnh thần kinh đây 
cũng là mối quan hệ mật thiết không thể tách rời giữa bộ phận và chỉnh thể, đối 
lập mà thống nhất.

Sự biến đổi, phát triển của cơ thể và môi trường bên ngoài là thống nhất

Thế giới sinh vật không ngừng thay đổi phát triển. Trong quá trình tiến hoá, 
hình thái cấu tạo của con người chịu ảnh hưởng của hoàn cảnh bên ngoài dần 
dần phát triển và hoàn thiện. Khác với các sinh vật, sự hình thành đặc tính xã 
hội của con người được thể hiện ở: ngôn ngữ, tư duy và lao động... nhưng tính 
tự nhiên của con người như hình thái cấu tạo cột sống vẫn mang đặc điểm cơ 
bản của động vật. Điều này được chứng minh rất rõ qua quá trình sinh trưởng, 
phát triển của con người. Cho nên có thể thấy rằng sự thay đổi, phát triển hình 
thái cấu tạo của con người là không ngừng. Tuổi, giới tính, chủng tộc điều kiện 
sống, điều kiện xã hội khác nhau bên cạnh đó là lao động, thói quen hoạt động 
của con người... đều là nguyên nhân dẫn tới sự khác biệt về cấu tạo, hình thái 
của con người. Mỗi một đặc điểm hình thái cấu tạo mới xuất hiện thường do sự 
thay đổi của ngoại cảnh hoặc ảnh hưởng của ngoại cảnh dẫn tới - cũng có nghĩa 
là cơ thể con người và ngoại cảnh tương hỗ, thống nhất với nhau. Hiểu được sự 
thay đổi, phát triển của cơ thể và môi trường bên ngoài là thống nhất giúp 
chúng ta không chỉ biết được hình thái cấu tạo của con người từ trước tới nay 
một cách khoa học mà còn có thể dự đoán được tương lai. Chỉ có tuân theo quy 
luật thay đổi phát triển khách quan của cơ thể, từng bước vận dụng khoa học, 
tiến hành luyện tập thể thao hợp lí mới có thể đạt được sự phát triển về hình 
thái, cấu tạo hoàn hảo, thể chất tốt và ngày càng cường tráng.

2. CÁC PHUƠNG PHÁP NGHIÊN c ú u  GIẢI PHAU h ọ c

Người ta nghiên cứu cơ thể người ở nhiều mức độ khác nhau:

* Các phương tiện gồm: xác và xương là phương tiện trực quan tốt nhất; 
các xương rời; các tiêu bản.
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* Giải phẫu đại thể. Nghiên cứu cấu trúc cơ thể bằng mắt thường hoặc kính 
ỉúp.

* Giải phẫu vi thể: nghiên cứu hình thái cấu trúc của các cơ quan, hệ thống 
và mối tương quan của chúng bằng kính hiển vi quang học và điện tử.

* Người ta không chỉ xem xét cơ thể đã ra đời mà còn nghiên cứu cơ thê 
đang phát triển ở thời kỳ phôi thai và ngày nay hình thành môn phôi thai học.

* Phương pháp nội soi, chụp X - quang...: có thể quan sát cấu tạo bên trong 
của cơ thể đang sống.

Phương pháp nghiên cứu giải phẫu thể thao rất nhiều, do mục đích, yêu cầu, 
điều kiện vật chất kĩ thuật.. .khác nhau tạo thành. Nhưng bất luận từ góc độ học 
tập hay nghiên cứu có một số phương pháp cơ bản thường dùng sau đây.

Phương pháp giải phẫu trên xác người: dùng máy móc tiến hành phân chia 
giải phẫu, quan sát đại thể hình thái, cấu tạo của con người. Phương pháp này 
khá cổ nhưng những nhận biết về cơ thể người một cách trực tiếp, vĩ mô vẫn 
vô cùng quan trọng.

Phương pháp quan sát phiên cắt mô: thông qua phiên cắt mô được quan sát 
dưới kính hiển vi có thể hiểu được cấu tạo siêu hiển vi của các tổ chức, cơ quan 
trong cơ thể.

Phương pháp hoá học: là phương pháp áp dụng hoá học vào việc nghiên cứu 
hình thái, cấu tạo và thành phần của các tổ chức, tế bào trong cơ thể người một 
cách định lượng hoặc định tính.

Phương pháp nghiên cứu trên cơ thể sống: như đo chiều cao đứng, chiều cao 
ngồi, cân nặng, thể hình, số đo các vòng.Tiến hành đo biên độ hoạt động của 
khớp, quan sát trạng thái của cơ khi cơ làm việc.

Phương pháp phân tích động tác: tiến hành phân tích giải phẫu học đối với 
các động tác TT. Quá trình nghiên cứu động tác chú trọng đến hoạt động của 
khớp và trạng thái làm việc của cơ, tìm hiểu sâu về mối quan hệ giữa hệ vận 
động của con người và các động tác thể thao.

Phương pháp nghiên cứu bằng các thiết bị đo lường: ứng dụng máy 
x.quang, điện não đồ, siêu âm...rồi từ đó tiến hành quan sát nghiên cứu chỉnh 
thể hoặc bộ phận cơ thể.

Nhờ sự phát triển của khoa học kĩ thuật, đặc biệt là vi tính, các phương pháp
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nghiên cứu giải phẫu thể thao không ngừng đổi mới, trình độ nghiên cứu càng 
ngày càng cao.

Học sinh học môn giải phẫu thể thao nhất định phải lựa chọn cho mình 
phương pháp học hợp lí và ứng dụng nó. Phải căn cứ vào đặc điểm của ngành 
học, điều kiện giảng dạy và quá trình thực tế tự mình cải tiến và điều chỉnh 
phương pháp học cho phù hợp. Ngoài ra, phải nắm được một số phương pháp 
thường dùng ví dụ như:

“Nghe”: lắng nghe thầy giảng bài. Phải chú ý nghe thầy trình bày những vấn 
đề về lí luận, giảng giải vể nhận thức, giải thích khái niệm và cần phải chú ý 
tới cách dẫn dắt của giáo viên. Phải hiểu rõ, tỉ mỉ nội dung bài giảng, nắm được 
trọng tâm, yêu cầu và phương pháp của bài học.

“ Nhìn”: quan sát sự vật và hình ảnh, băng video, phim, đĩa, bản X. quang . 
.. một cách tỉ mỉ. Phải học được cách quan sát, không ngừng bồi dưỡng và nâng 
cao năng lực quan sát. Học giải phẫu thể thao hình tượng là rất quan trọng.

“ Sờ dùng tay sờ các loại xương, khớp, cấu tạo của cơ, kiểm tra mạch đập... 
Thường qua cảm giác từ bàn tay và quan sát có thể có thêm được những nhận 
biết về hình thái, cấu tạo và chức năng của cơ thể người.

“ Tưởng tượng”: đối với các khái niệm, nhận thức lí luận giải phẫu thể thao 
khồng chỉ bắt buộc học sinh phải nhớ mà cao hơn nữa phải giải thích được. Chỉ 
có những người chăm chỉ động não, biết tư duy thực chất mới có thể học tốt 
môn học này. Phải ghi nhớ xong cũng phải biết suy nghĩ, giải thích vấn đề, nếu 
chỉ đơn thuần ghi nhớ bằng cách học thuộc sẽ không đạt được hiệu quả cao.

“Liên hệ” : chủ yếu là nói về mối quan hệ giữa các bộ phận trong cơ thế, yếu 
tố của môi trường gây ảnh hưởng tới hình thái, cấu tạo của cơ thể và mối quan 
hệ giữa giải phẫu thể thao với các ngành học khác. Trong vận động của con 
người thì hình thái, cấu tạo và chức năng rất phức tạp, dễ thay đổi và có mối 
tương quan. Do vậy tuyệt đối không thể quan sát hình thái, cấu tạo của từng bộ 
phận, cơ quan một cách đơn lẻ để giải thích các khái niệm. Nhấn mạnh liên hệ 
cũng chính là nhấn mạnh việc học tập phải đi đôi với vận dụng, phân tích, tổng 
hợp, so sánh.

“Úng dụng”: ứng dụng những nhận thức lý luận giải phẫu thể thao vào thực 
tiễn luyện tập và thực tế cuộc sống. Nhận thức về lý luận là nguyên lý học tập 
còn vận dụng vào thực tiẽn mới là thước đo trình độ học vấn.
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3. TÓM TẮT LỊCH SỬNGÀNH GIẢI PHẪư

3.1. Lịch sử giải phẫu thế giới

Môn giải phẫu học bắt nguồn từ những kiến thức giải phẫu thuộc các nền y 
học cổ Hy Lạp và La Mã.

Từ nhiều thế kỷ trước và sau công lịch cho tới thế kỷ XV nhiều bậc thầy y 
học đã có những cống hiến xuất sắc cho giải phẫu học như Hypocrate (460-377 
trước CN), Arístotte (384-322 trước CN, Hy Lạp) đã được coi như là những 
người sáng lập nghành giải phẫu và giải phẫu so sánh.

* Galien (130-300 sau CN, La Mã) đã minh họa và vẽ tranh giải phẫu.
* ở  phương đông có Hoa Đà (thời Tam Quốc, 184-280, Trung hoa) đã mổ 

xẻ để chữa vết thương. Ông đã viết rất nhiều sách y học song đã bị thất lạc, chỉ 
còn lưu lại một vài cuốn viết về giải phẫu và cách thiến súc vật.

* Avicenne (980-1037, Ai Cập) đã viết quyển “Thánh điển y học” đề cập đến 
nhiều chi tiết giải phẫu.

* Damaska (Ai Cập) đã phát hiện ra vòng tuần hoàn phổi.
Trong thời trung cổ, phong tục và tập quán cấm mổ xác người ở nhiều nước 

(thí dụ, Giáo hội cơ đốc châu Âu đã triệt để cấm mổ tử thi) đã gây nhiều trở 
ngại trong việc tìm hiểu cấu trúc cơ thể người của các nhà y học. Trong thời kỳ 
này các thầy thuốc thường dựa vào hình thể cấu trúc của động vật hoặc những 
quan sát cơ thể người trong những dịp hành hình các tội nhân để viết về giải 
phẫu người. Do đó những kiến thức giải phẫu thu lượm được chủ yếu thông qua 
phương pháp trực quan và suy luận, thường là những khái niệm kết hợp về hình 
thể và chức năng, được mô tả trìu tượng và chưa chính xác.

* Trong thời kỳ Phục hưng của nền văn hóa châu Âu (Thế kỷ XV- XVII), 
nhiều nhà nghiên cứu đã thực hiện các cuộc phẫu tích tử thi như: Mondino da 
Luzzi (1276 - 1326, Ý), Leonardo da Vinci (1452 - 1519, họa sĩ tạo hình Ý), 
Andreas Vesalius (1514 - 1564, người Bỉ thầy thuốc của Hoàng gia Tây Ban 
Nha) đã viết tác phẩm giải phẫu người 7 cuốn (Về những công trình nghiên cứu 
trên cơ thể người - De humani corporis fabrica, 1543). Hai ông Leonardo da 
Vinci và Vedalius đã được coi là những người sáng lập nên môn giải phẫu học 
phân tích thi thể, khởi đầu từ thế kỷ XV lưu truyền đến ngày nay

* Uyliam Harvey (1578 - 1657, Anh) là một nhà giải phẫu sinh lý thiên tài 
đã phát minh ra hệ tuần hoàn và tiên đoán hệ này là một vòng khép kín.

* Zacharias Zansen (Hà Lan) đã phát minh ra kính hiển vi quang học (1590)
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và Levenhock (Hà Lan) đã cải tiến công cụ này vào khoảng thế kỷ XVII. 
Marcello Malpighi (1628 - 1694, Ý) đã sử dụng kính này trong nghiên cứu cơ 
thể và sáng lập ngành giải phẫu vi thể. Sumlianxki (Nga) đã có những đóng góp 
nổi tiếng trong ngành này. Tiểu cầu thận đã do hai ông đồng thời phát hiện, 
được gọi là tiểu cầu Manpighi - Sumlianxki. Với những thành tựu do sử dụng 
kính hiển vi, Manpighi đã chứng minh lời tiên đoán của Ưyliam Harvey. Vào 
những thế kỷ sau với công cụ quang có độ phóng đại lớn, nhiều tác giả đã có 
những thành công xuất sắc.

* N.I. Pirogoff (1810 - 1882, Nga) là một nhà ngoại khoa kiêm giái phâu nôi 
tiếng. Ông đã mô tả kinh điển về giải phẫu định khu và sáng lập kỹ thuật cắt 
thi thể ướp lạnh.

* G.M.Losiphob (1870 - 1993, Liên Xô) đã có nhiều cống hiến vể hê bạch 
huyết.

* Vào nửa đầu thế kỷ XX Martin và Olivier người Pháp đã thành lập ra môn 
nhân trắc học.

* Wilhem Conrad Rontghen (1845 - 1923) đã sáng lập ngành giải phẫu X 
quang. Việc sử dụng máy X quang và sau này việc đưa máy siêu âm, các chất 
đồng vị phóng xạ v.v... vào nghiên cứu cơ thể đã thúc đẩy sự ra đời của các 
ngành giải phẫu trên cơ thể sống.

3.2. Lịch sử ngành giải phẫu Việt Nam

* Từ xa xưa cho tới cuối thế kỷ XIX, ở Việt Nam đã hình thành một nền y 
học dân tộc có truyền thống lâu đời. Trong đó những nhà y học nổi tiếng phải 
kể đến như: Tuệ Tĩnh thiền sư - Nguyễn Năng Tinh (thế kỷ XIII, XIV) và Hải 
thượng Lãn ông Lê Hữu Trác (thế kỷ XIII), đều thừa kế từ y học Trung Hoa.

* Từ 1904, khi trường Đại học Y khoa Đông dương được thành lập thì các 
thầy thuốc Việt Nam mới được đào tạo chính quy theo y học hiện đại. Trong 
các nhà y học hiện đại đầu tiên này có nhiều giáo sư như: Hồ Đắc Di, Đổ Xuán 
Hợp, Nguyễn Xuân Nguyên, Tôn Thất Tùng, Vũ Công Hòe... Riêng giáo sư 
Đỗ Xuân Hợp đã trở thành nhà giải phẫu học Việt Nam đầu tiên.

- Ngay từ 1950, trong kháng chiến ,ông đã kiên trì biên soạn những bài giảng 
giái phẫu bằng tiếng Việt (4 tập: 1950 -1970). Công tfinh này đã được Bác Hồ 
và nhiều bậc thầy y học trong nước đánh giá cao.

- Đặc biệt ông có 2 công trình: Bộ xương người Việt Nam (bản tiếng Pháp
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í 940), là luận án thi bác sĩ y khoa của ông ở Paris; quyển “Nhân thể học và giải 
phẫu mĩ thuật học (bản tiếng Pháp 1942) đổng tác giả P.Huya (P. Huard) và Đỗ 
Xuân Hợp được tặng giải thưởng Testut của Viện Hàn Lâm y học Pháp.

- Từ năm 1940 ông đã chú ý đến nghiên cứu “nhân trắc học”. Trong những 
năm 1960 ông đã cùng các học trò đẩy mạnh hướng nghiên cứu này.

- Ông đã chủ trì thành lập Hội Hình thái học Việt Nam, tập hợp các nhà khoa 
học hình thái thuộc các bộ môn giải phẫu của các trường đại học.

3.3. Lịch sử phát triển của giải phẫu thể thao

Giải phẫu thể thao được phát triển bắt nguồn từ giải phẫu người. Quá trình 
này có liên quan tới mật thiết với lao động sản xuất và hoạt động TDTT.

* ở  thế kỷ XV Leonardo da Vinci (1452 - 1959) trong quá trình nghiên cứu 
giải phẫu người đã đưa ra những khái niệm về cấu tạo cơ thể người từ những 
quí luật lực học, ông không chỉ phát triển giải phẫu học mà còn sáng lập ra môn 
vận động học của con người.

* Một học giả người Ý là Alfonso Borell (1608 - 1679) đã nghiên cứu lấy 
con người làm trung tâm phân tích một số động tác trong vận động của con 
người ví dụ như: đạp nước, bật tại chỗ, kéo xà; đã đưa toán học, lực học áp dụng 
vào giải phẫu học. Có thể nói đây là manh nha của giải phẫu học thể thao

* ở  cuối thế kỷ XIX một học giả người Nga là P.F. Legaft (1837 - 1909) 
trong một số cuốn sách của mình đã miêu tả rất tỉ mỉ về những vấn đề liên quan 
đến các tỷ lệ trong cơ thể, tư thế của cơ thể, hoạt động của cơ thể, ông đã có 
những cống hiến rất lớn đối với việc kiến lập ra giải phẫu thể thao.

* Những năm 40 của thế kỷ XX cùng với sự phát triển của TDTT, các môn 
khoa học như sinh lý thể thao, y học thể thao, sinh cơ học thể thao... kế tiếp 
nhau ra đời và giải phẫu học thể thao cũng đã được hình thành. Những năm 
1970 các học giả Liên Xô đã kết hợp giải phẫu thể thao và nhân loại học để 
phát triển thành môn hình thái học thể thao ứng dụng vào việc tuyển chọn vận 
động viên trẻ.

4. DANH TỪ GIẢI PHAU HỌC

Học giải phẫu thể thao đầu tiên phải nắm được những thuật ngữ thống nhát 
nói về hình thái, cấu tạo của cơ thể người và những thuật ngữ miêu tả động tác.
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4.1. Tư thế giải phẫu

Theo qui ước quốc tế là tư thế người đứng thẳng, đầu, mắt, ngón chân hướng 
ra trước, hai tay buông dọc theo người, gan tay hướng ra trước, 2 ngón tay cái 
duỗi ra ngoài.

4.2. Thuật ngữ thường dùng

Lấy tư thế giải phẫu là tiêu chuẩn từ đó định nghĩa ra một số thuật ngữ giai 
phẫu học như sau:

- Trên: là ở phía gần đầu.

- Dưới: là ở phía gần bàn chân.

- Trước: là ở phía gần bụng.

- Sau: là ở phía gần lưng.

- Phía quay: chỉ phía ngoài của cẳng tay.

- Phía trụ: chỉ phía trong của cẳng tay.

- Phía mác: chỉ phía ngoài của cẳng chân.

- Phía chày: chỉ phía trong của cẳug chân.

- Nông: là ở gần với bề ngoài của cơ thể hoặc một cơ quan nào đó.

- Sâu: là xa vói bề ngoài của cơ thể hoặc một cơ quan nào đó.

- Phía trong: là phần gần với mặt phẳng chính giữa (mặt phẳng qua cột sống).

- Phía ngoài: là phần xa với mặt phẳng chính giữa.

Riêng đối với bàn chi thì từ “mặt gan” dùng để nói về mặt trước bàn tay hoặc 
mặt dưới bàn chân và “mặt mu” để chỉ mặt sau bàn tay và mặt trên bàn chân.

4.3. Các mặt phẳng cơ  bản

Có ba mặt phẳng tương ứng vuông góc với nhau là:

* Mặt phẳng đứng dọc: chạy qua cơ thể theo hướng trước sau, chia cơ thể ra 
làm hai phần phải và trái có thể bằng nhau hoặc không bằng nhau.

* Mặt phẳng đứng ngang: cắt qua hai sườn phải và trái, vuông góc với mặt 
đứng dọc giữa, chia cơ thể thành hai phần: trước (phần bụng) và sau (phần 
lưng).

* Mặt phẳng nằm ngang: song song với mặt đất, vuông góc với hai mặt
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phẳng trên chia cơ thể ra làm hai phần:trên và dưới.

4.4. Các trục cơ bản

Trục là những đường thẳng đi qua trung tâm của hõm khớp. Có ba trục tương 
ứng vuông góc cơ bản :

* Trục phải trái: đi từ phải sang trái và ngược lại. Trục này vuông góc với 
mặt phẳng đứng dọc.

* Trục trước sau: đi từ trước ra sau hoặc ngược lại. Trục này vuông góc với 
mặt phẳng đứng ngang.

* Trục trên dưới (trục thẳng đứng): đi dọc cơ thể, vuông góc với mặt phẳng 
nằm ngang.

Mât pháng đimg

Hình 1. Các mặt phẳng cơ bản
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PHẦN i. HỆ VẬN ĐỘNGB I  B

CHƯƠNG I. ĐẠI CƯƠNG VỂ XƯƠNG VÀ 
LIÊN KẾT GIỮA CÁC XƯƠNG

A. ĐẠI CƯƠNG VỂ XƯƠNG

1. THÀNH PHẦN - SỐ LƯỢNG VÀ CHỨC NĂNG CỦA XƯƠNG

1.1. Thành phần - số  lượng xương trong cơ thể người

Bộ xương người gồm 206 xương phần lớn là đối xứng, Chia làm hai phần 
chính là xương trục và xương chi.

* Xương trục / Xương sọ ( xương mặt (22)í

Xương tứ chi

(29 xương)

Xương thân mình 

(51 xương)

Chi trên 64 xương

Chi dưới 62 xương

Ị
xương sọ ị  

xương lưỡi (1)

xương nhỏ của tai (6)

xương sống (26)

xương sườn (24)

xương ức ( i )

xương chi tren (60)

i xương đai chi trên (4)

Ị- xương đai chi dưới (2)

l xương chi dưới tư do (60)

í

1.2. Chức năng của xương

Xuơng có bốn chức nàng chính:

* Vận động: cơ thể vận động được là nhờ có xương, khớp, cơ. Xương là chỗ
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bám cho các cơ, khi cơ co hay duỗi sẽ làm cho xương chuyển động. Hoạt động 
của xương và khớp giống như một hệ thống đòn bẩy: xương là đòn bẩy, khớp 
là điểm tựa, cơ là lực phát động.

* Nâng đô', bộ xương là bộ phận rắn tạo thành bộ khung nâng đỡ cơ thể, là 
chỗ dựa cho các cơ quan.

* Bảo vệ: che chở và bảo vệ những cơ quan quan trọng nhất của cơ thể như 
hộp sọ bảo vệ não, cột sống bảo vệ tủy sống, lồng ngực bảo vệ tim, phổi ...

* Tạo máu', tủy xương nằm trong ống tủy là nơi sản sinh ra hổng cầu và các 
dạng bạch cầu có hạt.

2. HÌNH DÁNG VÀ CẤU TẠO XƯƠNG

2.1. Hình thể ngoài

Mỗi xương đều có hình dạng khác nhau, dựa vào hình dạng người ta có thể 
chia thành bốn loại chính như xương dài, xương ngắn, xương dẹt, xương vô 
định hình...

1) Xương dài

Gồm một thân và hai đầu xương. Thân xương có hình ống, rỗng ở giữa. Hai 
đầu xương được phình to để tăng diện tích tiếp xúc giữa hai xương với nhau. 
Loại xương này thường thấy ở tứ chi, làm nhiệm vụ đòn bẩy.

2) Xương ngắn

là những xương có kích thước ngang, dọc, trước, sau gần bằng nhau. Xương 
ngắn gộp lại với nhau có thể chịu được áp lực rất lớn, là nơi thực hiện các động 
tác khá phức tạp như: các xương cổ tay, cổ chân.

3) Xương dẹt

Là xương có bề mặt rộng, mỏng nhưng chắc chắn như xương bả vai, xương 
sọ, xương chậu. Nó thường làm nhiệm vụ bảo vệ các nội quan bên trong.

4) Xương có hình dạng hỗn hợp, phức tạp

Còn gọi là xương vô định hình như các xương đốt sống, xương hàm trên, 
xương hàm dưới...

2.2. Mô tả xương
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Tùy hình thể ngoài mà có những cách mô tả khác nhau (xương dài thường 
có một thân và hai đầu...).

Khi mô tả xương phải xác định được hình dáng của xương. Định hướng 
được xương. Chú ý các đặc điểm lồi lõm của xương để xem các chỗ lõm đó là 
do khớp hay không phải do khớp.

- Những chỗ lồi không do dỉện khớp thường gồ ghề là chỗ bám của cơ, gân 
và dây chằng, hình dạng của nó rất khác nhau, người ta gọi là mấu, mỏm, gờ, 
mào, phình.

- Những chỗ lõm cũng rất khác nhau - là đường để cho gân cơ hoặc mạch 
máu, thần kinh đi qua, người ta gọi là khe, rãnh, hố, khuyết.

3. CẤU TẠO BÊN TRONG CỦA XƯƠNG

Khi bổ dọc xương ta thấy xương gồm có ba phần: màng xương, chất xương 
và tủy xương.

3.1. Màng xương

Là một màng liên kết bọc ngoài miếng xương trừ mặt khớp, màng xương 
gồm hai lớp:

* Lớp ngoài: được cấu tạo bỏi tổ chức liên kết sợi chắc, có tác dụng bảo vệ. 
Màng ngoài có nhiều mạch máu, mạch bạch huyết và các nhánh tận của các 
dây cảm giác.

* Lớp trong: do tổ chức liên kết sợi chắc tạo nên. Trong lớp này có nhiều tế 
bào xương, nhiều mạch máu và thần kinh. Lớp này có tác dụng tạo xương và 
phát triển xương.

3.2. Chất xương

Nằm dưới lớp màng xương. Gồm hai loại xương đặc và xương xốp.

1) Xương đặc

Là phần thân của xương dài, chất xương dày và rắn chắc, chịu lực và các lực 
xoắn vặn. Rất phát triển ở vùng thân các xương dài. Từ ngoài vào trong có ba 
lớp:

* Lớp ngoài: có 5-7 lá xương xếp đổng tâm vói tủy gọi là hệ thống cơ bản
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ngoài.

* Lớp trong cùng: sát với ống tủy, có cấu tạo tương tự với lớp ngoài gọi là 
hệ thống cơ bản trong.

* Lớp giữa: dày nhất gọi là lớp đơn vị xương gồm các hệ thống Have đặc. 
Mỗi hệ thống Have là một khối hình trụ được tạo thành do những lá xương 
đồng tâm lồng vào nhau quây quanh một cái ống nhỏ gọi là ống Have. Chen 
giữa các lá xương có các tế bào xương. Trong hộ thống Have có chứa mạch máu 
và thần kinh. Các ống Have của các hệ thống cạnh nhau được thông với nhau 
bởi những nhánh nối xiên.

2) Xương xốp

Xương xốp phát triển ở đầu các xương ống và các xương ngắn; còn ở các 
xương dẹt thì xương xốp tạo thành một lớp mỏng nằm giữa hai bản xương đặc 
ở ngoài và ở trong.

Xương xốp được tạo thành bởi những lá xương( bè xương) đan chéo vào 
nhau theo một hướng nhất định , đảm bảo khả năng chịu lực cao nhất. Các lá 
xương khi đan chéo đã tạo ra nhiều hốc tủy lớn và thông nhau, ngân cách nhau 
bởi những vách ngăn không hoàn toàn. Cấu trúc của xương xốp đảm bảo cho 
xương đủ nhẹ nhưng lại bển vững vói độ cần thiết. Sự sắp xếp các lá xương dày, 
mỏng, nhiều hay ít đều có liên quan tới khả năng chịu áp lực, lực xoắn vặn và 
lực kéo của cơ và dây chằng bám ở xương. Ví dụ đoạn trên xương chày chủ yếu 
sắp xếp theo phương thẳng đứng vì khi cơ thể chịu một lực tác dụng sẽ truyền 
tới xương đùi rồi xuống xương chày theo phương thẳng đứng. Từ mặt đất sẽ 
xuất hiộn một phản lực truyền từ xương chày đến xương đùi cũng theo phương 
thẳng đứng hướng lên trên. Đoạn giữa của xương chày, bè xương rất ít, còn 
đoạn dưới bè xương cơ bản cũng sắp xếp theo phương thẳng đứng.
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Hình 2. Đầu trên của xương đùi (cấu tạo bởi xương xốp)

3.3. Tủy xương

Nằm trong ống tủy, hốc tủy và cả trong các ống Have. Gồm hai dạng cơ bản:

* Tủy tạo huyết (màu đỏ) có nhiều ở phôi thai và trẻ sơ sinh. Loại tủy này 
có khả năng tạo huyết.

* Tủy mỡ (màu vàng) chứa nhiều tế bào mỡ, là nơi dự trữ mỡ của cơ thể. Tủy 
này có nhiều ỏ người lớn.

4. THÀNH PHẦN HÓA HỌC CỦA XUÖNG

Thành phần của xương gồm có: chất vô cơ làm cho xương cứng rắn và chất 
hữu cơ làm cho xương dẻo dai. Tỷ lệ các thành phần này thay đổi theo tuổi, giới 
tính và chế độ dinh dưỡng.

Nhìn chung thành phần của xương tươi gổm có: 50% nước, 15,75 % mỡ,
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12,45% chất hữu cơ và 21,8% chất vô cơ. Ở xương khô (xương đã loại bỏ mỡ 
và nước) dùng để thực hành thì 2/3 là chất vô cơ và 1/3 là hữu cơ.

* Chất hữu cơ là một chất keo, dính gọi là chất cốt giao, thành phần gồm các 
sợi keo và tế bào keo. Ở trẻ em tỷ lệ chất hữu cơ nhiều nên xương mềm dẻo, ít 
bị gãy rời, nhưng dễ biến dạng.

* Chất vô cơ chủ yếu là muối vôi như canxi phốt phát, canxi cacbonat, canxi 
florua, magiê phôt phat...

Thành phần hoá học của xương phụ thuộc vào sự thay đổi của tuổi tác.Trong 
xương ở độ tuổi thanh thiếu niên, thành phần hữu cơ khá lớn, tỷ lệ giữa hai loại 
vật chất sấp xỉ 1:1 như vậy độ cứng thấp, tính đàn hồi tốt, không dễ xảy ra chấn 
thương nhưng dễ biến dạng. Tới khi trưởng thành, tỷ lệ giữa vật chất hữu cơ và 
vô cơ sấp xỉ 3:7; ở người cao tuổi hàm lượng vô cơ trong xương càng cao, tỷ lệ 
hữu cơ và vô cơ là 2:8, tính đàn hổi giảm khả năng bị chấn thương cao.

Các thành phần hữu cơ và vô cơ trong xương kết hợp với nhau thành các hợp 
chất hóa học không thể phân biệt được.

5. QUÁ TRÌNH SINH TRƯỞNG VÀ PHÁT TRIEN c ủ a  x ư ơ n g

Xương được phát triển theo hai cách sau:
* Phát triển từ màng mô: thông qua cốt hóa ở vài ba điểm của xương( ví dụ: 

xương chậu, xương sọ được hình thành từ những xương riêng biệt ở xa nhau 
giữa các xương là mô liên kết đang phát triển, sau đó được cốt hóa nối liền các 
xương với nhau.

* Phát triển từ sụn: mô sụn được cốt hóa thành xương (ví dụ như xương tứ 
chi).

Sự sinh trưởng của xương được biểu hiện ở hai quá trình:
* Xương dày lên: ở thời kỳ thanh thiếu niên màng xương khá dày, ở màng 

ngoài không ngừng tiết ra các tế bào trung mô làm cho xương dày lên
* Xương dài ra: ở thòi kỳ thanh thiếu niên giữa đầu xương và thân xương tổn 

tại lớp sụn . Thân xương không ngừng dài ra là do lớp sụn này không ngừng 
cốt hóa.

- Đến 12-18 tuổi đại bộ phận sụn ở đầu xương phát triển nhanh
- Sau 18 tuổi xương dần dần ngừng phát triển. Nhìn chung nữ đến 22 tuổi, 

nam đến 25 tuổi thì toàn bộ sụn ở đầu xương được cốt hóa. Đầu xương và thân 
xương liên kết thành một xương hoàn chỉnh. Độ dài xương không tăng nữa.
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Phát triển chiều cao dừng lại là do quá trình sinh trưởng này kết thúc.

- Sinh trưởng của xương liên quan đến nhiều yếu tố, chủ yếu là di truyền, 
tiết tố, vitamin và tập luyện TDTT.

6. ẢNH HƯỞNG CỦA LUYỆN TẬP THỂ THAO Đ ố i VỚI HÌNH DẠNG, 
CẤU TẠO CỦA XƯƠNG

Luyện tập trường kỳ có hộ thống và khoa học sẽ có ảnh hưởng đến hình dạng 
cấu tạo của xương. Sự biến đổi hình dạng cấu tạo của xương là kết quả của quá 
trình thích nghi với lượng vận động, xương đặc dày lên, đường kính của xương 
tăng, điểm bám của cơ ở xương hằn lên rõ rệt. Sự sắp xếp bè xương làm cho 
trương lực, áp lực thay đổi và có quy luật. Qua nghiên cứu ở các vận động viên 
luyện tập wushu một cách có hệ thống, người ta thấy có sự ảnh hưởng rất lớn 
đến bè xương; ở chân những vận động viên này bè xương của chân phát triển 
về độ rộng và độ dài một cách rõ rệt. Đổng thời, do ảnh hưởng của hoạt động 
thể thao làm cho tuần hoàn máu được cải thiện. Từ đó cấu trúc cơ thể sẽ có 
những thay đổi tương ứng thích hợp. Cùng với sự thay đổi về hình thái cấu tạo, 
xương sẽ tăng lên về độ dày, độ cứng chắc, chống chấn thương xương, chống 
lại áp lực, và những xoắn vặn. Điều này ít nhiều có tác dụng tốt đối với sự phát 
triển các tố chất vận động và thành tích luyện tập.

Các môn thể thao khác nhau ảnh hưởng đối với xương cũng khác nhau. Qua 
nghiên cứa thấy rằng xương chày ở các vận động viên thuộc nhóm nhảy và cử 
tạ đều có những thay đổi tương ứng. Ở các vận động viên thuộc nhóm nhảy, 
thành, bờ trước của xương dày lên rất rõ, còn ở vận động viên cử tạ thì thành 
bờ phía trong của xương dày lên rõ rệt. Đối với vận động viên đấm bốc và vận 
động viên thể dục, kích cỡ của xương bàn tay đều có những thay đổi song cũng 
có những khác biệt. Đối với vận động viên thể dục, thân của xương bàn tay 
hoặc đoạn gần của xương ngón tay (treo mình trên xà đơn) là nơi chịu lực lớn. 
Còn ở vận động viên cử tạ, đầu xương bàn tay và đầu đoạn gần ngón tay là nơi 
chịu lực lớn. Vì vậy vận động viên cử tạ thường có đầu xương khá to còn vận 
động viên thể dục thì phát triển về thân xương.Vận động viên chạy cự li dài, 
marathoon thành thân xương chi dưới biến mỏng. Các nghiên cứu cho thấy 
rằng các hoạt động nhảy có ảnh hưởng khá lớn tới xương bàn chân và xương 
ngón chân, đường kính và độ dày thành xương bàn chân và đoạn gần xương 
ngón chân ở đại đa số vận động viên và sinh viên đại học thuộc nhóm nhảy đều 
lớn hơn. ở  vận động viên và phần lớn sinh viên đại học thuộc nhóm nhảy bờ
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phía trong xương bàn chân thứ II là dày nhất.

Ở lứa tuổi thanh thiếu niên, xương đang trong thời kỳ sinh trưởng và phát 
triển, trong thời kỳ này, luyện tập TDTT hợp lí và lao động thích hợp đối với 
xương có tác dụng rất tốt. Ngược lại, khi vận động luyện tập với cường độ quá 
lớn không thích hợp lại không chú ý nghỉ ngơi sẽ dẫn tới xương phát triển 
không bình thường. Thí nghiệm ở động vật cho thấy trong qúa trình sinh trưởng 
và phát triển của chuột bạch, khi cho chúng chịu cường độ vận động lớn, kết 
quả là xương nhỏ, ngắn và trọng lượng cơ thể nhẹ. Song nếu chịu cường độ nhỏ, 
lượng vận động thích hợp thì trọng lượng, độ dài, độ dày của xương đều phát 
triển. Có tài liệu nói rằng, những ngưòi luyện tập thể thao, rèn luyện sức khoẻ 
(nhảy, chạy nhẹ nhàng) hàm lượng khoáng chất cao hơn rõ rệt so với người 
không rèn luyộn thể thao. Đối với nữ vận động viên bị rối loạn kinh nguyệt (đặc 
biệt là kinh nguyệt không ổn định, tắc kinh) xương chính thức thường bị mất 
đi, điều này có quan hệ nhất định tói bệnh loãng xương ở tuổi già.

Tập luyện TDTT phải được tiến hành liên tục, nên tập luyện những môn 
mang tính nghệ thuật cao, rèn luyện một cách chuyên nghiệp và toàn diện. Nếu 
không những thay đổi tốt đẹp đạt được đối vói cơ thể sau quá trình tập luyện 
sẽ dần dần mất đi. Luyện tập TDTT có thể duy trì tính đàn hổi của xương khi 
tuổi già.

B. ĐẠI CƯƠNG V Ể  KHỚP  

1. ĐỊNH NGHĨA VÀ PHÂN LOẠI KHỚP

Khớp xương là chỗ các xương tiếp xúc và liên kết với nhau.

Sự phân loại khớp thường dựa vào:

Dựa vào hoạt động của khớp: gồm có ba loại: khớp bất động, khớp động, 
khớp bán động.

Dựa vào đặc điểm cấu tạo của khớp: gổm có khớp sợi, khớp sụn, khớp hoạt 
dịch.

1.1. Khớp bất động

Là khớp mà giữa các xương liên kết không có khoang khớp (ổ khớp) hoặc 
khe khớp mà các xương được dính chặt vói nhau nhờ mô liên kết sợi hoặc sụn. 
Khớp này có phạm vi hoạt động rất nhỏ hoặc không thể hoạt động được. Có ba 
loại khớp bất động:
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Mõm khuỷu

Khuyết quay 
Chòm x ợuay(vãniì kììờp)

Cồ x.quay- 

Lổí củ quay

Mặt truóv

Bờ gian cồt-.

Mỏm trám quay

Khuyêt róng rọc

-Móm vẹt 
Lối củ ĩru

Dàỵ chéo

Bờ truửc

Màng liên cor

f__ Mỏm trâm ỉru

Hình 4. Liên kết màng

MữOCỊũx sàng. 

Mánh ngãng X sàng

X  i tm i-

X . c n ò ỉ ĩ ■

X. ữ ỉíiì  (H K ìv g

Hình 5. Liên kết có đường khòp
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1.2. Khổp bán động

Khớp bán động là khớp mà giữa các xương liên kết còn có khe khớp. Khớp 
này hoạt động kém linh hoạt, biên độ nhỏ. Đặc điểm chung của của khớp là chỉ 
có lớp sụn ở giữa chỗ tiếp xúc các xương. Có hai loại khớp bán động là:

* Khớp sụn sơ. Ví dụ, khớp giữa thân các đốt sống, khớp mu.

* Khớp sụn trong. Ví dụ. khớp giữa cán xương ức với thân xương ức, khớp 
giữa xương cùng với xương cụt.

1.3. Khớp động

Là khớp mà giữa các xương liên kết có một khoang khớp hay ổ khớp để cử 
động được thuận lợi.

Khớp động có động tác tương đối rõ rệt và rộng rãi. Hầu hết các khớp ở chi 
đều thuộc loại khớp động.

2. KHỚP ĐỘNG

2.1. Câu tạo của khốp động

Bất kỳ một khớp động nào cũng có diện khớp, và các phương tiện nối 
khớp (bao khớp, khoang khớp và dây chằng).

a. Diện khớp: Là nơi các xương tiếp xúc với nhau. Hình dáng các đầu xương 
tạo thành diện khớp bao giờ cũng đối chiếu nhau; nếu một đầu xương lồi lên 
tạo thành chỏm thì đầu của xương kia sẽ lõm tạo thành hõm. Khi vận động, các 
mặt khớp của các đầu xương sẽ cọ sát vào nhau, cho nên trên mặt của các diện 
khớp đều có một lớp sụn mỏng để làm giảm bớt ma sát khi vận động. Gồm có 
các loại sụn:

* Sụn bọc: Là một lớp sụn mỏng phủ bề mặt các diện khớp. Đại đa số đều 
là sụn trong còn một số ít là sụn sợi. Trong đó độ dày trung bình 1-5 mm chỗ 
dày nhất có thể đạt đến 7 mm, có tác dụng làm chịu lực và đàn hồi tốt như khi 
đi bộ sụn của khớp hông và khóp gối phải chịu gánh nặng gấp 4 lần trọng lượng 
cơ thể. Khi từ độ cao lm  nhảy xuống, khớp gối phải chịu gánh nặng gấp 25 lần 
trọng lượng cơ thể. Trong sụn khớp không có dây thần kinh, mạch máu nhưng 
trong đó có nhiều lỗ nhỏ. Sụn khớp không có mạch máu nên nếu bị chấn thương 
rất khó hồi phục.

* Sụn viền: Là loại sụn sơ vây quanh các hõm khớp có tác dụng làm tăng bể 
mặt tiếp xúc với các điện khớp, làm cho áp lực các xương được dàn đều. Ví dụ, 
sụn viền quanh ổ chảo khớp vai, ổ cối ở khớp hông.
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Diện nguyệt. 

Đày ố khớp.

Chòm khớp.

Dây chăng tròn.

Mấu chuyên /Ó7L_.

Cố đùi- 

Đuứng liên mẩu

Mâu chuyển nhó

ai cimi ĨÌUƯC tiên

ai chậu rruức Ơ U Ớ I  

ò chậu mu

Sụn ó  Mìơp

—— Đm bịt

3ng hịt

Dây Châng ngang

Hình 6. Diện khởp của khớp chậu đùi

* Sụn chêm: là những tấm sụn xơ đệm vào giữa 2 diện khớp để làm tăng độ 
thích hợp giữa các diện khớp. Ví dụ, sụn chêm ở khớp gối.

Đĩa sụn ngoài Dày chăng cneni đùi sau

Dây ctìăng khoeo cung \ 
\  \ 

Dãy chăng khoeos '

\
Dãy chẳng bén 

móc

Bao thanh mạc'

Diện khớp trẽn x.cliày. 
('diện ngoái)

Dài chậu cfìayfhợp nhải 
VỚI Dao khớp)

Mõđệmơuớigắn

Gân bánh che-

Dẳychiing khoeo cheo ,’ ị * ..Gán cơ ban maci
Dăy cnắng ỡáí ctìéo sau

'SiÌAịỊA .Dáy chăng bển ctmyịDiiẳri 
I^^Xsãu giap vơi đĩa sụn trong)

Diện ktìờo frén K.cháy 
(diện trong)

Bĩiì sụn trong 

'Màng hon! ũictì 

Bao khờp

'Dáị chăiìọ chéo rniơc

Hình 7. Sụn chêm ỏ khôp gối
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b. Bao khớp: Là một bao bám vào dìa ngoài chu vi các diện khớp. Bao khớp 
có hai lớp:

* Bao ngoài là bao xơ: Do tổ chức liên kết sợi chắc tạo nên; tùy theo chức 
năng của các khớp khác nhau mà độ dày mỏng khác nhau.

* Bao trong là bao hoạt dịch: Do tổ chức liên kết sợi xốp tạo nên, lót toàn bộ 
mật trong bao khớp. Bao trong có lớp tế bào nội mô tiết ra chất hoạt dịch là một 
dịch trong có màu vàng nhạt, mang tính kiềm, ở điều kiện bình thường hàm 
lượng vào khoảng 0,3 - 2 ml. Nó cung cấp chất dinh dưỡng cho sụn khớp, sụn 
chêm, đĩa khớp - làm tăng khả năng hoạt động của khớp, giảm ma sát bề mặt 
khớp. Trong chất hoạt dịch có chất điện giải, đường và prôtêin.

c. Khoang khớp: Luôn luôn có áp suất âm để làm cho khớp có độ bén vững 
chắc chắn.

d. Dây chằng: Do tổ chức liên kết sợi chắc tạo nên có tác dụng tăng cường 
cho khớp, để hạn chế các cử động không đúng hướng. Có ba loại:

- Dây chằng phụ thuộc vào bao khớp hay dây chằng gần: chính là những chỗ 
dầy lên của bao khớp tạo thành.

- Dây chằng không phụ thuộc vào bao khớp hay đây chằng xa: nằm ngoài 
bao khớp.

- Dây chằng trong bao khớp: Nằm trong bao khớp nhưng ngoài bao hoạt 
dịch.

2.2. Hoạt động của khớp động

Hoạt động của khớp trong cơ thể là do các mắt xích hoạt động quanh khớp 
thông qua các trục tạo thành. Có thể phân thành 4 loại sau:

a. Động tác gấp duỗi: Chỉ các mắt xích hoạt động quanh trục trái phải tựa 
trên mặt phẳng đứng dọc. Hướng ra trước gọi là gấp, hướng ra sau là duỗi (ở 
khớp gối thì chiều ngược lại).

b. Động tác gập duỗi ngang: Cánh tay ở khớp vai hoặc đùi ở khớp hông 
thực hiện động tác dạng 90°, quay quanh trục thẳng đứng trên mặt phẳng nằm 
ngang, hướng ra trước gọi là gấp ngang, hướng ra sau gọi là duỗi ngang.

c. Động tác dạng khép: Các mắt xích quay quanh trục trước sau tựa trên 
mặt phẳng đứng ngang. Khi đoạn cuối mắt xích cách xa mặt phẳng đứng dọc 
giữa gọi là động tác dạng, còn gần với mặt phẳng đứng dọc giữa gọi là động
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tác khép, ở ngón tay lấy ngón giữa làm tiêu chuẩn, xa ngón giữa là dạng còn 
gần ngón giữa là khép.

, d. Động tác xoay: Là động tác mà các mắt xích quay quanh trục thẳng đứng 
tựa trên mặt phẳng nằm ngang. Động tác xoay vào từ trước rồi vào trong goi là 
xoay vào, xoay từ trước ra ngoài gọi là xoay ra.

2.3. Các loại khớp động

a. Dựa vào hình thể của diện khớp có:

* Khớp phẳng. Ví dụ: Khớp cùng vai - đòn, khớp của các xương cổ tay, cổ 
chân

* Khớp chỏm cầu. Ví dụ: Khớp vai, khớp chậu đùi, khớp cánh tay quay.

Hình 8. Khớp vai

* Khớp ròng rọc. Ví dụ như khớp cánh tay - trụ, khớp giữa các đốt ngón tay.

* Khớp trụ. Ví dụ như khớp quay - trụ gần, khớp đội trục.

* Khớp hình yên hoặc hình trứng. Ví dụ như khớp giữa xương thang - đốt 
bàn tay I, khớp quay cổ tay.

29



b. Dựa vào số trục quay cuả khớp: có thể phân thành 3 loại:

* Khớp một trục: là khớp hoạt động theo 1 trục. Gồm có khớp ròng rọc và 
khớp trụ.

- Khớp ròng rọc hay còn gọi là khớp bản lề: diện khớp có hình ròng rọc, diện 
khớp còn lại có cấu tạo thích ứng. Khớp này hoạt động quanh trục phải trái trên 
mặt phẳng đứng dọc, thực hiện động tác gấp duỗi.

- Khớp trụ hay còn gọi là khớp xoay: một diện khớp có hình trụ tròn, diện 
khớp còn lại có diện khớp vòng. Khớp này quay quanh trục thẳng đứng trên 
mặt phẳng nằm ngang, thực hiện động tác xoay.

* Khớp hai trục: là khớp có thể hoạt động quay quanh hai trục vuông góc 
nhau. Gồm có khớp hình trứng hoặc hình yên:

- Khớp hình trứng hay khớp soan: mặt khớp có hình một phần trái soan, khớp 
này có thể thực hiộn động tác gập duỗi và dạng khép.

- Khớp yên: hai diện khớp đều có hình yên, loại khớp này có thể thực hiện 
động tác gập duỗi, dạng khép và xoay vòng tròn.

* Khớp nhiều trục: loại khớp này có thể hoạt động quanh ba trục vuông góc 
trên ba mặt phẳng. Gồm có khớp chỏm cầu và khớp hình phẳng.

Mao trên lổi cẩu ngoái

Mao trên IỔI cảu 
! trong

Hình 9. Khởp khuỷu
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Xuovg trụ

Khớp quay- trụ duởi

'Xương quay

Xuơng nguyệt 

Khớp quay cổ ĩay 

Xuung thuyền

Xuơng đậu

Xương tháp

Các CƯC gian cổ 
tay giãn cót

Xuơiìg móc 

Xuong cá

Knớp gian cổ ray 
* -Xương thê

Xương thang 

'Khớp cồ tay-ban tay

Các khớp gian 
đốt ban

t
Các đốt bãn tay

Hình 10. Khôp cẳng cổ tay

- Khớp chỏm cầu: khớp có một đầu tròn được lắp vào một đầu lõm tương 
ứng. Nó có thể thực hiện được các động tác cơ bản: gập duỗi, dạng khép, xoay 
vào xoay ra và quay vòng tròn.

- Khớp phẳng: đường kính của diện khớp khá dày, hai mặt khớp gần như 
phẳng hoặc hơi cong, chỉ có thể thực hiện động tác xoay và trượt với biên độ 
rất nhỏ.

c. Dựa vào số lượng xương tham gia vào cấu tạo khớp có thể phân thành 
hai loại:

* Khớp đơn: là khớp do hai xương tạo thành có một đầu và một hõm như 
khớp vai, khớp hông.

* Khớp phức tạp: là khớp do nhiều xương tham gia cấu tạo thành khớp. 
Trong đó mỗi khớp nhỏ lại có trục hoạt động riêng biệt như khớp khuỷu, khớp 
gối.
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d. Căn cứ vào phương thức hoạt động của khớp có thể phân thành:

* Khớp độc lập: là khớp chỉ có thể tiến hành hoạt động đơn độc như khớp 
vai.

* Khớp liên hợp: là khớp mà sự hoạt động của khớp này kéo theo sự hoạt 
dộng của khớp kia như khớp thái dương - hàm dưới, khớp quay - trụ gần và xa.

2.4. Các yếu tố ảnh hưỏng tới biên độ hoạt động của khớp

Biên độ hoạt động của khớp là chỉ giới hạn góc độ đạt được của một động 
tác từ khi bắt đầu đến khi kết thúc.

Biên độ hoạt động có thể đo được trên cơ thể sống hoặc trên ảnh, Đầu tiên 
trên khớp của cơ thể sống hoặc ảnh chọn điểm trung tâm sau đó kẻ một đường 
thẳng đúng tới trung tâm khớp tương ứng. Rồi dùng thước đo tiến hành đo góc 
độ động tác từ khi bắt đầu đến khi kết thúc cho phép sai số. Khi đo góc độ của 
của động tác xoay, phải dùng loại thước đặc biệt để đo, dùng bản x-quang đo 
sẽ cho kết quả tốt hơn. Cũng cần phải nói rằng đo bằng phương pháp, điều kiên, 
máy móc khác nhau sẽ cho các số liệu khác nhau.

Biên độ hoạt động của khớp và tính linh hoạt, tính ổn định của khớp có quan 
hệ với nhau.

a. Sự chênh lệch giữa diện tích của hai mặt khớp trong cáu tạo khớp: 
chêch lệch này lớn thì tính linh hoạt cao, tính cố định nhỏ, chêch lệch này nhỏ 
tính linh hoạt nhỏ, tính cố định lớn.

b. Độ dày mỏng và loãng đặc của bao khớp: bao khớp dày và đặc thì tính 
linh hoạt nhỏ, tính kiên cố lớn. Ngược lại, bao khớp mỏng và loãng thì tính linh 
hoạt lớn, tính kiên cố giảm.

c. Dây chằng khớp: dây chằng nhiều và cứng tính cố định lớn thì tính linh 
hoạt nhỏ, dây chằng ít và mềm thì tính cố định nhỏ, tính linh hoạt lớn.

d. Cơ xung quanh khớp: sức cơ lớn thì tính co duỗi và đàn hổi cùa khớp 
kém, tính cố định tăng, tính linh hoạt nhỏ và ngược lại.

e. Mỏm xương xung quanh khớp: mỏm xương thường ngăn cản hoạt động 
của khớp, nó ảnh hưởng lớn tói biên độ hoạt động khớp (ví dụ: mấu chuyển to 
của xương đùi làm ảnh hưởng tói biên độ hoạt động của khớp hông).

Ngoài ra biên độ hoạt động hoạt động của một khớp còn phụ thuộc vào lứa 
tuổi, giới tính và sự rèn luyện thể thao. Đặc biệt là người thường xuyên luyện
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tập thể thao thì biên độ hoạt động của khớp tăng lên, cũng có thể làm cho tính 
cố định của khớp được tăng cường.

3. ẢNH HƯỞNG CỦA LUYỆN TẬP THỂ DỤC THỂ THAO ĐÔÌ VÓI 
HÌNH THÁI CẤU TẠO CỦA KHỚP

Luyện tập thể thao có hệ thống có thể làm cho xương đặc ở diện khớp dày 
lên từ đó mà nó có thể chịu lực được tốt hơn.Thí nghiệm ở động vật chứng 
minh, luyện tập lâu dài làm cho lớp sụn của diện khớp dày lên. Luyện tập trong 
thời gian ngắn làm cho lớp sụn của diện khớp sưng lên, sau khi ngừng tập luyện 
sưng tấy sẽ mất đi. Sự thay đổi này thể hiện rất rõ ở lứa tuổi dưới 25, khi so với 
người ở tuổi trung niên. Có nhiều nghiên cứu cho rằng sự dày lên của lớp sụn 
ở diện khớp là kết quả của cơ chất và tế bào sụn hấp thụ dịch thể.

Sụn là chất có tính đàn hồi, có những lỗ hổng, giữa các mô có chứa đầy dịch 
thể. Những dịch thể này có thể lưu thông trong mô sụn, đây là cách cung cấp 
dinh dưỡng quan trọng cho mô không có mạch máu đi qua.

Thí nghiệm ở động vật còn chứng minh, hoạt động TDTT có thể làm cho gân 
cơ và dây chằng dày iên .Rèn luyện TDTT dẫn tới sức mạnh của cơ xung quanh 
khớp được tăng cường, gân, dây chằng diện khớp dày lên, làm tăng thêm tính 
ổn định của khớp. Tính cố định của khớp tăng có tác dụng bảo vệ rất tốt, nhưng 
như vậy thường làm giảm biên độ hoạt động của khớp, luyện tập tính mềm dẻo 
một cách hệ thống sẽ làm cho tính co duỗi của cơ, gân, dây chằng quanh bao 
khớp tăng lên từ đó mà biên độ hoạt động của khớp lớn hơn. Cho nên khi tiến 
hành những bài tập phát triển sức mạnh nên kết hợp một lượng bài tập mang 
tính mềm dẻo như vậy làm cho hai tố chất sức mạnh và tính mềm dẻo đồng thời 
tăng. Tố chất mềm dẻo phát triển có tác dụng diều hoà động tác, có ý nghĩa rất 
quan trọng đối với việc nâng cao thành tích tập luvện, giảm chấn thương và 
phòng ngừa chấn thương.

Các môn thể thao khác nhau cũng có ảnh hưởng khác nhau đối với sự phát 
triển tính dẻo của các khớp. Ví dụ bơi lội và thể dục có thể làm cho khớp vai, 
khớp khuỷu, khớp bàn tay, khớp bàn chân thêm dẻo dai; vượt rào hoặc nhảy cao 
thường làm tăng biên độ hoạt động của khớp hông; thể dục nghệ thuật, trượt 
băng nghệ thuật làm tăng biên độ hoạt động của cột sống.
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CHƯƠNG II. XƯƠNG VÀ KHỚP CHI TRÊN

A. X Ư Ơ N G  C H I  T R Ê N  (O SSA M E M B R I  SU PER IO R IS)

Xương chi trên được chia ra làm 2 phần: một phần hợp thành đai chi trên hay 
đai vai và một phần hợp thành xương chi trên tự do.

* Đai vai: mỗi bên gồm 2 xương là xương bả vai và xương đòn

* Xương chi trên tự do gồm ba phần:

- Xương cánh tay: mỗi bên có một xương

- Xương cẳng tay: mỗi bên có 2 xương là xương trụ và xương quay

- Các xương của bàn tay - được chia ra:

+ Các xương cổ tay: mỗi bên có 8 xương nhỏ gọi là khối xương cổ tay

+ Các xương đốt bàn tay: mỗi bàn tay có 5 xương

+ Các xương đốt ngón tay: mỗi bàn tay có 14 đốt xương ngón tay. Mỗi 
ngón có 3 xương, còn ngón cái có 2 xương đốt ngón tav

1. XUƠNG ĐAI VAI (CINGƯLUM MEBRI SUPERIOR)

1.1. Xương đòn (clavicula)

Định hướng: đặt xương nằm ngang.

- Đầu dẹt ra ngoài.

- Bờ lõm của đầu dẹt ra trước.

- Mặt có rãnh xuống dưới.

V| trí: là một xương dài nằm ngang, hơi cong hình chữ s  ở phía trước và 
trên của lồng ngực từ xương ức đến xương vai.

Mô tả: là một xương dài gổm hai đầu xương và một thân xương.
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a. Đầu trong hay đầu ức (extremitas stemalis): To, dày có diện khớp hình 
vên để khớp vói xương ức.

b. Đầu ngoài hay đầu cùng vai (extremitas acromialis): Dẹt, rộng có diện 
khớp phẳng với mỏm cùng vai.

c. Thân xương: có hai mặt và hai bờ:

- Mặt trên: phía ngoài gồ ghề, phía trong trơn nhắn.

- Mặt dưới: rất gồ ghề (có một rãnh chạy dọc gọi là rãnh dưới đòn có cơ dưới 
đòn bám) là chỗ để cho dây chằng và các cơ bám vào.

Thân xương ở 2/3 phía trong lồi ra trước, 1/3 phía ngoài lồi ra sau. Xương 
đòn nằm ngay dưới da nên toàn bộ chiều dài của xương có thể sờ thấy được.

d. Chức năng: Xương đòn có chức năng tăng cường tư thế của xương vai, 
giữ cho vùng khớp vai hơi cách xa với lóng ngực và là chỗ bám của một sô cơ. 
Mặt dưới của xương đòn dính vào lồng ngực nhờ các dây chằng và cơ, vói 
xương vai bởi các dây chằng

1.2. Xương vai (scapula)

Định hướng:

Đáu ewig:

Hình 11. Xương đòn
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- Mặt có gai vải rà sau.

- Góc có diện khớp ra ngoài và lên trên.

Vị trí: là một xương dẹt, hình tam giác nằm áp mặt sau trên cúa lổng ngực. 

Mô tả

a. Các mặt:

* Mặt trước hay mặt sườn (facies costalis): lõm thành một hố gọi là hố dưới 
vai ở đây có vài vân xương nổi lên là nơi bám của cơ dưới vai

* Mặt sau hay mặt lưng (íacies dorsalis): mặt này lồi, khoang 1/4 trên có một 
gờ xương chạy từ trong ra ngoài và hơi chếch lên trên gọi là gai vai( còn gọi là
sống vai).

Sống vai chia mặt sau ra làm 2 phần: phần trên gọi là hố  trên gai (hố trên 
sống), phần dưới gọi là hố dưới gai (hô'dưới sống), trong các hố này có các cơ 
cùng tên bám.

Sống vai có mỏm tận cùng gọi là mỏm cùng vai có diện khớp với xương đòn.

Hố dưới

Hố trên

Gai vai

Hình 12. Xương vai và xương cánh tay nhìn sau
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Hình 13. Xương vai và xươngcánh tay nhìn trước

b. Các bờ

- Bờ trên (margo superior): phần trong mỏng, phần ngoài dày, hai phần cách 
nhau bởi một chỗ khuyết gọi là khuyết quạ (mẻ quạ). Phía ngoài mẻ quạ có 
mỏm quạ.

- Bờ ngoài (margo lateralis): giáp với nách, dưói mỏng, trên dày.

- Bờ trong (margo medialis): giáp với cột sống, mỏng và sắc.

c. Các góc

- Góc ngoài ịangulus lateralis): rất dày có một hõm khớp gọi là ổ chảo tiếp 
khớp với chỏm của xương cánh tay. Phía ngoài ổ chảo là cổ xương vai. Phía 
trên và phía dưới ổ chảo có củ trên ổ chảo và củ dưới ổ chảo.

- Góc dưới (angulus inferior): ngang mức xương sườn 8, là nơi bám của các 
cơ.

- Góc trên ịangulus superior): hướng vào trong lên trên.
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2. XƯƠNG CHI TRÊN T ự  DO

2.1. Xương cánh tay (humerus)

Định hướng: đặt xương thẳng đứng:

- Đầu tròn lên trên.

- Chỏm hướng vào trong.

- Rãnh ở đầu này ra trước.

Vị trí: Là một xương dài nối với xương vai ở trên và 2 xương cẳng tay ở 
dưới.

Mô tả: là xương dài, có 1 thân và 2 đầu.

a. Đầu trên

- Có chỏm xương cánh tay ịcapus humeri) hình 1/3 khối cầu để tiếp khớp 
với ổ chảo của xương bả vai.

- Phía ngoài chỏm khớp là một chỗ thắt gọi là cổ giải phẫu (collum 
anatomicum).

- Phía trước và phía dưới cổ giải phẫu có 2 mấu xương: mấu to ở phía ngoài 
gọi là củ lớn (tuberculum majus) hay mấu động to, mấu nhỏ ở phía trong gọi 
là củ nhỏ (tuberculum minus) hay mấu động nhỏ. Ớ giữa 2 củ là rãnh gian củ 
(sulcus tuberculi majoris). Ớ hai đầu củ đều có mỏm xương dày lên tương ứng 
gọi là mào củ lớn và mào củ bé.

- Phía dưới các mấu xương (là chỗ đầu trên nhỏ lại) gọi là cổ phẫu thuật 
(collum chirurgicum).

b. Đầu dưới: dẹt, bè ngang và cong ra trước gồm có các diện khớp, hố và 
mỏm trên khớp.

* Diện khớp: gồm 2 diện. Phía ngoài là một diện khớp hình cầu gọi là chỏm 
con xương cánh tay (capitulum humeri) để tiếp khớp với xương quay. Phía 
trong là diện ròng rọc (trochlea humeri) để tiếp khớp với xương trụ.

* Hố trên khớp: Có 3 hố:

+ Ở mặt trước phía trên của chỏm con có hố quay (fossa radialis), khi 
xương cẳng tay gấp hố này sẽ bao lấy đầu xương quay.

+ Phía trên diện khớp ròng rọc có hố vẹt (fosa coronoidea), khi xương cẳng 
tay gấp sẽ bao lấy đầu xương trụ.
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+ Mặt sau đoạn dưới xương cánh tay, phía trên diện khớp ròng rọc có hố 
khuỷu ịfosa olecrani), khi cẳng tay duỗi nó bao lấy mỏm khuỷu.

* Mỏm trên khớp: có 2 mỏm. Phía trên chỏm con có mỏm trên lồi cẩu 
ngoài ịepicondylỉs lateralis) và và phía trên diện khớp ròng rọc có mỏm trên 
lồi cầu trongịepỉcondylis medialis) hay còn gọi là mỏm trên ròng rọc. ở phía 
sau mỏm trên lồi cầu trong có một rãnh gọi là rãnh thần kinh trụ để dây thần 
kinh trụ đi qua.

c. Thân xương: tròn ở trên, hình lăng trụ tam giác ở dưới, có 3 mặt, 3 bờ.

- Mặt trước ngoài (facies anterior lateralis): ở gần giữa có một chỗ sần lên 
hình chữ “V” gọi là lồi củ delta (điểm bám tận của cơ delta).

- Mặt trước trong (facies anterior medialis): phẳng ,nhẵn có lỗ nuôi xương

- Mặt sau (facies posterior): có một một rãnh nông gọi là rãnh thần kinh 
quay là noi dây thần kinh quay đi qua.

2.2. Xương cẳng tay

Cẳng tay có 2 xương là xương trụ và xương quay, giữa hai xương là màng 
gian cốt. Khi cẳng tay để ngửa thì hai xương nằm song song,xương trụ ở trong, 
xương quay ở ngoài. Khi cẳng tay để sấp thì xương quay bắt chéo trước xương 
trụ.

2.2.1. Xương trụ (ulna):
Định hướng: đặt xương thẳng đứng.
- Đầu to lên trên.
- Diện khớp lõm của đầu này hướng ra trước.
- Bờ sắc ra ngoài.
Vị trí: nằm dọc mé trong cẳng tay.
Mô tả: là xương dài có 1 thân và 2 đầu.
a. Đầu irêti: rất to, có hai mỏm và hai hõm:

- Một hõm tiếp khớp với ròng rọc của xương cánh tay gọi là khuyết ròng rọc 
(hõm sigma to).

- Phía trên khuyết ròng rọc có một mỏm xương gọi là mỏm khuỷu 
(olecranon).

- Phía dưới khuyết ròng rọc có một mỏm xương gọi là mỏm vẹt ịprocessus 
coronoideus). Ngay phía dưới mỏm vẹt là lồi củ xương trụ (teberositas ulnae).
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Hình 14. Xương trụ và xương quay (khi sấp cẳng tay)

Mòm khuỷu

Hình 15. Xương trụ và xương quay (mặt trưởc)



- Ớ mặt ngoài, dưới mỏm vẹt có một diện khớp với vành của xương quay gọi 
là khuyết quay (incisura trochlearis) còn gọi là hõm sigma bé. '

b. Đầu dưới:

- Tròn và lồi thành một chỏm gọi là chỏm xương trụ (caput ulna) để tiếp 
khớp với khuyết trụ của xương quay.

- Phía trong chỏm có một mỏm tròn gọi là mỏm trâm trụ (processus 
styloideus ulnae).

c. Thân xương: hình lăng trụ tam giác, có 3 mặt, 3 bờ:

+ Mặt trước (facies anterior): nửa trên lõm, nửa dưới lồi, có lỗ nuôi xương.

+ Mặt sau (facies prosterior): hod lồi, dưới nhỏ dần, có các cơ bám.

+ Mặt trong (facies medialis): có các cơ gấp sâu bám.

* Bờ trước (margo anterior): rõ ở trên, tròn nhẵn ở dưới.

* Bờ sau (margo proterior): cong hình chữ s, ngay dưới da.

* Bờ ngoài (margo interosseus): mảnh và sắc có màng gian cốt bám.

2.2.2. Xương quay (radius)

Định hướng: để xương thẳng đứng.

- Đầu to xuống dưới.

- Mỏm nhọn của đầu này ra ngoài.

- Mặt có nhiều rãnh của đầu này ra sau.

VỊ trí: là một xương dài nằm ngoài xương trụ.

Mô tả: gồm một thân và hai đầu xương.

a. Đầu trên: nhỏ gọi là chỏm xương quay (capus radii).

- Mặt trên chỏm có một hõm khớp để tiếp khớp vói chỏm con của xương 
cánh tay gọi là đài quay.

- Xung quanh chỏm (vành đài quay) là một diện khớp hình vòng gọi là vành 
khớp (circunferentia articularis).

- Phía dưới vành đài quay là một chỗ thắt gọi là dưới cổ xương quay (collum 
radii).

- Phía dưới và phía trong cổ xương quay có lồi củ quay (tuberositas radii) 
hay lồi củ cơ nhị đầu.

41



b. Đầu dưới: hình hộp sáu mặt:
- Mặt trên dính vào thân xương.
- Mặt dưới có diện khớp vói các xương cổ tay (facies articularis carpea).
- Mặt trong có diện khớp để tiếp khớp vói chỏm của xương trụ gọi là khuyết 

trụ (incisura ulnaris).
- Mặt ngoài có mỏm trâm quay (processus styloideus) có thể sờ thấy dưới 

da.

- Mặt tnrớc có cơ sấp vuông che phủ.
- Mặt sau có các rãnh để gân cơ đi qua.

c. Thân xương: có ba mặt, ba bờ:
- Mặt trước (facies antrior): có lỗ nuôi xương.
- Mặt ngoài (facies protrior): lồi.

- Mặt sau (facies lateralis): hơi lõm.
3 bờ là: bờ trước, bờ sau, bờ gian cốt (sắc, hướng vào trong).

3. CÁC XƯƠNG CỦA BÀN TAY 

Mỗi bên có 27 xương, gồm ba phần: cổ tay. bàn tay và ngón tay.
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X u í ĩ n g  th é  —

Các xircm” vìm g-.

ip"*

C á c  \irtfn%  \ ¿ p  

đốt ngon I ( Ị^,,
ỉ C h o iT i  •

L_ t

X im ng riguyèt

-  x . ư - r n g  ' , h u t

- X ưanu líặiL 

Xmmg ca

X ươnu m ot 
va moc

v à  c u  m óc

Nên
Than
Chonì

í  ác \ưo*n« 
do t hàn

Hình 16. Bàn tay phải (mặt gan tay)
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Hình 17. Bàn tay phải (mặt mu tay)

3.1. Các xương cổ tay (ossa carpi)

Gồm 8 xương xếp thành 2 hàng:

* Hàng trên: kể từ ngoài vào (từ ngón cái) có 4 xương: xương thuyền (Os 
scaphoideum), xương nguyệt (Os lunatum), xương tháp (Os triquetrum), xương 
đậu (Os pisiforme).

* Hàng dưới có 4 xương: xương thang (Os trapezium), xương thê (Os 
trapezoideum), xương cả (Os capitatum), xương móc (Os humatum).

Các xương cổ tay thuộc loại xương ngắn có hình lập phương và có 6 mặt. 
Xương cổ tay không sắp xếp theo một mặt phẳng mà nó lồi về phía mu bàn tay 
1ÕỊĨ1 ở lòng bàn tay. Xương thuyền, xương nguyệt, xương tháp tạo thành một 
diện khớp hình soan khớp với diện khớp cổ tay của xương quay tạo thành khớp 
cổ tay.

3.2. Các xương đốt bàn tay

Gồm 5 xương dài đánh số thứ tự từ ngoài vào là xương đốt bàn I, II -» V. 
Mỗi xuơng có 1 thân và 2 đầu.

- Đầu trên là nền (basis): có diện tiếp khớp với các xương cổ tay và các 
xương bên cạnh (trừ xương đốt bàn I là không có diện khớp bên). Xương đốt 
bàn I có nền là khớp yên. Các xương đốt bàn khác có nền là khớp phẳng.
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- Đầu xa của xương bàn tay gọi là chỏm (caput) có diện khớp khớp với nền 
đốt gần của các xương ngón tay.

- Thân xương: hình lăng trụ tam giác có 3 mặt (trong, ngoài, sau) và 3 bờ 
(trong, ngoài, trước).

3.3. Các xương đốt ngón tay

-Mỗi bàn tay có 14 xương đốt ngón tay. Mỗi ngón có 3 đốt xương gọi là đốt 
ngón gần (phalanx proximalis), đốt ngón giữa (phalanx media) và đốt ngón xa 
(phalanx distalis) theo thứ tự từ xương bàn tay đi xuống, trừ ngón cái chỉ có 2 đốt.

- Mỗi đốt xương ngón tay đều có một thân và 2 đầu; đầu gần có nền đốt ; 
đầu xa là chỏm.

Khi bàn tay gấp thành nắm tay thì chỏm các xương đốt bàn tay và chỏm 
các đốt gần và các đốt giữa các ngón tay lồi lên ngay dưới da.

B. KHỚP CHI TRÊN

1. KHỚP Ở BỘ PHẬN ĐAI VAI

1.1. Khớp ức-đòn (Articulatio sternoclavicularis)

Là khớp liên kết giữa xương ức và xương đòn.

a. Diện khớp: do chỏm khớp hình yên của xương đòn kết hợp với hõm khớp 
của xương ức tạo thành. Trong ổ khớp có đĩa khớp (discus articulais): đệm vào 
giữa hai mặt khớp.

Hình 18. Khớp ức đòn
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b. Bao khớp: gồm 2 lớp:

- Bao hay màng xơ: nối đầu ức xương đòn với khuyết đòn xương ức.

- Bao hay màng hoạt dịch: lót mặt trong bao khớp.

c. Các dây chằng: có 4 dây chằng:

- Dây chằng ức đòn trước: ở mặt trước bao khớp;

- Dây chằng ức đòn sau: ở mặt sau bao khớp;

- Dây chằng sườn đòn: đi từ sụn sườn một tới bờ trước đầu ức xương đòn;

- Dây chằng gian đòn là những thớ sợi nối đầu ức hai xương đòn với nhau.

Ngoài ra còn có cơ dưới đòn tăng cường cho khớp.

d. Hoạt động của khớp: khớp này là khớp hình yên song nhờ có đĩa khớp 
nên khớp này cũng có thể hoạt động như một khớp hình cầu theo 3 trục.

- Trục phải trái: thực hiện động tác: xoay vòng

- Trục trước sau: thực hiện động tác nâng vai lên ,hạ vai xuống (phạm vi hoạt 
động nhỏ chỉ khoảng lOcm).

- Trục trên dưới: thực hiện động tác đưa vai ra trước và ra sau (phạm vi hoạt 
động sấp xỉ 12cm).

1.2. Khớp cùng vai-đòn (Articulatio acromioclavỉcullarỉs)

Là khớp liên kết giữa xương vai và xương đòn, các mặt khớp đều phẳng.

a. Mặt khớp: Gồm có:

- Mặt khớp ở mỏm cùng xương vai.

- Mặt khớp ở đầu ngoài xương đòn.

Nằm giữa hai mặt khớp có đĩa khớp.

b. Bao khớp: được cấu tạo bởi 2 bao hay 2 lớp màng có chức năng khác 
nhau.

- Bao xơ hay màng xơ của bao khớp bám từ chu vi mặt khớp ở đầu mỏm 
cùng xương vai đến chu vi mặt khớp ở đầu cùng vai xương đòn, nối 2 xương 
với nhau.

- Bao hoạt dịch của bao khớp lót ở trong bao xơ, sản xuất và chứa chất hoạt 
dịch làm giảm ma sát giữa các mặt khớp.
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- Chỏm xương cánh tay: có hình 1/3 khối cầu, hướng lên trên và vào trong.

- Ổ chảo xương bả vai: là một hõm nông hình bầu dục, lõm lòng chảo, cao 
khoảng 3,5cm, rộng 2,5cm chỉ bằng 1/3 đến 1/4 diện tích của chỏm xương 
cánh tay.

- Sụn viền ổ chảo: là một vành sụn bám quanh ổ chảo làm cho lòng chảo sâu, 
rộng thêm.

Dưới sụn viền có một khuyết ở bờ trước ổ chảo - là khe hở thông với túi hoạt 
dịch của cơ dưới vai.

M óm  cung

U n  »  f  I J 
T ỊP Ị I  M p  1 Hốc nacn cua oao 

“  lìoạtơịcn

Hình 19. Thiết đồ cắt đứng ngang qua khớp vai.

1.2. Bao khớp (capsula articularis):

a. Bao xơ: mỏng và rộng.

- Ở trên bám vào xung quanh sụn viền ổ chảo.

- Ở dưới bám quanh đầu trên xương cánh tay có 2 giới hạn: giới hạn trên ở 
vào cổ giải phẫu, giới hạn dưới ở cổ phẫu thuật (cách sụn khớp khoảng lcm).

b. Bao hoạt dịch: lót mặt trong bao xơ, có những đặc điểm sau:

- Bọc quanh đầu dài cơ nhi đấu nên gân này ờ trong bao khớp nhưng lại nằm 
ngoài bao hoạt dịch.

- Thông với túi thanh mạc của cơ dưới vai, cơ nhị đầu cánh tay, cơ delta. Qua 
khe hở dưới sụn viền có một túi cùng hoạt dịch liên quan tới mặt sau cơ dưới vai.
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c. Các dây chằng: có 2 dây chằng:

* Dây chằng quạ cánh tay (lig. Coracohumerale): chắc và khỏe :

+ Ở trên bám vào mỏm quạ.

+ ở  dưới một chẽ bám vào củ bé, một chẽ vào củ lớn xương cánh tay. Giữa 
hai chẽ có gân cơ nhị đầu cánh tay đi qua.

Dây ctiăna bao k/ĩơp

Hình 20. Các ơây chằng của khơp vai.
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Hình 21. Thiết đồ cắt đứng dọc qua khởp vai.
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* Dây chằng ổ chảo cánh tay (lig. Glenohumeralis): là phần dầy lên ở mặt 
trước và mặt trên của bao khớp, gồm 3 dây chằng tạo thành ba nét của chữ Z:

+ Dây chằng trên: đi từ vành trên ổ chảo xương vai tới đầu trên củ nhỏ 
xương cánh tay.

+ Dây chằng giữa: đi từ vành trên ổ cháo xương vai tới nén củ nhỏ xương 
cánh tay.

+ Dây chằng dưới: dầy và chắc hơn, đi từ vành trước ổ chảo xương vai tới 
cổ phẫu thuật xương cánh tay.

Điểm yếu giữa dây chằng trên và dây chằng giữa được cơ dưới vai lãng 
cường. Giữa dây chằng giữa và dây chằng dưới thực sư là điểm yếu nhất nên 
trật khớp thường xẩy ra ở phía trước trong.

Ngoài hai dây chằng trên, ở khớp vai còn có:

- Dày chằng quạ cùng: dây chằng này thực sự không liên quan gì tới khớp, 
nó đi từ mỏm quạ tới mỏm cùng của xương vai, tạo ra như một vòm mái có tác 
dụng ngăn không cho chỏm xương cánh tay trượt lên phía trên.

- Đầu dài gân cơ nhị đầu: đi từ củ trên ổ chao xương bá vai rôi nám vào 
trong rãnh gân cơ nhị đầu nên cũng có tác dụng tăng cường cho khớp vai ở phía 
trên.

Ở mặt sau của khớp tuy không có dây chằng nhưng lại có các cơ đi qua, áp 
sát vào bao khớp như các cơ: trên gai, dưới gai, tròn bé nên có tác dụng như 
những dâv chằng chủ động.

d. Hoạt động của khớp vai: khớp vai là một khớp hình cầu có thể hoạt động 
theo 3 trục với biên độ động tác rất rộng.

- Trục phải trái : đưa cánh tay ra trước (gấp): 90 độ, đưa cánh tay ra sau 
(duỗi): 30 độ.

- Trục trước sau: làm động tác dạng cánh tay: 90 độ, khép cánh tay: 30 độ.

- Trục trên dưới: xoay cánh tay vào (sấp): 90 độ, xoay cánh tay ra: 60 độ.

Ngoài ra khi phối hợp, tất cả các trục khớp còn có thể thực hiện được động 
tác quay vòng

Động tác dạng cánh tay chỉ hạn chế ở mức vuông góc với thán mình (90 độ) 
vì trên khớp có mỏm quạ và khớp cùng vai - đòn án ngữ, nhưng ta có thể đưa 
tay lên cao hơn nữa vì có sự di chuyển của xương vai và xương đòn kết hợp với 
hoạt động của cột sống. Quan sát trên người sống, ta thấy nếu giơ môt tay nên
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lững chỉ có góc dưới xương vai di chuyển ra ngoài mà cột sống 
iêng về phía đối diện. Nếu cả hai tay cùng giơ lên cao thì cột sống 
ỳị và đoạn thắt ỉưng bị gập ra trước

n của khớp vai:

nh lệch lớn giữa chỏm khớp và hõm khớp, 

ỉây chằng í t

chùng lỏng nên biên độ hoạt động của khớp vai rất lớn và linh 

khuỷu (Articulatio cubiti)

i là liên kết đầu dưới xương cánh tay với đầu trên 2 xương cẳng 
lớp nhỏ tạo thành: khớp cánh tay-trụ; khớp cánh tay - quay và 
ụ trên.

ớp:

h tay - trụ (Articulatio humerounarìs):

rp ròng rọc của xương cánh tay kết hợp với khuyết ròng rọc của 
g trụ tạo nên. Khớp này là khớp hình ròng rọc.

h tay - quay (Articulatio humeroradialis) :

MI (hình cầu) của đầu dưới xương cánh tay kết hợp với đài quay 
ly tạo thành. Khớp này hình là khớp hình cầu.

tính chất, khớp cầu có thể quay quanh ba trục song do ảnh hưởng 
nên khớp cánh tay quay không thể quay quanh trục trước sau,

'.y - trụ trên (Articulatio radioul proximalis):

i quay của xương quay kết hợp với khuyết quay xương trụ tạo 
ày hình viên trụ (khớp xoay).

p (capsulaarticularis)

phía trước và phía sau mềm mỏng, dày ở hai bên, bao bọc chung

n quanh đầu dưới xương cánh tay, cách xa chu vi mặt khớp.

im quanh phía dưới diện khớp xương trụ và cổ xương quay nên 
[uay xoay tự do ở trong bao khớp.
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Lồ i cù  X. quay

H ổ  quây  

Mom  trẽn tối cảu  ngoái

Chỏm  nhỏ

' Lôi CU X tru

Hình 22. Diện khớp khuỷu.
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2) Bao hoạt dịch: lót mặt trong bao xơ.

c. Dây chằng:

1) Dây chăng bên trụ  (Lig, collatérale ulnare): đi từ mỏm trên lồi cầu trong
xương cánh tay, rồi chia thành 3 bó tỏa hình nan quạt đến bám vào đầu trên
xương trụ.

- Bó trước bám vào bờ trong mỏm vẹt.

- Bó giữa bám vào bờ trong xương trụ.

- Bó sau: bám vào mỏm khuỷu.

2) Dây chằng bên quay (Lig. collatérale radiale): đi từ mỏm trên lồi cầu 
ngoài xương cánh tay rồi chia làm 3 bó bám vào đầu trên xương trụ.

+ Bó trước bám vào bờ trước khuyết quay.

+ Bó giữa bám vào bờ sau khuyết quay.

+ Bó sau bám vào mỏm khuỷu.

3) Dây chằng trước và dây sau: ở mặt trước và sau của khớp mỏng yếu, 
gồm các sợi dọc, đi từ đầu dưới xương cánh tay tới đầu trên xương quay và 
xương trụ. Riêng dây chằng sau còn có các sợi ngang để giữ cho mỏm khuỷu 
không trật ra ngoài hố khuỷu khi duỗi cẳng tay.

4) Dây chầng vòng xương quay (Lig. Anulare radii): đi từ bờ trước của 
khuyết quay chạy vòng quanh vành đài quay và tận cùng ở bờ sau của khuyết 
quay của xương trụ.
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5) Dây chằng vuông (Lig. quadratum): đi từ cổ xương quay tới bờ dưới 
khuyết quay. Dây chằng này rất chắc, làm hãm bót độ quay của đầu xương.

B a o  k t ìở p

M ỏm  trẻn ló i cảu

D ă y  c h ă n g  ũ ẻ n  q u a y

D ây  chăng

G rin  c ơ  n n ị tìá u

tr&n r ò n g  roc

c l ìă n y  o ẻ n  trụ

bam cơ cann ray tivot

D ể y  c n ờ o

Hình 23. Bao khớp và dây chằng bên của khớp khuỷu

O ây chã n q  b ên  quay  
ị d a o  Hhop

Hình 24. Các dây chằng của khởp khuỷu

Tất cả các dây chằng của khớp khuỷu đều không bám vào xương quay, điều 
này tạo điều kiện cho xương quay có thể quay quanh trục thẳng đứng, thưc 
Hiện động tác xoay.

d. Hoạt động của khớp

Khớp khuỷu là một khớp phức tạp có thể hoạt động theo hai trục.

* Trục phải trái: thực hiện động tác gấp và duỗi cẳng tay (do khớp cánh tay 
quay và cánh tay - trụ cùng thực hiện).
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động được nên có thể coi như một xương. Xương đậu ở trước xương tháp nên 
không ở trong khớp này.

b. Bao khớp:

- Bao xơ: chắc khoẻ ở hai bên, mỏng ở trước sau.

- Bao hoạt dịch: lót mặt trong bao xơ.

c. Dây chằng: Có 5 dây chằng.

- Dây chằng bèn cổ tay - trụ  (Lig. Collaaterale carpi ulnare): đi từ mỏm 
trâm trụ tói xương tháp và xương đậu.

- Dày chằng bên cổ tay - quay (Lig. Collaaterale carpi radiale): đi từ mỏm 
trâm quay tới xương thuyền.

- Dây chằng quay - cổ tay - gan tay (Lig. radiocarpeum palmare): ở mặt 
trước của khớp, đi từ xương quay có ba nhánh đi tới tới xương thuyền, xương 
nguyệt, xương tháp và xương cả.

- Dây chằng trụ  - cổ tay - gan tay: đi từ đầu dưới xương trụ đến bám vào
xương nguyệt và xương tháp.

- Dây chằng quay - cổ tay - mu tay (Lig. radiocarpeum palmare): ở mặt sau 
bao khớp, đi từ đầu dưới xương quay đến xương tháp.

Hình 26. Dây chằng khớp cẳng cổ tay (mặt mu tay).
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Hình 27. Dây chằng khỡp cẳng cổ tay (mặt gan tay).

d. Hoạt động của khớp. Khớp quay - cổ tay là một khớp hình trứng nên có 
hai trục hoạt động.

- Trục phải trái: Gấp bàn tay ~ 90 độ ,duỗi ~ 60 độ.
- Trục trước sau: Khép bàn tay ~ 45 độ, dạng bàn tay ~ 30 độ.
Ngoài ra khớp còn tham gia động tác sấp ngửa cùng với xương cẳng tay và 

khớp còn có thể thực hiện động tác quay vòng.

2.4. Liên kết giữa hai xương cẳng tay

- Phía trên hai xương nối với nhau bởi khớp quay - trụ trên.
- Phía dưới nối với nhau bởi khớp quay - trụ dưới (quay - trụ xa).
- Giữa hai xương được nối với nhau bởi màng gian cốt.
2.4.1. Khớp q u ay  t r ụ  xa (Articulatio radioulnarisdistalis)
Khớp quay trụ xa liên kết hai đầu dưới của xương quay và xương trụ
a. Diện khớp: chỏm xương trụ có 2 diện khớp:
- Diện ngoài tròn chiếm 2/3 ngoài của chỏm, tiếp khớp với khuyết trụ xương 

quay.
- Diện dưới hình tam giác tiếp với đĩa khớp của khớp quay cổ tay
* Đầu dưới xương quay: mặt trong có khuyết trụ tiếp khớp với chỏm 

xương trụ.
b. Bao khớp: gồm 2 bao là bao xơ và bao hoạt dịch.
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C. Dây chằng: đĩa khớp hay dây chằng tam giác vừa là tấm sụn sợi hình tam 
giác vừa có tác dụng như một đĩa độm giữa xương trụ với xương nguyệt, xương 
tháp vừa có tác dụng như một dây chằng nối hai xương cẳng tay với nhau.

d. Hoạt động của khớp: phối hợp với khớp quay trụ gần làm động tác sấp 
ngửa cẳng tay.

2.5. Các khớp của bàn tay

2.5.1. Khớp giữa cổ tay (articulado mediocarpea)
Liên kết giữa hai hàng xương cổ tay. Diện khớp phức tạp hình thù không rõ 

ràng, động tác chính là gấp duỗi, dạng khép.
- Gấp 85 độ, duỗi 85 độ, dạng 20 độ, khép 40 độ.
2.5.2. Khớp cổ tay - đốt bàn tay (articulationes carpometacarpeae)
Liên kết giữa các xương hàng dưới cổ tay với nền các xương đốt bàn tay. 

Thuộc dạng khớp phẳng, biên độ hoạt động rất hạn chế, chỉ có động tác trượt 
về phía này hay phía kia khoảng 5-10 độ.

- Riêng khớp cổ tay - đốt bàn tay /:
Liên kết giữa xương thang với nền đốt bàn I thuộc dạng khớp yên nên có

2 trục:
+ Khép, dạng 45-60 độ.
+ Đối chiếu, hồi vị 35-40 độ, Nhờ vậy ngón tay cái có thể đối chiếu với bốn 

ngón còn lại, giúp cho tay có thể cầm nắm được đồ vật. Điều này rất có lợi 
trong lao động và vận động.

2.5.3. Các khớp đốt bàn tay -đốt ngón tay (articulationes metacarpophalan 
geae)

Liên kết giữa chỏm các xương đốt bàn với nền đốt I của ngón tương ứng. 
Thuộc loại khớp chỏm nên có các động tác:

- Gấp duỗi 90 - 100 độ.
- Dạng khép 40 - 45 độ.
- Quay hạn chế.
2.5.4. Các khớp gian đốt ngón tay (articulationes interphalaọgeae manus)

Liên kết giữa các xương đốt ngón tay với nhau, là khớp hình ròng rọc, chỉ 
thực hiện động tác gấp và duỗi.

- Khớp gian đốt gần: 110 - 120 độ.
- Khớp gian đốt xa: 80 - 90 độ.
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CHƯƠNG III. XU0NG - KHỚP CHI DƯỚI

A. XƯƠNG CHI DƯỚI

Thành phần xương chi dưới gồm có đai chi dưới và xương chi dưới tự do.

* Đai chi dưới được tạo nên bởi hai xương chậu (phải và trái) khớp với nhau
ở phía trước và với xương cùng ở phía sau tạo thành khung chậu.

* Xương chi dưới tự do ở mỗi bên gồm có :

- Xương đùi: có 1 xương.

- Xương cẳng chân : có 2 xương là xương chày và xương mác.

- Các xương của bàn chân:

+ Xương cổ chân : có 7 xương.

+ Xương đốt bàn chân : có 5 xương.

+ Xương đốt ngón chân : có 13 đốt.

1. ĐAI CHI DƯỚI

Được tạo nên bởi hai xương chậu (phải và trái) khớp với nhau ở phía trước 
và với xương cùng ở phía sau tạo thành khung chậu.

Xương chậu (os coxae) do ba xương họp thành là: xương cánh chậu (os 
ilum), xương ngồi (os ischii), và xương mu (os pubis). Mỗi xương này hình 
thành riêng biệt, nhưng tới 14 đến 16 tuổi hoặc sớm hơn thì ba xương này gắn 
vói nhau làm một tại ổ cối. Chúng ta mô tả xương này khi chúng đã gắn với 
nhau thành một xương chung.

Định hướng: đặt xương theo chiều thẳng đứng:

- Mặt có hõm khớp quay ra ngoài.

- Khuyết ở vành hõm xuống dưới.

- Bờ có khuyết lớn ra sau.
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Mô tả: là xương dẹt, hình hơi vặn cánh quạt, gồm hai mặt, bốn bờ, bốn góc:
a. Các mặt

* Mặt ngoài:

- Ở giữa có một ổ khớp gọi là ổ cối (acetabulum) để tiếp khớp với chỏm 
xương đùi. ổ cối có hai phần:

Hình 28. Xương chậu (mặt ngoài).

+ Phán tiếp khớp với chỏm xương đùi, hình bán nguyệt hở ở phía dưới gọi
là diện nguyệt (facies).

+ Phần không tiếp khớp là đáy ổ cối gọi là hố ổ  côi (fossa acetabiili).

- Xung quanh ổ cối là một vành xương gọi là bờ ổ cối, phía dưới bờ có một 
chỗ khuyết gọi là khuyết Ổ cối ịincisura accetabuli).

- Phía trên ổ cối có diện mông (facies glútea, còn gọi là hố chậu ngoài) có 
các đường mông là gianh giới chỗ bám của các cơ mông.

- Phía dưới của ổ cối là lỗ  bịt (foramen obturatum), được tạo nên bới hai 
vòng cung của xương ngồi và xương mu. Nơi hai vòng cung không gặp nhau 
tạo thành rãnh bịt ịsulcus obtura torius). Lỗ bịt trên cơ thể sống được đậy kín 
bởi màng bịt (membrana obturatoria).

Đ u ơ i i ọ  i n ô n ị Ị  

Đuưng rnốnq tn toc  
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* Mặt trong:

- Ở giữa có một gờ xương chạy chéo xuống dưới và ra trước chia mặt trong 
ra làm hai phần gọi là đường cung ịlinea arcuata)

- Phía trên đường cung hơi lõm là hố chậu (fossa iliaca) hay hố chậu trong.

- Phần sau đường cung có:

+ Một diện hình vành tai để tiếp khớp với xương cùng gọi là diện nhĩ hay 
diện tai (facies auricularis). *

+ Phía trên và sau diện nhĩ có lồi củ chậu (tuberositas iliaca) gó ghè là nơi 
bám của dây chằng cùng - lồi chậu.

+ Ở dưới đường cung có diện vuông tương ứng với đáy ổ cối, dưới nửa là 
lỗ bịt.

Gai chậu Truũũ
cú chậu

Mào cnậu Hò chậu

Gai chậu nuữc ơuúì.

Đuung cung

Go chậu mu

cnỉtu sau tren

Lỗ bịt

cnáu sau auo"
ngủi lơn 

ngói 

.Khuyết ngói Dè

KDìẽn vuong

Xương canh ctiạu 
X ư xrny  riy ố i 

X t r ư n g  m u

Hình 29. Xương chậu (mặt trong).

b. Các bờ

* Bờ trên: gọi là mào chậu ịcrista iliaca), từ gai chậu trước trên đến gai chậu 
sau trên.

* Bờ dưới: là bờ dưdi của ngành xương ngồi và xương mu tạo thành (ngành 
ngồi xương mu).

59



* Bờ trước: có những chỗ lồi lõm, lần lượt từ trên xuống có:
- Gai chậu trước trên ịspina iliaca anterior superior).
- Một khuyết nhỏ.

- Gai chậu trước dưới (spina iliaca anterior inferior).
- Lồiịgò) chậu mu (emimentia iliopubica).

- Diện tam giác: đỉnh là xương mu, cạnh trước là mào bịt (crista obturatoria), 
cạnh sau là mào lược (pectea ossis pubis), mào lược nối tiếp với đường hình 
cung là nơi bám của nhiếu dây chẳng ở vùng bẹn như: dây chằng khuyết 
(ligamentum lacunare), dây chằng lược (ligamentum pectineale), dây chằng 
bẹn phản hổi (ligamentum reflexum).

- Củ mu (tubereulum pubicum).

* Bờ sau: Từ trên xuống dưới có:

- Gai chậu sau trên ịspina iliaca posterior superior).
- Gai chậu sau dưới (spina iliac a posterior inferior).
- Khuyết ngồi lớn (incisura ischiadica major) hay lỗ mẻ hống to.

- Gai ngồi ịspina ischỉadỉca).

- Khuyết ngồi nhỏ ịincisura ischiadica minor).
- Ụ ngồi (tuber ischỉadicum).

c. Các góc

- Góc trước trên: là gai chậu trước trên.

- Góc trước dưới: củ mu.

- Góc sau trên: gai chậu sau trên.

- Góc sau dưới: ụ ngồi.

2. XUƠNG CHI DUỐI T ựD O

2.1. Xương đùi (femur)

Là một xương to,dài, nặng nhất trong cơ thể

2.1.1. Định hướng:

- Đầu có chỏm khớp tròn lên trên.

- Chỏm hướng vào trong.
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- Đường ráp của thân xương ra sau.

2.1.2. Mô tả:

Xương gồm một thân và hai đầu.

a. Thân xương: hình lăng trụ tam giác hơi cong ra trước, có 3 mặt, 3 bờ.

- Ba mặt: đều lồi, tròn có các cơ dày và khỏe che phủ. Mặt sau và trên có 
một phần khá dày gọi là “lồi củ cơ mông” (tubersositas glútea) là điểm bám 
của cơ mông to.

- Ba bờ:

+ Bờ trong và bờ ngoài tròn không rõ nét.

Hình 30. Xương đùi 
(mặt trước).

+ Bờ sau: lồi và gồ ghề, gọi là đường ráp (linea aspera) để cho các cơ bám, 
đường ráp có hai mép là mép ngoài (labium laterale) và mép trong (labium 
mediale), giữa hai mép có lỗ nuôi xương.

Ở phía trên đường ráp tỏa ra ba nghành đi tới hai mấu chuyển và cổ xương.

Ở phía dưới đường ráp tách ra làm hai ngành đi tới hai mỏm trên lầi cầu. 
Giữa hai ngành là một diện hình tam giác gọi là diên khoeo (pacies poplítea).
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Hình 31. Xương đùi 

(mặt sau).
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b. Đầu trên: gồm có:

* Chỏm đùi ịcaput femoris)’. hình 2/3 khối cầu hướng lên trên, vào trong và 
hơi ra trước .ở giữa đỉnh chỏm có hố chỏm đùi (fovea capitis femoris) là nơi 
bám của dây chằng chỏm đùi (ligamentum capitis femoris) hay còn gọi là dây 
chằng tròn.

* Cổ đùi (collum femoris) hay cổ giải phẫu - cổ khớp: dài 30-40mm, cổ 
xương hợp với thân một góc 130 độ, góc này làm cho khớp hông dễ hoat động 
nhưng kém vững chắc.

* Phía dưới cổ giải phẫu có hai mấu chuyển:
- Mấu chuyển lớn (trochanter major) ờ trên và ở phía ngoài. Mặt trong mấu 

chuyển này có hố mấu chuyển ( fossa trochanterica) hay còn gọi là hố ấn ngón 
tay.

- Mấu chuyển nhỏ (trochanter minor) ở dưới.
- Phía trước giữa hai mấu chuyển có đường gian mấu 

(lineaintertrochanterica), nối mấu chuyển lớn với mấu chuyển nhỏ.
- Phía sau giữa hai mấu chuyển có mào gian mấu chuyển ịcirista 

intertrochanterica).
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* Phía dưới hai mấu chuyển ỉà cổ tiếp hay cổ phẫu thuật nối đầu trên với 
thân xưcmg.

c. Đầu dưới: phình rộng, bè ngang gồm có:

- Lồi cẩu trong ịcondylus medialis) và lồi cầu ngoài (condylus lateralis) để 
tiếp khớp với đầu trên của xương chày.

- Ở phía trước giữa hai lồi cầu giới hạn nên một rãnh hình ròng rọc để tiếp 
khớp xương bánh chè gọi là diện bánh chè (facies patelỉaris) hay diện

*ròng rọc.

- Phía sau giữa hai lồi cầu có hố gian lồi cầu (fossa intercondylaris).

- Phía trên lồi cầu trong có mỏm trên ỉồi cầu trong (epicondylus medialis) và 
củ cơ khép (tuberculum adductorium).

- Phía trên lồi cầu ngoài có mỏm trên lồi cầu ngoài ịepicondylus lateralis).

2.2. Xương bánh chè (Paỉella)

Là một xương nhỏ hình tháp có ba mặt, một đỉnh, một đáy. Đáy ở trên, đinh 
ở dưới.

- Mặt trước (facies anterior): có da , gân cơ tứ đầu đùi.

- Mặt sau (facies articularis): ở 3/4 trên có một gờ dọc chia mặt sau thành 
hai sườn: sườn ngoài và sườn trong để tiếp khớp với diện ròng rọc ở đầu dưới 
xương đùi.

Xương bánh chè là một xương vừng lớn nhất cơ thể nàm trong gân cơ tứ 
đầu đùi có tác dụng làm tăng lực cánh tay đòn của cơ này và phần nào có tác 
dụng bảo vệ khớp khỏi bị chấn thương.

2.3. Xương cẳng chân: Gồm xương chày và xương mác.

2.3.1. Xương chày (Tibia): là xương dài nằm ở phía trong cẳng chân.

Định hướng.

+ Đầu nhỏ xuống dưới.

+ Mấu đầu nhỏ vào trong (mắt cá trong).

+ Bờ sắc thân xương hương ra trước.

Mô tả. Xương gồm một thân và hai đầu.

a. Thân xương (Corpus tibia):
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Thân xương chày dày và to. Trong cơ thể đây là xương dài có thân xương 
dày nhất do hai nguyên nhân: xương chày là xương hình ống ở vị trí thấp nhất 
trong cơ thể, khi cơ thể nhận áp lực thì xương phải chịu một lực lớn nhất. Khi 
thực hiện những động tác bật nhảy xuất hiện phản lực, xương chày cũng là 
xương phải nhận tác dụng của lực này đầu tiên.

Hình 32. Xương chày 

và xương mác (mặt trước).

Thân xương hình lăng trụ tam giác có 3 mặt 3 bờ:

- Mặt trong (facies medialis): phẳng, nằm ngay dưới da.

- Mặt ngoài (facies lateralis): lõm, dưới vặn ra trước.

- Mặt sau (facies posterior): trên có đường cơ dép chạy chếch xuống dưới 
vào trong.

- Bờ trước (margo anterior): sắc, nằm ngay dưới da, dễ bị chấn thương. Phần 
trên lồi thành củ xương chày (gân cơ bánh chè bám).

- Bờ gian cốt (margo interosseus): ở phía ngoài, sắc, có màng gian cốt bám

- Bờ trong: mờ ở trên, rõ ở dưới,
b. Đầu trên: bè rộng:

- Mặt trên có hai diện khớp trên (facies artiticularis superior) tiếp khớp với

Cu gian lô i cáu ngoai va ĩrong

Đuơng CMỂXX \ / Diện ĩrẽn tòi câu

Cố

Mặt

Bơ gian

câu rrong
Lồi càu

Đinh chồm mac

Cltominac' Ấ 1 ’ í I f f  LớictícDíìy

r n / o t :

[rong

Măt ca ĩroiìu

auơi 
cá



hai lồi cầu xương đùi. Mỗi diện có hình ổ chảo, Diện trong lõm và dài hơn 
diện ngoài.

- Giữa hai diện khớp có củ (gò) gian lồi cẩu ịtuberculum intercondyỉare), lồi 
này có một khe ở giữa chia làm hai củ gian lồi cầu trong và ngoài (gai chày). 
Trước các củ này là vùng gian lồi cầu trước (area intercondylare anterior), và 
sau các củ là vùng gian lồi cầu sau (area intercondylare posterior) hay diện 
trước gai và diện sau gai là nơi bám của dây chằng chéo.

- Hai bên đầu trên phình to tạo thành lồi cầu trong ịcondylus medialis) và 
lồi cầu ngoài ịcondylus lateralis).

+ Phía dưới và sau lồi cầu ngoài có diện khớp mác tiếp khớp với chỏm xương 
mác (facies artiticularis fibularis).

+ Phía trước hai lồi cầu nối liền nhau bởi một diện lồi hình tam giác gọi là 
lồi củ chày (tuberesitas tibiae) là nơi dây chằng bánh chè bám.

c. Đầu dưới: nhỏ hơn đầu trên.

+ Mặt dưới: có diện khớp dưới (facies articular is inferior) tiếp khớp với 
ròng rọc xương sên.

+ Mặt trước lồi và tròn, có gân các cơ duỗi chạy qua.

+ Mặt sau: lồi, có rãnh gân cơ gấp riêng ngón cái.

+ Mặt ngoài: có diện khớp với xương mác gọi là khuyết mác (incisura 
fibularis).

+ Mặt trong: có mắt cá Uong (malleolus medialis)

2.3.2 Xương mác (Fibula):

Là một xương dài nằm phía ngoài cẳng chân.

Định hướng:

- Đầu dẹt có hình tam giác xuống dưới.

- Mặt khớp của đầu này hướng vào trong.

- Rãnh của đầu này ra sau.

Mô tả.

a. Thân xương (Corpus fíbula): hình lăng trụ tam giác nhưng bị xoãn vận 
từ sau vào trong, có 3 mật (ngoài, trong,sau); 3 bờ (truớc, sau, gian cốt).

b. Đầu trên: phình to gọi là chỏm mác (caput fibulae), mặt trong đó diện
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khớp chỏm mác (facies articularis capitis fibilae) để tiếp khớp với xương chày. 
Đỉnh chỏm gồ ghề ,có gân cơ nhị đầu đùi bám.

c. Đầu dưới: hình tháp tam giác có:

- Mắt cá ngoài (malleolus lateralis), thấp hơn mắt cá trong lcm.

- Mặt trong có diện khớp mắt cá (facies articularis malleoli) tiếp khớp với 
xương sên.

2.4. Các xương bàn chân

Các xương bàn chân chia làm 3 phần: 7 xương cổ chân, 5 xương đốt bàn 
chân, 13 xương đốt ngón.

2.4.1. Các xương cổ chân (Ossa tarsi): Có 7 xương xếp thành hai hàng:

+ Hàng sau có 2 xương: xương sên (taỉus) và xương gót (calcaneus).

+ Hàng trước có 5 xương: xương ghe (os naviculare)ở trong, xương hộp ịos 
cuboideum) ở ngoài và 3 xương chêm (os cuneiformes): trong, giữa và ngoài.

Các xương cổ chân đều là các xương ngắn.Trong 7 xương này thì xương sên, 
xương gót. xương ghe có vị trí hết sức quan trọng.

Xương sên nằm ngay dưới xương cẳng chân, mặt trên và 2 bên kết hợp với 
nhau tạo thành diện khớp bản lể.

Xương gót nằm phía dưới xương sên là xương to nhất trong những xương cổ 
chân. Xương này lồi ra sau tạo thành gót chần.

Xương ghe nằm phía bên trong bàn chân, nằm giữa xương sên và 3 xương 
chêm, mặt trong lồi ra tạo thành lồi củ xương ghe, là tiêu chí để đo độ cao cung 
bàn chân.

2.4.2. Các xương đốt bàn chân (Ossa metatarsalia): có 5 xương đéu là 
xương dài đánh số thứ tự từ ngón cái đến ngón út là từ I - V. Các xương đều có 
một nền, thân, và chỏm. Các xương này không nằm trên một mặt phẳng, mà 
họp thành một vòm cong theo chiều ngang.

2.4.3. Các xương đốt ngón chân (Ossa digiti pedis): cũng như ở bàn tay, 
mỏi ngón có 3 đốt (gần, giữa, xa), riêng ngón cái 2 đốt, thông thường đốt thứ 
hai và đốt ba của ngón V liền nhau làm cho ngón này chỉ có 2 đốt xương. Các 
xương đốt ngón cũng được coi như xương dài, có một thân và hai đầu .

66



Cae XU Q ĨÌỌ  đ ố t  O ứn-^. 

Ciìc xu tm ọ  /tyùn utìởnr

Hình 33. Các xương bàn chân 

(mặt mu).

B. KHỚP CHI DƯỚI

1. CÁC KHỚP CỦA ĐAI HÔNG

1.1. Khớp cùng-chậu (Articulatio sacroiliaca)

a. Diện khớp: là khớp giữa diện nhĩ xương cùng với diện nhĩ xương chậu. 

Khớp này thuộc diệBr-khớp phẳng.

b. Bao khớp và bao hoạt dịch: rất hẹp.

c. Các dâv chằng: gồm có:

+ Dây chằng cùng-chậu trước (Lig. sacroìliacaventralia).

+ Dây chằng cùng-chậu sau (Lig. sacroiliacadorsalia).

+ Dây chằng cùng-ụ ngồi (Lig. sacrotuberale).

+ Dây chằng cùng- gai ngồi (Lig. sacro spinale).

Hai dây chằng cùng-ụ và dây cùng-gai khép kín khuyết ngồi lớn và nhỏ tạo 
thành lỗ ngồi lớn và lỗ ngồi nhỏ (foramen ischiadicum major et minor).

d. Hoạt động của khớp:

Khớp này hoạt động kém lính hoạt. Độ linh hoạt của khớp trong động tác
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1.2.Khớp mu (Articulatio pubica)

Thuộc dạng khớp sụn sợi.

a. Diên khớp: là khớp giữa hai diện mu của hai xương mu, giữa có một đĩa 
sụn gian mu (discus interpubicus).

b. Dây chằng: có các dây chằng trợ giúp sau:

- Phía trên của khớp có dây chằng mu trên.

- Phía dưới có dây chằng hình cung gọi là dây chằng cung mu.

- Phía trước và sau khớp có dây chằng trước mu và dây chằng sau mu.

Phía dưới xương mu và giữa hai ngành xương mu tạo thành một góc, ở nam 
giới là một góc nhọn khoảng 70 - 75 độ, ở nữ giới góc này trung bình khoảng 
87.5 độ. Thồng qua rèn luyện TDTT góc nay ở nữ giới còn có thể phát triển, 
như vận động viên nữ thể dục trung bình sấp xỉ 90.3 độ, vận động viên nữ 
wushu sấp xỉ 91.3 độ, điều này có lợi cho phụ nữ ở thời kỳ mang thai.

c. Hoạt động của khớp: khớp mu bình thường khồng hoạt động. Chỉ ở phu 
nữ đến thời kỳ sinh đẻ thì khớp giữa hai xương này mới rộng ra để việc sinh đẻ 
được dễ dàng.

1.3. Khung chậu

Kliứp CUI1U chậu ụ  nhô

ỵ 7 /  Đươiig k tn íi kái hợpt.l lc tm

/ /

. . ____ „ , Khớp 111«
Chậu hông nữ: nhìn trưỏc

Hình 36. Khung chậu.
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Do xương cùng, xương cụt, hai xương chậu và liên kết giữa chúng cùng các 
dây chằng tạo thành. Từ ụ nhô xương cùng đi qua đường cung đến bờ trên 
xương mu tạo thành đường phân giới của khung chậu, phía trên là khung chậu 
lớn, phía dưới là khung chậu bé.

Khung chậu có cấu tạo giống như hình vòm có thể chịu được một tải lực khá 
lớn, có chức năng giảm chấn động và đàn hồi. ở  lứa tuổi nhi đổng, sự khác biệt 
khung chậu giữa nam giới và nữ giới không rõ ràng. Khoảng sau 10 tuổi cùng 
với quá trình dậy thì thì sự khác biệt về khung chậu dần dần xuất hiện. Do 
khung chậu nữ giới có liên quan mật thiết với quá trình mang thai và sinh nở 
nên khung chậu của nữ giói có đặc trưng riêng thể hiện ở bảng sau:

Sự khác biệt khung chậu của nam và nữ

Những điểm sai khác Nam Nữ

Khung chậu nhìn chung 

Khung chậu ỉ ớn 

Cánh xương chậu 

Ụ nhô 

Góc hai xương mu 

Khớp mu 

Xương cùng

Cao và hẹp 

Khá hẹp 

Dốc đứng 

Rõ rệt 

70 - 75°

Hẹp và dài 

Độ cong ra trước lớn

Thấp và rộng 

Khá rộng 

Gần như nằm ngang 

Không rõ rệt 

90 - 100°

Rộng và ngắn 

Độ cong ra trước nhỏ

Khung chậu có tác dụng chống đỡ trọng lượng cơ thể, giảm chấn động, bảo 
vệ cơ quan nội tạng, làm điểm bám của cơ và có vai trò quan trọng đối với sinh 
sản ở nữ giới.

2. CÁC KHỚP CHI DƯỚI T ự  DO

2.1. KHỚP HÔNG (KHỚP CHẬU ĐÙI - ARTICƯLATIO COXAE)

a. Diện khớp: gồm có:

* Ổ cối của xương chậu, gồm hai phần rõ rệt.

- Phần tiếp với xương đùi gọi là diộn nguyệt, có hình chữ c mở xuống dưới.

- Phần không tiếp khớp gọi là hố ổ cối, có tổ chức mỡ và dây chằng tròn nằm. 
Quanh ổ cối, xương nhô lên tạo thành vành ổ cối, phía dưới có khuyết ổ cối.

* Chỏm xương đùi: có hình 2/3 khối cầu hướng lên trên, vào trong và hơi ra
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trước, ở  giữa đỉnh chỏm có hố chỏm xương đùi (hố dây chằng tròn) là nơi dây 
chằng chỏm đùi bám vào. Giữa chỏm và thân xương có cổ xương đùi (cổ khớp).

* Sụn viền ổ  cối (Labrum acetabulare): là vòng sụn sợi bám vào vành ổ cối 
có tác dụng làm cho ổ cối sâu và rộng thêm ra để tăng diện tích tiếp khớp với 
chỏm xương đùi. Lớp sụn này khi chạy ngang qua khuyết ổ cối gọi là dây 
chằng ngang (liggamentun transversum acetabuli) ổ cối.

b. Bao khớp (Capsula articularis): là một bao dầy và chắc.

- Ở trên bám vào chu vi ổ cối và phía ngoài sụn viền ổ cối.

- ở  dưới bám vào cổ khớp xương đùi.

+ Ở phía trước bám vào đường gian mấu.

+ Ở phía sau bám vào 2/3 trong cổ xương đùi, cách gờ liên mấu chuyển lcm.

c. Bao hoạt dịch: phía trong màng xơ gồm 2 phần.

Phần chính: từ chỗ bám của bao khớp quanh sụn viền ổ cối lót mặt trong bao 
khớp, rồi quặt lên tới chỏm đùi dính vào sụn bọc.

Phần phụ: bọc quanh dây chằng chỏm đùi, bám vào chu vi hố chỏm đùi và 
hố ổ cối. Như vậy dây chằng chỏm đùi ở trong bao khớp nhưng ở ngoài bao 
hoạt dịch.

Hình 37. Diện khôp của khớp hông.
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d. Dây chằng: có hai loại dây chằng.

* Dây chằng trong bao khớp: có một dây chằng là dây chằng chỏm đùi 
(liggamentum capitis femoris hay dây chằng tròn), nằm trong bao khớp nhưng 
ngoài bao hoạt dịch. Dây chằng này đi từ hố chỏm đùi và đính vào dây chằng 
ngang ổ cối và hai bên mép khuyết ổ cối.

Dây chằng này thường không ở trạng thái căng nên không có tác dụng tăng 
cường cho khớp mà có chức năng mang mạch máu nuôi dưỡng chỏm xương, 
đồng thòi còn có vai trò như một đệm đàn hồi cho chỏm xương đùi và giảm 
chấn động ở trong khớp.

* Dây chằng ngoài bao khớp: gồm 3 dây chằng.

1) Dây chầng chậu đùi (Liggamentum ilio femorale): là một dây chằng 
chắc chắn nhất của cơ thể, dầy gần 1 cm và có thể chịu được một sức nặng tới 
300 kg, nằm ở mặt trước bao khớp, đi từ gai chậu trước dưới tới bám vào đường 
gian mấu.

Dây toả hình tam giác, có tác dụng hạn chế duỗi và sấp đùi, duy trì tư thế 
đứng thẳng.

2) Dây chằng mu đùi (Liggamentum pubofemorale). Dây chằng này 
mỏng manh, nằm ở mặt trước và dưới của bao khớp, đi từ ngành trên xương mu,
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đến bám vào đầu trong đường gian mấu.

Dây này và hai bó dây chậu đùi hợp thành hình chữ z. Giữa các bó có khe 
hở để bao thanh mạc cơ thắt lưng chậu có thể thông với bao khớp. Dây chằng 
náy có tác dụng hạn chế động tác dạng đùi và ngửa đùi.

3) Dây chằng ngồi đùi (Liggamentum ischiofemorale): nằm ở mặt sau của
bao khớp, đi từ xương ngồi tới mấu chuyển to.

- Sợi thớ vòng ịZona orbicularis) là những sợi lớp sâu của dây chằng ngồi 
đùi vòng quanh mặt sau cổ xương đùi, như một thừng quấn quanh cổ 
xương đùi.

e. Hoạt động của khớp: là khớp cầu (khớp chỏm) nên có 3 trục hoạt động 
rộng rãi.

- Trục phải trái: gấp đùi 80 độ (khi gối duỗi) 130 độ (khi gối gấp); duỗi đùi 
15 độ.

- Trục trước sau: dạng đùi 45độ; khép đùi 30 độ.

- Trục trên dưới: sấp đùi 30 độ; ngửa đùi 45 độ.

Ngoài ra khớp còn thực hiện động tác xoay vòng.

Gai ngôi

Ụ ngôi

Hình 39. Dây chằng cùa khớp hông (mặt sau).
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2.2. Khớp gối (Articulatio Genus)

Khớp gối là khớp phức tạp, giữ vai trò quan trọng trong tư thế đứng thẳng và 
di chuyển của cơ thể. Gồm hai khớp:

- Giữa xương đùi và xương chày.

- Giữa xương đùi và xương bánh chè.

a. Diện khớp:

* Đầu dưới xương đùi có ba diện:

- Có hai mặt khớp lồi cầu là lồi cầu trong và lồi cầu ngoài để tiếp khớp với 
hai diện khớp trên của đầu trên xương chày.

- Phía trước hai lồi cầu có một diện ròng rọc để tiếp khớp với xương bánh 
chè gọi là diện bánh chè.

Xưong đùi

Túi hoạt dịch dươí- dau 
ngoai cơ bụng ehàn

Màng hoat dịch

Sụn khơp 

Sụn chém ngoai 

Xưong chày

i. all tơ  lư dầu đùi

/L ớ p  m á  đệm

TÚI hoạt d ich  Iren x ư ư n t
. •' ba iih  chc

X ươniĩ banii chc

— T ú i 'hoạt dich dướ i da.
I tnrơc xương bánh che

' ' í )  khớp

M õ dưới b ann  ehe 

Màni! hoạt dịcn 

' Tủi hoạt dịch dưới banh che 
'Dây chăng banh che 

Tui hoạt dịch dư ớ i b anh  che sau

Lõi cu  chay

Hình 40. Thiết đồ cắt đứng dọc qua khớp gối.

* Đầu trên xương chày: có hai hõm khớp ( hai diện khớp trên) để tiếp khớp 
với hai lồi cầu của xương đùi.

* Sụn chêm (meniscus): có 2 sụn chêm nằm trên hai mặt khớp xương chày, 
làm cho hai mặt khớp sâu và rộng thêm.

- Sụn chêm ngoài ịmeniscus lateralis) hình chữ o .

- Sụn chêm trong (meniscus medialỉs) hình chữ c.
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Hai miếng sụn này là hai sụn sợi.BỜ ngoài của sụn dày, phía trung tâm của 
sụn mỏng. Sụn chêm làm giảm bớt sự không tương xứng của các diện khớp và 
làm giảm nhẹ các va chạm khi vận động. Hai sụn dính vào vùng gian lồi cầu 
trước và sau bởi các dây chằng, và nối với nhau bởi dây chằng ngang gối ịỉig, 
transversum genus).

* Mặt sau xương bánh chè: tiếp khớp ở sườn ngoài và sườn trong với diện 
bánh chè ở đầu dưới xương đùi.

Đĩa sụn nqoai Dày clìảng clìôm ƠUI sau

Hình 41. Sụn chêm của khớp gối.

b. Bao khớp (Capsula articularis): bọc quanh khớp.

- Ở xương đùi. mặt sau xương bánh chè bám vào đường viền trên diện ròng 
rọc, trên hai lồi cáu và hố gian lổi cầu. Ớ xương chày mặt này bám ở phía dưới 
hai diện khớp.

- Ở giữa hai xương bám vào sụn chêm.

c. Bao hoạt dịch: phủ mặt trong bao khớp, rất phức tạp. Trên bám vào xương 
đùi, dưới vào xương chày, giữa vào sụn chêm nên chia ổ khớp thành tầng trên 
sụn chêm và tầng dưới sụn chêm, ở sau bao phủ dây chằng chéo, ở trước bao 
hoạt dịch lên cao tạo thành một túi cùng sau cơ tứ đầu, có thể cao tới 8 -lOcm 
trước xương đùi.
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d- Dây chằng: có 5 dây chằng.

1) Dây chằng bên chày (Lig. collatérale tibiale): đi từ mỏm trên lồi cầu 
trong xương đùi xuống dưới ra trước bám vào mặt trong đầu trên xương chày.

2) Dây chầng bên mác ((Lig. collatérale fîbulare): đi từ mỏm trên lồi cầu 
ngoài xương đùi xuống dưới ra sau bám vào chỏm mác.

3) Các dây chằng bắt chéo: có hai dây chằng.

D/c cheo ĩruưc :

LÕI càu nguâi(x.đúi) —
Gân cơ KlKìeo^, ,

Đĩa sụn n goa i__  '' '" l ị

D ày chóng oẻn m á c ----------

Dây chăn.Q ngang sun - — Ijj 

Cìỉóm tm c

Giỉ Gĩĩĩdys

D’'C í.:ht«1 ÜÜU

LÒ) cảu Trong ịX.iliẮiì

V — LÓI eau wongix cnnyị 

iy chăng  de/ì ùtiúy

■LỜ! cu cnay

Hình 42. Các dây chằng của khởp gối (nhìn trước).

+ Dây chảng chéo trước (Lig. cruciatum anterius): đi từ mặt trong ỉổi cáu 
ngoài xương đùi chạy xuống dưới ra trước tới bám vào vùng gian lồi cầu trước

+ Dây chằng chéo sau (Lỉg. cruciatum posterius): đi từ mặt ngoài của lồi 
cầu trong xương đùi xuống dưới ra sau tói bám vào vùng gian lồi cầu sau.

Hai dây chằng này nằm ở trong bao khớp nhưng ngoài bao hoạt dịch,bắt 
chéo chữ X có tác dụng giữ khớp gối không trật theo chiều trước sau.
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MẠT SAU

Hình 43. Các dây chằng của khớp gối (nhìn sau).

4) Các dây chằng trước:

~'<j yứa Kương ơu

Đ áy  I~hănq b ê n ^ ' \  
mổcĩKttừp gồ‘i \  'I

G ẩn Cừ ỉ'iit lSổ u  đU-\j'

TK riìùc utiunq

Cnỏrr. IVŨC \

Cơ ỉĩtâc Déri ctàt 

Co ửùiOi uủi cóc ngùn

2-0 'ùng :ru:iụ

Morr> 'r&n tói cảu ttuntỉ 
• 9 dUi:

pày chăng ũ*n oHày 
khởp gót ỉ 

■3ón co ữari jèr.

j ã r i  Cừ in-jr,
M a c  gtữ oà.nn cne *,

.Gân Cfĩ 7)-3y

Mtì/T! n e n  tôI cái.' .Vĩ?ng
; X 'LlVđyi

r.ợ chay rnỉ,-ve ' LỞÍ.UVVƠI K.cnờy

Hình 44. Các dây chằng trước của khớp gối.
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Được tạo nên bởi:

- Gân cơ tứ đầu đùi.

- Dây chằng bánh chè (Liggamentum patellae) là phần gân cơ tứ đầu đùi đi 
từ dưới xương bánh chè đến bám vào lồi củ chày.

- Mạc (hãm) bánh chè trong và ngoài (retinaculum patellae mediale et 
latéale) là phần gân cơ tứ đầu đùi bám vào hai dìa của xương bánh chè.

5) Các dây chằng sau: có hai dây chằng.

* Dây chằng khoeo chéo ịlig. obliquam): là chẽ quặt ngược của gân cơ bán 
mạc đi từ trong ra ngoài lên trên, bám vào lồi cầu ngoài xương đùi

* Dây chằng khoeo cung ịlig. popliquum arcuatus): đi từ chỏm xương mác 
toả thành hai bó bám vào xương chày và xương đùi tạo thành vành cung có cơ 
khoeo chui qua.

Ngoài ra ở khớp gối còn có các dây chằng sụn chêm: có dây ngang sụn\ dây 
chêm đùi trước: từ lồi cầu ngoài xương đùi bám vào sừng trước sụn chêm trong, 
dây chêm đùi sau: từ lồi cầu trong xương đùì tới sụn chêm ngoài.

Gờỉì CO' ktì&ị) ìừti ■■

Cơ mtm ¡đốn trơtTQí

Dờy cnăng oèi  1 ¿ 0

Gồn c ơ  Oũn m ạc  _ _ _ _ f

' H |j
D ây chảng  khoeo  c tìec  ị ; Ị 1 |

(nnành òítặr ngLtợc cuẹi._ _ _ - Ị ĩ -

giìn c ơ  bàn mục} Ẹ

C ơ khoen  — — — - - - - - - - - - - - - - - - - - -

Xu o ĩk ị cỉìỏỳ

-Xuơng đui

„6rỉo no&dícỉt 
,Cơ gan c h # n  gâỳ

C ơ  s in h  đ ỏ í ‘đ ồ ù  ngoan  

,Dốy cnàng O&ỈI mac 

ỵ D â y  c iỉà n g  K n o eo  cu n g

Gàn CƯ nhi đèó liifi

pno m  m óc 

'  -Cơ Khoeo

'ũ ẩ y  c h ă n g  s a u  cn o tt! m a c

: I "~'Mũng nôn cỗĩ

Bao ktìơp

Hình 45. Các dây chằng sau của khỡp gối.

e. Hoạt động của khớp. Khớp gối là 1 khớp phức tạp. Động tác chủ yếu cúa 
khớp là gập và duỗi cẳng chân.

Tuy nhiên khi cẳng chân gấp, khớp có thể làm thêm động tác xoay cảng chán 
vào và xoay ra nhưng biên độ động tác rất hẹp.
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2.3. Các khớp của bàn chân

Các khớp của bàn chân gồm 5 nhóm:

- Khớp cẳng chân và cổ chân gọi là khớp sên - cẳng chân.

- Khớp các xương cổ chân.

- Khớp cổ chân với bàn chân.

- Khớp giữa bàn với ngón.

- Khớp giữa các đốt ngón.

2.3.1. Khớp sên - cẳng chân (Artỉculatio talocruralis)

Khớp sên - cẳng chân liên kết giữa xương sên với đầu dưới các xương cẳng

a. Diện khớp:

* Hõm khớp: được tạo bỏi mặt dưới của đầu dưới xương chày và 2 diện khớp 
mắt cá của mắt cá trong và mắt cá ngoài tạo nên một hõm khớp hình gọng kìm.

* Chỏm khớp: là mặt khớp hình ròng rọc của xương sên.

b. Bao khớp: bám vào chu vi các diện khớp, ở hai bên dày lên thành các dây 
chằng.

c. Dây chàng: có 2 dây chầng.

* Dây chằng bên ngoài: Bắt đầu từ mắt cá ngoài đến bám vào các xương sên. 
xương gót tạo thành 3 dây chằng riêng biệt đó là: dây chằng mác sên trước (Lig. 
talofibulare anterior), dây chằng mác sên sau (Lig. talofibulare posterior) và 
dây chằng mác gót (Ligamentum calcancfibulare).

chân.

Dãy chàng chay - mac trước
\

ĩ
Diện khớp mat cá

Diện khơp dưữi xương 
chay

Hình 46. Mặt dưới của đầu dưói xương cẳng chân.
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Xương ctìây- 
Xương méc- 

Các ơảy ctìẳng 
cháy-mãc ìtrư ơ t, 

sau
\

Of‘c mác sên sao 
D/c mac ỢÓỈ-. 

Gàn
gót(Acbitìesf

\
\  M

0/c mắc sẽn ỪƯƠC
í

ữ/c sèn-gòỉ giâĩt cõt
D /c  i é n  g h e  ¡710 ch ằ n

\ ữ / c  Cfte đôi;Phân g o ĩ  g h e
Phản goỉ Ỉỉọp

Ọ/c ĩìập gtỉe mu chán
C3C đ / c  c h ê n 1 g ì i é  n u . C ỉĩár

Các ơ/c giãi' chem  m u cnãn

C đ c ơ,-'C KÒ c h á n -b a n  i'ỉìàt> 
/  .tnucĩìàn

..../ /  /
Mac giừgần c ể  p/c sêfí-ffữt nợoài i  /  
mác trẽn va đười ồfc gan cfán ĩiọoài Ị  ị

Cân cứ m d c  dà!
Gẳo cơ ỉĩìàc ngẩỉi

Cắc đ /r đôt bàn mu cỉìãr. 
\ ị 0/t ckêtìì f)ộp mu chân 
■ Xuơng hộp

D/c ộớt hộp mu chân

Hình 47. Dây chằng bên ngoài cùa khớp cẳng - cổ chân.

D â v  \^ c c^ i'  sen sđ“  — -chằng \ọ*ciz -9* —----- \
2 2  t e s & = r \ \ x  ỉ

. . 1 . 1  \ \ \  \  1 
Đ/c sền -ghe mu chân \  \ \  N j - .1 \ \ \ \xương ghe \  \  \  \  ý;;;:

Các dâychầng chêm -ghe mu chắn \  \  \ \  'V ĩ .

xưonạ chèm trong ̂  \ \  \  \  \  ..iiỊsiịặi

Cãc đ/c qian chêm mu cnãn \  \  \  \  \

.. \  N, \ \  \  ■
Các díc cô chân-bàn \  \ V \\  H#-'1111

chân-muaứn \  \  .

Xương đõt bàn l  r ,

Lôi cú J # * r  I . i r  !  /"

'XLTơnợ chay

r trong 

» Sâu xương sen 

c sẻtỉ-goĩ Stiti

D/c gôt-ghe gan (ỉìăí: 0/c  gan chân dài

Mỏm chà tỉ đẽ sẻp

Hình 48. Dây chằng bên trong của khóp cẳng - cổ chân.
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* Dây chằng bên trong hay dây chằng delta (Lig. mediale, lig. deỉtoỉdeumy. 
bắt đầu từ mắt cá trong rồi tỏa hình nan quạt đến bám vào xương ghe, xương 
sên, xương gót.

d. Hoạt động của khớp. Khớp này là khớp hình ròng rọc chỉ hoạt động theo 
một trục phải trái thực hiện động tác gấp và duỗi bàn chân.

Ngoài ra khớp còn thực hiện động tác dạng và khép bàn chân nhưng rất hạn 
chế (là do ròng rọc của xương sên phía trước rộng, phía sau hẹp nên khi gấp 
gan bàn chân, chỗ nhỏ nhất của chỏm khớp lọt vào trong hõm khớp , lúc này 
ta có thể làm thêm các động tác dạng và khép bàn chân).

2.3.2. Các khớp gian cổ chân (Articulationes tiones intertersease)

Các khớp này nối các xương cổ chân với nhau.

- Khớp sên- gót-ghe ịArticulationes talocalcanneo - navicularis): liên kết 3 
xương với nhau,dạng khớp chỏm. Chỏm xương sên tiếp với ổ chảo xương ghe, 
diện trước trên xương gót khớp với phía sau trong xương ghe.

- Khớp gót-hộp (Articuỉatio calcaneocuboidea): dạng khớp yên ngựa, diện 
khớp xương gót lõm lắp vào diện khớp xương hộp lồi yên ngựa

- Khớp chêm- thuyền: ba đầu sau của 3 xương chêm khớp với mặt trước 
xương thuyền

- Các khớp gian chêm: là các khớp do mặt bên các xương chêm khớp với 
nhau.

2.3.3. Các khớp cổ chân - đốt bàn chân (Articulationes 
tarsometatarseae)

Các khớp này nằm giữa hàng trước của xương cổ chân và các xương bàn 
chân. Thuộc dạng khớp phẳng và có những dây chằng cố định.

2.3.4. Khớp đốt bàn chân - đốt ngón chân (Articulationes 
metatarsophalangeae)

Các khớp này có diện khớp ở đầu xa của các xương bàn chân kết hợp với 
diện khớp đầu gần của các ngón chân hàng thứ nhất. Khớp có dạng khớp chỏm 
cầu, nhưng do có nhiều dây chằng hai bên nên tính linh hoạt không cao.

2.3.5. Các khớp gian đốt ngón (Artỉculationes ỉnterphalangeae pedis)

Nằm giữa các đốt ngón, dạng khớp ròng rọc nên có một trục hoạt động.

3.6. Cung bàn chân

81



Gồm có cung dọc và cung ngang. Cung dọc do cung dọc trong và cung dọc 
ngoài tạo thành.

* Cung dọc ngoài: do xương gót - xương hộp và xương bàn chân thứ 4,5 tạo 
thành. Cung này thấp, tính đàn hổi kém có liên quan tới việc duy trì tư thế đứng 
thẳng của con người còn gọi là cung chống đỡ.

* Cung dọc trong: do xương gót - xương sên, xương ghe, 3 xương chêm và 
xương bàn chân thứ 1, 2, 3 tạo thành. Đặc điểm của cung là một cung cao, tính 
đàn hồi tốt, có tác dụng làm giảm chấn động nên còn gọi là cung đàn hồi.

* Cung ngang: do xương hộp và 3 xương chêm tạo thành.
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CHƯƠNG IV. XƯƠNG VÀ KHỚP THÂN MÌNH -
ĐẦU MẶT

A. XƯƠNG ĐẦU MẶT
Xương ở vùng đầu mặt được chia làm hai phần:

- Khối xương sọ tạo thành hộp sọ não.

- Khối xương mặt tạo thành sọ mặt.

1. HỘP SỌ NÃO: Được cấu tạo bỏi 8 xương.

- Các xương lẻ gồm 4 xương là xương trán, xương sàng, xương bướm và 
xương chẩm.

- Các đôi xương gồm 2 đôi: đôi xương thái dương và đôi xương đỉnh.

Xtễong ĩran

Hình 49. Các xương đẩu mặt (nhìn trưởc).

1.1. Xương trán (os prontale)

Xương trán gồm có 2 phần: phần đứng và phần ngang.
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a. Phần đứng hay trai trán : hai bên mặt ngoài có cung mày. Phía trên cung 
mày có ụ trán.

b. Phần ngang: ở giữa là phần mũi có một khuyết để mảnh ngang xương 
sàng lắp vào gọi là khuyết sàng. Giới hạn của khuyết là một diện hình móng 
ngựa. Diện này có nhiều hốc nhỏ gọi là các bán xoang. Hai bên là phần hốc 
mắt, hai diện lõm lên trên tạo thành trần ổ mắt.

1.2. Xương sàng (os othmoidale)

Hình 50. Các xương đầu mặt (nhìn bên).

Hình 51. Sọ bổ dọc.

Tham gia tạo thành ổ mũi và ổ mắt. Gồm 3 phần lấ mảnh sàng hay mảnh 
ngang xương sàng, mảnh thẳng đứng, và mê đạo sàng hay khối bên xương 
sàng.



a. Mảnh sàng: là một mảnh xương nằm ngang trong khuyết sàng xương 
trán, ở giữa là mào gà.

b. Mảnh thẳng đứng: là một mảnh xương dẹt, đứng dọc giữa ổ mũi, phía 
trên là mào gà, phía dưới tạo nên phần trên vách mũi.

c. Mê đạo sàng : là 2 khối hình chữ nhật, dẹt, treo vào 2 bên mảnh ngang, 
cấu tạo bởi các mảnh xương mỏng, giới hạn nên các khoang rỗng gọi là các 
xoang sàng. Bốn mặt của mê đạo sàng (trên, dưới, trước, sau) đều có các hốc 
nhỏ gọi là các bán xoang sàng để lắp với các bán xoang của các xương bên 
cạnh tạo nên các xoang nguyên (xoang sàng).

1.3. Xương bướm (os sphenoidale)

Hình một con bướm, nằm ở chính giữa nền sọ. Xương bướm gồm thân bướm, 
2 cánh bé, 2 cánh lớn và 2 chân bướm. Thân bướm nằm giữa xương bướm, phía 
trên là yên bướm. Giữa yên bướm lõm là hố tuyến yên có chứa tuyến yên nàm 
trong. Trong thân xương bướm có xoang bướm.

1.4. Xương chẩm (os occipitale)

Nằm ở phần sau hộp sọ, tham gia tạo thành nền sọ và vòm sọ. Xương chẩm 
gồm 4 phần đều quây quanh lỗ chẩm: phía trước là phần nền, phía sau là phần 
trai chẩm, hai bên là hai phần bên.

a. Phần nền: tạo nên vòm mũi họng.

b. Phần bên: ở hai bên lỗ lớn, có hai lồi cầu xương chẩm tiếp khớp với đốt 
sống cổ 1.

c. Phần trai chẩm: ở giữa có ụ chẩm ngoài, mào chẩm ngoài. Hai bên có 3 
đường cong gọi là 3 đường gáy hay cung chẩm.

1.5. Xương đỉnh (os parietale)

Gồm 2 xương tạo nên phần đỉnh của vòm sọ.

Sọ não ở trẻ sơ sinh do các xương vòm sọ chưa phát triển hoàn chỉnh nên 
đường khớp xa nhau gọi thóp.

1.6. Xương thái dương (os temporale)

Tạo thành thành bên và nền hộp sọ, có thể phân thành phần trai, phần chũm, 
phần đá .

85



a. Phần trai: là một mảnh xương đứng dọc, hình nửa vòng tròn, tạo thành 
thành bên của hộp sọ.

b. Phần chũm: có mỏm chũm, là điểm bám của cơ ức - đòn - chũm.

c. Phần đá: tạo thành phần nền sọ. Có hình tháp 3 mặt. Đỉnh hướng vào 
trong và ra trước, nền quay ra ngoài và ra sau. Trong phần đá có cơ quan thính 
giác thăng bằng.

2. KHỐI XƯƠNG MẶT

Được cấu tạo bởi 14 xương : 6 đôi xương và 2 xương lẻ.

- Các đôi xương gồm: đôi xương xoăn mũi dưới, đôi xương lệ; đôi xương 
mũi; đôi xương hàm trên; đôi xương khẩu cái; đôi xương gò má.

- Các xương lẻ gồm: Xương hàm dưới và xương lá mía.

2.1. Xương hàm trên (maxilla)

Là xương chính giữa mặt tham gia vào cấu tạo vòm miệng, ố mũi vả phân 
dưới ổ mắt. Xương gồm 1 thân và 4 mỏm: mỏm trán, mỏm gò má, mỏm huyệt 
răng và mỏm khẩu cái. Trong thân xương hàm trên có xoang hàm thống với 
nghách mũi giữa.

2.2. Xương mũi (os nasale)

Gồm hai miếng xương dài nhỏ, tạo thành khung xương của sống mũi.

2.3. Đôi xương lệ (os lacrimale)

Là xương mỏng, tham gia tạo thành thành trong của ổ mắt.

2.4. Đôi xương gò má (os zygomaticum)

Nằm giữa xương trán và xương hàm trên tham gia tạo thành ngoài của ổ mắt.

2.5. Đôi xương khẩu cái (os palatinum)

Xương gồm 2 mảnh: mảnh ngang và mảnh thẳng hợp với nhau thành hình 
thước thợ. Mảnh ngang tham gia tạo thành vòm miệng, mảnh thẳng tham gia 
tạo nên thành ngoài của mũi.

2.6. Xương lá mía (vomer)

Là xương phẳng có hình tứ giác, mỏng, nằm ở phần sau vách mũi.

86



2.7. Đôi xương xoăn mũi dưới (concha nasalis inferior)

Là xương có hình vỏ sò, nằm trên thành mũi ngoài.

2.8. Xương hàm dưới (mandíbula)

Là xương to nhất trong những xương mặt, trong đó gồm: thân xương hàm 
dưói, hai bên là ngành hàm.

2.9. Xương móng (os hyoideum)

Là một xương nhỏ, cong hình móng ngựa, nằm ở phía sau và dưới xương 
hàm dưới và phía trên thanh quản. Xương móng không liên kết chặt chẽ với các 
xương khác mà nhờ dây chằng và cơ liên kết lỏng lẻo với các xương sọ khác.

3. LIÊN KẾT CỦA XƯƠNG ĐAU m ặ t

Đại bộ phận các xương đầu mặt liên kết với nhau theo hình thức gắn liền, 
một số ít liên kết nhờ sụn; liên kết dạng khớp có khớp thái dương - hàm. Ở trẻ 
sơ sinh, nơi liên kết giữa các xương có mô liên kết màng gọi là thóp. Thường 
sau 2 tuổi thì màng mô này dần dần cốt hoá.

ở  khối xương mặt có khớp thái dương hàm dưới là khớp động duy nhất của 
các xương đầu mặt và là loại khớp liên hợp, đó là khi khớp này hoạt động thì 
cũng kéo theo sự hoạt động của khớp kia.

Khớp thái dương hàm do chỏm của xương hàm dưới kết hợp với hố hàm của 
xương thái dương, sụn khớp dạng sụn xơ, trong ổ khớp có đĩa sụn, bao khớp 
mỏng và mềm, bên ngoài có dây chằng. Khớp thái dương hàm là một khớp cầu. 
Khi hoạt động cả hai khớp trái và phải cùng đồng thời hoạt động. Khớp thái 
dương hàm có thể thực hiện được động tác nâng hạ, đưa hàm ra trước, ra sau 
và sang hai bên.

4. HỘP SỌ NHÌN CHƯNG

- Các xương của hộp sọ liên kết với nhau bởi những khớp bất động (trừ khớp 
thái dương hàm). Nó quy định đặc điểm hình thái bên ngoài của đầu.

- Sọ liên kết với cột sống qua một khớp giữa lồi cầu xương chẩm và đốt sống 
đội.

- Sọ là một hộp cứng nâng đỡ và bảo vệ các cấu tạo mềm như: đoạn đầu của 
ống tiêu hoá , hô hấp và các giác quan ; và có một khoang chứa não bộ.
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Quan sát chính diện có thể thấy một đôi ổ mắt, một khoang mũi và khoang 
miệng. Quan sát từ chiều bên có cửa tai ngoài, phía dưới có mỏm châm, phía 
trước cửa tai ngoài có hố hàm. Chính giữa mặt sau của nền sọ có lỗ lớn xương 
chẩm. Hai bên lỗ lớn xương chẩm có đôi lồi cầu xương chẩm. Từ trước ra sau 
của mặt trong nền sọ có 3 hố: hố sọ trước, hố sọ giữa, ở giữa có hố tuyến yên 
và hố sọ sau (chứa tiểu não. cầu não và diện tuỷ).

Trong hộp sọ có 4 đôi xoang mũi thông với khoang mũi đó là: khoang hàm 
trên, xoang sàng, xoang trán và xoang bướm.

B. XƯƠNG THÂN MÌNH

Gồm có cột sống, xương sườn và xương ức

1. CỘT SỐNG

NHIN TRƯỚC nhìn b e n  trai

ỉ  *

NHÌN SAU

Dủỉ đô/íc 1 ị 
\Đôfiĩrụt'ic2->
\  C á c  ổ ổt 

~~sống cồ

- Cac đỗí
sõng ngụv

1 ( *"’ ' ) —  C á c  đỏr sồng

-Xương cụt

Hình 52. Cột sống.

Là một cột xương dài từ mặt dưới xương chầm tới xương cụt. Cột sống có từ 
33 đến 34 đốt sống xếp chồng lên nhau, được chia làm 5 đoạn:
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- Đoạn cổ: 7 đốt ( Cl- C7).

- Đoạn ngực: 12 đốt (Tl- T I2).

- Đoạn thắt lưng: 5 đốt (LI - L5).

- Đoạn cùng: 5 đốt dính liền nhau tạo thành xương cùng (SI- S5).

- Đoạn cụt: 4-5 đốt, rất nhỏ cũng dính liền với nhau tạo thành xương cụt.

1.1 Câu tạo chung của một đốt sống

a. Thân đốt sống (corpus vertebrae): hình trụ có hai mặt trên và dưới, hơi 
lõm ở giữa và được bao quanh bỏti một vành xương đặc

b. Cung đốt sống (arcus vertebrae): cung đốt sống gồm hai cuống và hai 
mảnh cung đốt sống . Hai bờ trên và dưới mỗi cuống có khuyết sống trên và 
khuỷêt sống dưới. Khi hai đốt sống chồng lên nhau thì các khuyết đó tạo thành 
lỗ gian đốt sống, cho dây thần kinh tuỷ chui qua.

c. Các mỏm: từ cung đốt sống có 7 mỏm như sau:

- Mỏm gai (processus spinosus): có một mỏm gai từ giữa mặt sau cúa cung 
đốt sống chạy ra sau và xuống dưới.

+ Mỏm ngang (processus transversus): có hai mom ngang từ chỗ nôì giữa 
cuống và mảnh đi ngang ra phía ngoài.

+ Mỏm khớp: mỗi đốt sống có bốn mỏm; hai mỏm khớp trên (processus 
articularis superior) hướng lên trên ra sau và hai mỏm khớp dưới (processus 
articularis inferior) hướng xuống dưới ra trước. Các mỏm này cũng mọc ra từ 
chỗ nối giữa cuống và mảnh của cung đốt sống. Mỗi mỏm có một diện khớp 
phẳng để khớp với đốt sống cận kề.

d. Lỗ đốt sống (foramen vertebrale): được giới hạn phía trước bởi thân đốt 
sống , ở hai bên và phía sau bởi cung đốt sống. Khi các đốt sống ghép lại thành 
cột sống thì các lỗ đốt sống tạo thành ống sống.

1.2. Đặc điểm riêng của từng đoạn cột sống

Tuỳ theo chức năng của từng đoạn cột sống mà các đốt sống có những đặc 
điểm riêng:

a. Các đốt cổ (vertebrale cervicules): bắt đầu từ đốt cổ thứ hai, có đặc 
điểm:

- Thân dẹt, tương đối bé.
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Lỗ đốt sống rộng.

Cuối mỏm gai bị xẻ làm đôi (trừ đốt VI).

Các mỏm ngang có lỗ ngang để cho động mạch đốt sống chui qua.

Mòm g a i -------<

Các khối bên

Mom rán«

Lỗ man đôt sống

-  (Chớp mom 
khớp bén

Khớp Ihân dối sông

Diện khớp V Ớ I xương 
V  sườn I !Ị I

Hình 54. Các đốt sống cổ (nhìn nghiêng).

* Đốt cổ VI', mỏm ngang lồi to thành củ cảrih.
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* Đốt cổ VII: gọi là đốt nhô (đốt lồi) có mỏm gai không chẻ đôi phát triển 
nhô cao dưới da (ranh giới đoạn cổ và ngực), lỗ ngang nhỏ hoặc không có

* Đốt sống cổ một gọi là đốt đội.

Mỏm Cung trước 
naạng

Diện với mom 
ràng 

khối bên

j '  Rãnh đ/m
Diện V Ớ I  lôi câu 
xương chấm

Mom răng Diện trước
/  VỚI đối đội

'"ì/"'
-ì

i :  m r '  s „, •Iv" lữ  bên

' ,li8\ iV lo m
*— Y n g a n g

Diện trên
/ V Ớ I  c  ỉ

Khối

Diện dưới với 
Cl

Thân

Diện sau VỚ I dày 
chằng ngang

dưới
òm gai'Cũ trước

ĐỐT ĐỘI: Nhìn dưới ĐỚT TRỤC: Nhìn sau trên

Hình 55. Đốt sống cổ 1 và đốt sống cổ 2.

- Đốt này không có thân, không có khuyết đốt sống, không có mỏm gai.

- Đốt đội có hai cung là cung trước và cung sau; ở mặt trước cung trước và 
ở mặt sau cung sau có các củ trước và củ sau. Cung trước và cung sau nối với 
nhau qua khối bên. Mỗi khối bên tách ra một mỏm ngang.

- Ở hai khối bên: phía trêncó hố khớp trên để khớp với lồi cầu xương chám 
và phía dưới có hố khớp dưới để khớp với đốt cổ II.

* Đốt sôhg cổ hai gọi là đốt trục: cũng có hai cung. Đặc biệt là cung trước 
mọc lên một mỏm gọi là mỏm răng.

b. Các đốt ngực (vertebrale thoracicae).

- 2 bên thân đốt sống và mỏm ngang có diện khớp để tiếp khớp với đầu 
xương sườn.

- Thân các đốt ngực dầy hơn đốt cổ.
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- Mỏm gai dài và chúc xuống dưới

c. Các đốt thắt lưng (vertebrale ỉumbales).

- Có thân to để đỡ trọng lượng cơ thể.

- Mỏm gai ngắn nhưng dầy.
ồng sônợ

X.SUÒV  7

Mảnti

Mốrn và diện 
Khơp trên

Móm gai T7 

Mom ngang T8

■Múm gaí T9

Hình 56. Các đôĩ sống ngực.

Cùôno
Mõm hftơp ĩrốtì

Hình 57. Các đốt sống thắt lưng.
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d. Các đốt sống cùng.

- Do 5 đốt cùng (vertebrale sacrales) hợp lại thành một khối xương lớn hình 
tam giác ngược.

- Mặt trước có mào ngang là di tích của 5 thân đốt sống dính vào nhau.

- Mặt sau có gờ dọc là di tích các mỏm gai dính vào nhau.

- Hai bên có các gờ bên là di tích các mỏm ngang dính vào nhau.

- Hai bên xương cùng ở mặt trước và mặt sau có các lỗ gọi là lỏ cùng trước 
và lỗ cùng sau để cho mạch máu và thần kinh đi qua.

e. Xương cụt (os coccygis):

Thường được tạo nên bởi 4 đ ố t, đốt sống cụt đầu tiên có hình thể rõ hơn cả 
,các đốt còn lại nhỏ dần và không có những đặc điểm của một đốt sống.

2. XUƠNG SƯỜN

a. Số lượng và phân loại: gồm 12 đôi xương sườn đánh số thứ tư từ 1 
đến 12.

Người ta phân loại các xương sườn (costae) như sau:

- 7 đôi xương sườn trên tiếp khớp với xương ức bởi các sụn sườn riêng rẽ gọi 
là xương sườn thật (costae verae).

Hình 58. Các đốt sống cùng.
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- 3 đồi xương sườn VIII, IX, X được nối với xương ức qua sụn của xương 
sườn VII gọi là xương sườn giả (costae spuriae).

- Hai đôi xương sườn XI và XII không có sụn sườn, không nối với xương ức 
gọi là xương sườn cụt.

Hình 59. Lồng ngực nhìn trước.

b. Đặc điểm cấu tạo chung của các xương sườn

Là một xương dài, dẹt, hình cong gồm một thân và hai đầu xương là đầu 
trước và đầu sau.

* Đầu sau: gồm ba phần là chỏm sườn, cổ sườn và lồi củ sườn.

- Chỏm sườn: có hai diện khớp để tiếp khớp với hai nửa diện khớp của hai 
thân đốt sống kề nhau.

- Lồi củ sườn: có diện khớp với mỏm ngang của đốt sống.

* Đầu trước (đầu ức): khớp với xương ức qua các sụn sườn.

* Thân xương: có hai mặt là mặt trong và mặt ngoài, hai bờ là bờ trên và 
bờ dưới.

- Phần nối giữa đầu sau với đoạn bên như gập lại tạo thành một góc gọi là 
góc sườn.
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Hình 60. Xương sườn giữa (nhìn phía sau).

3. XUƠNG ÚC (STERNUM)

Xương ức là xương dẹt nằm ở thành trước của lổng ngực và gổm có ba phần: 
cán ức, thân ức và mũi ức.

- Cán ức rộng và dày nhất.

- Thân ức có hai mặt là mặt trước và mặt sau; hai bờ là bờ phải và bờ trái, 
hai bờ này đều có 7 khuyết sườn để khớp vói 7 sụn sườn.

- Mũi kiếm thường được cấu tạo bằng sụn.

c . LIÊN KẾT XƯƠNG THÂN MÌNH

1. LIÊN KẾT GIỮA CÁC Đ ốT SốNG

1.1. Liên kết giữa thân đốt sống

Khớp giữa các thân đốt sống là dạng khớp bán động sụn.

a. Diện khớp: mặt trên và mặt dưới của thân hai đốt sống kề nhau. Vì hai 
mặt khớp đều lõm nên giữa hai mặt khớp có đĩa sụn gian đốt.

b. Đĩa sụn gian đốt sống (dỉscỉ intervertebrales):

* Có hình thấu kính hai mặt lồi gồm có hai phần:

Phần chu vi gọi là vòng sợi, được cấu tạo bởi các vòng sợi sụn đỗng tâm rất
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đàn hồi. Phần trung tâm gọi là nhân tuỷ. Nhân tuỷ có hàm lượng nước khá lớn, 
có tính đàn hổi, chịu áp lực tốt và có thể di chuyển trong vòng sợi tuỳ theo vị 
trí của các đốt sống.

Dĩa gian đổt sổng

Hình 61. Đĩa sụn gian đốt sống.

* Có tính đàn hổi cao, do đó cột sống có khả năng giảm nhẹ các chấn động 
và va chạm mà nó phải chịu đựng khi chạy nhảy.

* Đĩa sụn gian đốt chỉ có ở giữa thân các đốt sống di động( có 24 đốt) song 
chỉ có 23 đĩa sụn gian đốt vì giữa đốt sống cổ I và II không có đĩa sụn.

* Tổng cộng chiều cao của các đĩa sụn gian đốt bằng 1/4 chiều cao phần cột 
sống di động.

* Đĩa sụn gian đốt dày mỏng khác nhau tùy từng đoạn cột sống. Đoạn cột 
sống nào có tính linh hoạt cao thì đĩa sụn dày hơn và ngược lại. Đĩa sụn gian 
đốt sống ngực mỏng nhất, sau đó là phần cổ, còn dày nhất là phần thắt lưng.

* Trên cùng một đĩa sụn gian đốt, độ dày mỏng cũng khác nhau tùy từng 
đoạn của cột sống.

Ví dụ:

- Đĩa sụn ở đoạn cổ và đoạn thắt lưng dày ở phía trước hơn ở phía sau.

- Ở đoạn ngực: dĩa sụn dày ở phía sau hơn ở phía trước.

- Riêng đĩa sụn gian đốt ở giữa đốt sống thắt lưng V và xương cùng thì phía 
trước rất dày - 14,5mm tạo thành ụ nhô.
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c. Dây chằng: mặt trước và sau của thân các đốt sống có dâv chằng dợc 
trước và dây chằng dọc sau.

Hình 62. Dây chằng dọc trước.

* Dây chằng dọc trước (lig longitudinale anterỉus): bám từ nền xương 
chẩm tới xương cùng , dây này rất phát triển hạn chế đông tác ưỡn thân.

* Dây chằng dọc sau (lig longỉtudỉnale posterỉus): nằm ờ mặt sau các đốt 
sống từ xương chẩm tới xương cụt, hạn chế động tác gập thân.

Thăn (Ps

Hình 63. Dây chằng dọc sau.
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1.2. Liên kết giữa cung các đốt sống

Giữa cung đốt sống có các dây chằng rất khoẻ ,cấu tạo bởi các sợi chun, có 
màu vàng ,nên gọi là dây chằng vàng (lig. Flavum), đi từ đốt sống cổ I đến 
xừơng cùng. Khi gập thân dây này dãn ra.

1.3. Liên kết giữa các mỏm

a. Liên kết giữa các mỏm gai: cố 2 dây chằng.

- Dây chằng gian mỏm gai: nằm giữa các mỏm gai.

- Dây chằng trên mỏm gai: nằm trên các mỏm gai dọc theo suốt cộĩ sổng.

b. Liên kết giữa các mỏm ngang: có dây chằng gian mỏm ngang: nằm giữa 
các mỏm ngang ,nối các mỏm ngang với nhau.

c. Liên kết giữa các mỏm khớp: liên kết với nhau bởi các khớp động, hai 
mỏm khớp trên của đốt sống dưói kết hợp vói hai mỏm khớp dưới của đốt sống 
trên. Cũng như các khớp động khác nó cũng có sụn mặt khớp, bao khớp, dây 
chằng. Đây là khớp phẳng, có 3 trục hoạt động.

1.4. Liên kết giữa đốt sống thắt lưng với xương cùng và giữa xương 
cùng với xương cụt

Liên kết giữa đốt sống thắt lưng với xương cùng là chỉ liên kết giữa đốt sống 
thắt lưng thứ 5 với xương cùng. Liên kết này cũng tương tự như liên kết giữa 
các đốt sống khác.

Hình 64. Dây chằng vàng.
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Đốt xương cùng thứ 5 và đốt xương cụt 1 liên kết với nhau bởi xương sụn 
tạo thành liên kết cùng cụt.

Khi trưởng thành có trường hợp đốt sống thắt lưng thứ 5 và đốt xương cùng 
1 gắn khớp với nhau, cũng có trường hợp, đốt xương cùng 1 và 2 không gắn kết 
với nhau, 2 trường hợp dị thường trên có thể dẫn tới hiện tượng đau thắt lưng.

1.5. Khớp đội chẩm và khớp đội trục

a. Khớp đội chẩm: do lồi cầu xương chẩm và hố khớp trên của đốt đội tạo 
thành khớp hình soan. Đầu có thể thực hiện động tác gấp duỗi qua trục trái 
phải, thực hiện động tác nghiêng trái phải thông qua trục trước sau.

b. Khớp đội trục: do 3 khớp độc lập tạo thành (hai khớp đội trục ở hai bên 
và một khớp chính giữa). Khi thực hiện động tác, 3 khớp này đồng thời cùng 
hoạt động chỉ có thể làm cho đầu thực hiện được động tác xoay quanh trục 
thẳng đứng.

Khớp đội chẩm và khóp đội trục được cố định bởi dây chằng hình chữ thập.

1.6. Cột sống nhìn chung

* Cột sống nữ dài khoảng 60cm, nam 70cm gồm 2 phần:

- Phần trên cử động dễ dàng, có 24 đốt sống chồng lên nhau.

- Phần dưới cố định, gồm đoạn là đoạn cùng và đoạn cụt.

* Nhìn theo chiều trước sau.

Bình thường cột sống thẳng đứng từ trên xuống dưới,kích thước to dần từ 
trên xuống, to nhất là ở ngang mức nền xương cùng rồi nhỏ dần từ đó đến 
xương cụt, điều này có liên quan đến khả năng chụi lực của cột sống.

* Nhìn theo chiều phải trái.

Cột sống có bốn đoạn cong.

- Đoạn cổ và đoạn thắt lưng cong về phía trước.

- Đoạn ngực và đoạn cùng cong về phía sau.

Nếu hình dung một đường thẳng đứng chạy qua trọng tâm chung của toàn 
bộ cơ thể thì ở người bình thường:

+ Đoạn cổ ở trước đường thẳng đó khoảng l,5cm gọi là ưỡn.

+ Đoạn ngực ở sau đường thẳng đó 2,5cm gọi là gù.
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+ Đoạn lưng ở trước đường thẳng đó 5cm.

Nếu độ ưỡn và gù quá các chỉ số đó thì gọi ỉà bệnh lý.

Các đoạn cong này dần được hình thành cùng quá trình trưởng thành cua con 
người. Đoạn cong ngực và đoạn cùng được hình thành từ khi còn là thai nhi. 
Đoạn cong cổ dần được hình thành sau khi ra đời được 3-4 tháng (khi có thế 
ngẩng được đầu). Khi bắt đầu biết đứng và đi (khoảng 1 tuổi) thì đoạn cong thắt 
lưng mới hình thành.

* Quan sát từ phía sau.

Các mỏm gai tạo thành một mào ở chính giữa, hai bên có rãnh côt sống. 
Thông thường do dùng lực tay trái và phải khác nhau nên có thể dần tới cột 
sống hơi cong về bên dùng lực lớn hơn. Nếu cột sống cong quá lớn. có thể dần 
tới hiện tượng vẹo cột sống. Ớ thời kỳ thanh thiếu niên hiện tượng này khống 
nghiêm trọng vì có thể thông qua luyện tập thể thao chỉnh cột sống trở lại đúng 
vị trí.

1.7. Chức năng và hoạt động của cột sống

a. Chức năng của cột sống

- Cột sống có chức năng chống đỡ và chịu lực.

- Cột sống tham gia cấu tạo một sô' khoang như khoang ngực, khoang bụng, 
khung chậu, bên cạnh đó còn có chức năng bảo vệ tủy sống và các cơ quan nổi 
tạng. Cột sống cấu tạo hình vòm có khả nãng đàn hồi, truyẻn áp lực, giảm chấn 
động rất tốt. Khi hoạt động, cột sống giống như đòn bảy.

- Cột sống còn là điểm bám của cơ.

b. Động tác của cột sống: có thể thực hiện quanh ba trục.

- Trục phải trái: gấp và duỗi cột sống.

- Trục trước sau: nghiêng sang phải ,sang trái.

- Trục thẳng đứng: xoay vặn cột sống sang phải sang trái. Ngoài ra còn có 
thể thực hiện động tác quay vòng.

Hoạt động của cột sống linh hoạt nhất ở đoạn cổ và đoạn thắt lưng. Ớ đoạn 
ngực, biên độ hoạt động nhỏ vì bị ảnh hưởng bởi lồng ngực, mòm gaí dài , và 
đĩa sụn gian đốt mỏng.
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2.1. Khớp chỏm  sườn

* Diện khớp là chỏm sườn và hai nửa diện khớp ở mặt bên thân hai đốt sống 
ngực kề nhau. Đây là khớp hình cầu.

* Bao khớp mỏng, được tàng cường bởi dây chăng tia nằm ớ mật trước của 
khớp.

2.2. Khớp sườn- mỏm ngang

* Diện khớp: là do củ sườn khớp với hõm khớp ở mỏm ngang. Khớp này là 
khớp hình trụ.

* Dây chằng: khớp này được tăng cường bởi các dây chằng sườn - mỏm 
ngang. Các dây này đi từ mỏm ngang đến củ và cổ xương sườn tương ứng.

Hai khớp này là khớp liên hợp để có thể thực hiện được đông tác xoay xương 
sườn lên và xuống.

2. LIÊN KẾT GIỮA XƯƠNG SƯỜN VÀ ĐốT SốNG

3. LIÊN KẾT GIỮA XƯƠNG SƯỜN VỚI XƯƠNG ứ c  

Các xương sườn từ I đến VII liên kết với xương ức nhờ các sụn sườn.

- Sụn thứ nhất gắn với xương ức trực tiếp tạo nên khớp không khoang.

- Những sụn sườn tiếp theo từ thứ II đến thứ VII liên kết với xương ức bởi 
khớp ức - sườn, là khớp nhỏ. phẳng, có dây chằng tâng cường, nằm ở mật trước

Díévi khtìụ suơn tréỉ)
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Hình 65. Liên kết giữa xương sườn với đốt sống.



và sau khớp ức sườn.

- Các xương sườn VIII, IX, X liên kết với xương ức thông qua sụn của đôi 
thứ VII. Xương sườn XI và XII không liên kết với xương ức.

4. LỒNG NGỰC NHÌN CHUNG VÀ SựVẬN ĐỘNG CỦA NÓ

4.1. Lồng ngực nhìn chung

Lổng ngực do 12 đốt sống ngực, 12 đổi xương sườn, 1 xương ức, các khớp 
liên kết chúng và các đâv chằng tạo thành .

Lồng ngực có thể phân thành 2 cửa, 3 đường và 4 mặt. Cửa trên của lồng 
ngực hay còn gọi là cửa vào - đo đốt sống ngực thứ nhất, xương sườn thứ nhất 
và bờ trên của cán ức tạo thành - có thực quản, khí quản, các mạch máu và dây 
thân kinh quan trọng đi qua. Cửa dưới của lồng ngực hay còn gọi là cửa ra do 
đốt sống ngực thứ 12, đôi sườn 11 và 12, cung sườn trái phải và mỏm mũi kiếm 
tạo thành, bị cơ hoành bịt kín. Ba đường của lồng ngực đó là: đường ngang (trái 
phải), đường trước sau và đường trên dưới. Ở loài người, đường trái phải của 
lồng ngực lớn hơn đường trước sau. đây là kết quả của tư thế đứng thẳng ở con 
người khác với động vật. Bốn mặt: mặt trước là xương ức và sụn sườn, mặt sau 
là đốt sống ngực và phần tiếp sau của góc sườn, 2 mặt bên là xương sườn. Kích 
cỡ của lồng ngực ở mỗi người khác nhau rõ rệt, điều này có liên quan tới lứa 
tuổi, giới tính, trạng thái sức khoẻ, điều kiện sống và lao động.

4.2. Chức năng và hoạt động của lồng ngực

Do lổng ngực vây thành khoang, có tác dụng bảo vộ tim phổi, các mạch máu 
và dây thần kinh quan trọng. Ngoài ra lưỡng ngực còn tham gia vào hoạt động 
hô hấp.

. - Các xương sườn ở phía trên khi nâng lên thì tiến chủ yếu về phía trước, có 
tác dụng mở lồng ngực theo chiều trước sau.

- Còn các xương phía dưới được nâng lên thì tiến chủ yếu về phía bên, có 
tác dụng mở rộng lồng ngực theo chiều phải trái.

- Khi cơ hoành co có tác dụng mở lồng ngực theo chiều trên dưới.



CHƯƠNG V. Cơ

A. ĐẠI CƯƠNG VỂ C ơ

1. PHÂN LOẠI C ơ

Trong cơ thể có hai loại cơ: cơ vân và cơ trơn. Ngoài ra còn có một ỉoại cơ 
đặc biệt gọi là cơ tim

a. Cơ vân: trong cơ thể có khoảng 600 bó cơ vân

- Cơ vân bám vào xương, vào da đầu, mặt cổ, cơ của lưỡi

- Cơ vân hoạt động dưới sự chỉ huy của thần kinh động vật nên vận động theo 
ý muốn của con người

- Cơ vân co bóp nhanh, song chỉ có khả năng duy trì trong một thời gian 
ngắn, chóng mệt mỏi

ở  người khỏe cơ vân chiếm 42% trọng lượng cơ thể. Trong cơ CÓ75% nước, 
25% các chất mỡ, đạm, đường và các muối khoáng.

Hình 66. Cơ vân.

b. Cơ trơn: đa số thấy ở động vật bậc thấp
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- Ở người thấy ở thành các cơ quan nội tạng như thành các động mạch, tĩnh 
mạch, thành ống tiêu hóa.

- Cơ trơn hoạt động dưới sự chỉ huy của hệ thần kinh thực vật. vận động 
không theo ý muốn của con người

- Cơ trơn co bóp cơ chậm nhưng duy trì được lâu dài.

Cơ thăl mòti vi chù 
yểu do (.’Ơ vong dày 
lèn \

\

Vung có HelveuuN (rim 
'.rộn giừa C(T VOTIB vá cu 
chéo)

Lop tư  dụi 
ngoài

Cư vông cúa tá 
trang

Cơ dọc của tá
ttánE Hình 67. Co trơn.

c. Cơ tim: cũng là cơ co không theo ý muốn, song tế bào lại có những vân 
chạy ngang, thuộc loại hợp bào. các thớ phân nhánh nôì tiếp V Ớ I nhau.

Hình 68, Cơ tim.
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2. CẤƯ TẠO CỦA C ơ  VÂN

a. Đơn vị cấu tạo của cơ: là các tế bào cơ hay sợi cơ: gồm hàng triệu SƠ1 cơ 
riêng rẽ gắn vào nhau nhờ các sợi mô liên kết. Sợi cơ vân ỉà một tẽ bào hình 
trụ. đa nhân, chiều dài thay đổi từ 10 -  40|X thậm trí tới 34cm. các sợi cơ xẽp 
song song tạo thành từng bó. được bọc bàng bơi một loại mô liên kết.

- Mỗi sợi cơ có một màng bọc riêng gọi là màng trong cơ (màng nội cơ). Các 
sợi cơ họp lại để tạo thành bó cơ cấp một. các bó cơ cấp một họp lai đế để tao 
thành bó cơ cấp hai. các bó cơ cấp hai họp lại để tạo thành bó cơ cấp ba. Nhiều 
bó cơ cấp ba họp thành bắp cơ. Bao bên ngoài mỗi bó cơ nhỏ là màng chu cơ. 
Bao bên ngoài mỗi bắp cơ là mạc (hay màng ngoài cơ).

b. Cấu tạo của một báp cơ: gổm có hai phần là bung cơ và gân cơ.

* Bụng cơ: có các bó cơ cấp một, cấp hai. cấp ba. Trong các vách liên kết 
ngàn các cơ cấp một. hai. ba có các mạch máu. mạch bạch huyết, và tận cùng 
các dây thần kinh. Ngoài cùng ỉà cân hay mạc bao bọc khấp bắp cơ.

* Gân cơ: nằm ở hai đẩu bụng cơ. Một đẩu bám vào xương gọi là đấu bám 
gốc (nguyên ủy). Đầu kia bám vào một xương khác gọi là đầu bám tận. Gân cơ 
được cấu tạo bằng sợi keo dẩy đặc, là sự chuyển tiếp giữa các mô liên kết của 
cơ (như màng, mạc) và mô liên kết tạo thành gân bám vào xương cũng nhờ mối 
liên quan mô liên kết như vậv (liên tiếp với các sợi của cốt mạc).

3. CÁC CẤU TẠO PHỤ CỦA c ơ

a. Cân hay mạc: là một tổ chức liên kết bao bọc bên ngoài một cơ. mội toán 
cơ hoặc các cơ của một vùng. Mạc có thể phân thành hai lớp là mạc nông và 
mạc sâu

* Mạc nông: nằm ở nông, sát với lớp mở dưới da, do mô liên kết thưa tạo 
thành nó bao bọc cả một vùng cơ. có tác dụng báo vệ và giảm chấn động 
trong cơ.

* Mạc sâu: nằm dưới lớp mạc nông, do mô liên kết máu tạo thành. Mạc này 
bao bọc từng cơ riêng hoặc một toán cơ, tác dụng làm cho cơ co đúng hướng 
của nó và là điểm tựa vững chắc cho cơ hoạt động.

b. Các bao xơ của gân: là một bao hai tầng bao kín gân ở các ngón tay. ngón 
chân, cổ tay, cổ chân. Bên ngoài là tầng bao xương sợi. trong là bao hoạt dịch. 
Bao hoạt dịch lại được phân thành hai ống lồng vào nhau: dính chật vào gân là 
lá tạng, tiếp nối là lá vách ở mặt trong lồng bao xương sợi. Giữa hai lá tạng và
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vách có một khoang kín trong đó chứa một lượng ít chất hoạt dịch. Nó có thể 
ỉàm giảm ma sát giữa gân và bề mặt xương khi hoạt động. Có bao xơ bao quanh 
một gân, cũng có bao xơ bao quanh hai hoặc ba gân

c. Bao hoạt dịch: do tầng hoạt dịch của bao khớp chui ra ngoài tạo thành 
một túi dẹt gọi là túi thanh mạc, trong có chứa dịch nhờn bao quanh gân hoặc 
nằm giữa hai cơ, giữa cơ và xương hoặc giữa gân và xương. Tác dụng làm cho 
cơ, gân cử động dễ dàng, không bị cọ sát vào nhau và vào các tổ chức ở xung 
quanh nó

d. xương vừng: do gân cốt hóa tạo thành xương nhỏ, thường nằm ở nơi gân 
bám vào xương. Nó có thể làm thay đổi góc độ nơi gân bám vào xương, làm 
tăng lực kéo của cơ. Xương vừng là một xương lớn nhất của cơ thế.

4. HÌNH DÁNG VÀ CÁC ĐẶC TÍNH HOẠT ĐỘNG CỦA c ơ

a. Hình dáng của cơ: do vị trí và nhiệm vụ của cơ khác nhau nên hình dạng 
của cơ cũng khác nhau. Gồm có bốn loại:

1) Cơ dài: phần lớn thuộc về các cơ ở tứ chi. Cơ có hình thoi. Khi co chiều 
dài của cơ ngắn lại, biên độ động tác tương đối lớn, duy trì trong một thời gian 
ngắn.

2) Cơ ngắn: thường nhỏ và nằm ở tầng sâu, biên độ hoạt động yếu nhưng do 
có nhiều cơ tham gia đồng thời cùng một lúc để có động tác lớn.

3) Cơ rộng: nằm ở phần nông của thân mình như cơ ngực, cơ bụng, cơ 
mông. Đặc điểm là động tác khỏe, thực hiện được nhiều động tác khác nhau

4) Cơ vòng: nằm ở xung quanh các hốc hoặc lỗ như hốc mắt, mồm... Khi co 
làm khép lại theo trục dọc sợi cơ.

b. Cách gọi tên cơ: có bảy cách gọi tên cơ:

* Cách 1: Dựa vào vị trí của cơ. Ví dụ: Cơ ngực, cơ mông, cơ đùi.

* Cách 2: Dựa vào điểm bám của cơ. Ví dụ: Cơ ức - đòn - chũm

* Cách 3: Dựa vào hình dạng của cơ. Ví dụ: Cơ vuông, cơ thoi (cơ trám), cơ 
thang, cơ delta.

* Cách 4: Dựa vào số đầu gân của cơ. Ví dụ: Cơ nhị đầu, cơ tam đầu, cơ tứ 
đầu.

* Cách 5: Dựa vào hướng của các cơ. Ví dụ: Cơ thẳng bụng, cơ chéo bụng, 
cơ vòng.
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* Cách 6: Dựa vào chức năng của cơ. Ví dụ: Cơ gấp, cơ duỗi, cơ dạng, cơ 
khép.

* Cách 7: Dựa vào cấu tạo của cơ. Ví dụ: Cơ bán gân, cơ bán mạc.

c. Đặc tính vật lí của cơ:

Đặc tính vật lí của cơ là tính giãn, tính đàn hồi và tính dính.

* Tính giãn và đàn hồi

Duới tác dụng của ngoại lực cơ có thể bị kéo dài, đặc tính này gọi là tính 
giãn. Khi hết tác dụng của ngoại lưc cơ bị kéo giãn lại có thể phục hồi lại trạng 
thái ban đầu đặc tính này được gọi là tính đàn hồi. Tính giãn và đàn hồi của 
cơ có quan hệ mật thiết với tính dẻo. Trong luyện tập thể thao, việc luyện tập 
có mục đích, có kế hoạch cụ thể để phát triển tính giãn và đàn hồi của cơ có ý 
nghĩa rất quan trọng đối với biên độ hoạt động, với độ dẻo của khớp và phòng 
ngừa chấn thương ở cơ.

* Tính dính

Tính dính của cơ là những phát sinh ma sát giữa các sợi cơ, giữa các bó cơ 
và các nhóm cơ được biểu hiện ra bên ngoài khi cơ co hoặc giãn. Đây là đặc 
tính phổ biến của các chất nguyên sinh, do vật chất dạng keo tạo thành. Nó có 
thê sinh ra lực cản khi cơ co hoặc giãn. Tính dính của cơ lớn hay nhỏ có liên 
quan tới nhiệt độ, ở nhiệt độ thấp tính dính lớn và ngược lại.Vì vậy vào những 
mùa mà nhiệt độ thấp khi tiến hành tập luyện hay thi đấu đầu tiên bắt buộc phải 
khởi động thật kỹ làm tăng nhiệt độ cơ thể từ đó có thể làm giảm tính dính của 
cơ, tăng tốc độ co và duỗi cơ, giảm đáng kể chấn thương ở cơ.

d. Qui luật phân bố nhóm cơ:

- Cứ một trục hoạt động thì có hai nhóm cơ đi kèm.

- Cứ hai trục hoạt động thì có bốn nhóm cơ đi kèm.

- Cứ ba trục hoạt động thì có sáu nhóm cơ đi kèm.

- Cơ được sắp xếp theo đường ngắn nhất giữa hai điểm bám gốc và bám tận.

- Các sợi của cơ chạy thẳng, khi đi qua trục của khớp thì không song song
với trục của khớp mà thường tạo với trục của khớp một góc độ nào đó phù hợp. 
Nếu khớp có trục quay là phải trái thì phía trước có cơ gấp và phía sau có cơ
duỗi. Nếu khớp có trục quay là trước sau thì phía ngoài có cơ dạng, phía trong
có cơ khép. Nếu khớp có trục quay là thẳng đứng thì phía trước có cơ xoay vào
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trong, phía sau có cơ xoay ra ngoài. Do kết quả của tư thế đứng và quá irình lao 
động của con người làm cơ gấp chi trên phát triển, có lực lớn hơn cơ duổi chi 
trên, còn ở thân và chi dưới cơ duỗi phát triển và có lực lớn hơn cơ gấp.

e. Sự hợp tác liên kết của cơ

Động tác hoạt động của con người có khi rất đơn giản nhưng cũng có lúc ráí 
phức tạp. Một động tác đơn giàn thổng thường không thể do mội bó cơ có thế 
hoàn thành được. Ớ những động tác phức tạp trong thê thao phải do mội số bó 
cơ hoặc nhóm cơ cùng hoạt động để thực hiện hoàn thành các loại hình động 
tác hoặc duy trì các tư thế của con người. Càn cứ vào tác dụng cúa các cơ khi 
tham gia vận động có thể phân thành: các cơ gốc, cơ chủ lực, cơ hiệp đồng, cơ 
đối kháng, cơ cố định và cơ trang hoà.

Các cơ gốc thực hiện động tác, cơ chủ lực và cơ hỉệp đổng.

Các cơ trực tiếp hoàn thành động tác gọi là các cơ gốc như hoàn thành động 
tác gấp khớp khuỷu có các cơ gốc sau: cơ nhị đấu cánh tay, cơ cánh tav trước, 
cơ cánh tay quay, cơ sấp tròn. Trong đó 2 cơ gốc phía trước có tác dụng chú 
yếu gọi là cơ chủ lực. 2 cơ sau có tác dụng hỗ trợ, bổ sun£ nên gọi là cơ hiệp 
đồng.

Cơ đối kháng.

Là cơ có tác dụng ngược lại với các cơ gốc. Ví dụ khi thực hiện động tác gấp 
khớp khuỷu, cơ đối khánh chính là cơ tam đầu cánh tay.

Cơ cô định.

Là cơ làm cố định điểm bám của các cơ gốc ở xương gọi là cơ cố định. Ví 
dụ khi thực hiện động tác gập duỗi cẳng tay thì các cơ quanh khớp vai phải cô 
định xương cánh tay mới có thể hoàn thành tốt động tác, lúc đó các cơ quanh 
khớp vai gọi là cơ cô' định.

Cơ trung hoà.

Có những cơ gốc có nhiều chức năng như cơ thang ngoài tác dụng có thế làm 
cho xương bả vai khép còn có thể xoay lên trên. Khi thực hiện động tác làm to 
lồng ngực chỉ cần khép xương bả vai không cần xương xoay lên trên. Lúc đó 
có một số cơ khác (như cơ trám, cơ ngực bé) tham gia khống chế khổng đế cho 
xương xoay lên trên làm cho toàn bộ lực cơ. thang phát ra đều thực hiện động 
tác khép xương bả vai. Các cơ này được gọi là cơ trung hoà.

Có lúc hai bó cơ gốc đều có nhiều tác dụng trong đó có môt hoặc hai tác
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dụng giống nhau, các tác dụng khác là hỗ trợ, đối kháng. Ví dụ cơ ngực to có 
thế làm gập, khép và xoay cánh tay vào trong, cơ lưng rộng có the iàm duỗi, 
khép và xoay cánh tay vào trong. Vì vậv, cơ ngực to và cơ lưng rộng là hai cơ 
gốc hoàn thành khép và xoay cánh tay vàơ trong. Khí đó ở động tác gập. duỗi 
cánh tav hai cơ này lại có tác dụng hạn chế, loại trừ nhau gọi ỉà cơ trung hoà.

f. Chê độ hoạt động của cơ

- Chê độ hoạt động.

Khi sợi cơ căng trong một khoảng thời gian ngắn, cơ co và duỗi khống 
ngừng nối tiếp nhau, thay đổi góc độ. phương hướng của ỉực kéo và vi trí cua 
đòn bẩy xương. Chế độ làm việc này gọi là chế độ làm việc động. Chê độ làm 
việc động của cơ phân thành chế độ làm việc khắc phục và chế độ làm việc 
nhượng bộ.

* Chế độ hoạt động khắc phục: khi cơ co chống lại lực cản, lực cơ lớn hơn 
lực cản làm cho mắt xích vận động hoạt động cùng phương hướng với lực kéo 
cơ. Như cơ delta và cơ trên gai làm dạng khớp vai, tính chất làm việc như vậv 
gọi là khắc phục.

* C hế độ h o ạ t động  nhượng bộ: dưới tác dụng của lực can. cơ dần dần 
bị kéo dài ra, lực cản lớn hơn lực cơ làm cho mắt xích vận động hoạt động 
ngược lại với phương hướng lực kéo của cơ được gọi là hoạt động nhượng bộ. 
Ví dụ động tác gập gối hoãn xung khi tiếp đất trong thể dục. tính chất hoạt 
động của cơ tứ đầu đùi chính là làm việc nhượng bộ.

- Chê độ hoạt động tĩnh.

Khi sợi cơ căng trong một khoảng thời gian, cơ co và duỗi không liên tục. 
làm cho mắt xích vận động cố định, duy trì tư thế nhất định, chế độ hoạt động 
này được gọi là hoạt động tĩnh. Có thể phân thành chế độ hoạt động duy trì, gia 
cố và cố định.

* Trạng thái làm việc duy trì: sau khi cơ co hoặc bị kéo dài đến một độ 
nhất định. Độ dài không thay đổi hơn nữa, lực cơ và lực cản bằng nhau làm cho 
mát xích vận động duy trì một tư thế làm việc nhất định. Loại hình hoạt động 
này gọi là chế độ hoạt động duy trì. Ví dụ khi chống tay gập chân vuông góc 
trên xà kép, các cơ gấp khớp hông và cơ bụng chính là những cơ duy trì.

* Trạng thái làm việc gia cố: cơ căng ớ một mức nhất định phòng ngừa 
khớp khi chịu tác dụng của ngoại lực mà bị tách rời gọi là chế độ làm việc gia
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cố. Ví dụ trong động tác treo thẳng người, các cơ quanh khớp khuỷu ở chế độ 
hoạt động gia cố.

* Trạng thái làm việc cố định: cơ co làm cho các mắt xích, ở khớp liên kết 
chặt với nhau gọi là trạng thái làm việc cố định. Ví dụ khi chống tay vuông góc 
trên xà kép, chế độ hoạt động của các cơ quanh khớp khuỷu chính là hoạt động 
cố định.

5. CÁC YẾU TỐ GIẢI PHẪU HỌC ẢNH HƯỞNG TỚI s ự  PHÁT HUY 
SỨC MẠNH CỦA Cơ

a. Thiết diện sinh lý của cơ. cắt ngang một bó cơ gọi là tiết diện giải phẫu, 
qua hầu hết các sợi cơ được gọi là tiết diện sinh lý của cơ (các đoạn cắt vuông 
góc với sợi cơ). Diện tích tiết diện sinh lý to nhỏ là tích của chiều dài đoạn cát 
và độ dày trung bình của bó cơ. Ví dụ một bó cơ hình bán lông chim có độ dày 
trung bình là 0,75 cm, độ dài các đoạn cắt lần lượt là 3cm, 4cm, 3cm và 2cm. 
Từ đó suy ra diện tích tiết diện sinh lý của cơ đó là: (3 + 4 + 3 + 2) X 0,75 = 
9cm^. Nhà sinh lí học Fide người Đức đã nghiên cứu và cho thấy: cơ trên cơ 
thể người, mỗi lcm^ thiết diện sinh lý đạt sức mạnh lớn nhất là 6-10 kg. Theo 
nghiên cứu của Movis người Mỹ, mỗi lcm^ thiết diện cơ của con người đạt 
được sức mạnh lớn nhất: ở nam là 9,2 kg và ở nữ 7,1 kg. Thiết diện sinh lý của 
cơ lớn thì sức mạnh tuyệt đối càng lớn.

b. Trương lực cơ. Độ dài của cơ trước khi co được gọi là trương lực cơ. Thực 
tiễn chứng minh khi cơ bị kéo dài đến cực điểm thì lực co cơ sinh ra đều không 
lớn. Chỉ có trương lực cơ hợp lý thì lực cơ co sinh ra mới đạt lớn nhất. Nghiên 
cứu đối với cơ tam đầu cẳng chân cho thấy, đầu tiên thực hiện kéo dài cơ tam 
đầu cẳng chân làm cho bàn chân duỗi 60° rồi tiến hành duỗi ngón chân khi đó 
cơ tam đầu cẳng chân co chỉ đạt được từ 380 kg đến 598 kg.

6. PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN c ứ u  CHỨC NĂNG CỦA c ơ

a. Căn cứ vào tính cố định của cơ mà tiến hành phân tích. Cơ nói chung 
có hai đầu cố định vào xương, đầu gần với mặt phẳng dọc giữa hoặc phần đầu 
được gọi là “nguyên uỷ” hay “điểm bám gốc” đầu còn lại là điểm bám tận. 
Điểm bám gốc và bám tận của cơ là cố định không đổi, khi cơ hoạt động, một 
đầu hoạt động rất rõ được gọi là điểm động. Còn một đầu được gọi là điểm cố 
định. Điểm động và điểm cố định của cơ căn cứ vào hoạt động của cơ thay đổi 
mà có những thay đổi. Ví dụ khi gập cẳng tay điểm bám gốc của cơ cánh tay
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irước là điểm cố định, điểm bám tận là điểm động nên cẳng tay hướng về phía 
cánh tay. Nhưng trong động tác kéo người trên xà đơn thì điểm bám tận là điểm 
động, cho nên cẳng tay hướng về phía cánh tay. Nhưng trong động tác kéo 
nguời trên xà đơn thì điểm bám tận của cơ cánh tay hướng về phía cẳng tay. 
Khi cơ co, điểm cố định ở đầu gần được gọi là: đầu gần cố định , điểm cố định 
ở đầu xa gọi là: đầu xa cố định. Những thuật ngữ này thường dùng cho các cơ 
ở tứ chi. Phần cơ thân mình và đầu thường là đầu trên cố định, đầu dưới cố định 
hoặc vô định. Khi cơ co, điểm cố định ở phần trên gọi là đầu trên cố định, điểm 
cố định ở đầu dưới gọi là đầu dưới cố định, còn cả hai đầu không cố định gọi 
là vô định.

b. Căn cứ vào lực kéo của cơ đi qua trục của khớp để tiến hành phân 
tích

(1) Đường thể hiện lực kéo của cơ đi qua phía trước trục trái phải, khi cơ co 
làm cho khớp gập và chiều ngược lại là duỗi (từ khớp gối trở xuống thì 
ngược lại).

(2) Đường thể hiện lực kéo của cơ đi qua phía trên trục trước sau, khi cơ co 
sẽ làm cho khớp khép - dạng (ở đầu gọi là nghiêng trá i, nghiêng phải).

(3) Đường thể hiện lực kéo của cơ đi từ trước ra ngoài trục thẳng đứng. Khi 
cơ co sẽ dẫn đến khớp xoay vào trong.Nếu đi từ sau ra ngoài trục thẳng đứng 
sẽ làm khớp xoay ra ngoài.

(4) Khi đường thể hiện lực kéo và đường trục dọc của các khớp song song 
thì cơ co không thể làm cho khớp xoay. Nếu muốn làm cho khớp xoay thì 
đường thể hiện lực kéo của cơ và đường trục dọc của khớp nhất định phải tạo 
thành một góc. Góc này phải lớn hơn 0 độ và nhỏ hơn 80 độ, bằng 90 độ là 
tốt nhất.

7. ẢNH HƯỞNG CỦA LUYỆN TẬP TDTT Đ ố i VÓI HỆ c ơ

a. Thể tích của cơ tăng lên: thông qua luyện tập thể dục thể thao cho thấy 
diện tích của cơ tăng lên rõ rệt. Diện tích bó cơ tăng là do sợi cơ dày lên, hay 
là do số lượng sợi cơ tăng cho tới nay vẫn chưa có một thí nghiệm nào chứng 
minh rõ được điểu này.

Luthi phát hiện luyện tập các bài tập sức mạnh sẽ làm tăng diện tích tuyệt 
đối của sợi cơ tăng thêm 10%. Willia tiến hành thí nghiệm với hai chi trước của 
mèo với những bài tập chịu gánh nặng trong vòng 34 tuần phát hiện thấy số
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lượng sợi cơ tăng rõ rệt. Số lượng và đường kính SỢI cơ tãng được cho là có mối 
tương quan mật thiết với thời gian bài tập. Còn sợi cơ dày lên là do hàm lượng 
vật chất trong tế bào tăng và to ra.

b. Số lượng tỉ lạp thể trong sợi cơ tâng. Ti lạp thể là trung tâm cung cấp 
năng lượng của tế bào. Nó tham gia vào quá trình oxy hoá vật chất trong tế bào 
và tạo thành ATP. Trong các bài tập sức bển: chạv dài. đạp xe. số lượng ti íạp 
thể trong cơ nhanh và cơ chậm đều phát triển.

Thí nghiệm với lượng vặn động lớn và vượt quá mức bình thường cho thấv. 
khi lượng vận động tăng thì cấu tạo cùa SỢI cơ dưới kính hiển vi cũng thay đối 
rõ rệt, chủ yếu ở ti lạp thể.

Tính chất luyện tập thể thao không giống nhau ảnh hướng tới ti lạp thế cùng 
khác nhau. Các bài tập sức bền có ảnh hưởng rõ nhất đối với ti lạp thế

c. Các mao mạch quanh sợi cơ cũng tăng. Thí nghiệm chứng minh, hoạt 
động thể lực có thể làm cho các mao mạch trong cơ thay đổi về số lương hoặc 
hình thái. Bình quân số lượng mao mạch ở giữa các sợi cơ đều tàng ỉên sau quá 
trình tập luyện. Trong đó, số lượng mao mạch cúa nhóm cơ chịu tĩnh lưc lớn 
hơn nhóm cơ chịu động lực. Ở các bài tập tĩnh lực, mao mạch chồng chéo lên 
nhau rõ rệt. Trong các nhóm cơ chịu động lực khi chạy hoặc bơi các nhánh mao 
mạch tập hợp lại với nhau, ảnh hưởng không mấy rõ rêt tới hình thái mao mạch.

d. Thành phần hoá học trong cơ biến đổi. Luyện tập trong thời gian dài. 
thành phần hoá học trong mô cơ có thê có những thay đổi. nhu hàm lượng 
glucoza, myosin, actin và nước trong cơ đều táng. Điều này có lợi cho víêc 
nâng cao lực co cơ và khả năng kết hợp O2, tàng cường hoạt tính của enzim 
ATP. phản ứng oxi hoá trong cơ được cải thiện

Thí nghiệm ở động vật cho thấy, sau khi vận động với khối lượng lớn. hoạt 
tính của các enzim tác dụng lên sợi cơ nhanh, sợi cơ chậm và sợi cơ trung gian 
của cơ tam đầu cánh tay ở chuột tăng lên rõ rệt, chứng tỏ náng lực cúa cơ ớ điều 
kiện ưa khí được tàng cường.

e. Làm biến đổi tính chất sinh lý, sinh cơ của cơ. Luyện tập TDTT có thể 
làm tăng khả năng hưng phấn, tàng trương lực cơ, tãng hiệu suất sinh công cúa 
cơ. Cơ trở nên đàn hồi hơn, thể tích của cơ tàng, cơ dày lên. từ đó làm tăng sức 
nhanh, sức mạnh, sức bền và mềm dẻo của cơ.
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Các Cơ thực hiện các động tác của chi trên được phân thành hai bộ phận là:

- Cơ đai chi trên (cơ đai vai).

- Cơ chi trên tự do: cơ cánh tay, cơ cẳng tay, các cơ của bàn tay.

l . c ơ  ĐAI VAI

Có 14 cơ tham gia các động tác của đai vai. Trong 14 cơ này dựa theo vị trí 
ta có thể phân ra thành các nhóm sau:

1.1. Nhóm cơ ồ lưng

B. Cơ CHI TRÊN

CơứctL'11-
C' tĩ.yih- 

Cơ rráii’ !■■>>'

p ữ  ban gai đàu 

/  Cơ oốí ơàù

ãng X .V S I

Cơ ttmm 
Gai va*

Cơ Delta

Cơ tam đàu(rộng ngoai} 

Cơ tam đâtuđẩu ổáil

Hình 69. Các cơ ở lưng 

và nhóm cơ ỏ vai.

/ C ơ  trên gai 

,Xđòn 

/  /Mom cung
S __ ...Gai vai

duo-i aa<

il ln lr  ¿ a i l l l B i  1

Cơ lung rộng-

D12 -
ên tiìât lurig

1) Cơ thang (m. tranpezius)

* Vị trí: là một cơ rộng hình tam giác nằm ở phía sau và trên của lưng, phía 
sau cổ. Hai bên cơ họp lại thành cơ hình thang.

* Nguyên uỷ(bám gốc):

- Vào xương chẩm: ở cung chẩm trên, ụ chẩm ngoài.

- Vào mỏm gai của: 7 đốt cổ, 12 đốt sống ngực và dây chằng gáy.

* Hướng sợi cơ:

- Phần cơ ở trên có hướng đi xuống.
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- Phần cơ ở giữa có hướng sang ngang.

- Phần cơ ở dưới có hướng đi lên.

* Bám tận: gai vai,mỏm cùng vai, 1/3 ngoài xương đòn.

* Tác dụng:

- Khi đầu gần cố định:

+ Nếu toàn bộ cơ co sẽ kéo vai vào gần cột sống.

+ Nếu chỉ riêng phần trên cò sẽ nâng vai lên.

+ Nếu chỉ phần dưới của cơ co sẽ kéo vai xuống.

+ Nếu cả phần trên và dưới cùng co sẽ kéo xương bả vai, xoay xương bả vai 
lên trên để kéo ngửa hõm khớp.

- Khi đầu xa cố định:

+ Nếu một bên co sẽ kéo mỏm gai về phía cơ co còn cột sống xoay vể phía 
đối diện.

+ Nếu cả hai bên cùng co thì đẩy cột sống về phía trước làm cho cột sống 
ngắn lại.

Một số bài tập bổ trợ như: nhấc tạ, nâng hạ vai, hai cánh tay nắm tạ duỗi 
thẳng thực hiện động tác dạng khép, gập người hai tay nắm tạ thực hiện động 
tác dạng khép...đểu có thể phát triển được sức mạnh của cơ thang.

2) Cơ lưng rộng (m. ỉatissỉmus dorsi)

* Vị trí: nằm ngay dưới da, là một cơ rộng phủ gần hết phía dưới của lưng 
và bị phủ một phần nhỏ ở phía trên bởi cơ thang

* Nguyên uỷ:

- Bám vào mỏm gai của đốt sống ngực từ 7-12, đốt sống thắt lưng từ 1- 5, 
đốt sống cùng từ 1- 4.

- 1/3 sau của mào chậu.

- Xương sườn 9, 10, 11, 12.

* Hướng sợi cơ: đi theo hướng ra ngoài, lên trên và ra trước.

* Bám tận: các bó cơ cùng tụm lại và bám tận vào mép trong rãnh gian củ 
xương cánh tay (mào của củ nhỏ).

Một trong những đặc điểm của cơ lưng rộng là gân của cơ đi tới xương cánh
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tay hơi xoắn vặn. Các bó trên của cơ bám phía dưới mào củ nhỏ. Các bó dưới 
của cơ lại bám tận vào phần trên mào củ nhỏ. Nhờ vậy mà khi cánh tay dạng 
gân của cơ lại xoắn ngược lại đảm bảo cho các bó cơ trên và dưới bị kéo dãn 
đều nhau.

* Tác dụng:

- Khi đầu gần cố định, cơ co làm động tác duỗi, khép, sấp cánh tay.

- Khi đầu xa cố định:

+ Cơ co thực hiện động tác kéo thân về phía cánh tay.

+ Nâng 4 xương sườn cuối lên làm tăng thể tích của lổng ngực khi hít vào.

Một số bài tập bổ trợ như: kéo người trên xà, leo dây, leo cột... đều phát triển 
cơ lưng rộng. Cơ thường phát triển mạnh ở vận động viên trượt tuyết và bơi 
thuyền, thể dục dụng cụ.

3) Cơ trám  lớn (m.m rhombaideimajor)

* Vị trí: nằm dưới lớp cơ thang, là một cơ dẹt hình thoi.

* Nguyên uỷ: mỏm gai 4 đốt sống ngực từ 1 đến 4.

* Hướng sợi cơ: đi song song với nhau, xuống dưới và ra ngoài.

* Bám tận: bờ trong xương bả vai.

* Tác dụng: khi đầu gần cố định; cơ co kéo xương bả vai iên trên và vào 
trong.

4) Cơ trám  bé (cơ góc - m.m rhomboideiminor)

* Vị trí: là một cơ nhỏ nằm phía trên của trám lớn.

* Nguyên uỷ: mỏm gai đốt sống cổ 6,7.

* Bám tận: bờ trong xương vai( phía trên).

* Tác dụng:

- Khi đầu gần cố định, cơ co nâng xương bả vai lên.

- Khi đầu xa cố định, cơ co làm xoay các đốt sống cổ, làm nghiêng và quay 
đầu sang bên.

1.2. NHÓM Cơ ỏ  NGỰC

1) Cơ ngực to (m. pectoralis major)

* Vị trí: là một cơ to nằm ở trước ngực, ngay dưới da.
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* Nguyên uỷ: 2/3 trong xương đòn, mặt trước xương ức, phần sụn các xương 
sườn từ 1-6, thành trước bao cơ thẳng bụng.

Cơ U €  <3õn chũm

Củ’ răng truov '
Cơ cneo bụng ngoai

Hình 70. Cơ ngực to.

* Hướng sợi cơ: tỏa hình nan quạt.

* Bám tận: Các bó cơ cùng chụm lại thành một gân bám vào mép ngoài rãnh 
gian củ (mào củ lớn xương cánh tay).

- Các bó dưới của cơ bám tận vào phần trên của mào củ lớn.

- Các bó trên của cơ bám tận vào phần dưới của mào củ lớn.

Nhờ đặc điểm này mà khi giơ tay lên cao, các bó cơ trên và dưới bị kéo dãn
đều nhau.

* Tác dụng:
- Khi đầu gần cố định, cơ co làm gấp, khép, sấp cánh tay. Ví dụ động tác 

ném trong môn ném đẩy.

- Khi đầu xa cố định:

+ Cơ co cùng với cơ lưng to kéo người về phía cánh tay. (Ví dụ động tác co
tay trên xà đơn, leo dây).
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+ Phần dưới của cơ co góp phần nâng các xương sườn lên để tham gia động 
tác hít vào.

I

Một số bài tập như chống đẩy trên xà kép, gập duỗi thân, nằm ngửa đẩy tạ, 
chống đẩy và co tay xà đơn đều có thể phát triển sức mạnh của cơ ngực to.

2) Cơ ngực bé (m. pectoralis minor)
Ca giap ivong

Hình 71. Cơ ngực bé.

* VỊ trí: nằm dưới lớp cơ ngực to.

* Nguyên uỷ: ở gianh giới giữa sụn và xương của các xương sườn 3, 4, 5.

* Hướng sợi cơ: đi lên trên và ra ngoài.

* Bám tận: mỏm quạ xương bả vai.

* Tác dụng:

- Khi đầu gần cố định, cơ co làm chuyển động xương bả vai ra trước và
xuống dưới, xoay góc dưới xương bả vai vào trong.

- Khi đầu xa cố định:

+ Nâng xương sườn lên mở rộng lổng ngực tham gia động tác hít vào.

+ Khi chống đẩy trên xà kép, cơ này góp phần giữ vững thân so với đai chi 
trên.
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3) Cơ răng trước (m. serratus anterior)

Cae c ơ  Oậc tnang Cơ năng X va)
-Scííj-, ;

Hình 12. Cơ răng trước.

* Vị trí: nằm ở phía bên lổng ngực. Phần trên, phía trước bị cơ ngực to và cơ 
ngực bé che phủ.

* Nguyên uỷ: ở phần giữa, mặt ngoài các xương sườn từ 1 đến 10.

* Hướng sợi cơ: đi lên trên và ra sau.

* Bám tận: bờ trong, góc dưới xương bả vai.

* Tác dụng:

- Khi đầu gần cố định, cơ co kéo xương vai ra ngoài, ra trước. Ví dụ như 
động tác đấm thẳng trong môn quyền Anh và “đâm thẳng” trong môn đấu 
kiếm...

- Khi đầu xa cố định: nâng các xương sườn lên làm động tác hít vào.

Những bài tập có thể phát triển sức mạnh của cơ răng trước: chống đẩy, nằm 
ngửa đẩy tạ, đẩy tạ...

1.3. Nhóm cơ bên cổ

Cơ ức-đòn-chũm (m.sternocleidomastoideus)

* Vị trí: nằm ở phía trước ngoài của cổ.
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* Nguyên uỷ: bằng hai đầu cơ bám vào xương ức (mặt trước cán ức) và 
xương đòn(l/3 trong).

* Hướng sợi cơ: đi lên trên, ra ngoài và ra sau.

* Bám tận: mỏm chũm xương thái dương, 1/2 ngoài đường gáy trên xương 
chẩm.

* Tác dụng:

- Khi đầu gần cố định:

+ Nếu một bên co kéo nghiêng đầu về phía cơ co va quay đầu về bên đối 
diện.

+ Nếu cả hai bên co làm ngửa đầu

- Khi đầu xa cố định: tham gia động tác nâng đai chi trên và nâng lồng ngực 
lên, tham gia động tác hít vào.

1.4. Nhóm cơ ở vai

1) Cơ delta (m.deltolđens)

* Vị trí: là một cơ hình tam giác bao bọc xung quanh khớp vai ở phía trước, 
phía trên, phía ngoài và phía sau.

* Nguyên uỷ: bám vào 1/3 ngoài xương đòn (bó trước), mép dưới gai vai (bó 
sau), mỏm cùng vai (bó giữa).

Hình 73. Cơ ức đòn chũm.



* Bám tận: lồi củ delta(ấn delta) mặt ngoài xương cánh tay.

* Tác dụng: khi đầu gần cố định:

+ Nếu chỉ bó giữa hoặc toàn bộ cơ co sẽ dạng cánh tay.

+ Nếu chỉ bó trước co sẽ làm gấp và sấp cánh tay.

+ Nếu chỉ bó sau co sẽ làm duỗi và ngửa cánh tay.

Khi cánh tay dạng từ 90 độ - 180 độ cơ co vói lực lớn nhất. Khi cánh tay 
vượt qua đầu, sọi cơ ở phần trước và sau còn có tác dụng khép cánh tay. Vì cơ 
delta có chức năng thực hiện động tác gấp, duỗi, dạng, khép, xoay và quay tròn 
nên có chức năng tăng thêm tính cố định cho khớp.

2) Cơ trên gai (cơ trên sống - m. supra spỉnatus)

* Vị trí: hố trên gai.

* Nguyên uỷ: hố trên gai.

* Bám tận: củ lớn (mấu động to)xương cánh tay,

* Tác dụng: cơ co làm dạng cánh tay.

3) Cơ dưới gai (cơ dưới sống: m. infra spinatus)

* Vị trí và nguyên uỷ: hố dưới gai.

* Bám tận: củ ỉớn xương cánh tay.

* Tác dụng: cơ co làm duỗi, khép, ngửa cánh tay

4) Cơ tròn bé (m. teres minor)

* Vị trí: nằm ở dưới cơ dưới gai

* Nguyên uỷ: ở mặt sau 1/2 trên bờ ngoài xương bả vai. Cơ chạy hướng cơ 
lên trên và ra ngoài.

* Bám tận: củ lớn xương cánh tay.

* Tác dụng: duỗi, khép và ngửa cánh tay.

5) Cơ tròn to ( m. teres major)

* Vị trí: nằm ở phía dưới cơ tròn bé. về hình thể cơ có hình hơi tròn.

* Nguyên uỷ: 1/2 dưới bờ ngoài xương vai.

Cơ đi vòng từ sau ra trước.

* Bám tận: mép trong rãnh gian củ.
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* Tac dung: du6i, khep, sap canh tay.

6) Cor diroi vai (m. subscapularis)

* Vi tri: nam or mat tnrdrc( horn) xucmg vai.

* Nguyen uy: horn trade vai.

* Bam tan: cu nho xuomg canh tay.

* Tac dung: khep va sap canh tay.

Moin cCmg Day cnsng ciing qus\  i
Ca  jnftn \  i M*501 ûa

Gan co’ nguc ix>~
3ar> co nh( tfduitJSti ngSni —-_
0/m mO cann tay truoe

Gan co nlu dSutdiu daii._ 
va hao noat dtch glan cii

T/k nacn va d/m inti cann. 
my sau

L& tu'giac —

Co- nfif d3(/|rf3i/ cla¡̂

T/k quay

Co nil! c?ciu(3iw ngatii- 

Ca ainii tay rnn r

O/m va t/k rren vai

D/c ngang Khuyet vai

■------ Co- ouov vai

B/rri dutfi ja\
T/k a im  vai du&i 
(d&n vo- tmn to;

B/m mO vai 
S/m va t/k nguc lung 
(den ca iimg r6ngi

Ca non to

Ca tarn <J3i/ idM i daii / Ca lung rang
L& lam giacfvai tarn <33ui

Hinh 74. Co di/di vai.

2. CO CANH TAY 

Ducrc chia ra thanh 2 nhom: nh6m trudrc va nhom sau.

2.1. Nhom trirdc: co 3 co.

1) Ctf nhi dau canh tay (m. biceps branchu)

* Vi tri: la m6t co n6ng nam ngay ducti da, or mat tnicrc canh tay.

* Nguyen uy: co co hai dau:

- D£u dai: bam vao cu tren 6 chao cua xucmg ba vai va di vao ranh li6n cu.

- Ddu ngdn: bam vao mom qua.

Hai dau co di xuong du6i tap trung thanh mot bung co va gan co.
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Hình 75. Cơ nhị đẩu cánh tay.

* Bám tận: gân chính bám vào lồi củ quay, chẽ phụ bám vào mạc nông của 
cơ cẳng tay.

* Tác dụng: là một cơ đi qua hai khớp là khớp vai và khớp khuỷu.

- Khi đầu gần cố định:

+ Đối với khớp vai: cơ co làm gấp cánh tay. Nếu đầu dài co làm gấp và dạng 
cánh tay. Nếu đầu ngắn co làm gấp và khép cạnh tay.

+ Đối với khớp khuỷu, cơ co làm gấp và ngửa cẳng tay.

- Khi đầu xa cố định: cơ co làm gập khớp khuỷu, ví dụ như động tác co tay 
kéo người trên xà.

2) Cơ quạ cánh tay (m. coracobrachialis)

* Vị trí: nằm ở phía trong cơ nhị đầu.

* Nguyên uỷ: ở mỏm quạ xương bả vai.

* Bám tận: ranh giới 1/3 trên và giữa mặt trong xương cánh tay.

* Tác dụng: cơ co làm gấp cánh tay. Một phần làm khép và sấp cánh tay.

3) Cơ cánh tay trước (cơ cánh tay - m. brachialis)

* Vị trí: cơ này nằm dưới lớp cơ nhị đầu sát với xương.
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* Nguyên ủy: nửa dưới, mặt trước xương cánh tay.

* Bám tận: mỏm vẹt và lồi củ xương trụ.

* Tác dụng: cơ co làm gấp cẳng tay.

Cơ cánh tay trước là cơ chịu trách nhiệm lớn nhất trong động tác gấp khớp 
khuỷu. Các bài tập gập duỗi cẳng tay, co tay xà đơn, leo dây, đẩy tạ... có thể 
phát triển được sức mạnh của các cơ cánh tay.

Hình 76. C ơ  cán h  tay trưởc

và Cơ QUd cán h  tay. I  -—Lôi Củ truơc X.ĨIV

2.2. Nhóm sau: có 2 cơ

1) Cơ tam đầu cánh tay (m. triceps branchic)

* Vị trí: nằm ở phía sau của cánh tay.

* Nguyên uỷ: do 3 đầu cơ tạo thành:

- Đầu dài: bám ở củ dưới ổ chảo.

- Đầu ngoài: bám vào mặt sau xương cánh tay (ở trên rành xoắn) và vách 
gian cơ ngoài.

- Đầu trong: mặt sau xương cánh tay (ở dưới rãnh xoắn) và vách gian cơ
trong.
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* Bám tận: ba đầu chụm lại xuống dưới thành một gân chung bám vào mỏm 
khuỷu xương trụ.

* Tác dụng: cơ co làm duỗi cánh tay, khép cánh tay và duỗi cẳng tay.

2) Cơ khuỷu (m. anconeus)

* Vị trí: nằm ở mặt sau khớp khuỷu, có hình tam giác.

* Nguyên uỷ: mỏm trên lồi cầu ngoài xương cánh tay, dây chằng bên quay, 
cân cẳng tay.

* Bám tận: mặt sau xương trụ (phần trên), mỏm khuỷu.

* Tác dụng: duỗi cẳng tay, tăng độ chắc chắn cho khớp khuỷu.

Một số bài tập phụ trợ: nằm đẩy tạ, chống đẩy, đẩy tạ... đều có thể phát triển 
sức mạnh của nhóm cơ duỗi khớp khuỷu.

3. C ơ CẲNG TAY

Các cơ cẳng tay được phân khá phức tạp, có thể phân thành: nhóm trước và 
nhóm sau. Mỗi nhóm lại được phân thành lớp nông và lớp sâu. Nhóm cơ trước 
nằm ở mặt trước và phía ngoài cẳng tay có tác dụng gập cổ tay, gập ngón tay 
và làm xoay cẳng tay vào trong. Nhóm cơ sau nằm ở mặt sau và phía ngoài của

Hình 77. Cơ tam đẩu cánh tay.
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cẳng tay có tác dụng duỗi cổ tay, duỗi ngón tay và làm xoay cẳng tay ra ngoài. 
Tên của cơ tương ứng vói vị trí và chức năng làm việc của nó.

3.1. Nhóm trước: được chia làm 3 lớp: nông, giữa và sâu.

3.1.1. Lớp nông: có 5 cơ:

1) Cơ cánh tay quay (cơ ngửa dài - m. brachioradialis)

* Vị ưí: nằm ở bờ ngoài xương cẳng tay

* Nguyên uỷ: mỏm trên lồi cầu ngoài (đầu dưới) xương cánh tay và vách 
gian cơ ngoài.

* Bám tận: mỏm trâm của xương quay.

* Tác dụng: - Gấp cẳng tay.

- Sấp ngửa cẳng tay.

2) Cơ sấp tròn (m. pronafor teres)

* Vị trí: nằm ở mặt trước phía trên xương cẳng tay.

* Nguyên uỷ: gồm hai bó:

- Một bó bám vào mỏm trên lồi cầu trong xương cánh tay.

- Một bó sâu hơn và nhỏ hơn bám vào mỏm vẹt xương trụ.

* Hướng sợi cơ: đi chéo từ trên xuống dưới, từ trong ra ngoài.

* Bám tận: phần giữa mặt ngoài xương quay.

* Tác dụng: gấp và sấp cẳng tay.

3) Cơ gan tay lớn (gấp cổ tay quay - m. flexor carpi radialis)

* VỊ trí: nằm ở mặt trước xương cẳng tay.

* Nguyên uỷ: mỏm trên lồi cầu trong xương cánh tay.

* Hướng sợi cơ: đi xuống dưới, hơi chếch ra ngoài.

* Bám tận: nền xương đốt bàn tay II.

* Tác dụng: - Gấp và sấp cẳng tay.

- Gấp và dạng bàn tay.

4) Cơ gan tay dài (gan tay bé - m. palmaris longus)

* Vị trí: nằm dọc mé trong cơ gan tay lớn.
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* Nguyên uỷ: Mỏm trên lồi cầu trong xương cánh tay.

* Bám tận: mặt trước dây chằng vòng cổ tay và cân gan tay nông.

* Tác dụng:

- Gấp cẳng tay, gấp bàn tay.

- Làm căng cân gan bàn tay để tránh mạch máu và thần kinh không bị chèn 
ép khi ta nắm bàn tay lâu.

5) Cơ gấp cổ tay trụ (cơ trụ trước - m.ílexor carpi ulnaris)

* Vị trí: chạy dọc bờ trong xương cẳng tay.

* Nguyên uỷ: bằng hai đầu cơ:

- Đầu cánh tay: bám vào mỏm trên lồi cầu trong xương cánh tay.

- Đầu trụ: bám vào mỏm khuỷu và bờ sau xương trụ.

* Bám tận: xương đậu, xương móc, và xương đốt bàn 5.

* Tác dụng: gấp, khép bàn tay.

•Xương đậb

Hình 78. Các cơ cẳng tay lỡp nông (nhìn trước).
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3.1.2. Lớp giữa: có ỉ cơ:

Cơ gấp chung nông các ngón tay (m. flexor digỉtorum superficialis)

* Nguyên ủy: Có hai đầu cơ.

- Đầu cánh tay trụ bám vào mỏm trên lồi cẩu trong xương cánh tay và mỏm 
vẹt xương trụ.

- Đầu quay bám vào nửa trên bờ trước xương quay.

- Nối giữa hai đầu là một cung gân.

* Hướng sợi cơ: hai đầu cơ tập trung thành một bụng cơ đến 1/3 dưới tách 
thành 4 nhánh gân chui qua hãm gân gấp (dây chằng vòng cổ tay) xuống các 
ngón tay II, III, IV, V.

* Bám tận: mỗi gân xuống đến các ngón lại chia thành hai chẽ gân để bám 
tận vào hai bên sườn của đốt giữa (gân thủng).

* Tác dụng: gấp các khớp mà nó qua (gấp đốt 2 vào đốt 1; các ngón từ II đến 
V; gấp cổ tay).

Cữ' nhị đàtt Cànti tay

Cơ canh tay m rớc

T/k b i căng ray ngoài„ 
(đã cầ t)( từ ĩ/k  Cũ bij

T/k Quay 
nhanỉì sâu 
nhánh nông- 

Gân cơ nhi đâu cảnh tùy

Đ /m  Qitặt ngược Ợừđy-

Cơ ngủâ ngẫn

Cơ S àp tron

Cơ lia i ọãp ngủn t.áí

ữríy rhănợ ạatì Tay S-— , 
Vủ gân c a  Iia iì ĩỉìy d à i  \  ■

Gân cơ gắp cở 
<ay QUdỵ

Nhánh gan tay tìotìũ 
cùù đ/m  {Ịưay

T/k ĩrụ

Thằn Kinh g ỉữ s

õ/m  cỏnn ỉav  

\  Vactì gian co rronọ

Cơ s<ip ĩron (đầu canh Tây} 

Mom crẻn /ÔI còu Ư-Oũỹ

Gàn co ỹâp cộ tay ợuđy Võ 
Ợở/Ỉ tây dỏt ịcắtỉ

Ũ /n ì Q tiật ngược trụ  vrirđc

Cơ gâp chung nông các 
ngón tu y  

Đ/m trự  

x Đ/m {Ịttì/Ì cất i fumj 
V ỡ ' Sdp trón 

^C ơụấp cớ ỈKivtru

' n T ơ  gâp cnung nông các 
ngón Tay

ồ /m  trụ

ĩ /k t r u  Vã nhântì mu 
tùy

T/k ợiữõ

Các ntìâỉìtỉ gan tđy của t/k  
giữa và t/k  trụ

Xương đậu

'-"Ntkình nóng ựfc trụ  
Mac ỢỊƯỢtio ạâo

Hình 79. Cơ gấp chung nồng câc ngón tay.

127



3.1.3. Lớp sâu: có 3 cơ

1) Cơ sâu gấp chung ngón tay (m. ílexor digitorum proíondus)

* Nguyên uỷ: 2/3 trên mặt trước trong xương trụ và màng gian cốt.

* Hướng sợi cơ: đi xuống dưới, khi tới 1/3 dưới cẳng tay thì tách thành 4 gân 
chui qua dây chằng vòng cổ tay đi xuống các ngón từ thứ II-V. Mỗi gân chui 
qua gân thủng của cơ gấp chung nông các ngón tay.

* Bám tận: bám vào đốt 3 (gân xiên) các ngón tay II - V.

* Tác dụng: gấp các khớp mà nó qua.

2) Cơ dài gấp ngón cái (m. ílexor pollicis longus):

* Nguyên uỷ: 1/3 giữa mặt trước xương quay.

* Bám tận: đốt 2 ngón cái.

* Tác dụng: gấp bàn tay, gấp ngón tay cái.

Mỏm trên Ịô i
cầu ngoải \
Mỏm ừén B i ệ J | ị Móm trên ỉô i cầư
cầu ngoải  ̂ / trong

Hình 80. Cơ sâu gấp các ngón tay và cơ gấp ngón cái.
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3) Cơ sấp vuông (m. pronator quadratus)

Móm r rè n  /07 căừ 
trong

■lom (rên fỏ! 
‘áo trong

Cơ ngừa nợắn

xương Q u a y

Cơ sẩp vuông

Hình 81. Cơ sấp tròn 

và cơ sấp vuông.

* Nguyên uỷ: 1/4 dưới mặt trước xương trụ.

* Bám tận: 1/4 dưới mặt trước xương quay.

* Tác dụng: sấp cẳng tay.

3.2. Nhóm sau: gồm 2 lớp: nông và sâu.

0/m  Qiỉậĩ nợược tru Sđư,

T/k trụ ^

Mỏm tren lot câu 
trọng ẦVơng canh tđy

Móm kỉìuýit xương 
trụ

Cũ Ktìưyu 

Cũ gấp Lổ ray rru-

Hình 82. Cơ cẳng tay 
lớp nông (nhìn sau).

Gần
cơ

Co tam đe?i: ranh tây

Lơ iiânn ìủy Qtìõy

Cợ auốí cơíủy ÚUỜY
dà;

—  Gan ơuấ LỈÌLIÍIỌ

Nhêtìiì mu ƯK ưịi

* ơuỗ! CÓ tây tru
• ơuỗị ngón uĩ -
* ờ u ổ i  C3C n g o n
• duỗi n g ó n  ĩrố

- C ơ  i ìQ à iỉ  i ỉ u ô i  h í /ơ n  . ci:

^  Ơí/Oi útìi ìtQOP' ."¡it •,
. , Ịũàr

ơíỉỏi cờ Tuy Quay n ọ à n ị ~0
—- duỗi <: ờ  ĨƠ Y  <ìvàv ơàtị "

Ntìđiìỉì !)Oiì<ỉ r/K iịihiv

-iỉỡtHi òrỉt ¡Uịơn í ải •
iuẳi nợẳiì ngon Lảí - 
ỉu  ố i iíài nuơỉ\ < đ: -

'jàf‘

xương đôt bin Ỳ
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3.2.1 Lớp nông: gồm 4 cơ:

1) Cơ duỗi cổ tay - quay dài (cơ quay I - 111. extensor carpi radỉalis 
ỉongus)

* Nguyên uỷ: bám vào mỏm trên lồi cầu ngoài xương cánh tay và vách gian 
cơ ngoài.

* Bám tận: nền xương đốt bàn II ở phía mu tay.

* Tác dụng: duỗi cẳng tay, duỗi bàn tay và dạng bàn tay.

2) Cơ duỗi cổ tay-quay ngắn (cơ quay II - m. extensor carpi radialis 
brevis)

* Nguyên uỷ: mỏm trên lồi cầu ngoài xương cánh tay.

* Bám tận: nền xương đốt bàn III.

* Tác dụng: duỗi bàn tay, dạng bàn tay.

3) Cơ duỗi chung ngón tay (m. extensor digitorum)

* Nguyên uỷ: mỏm trên lồi cầu ngoài xương cánh tay

* Hướng sợi cơ: đi thẳng xuống dưới, khi đến giữa cẳng tay thì chuyển thành 
gân và chia thành 4 nhánh chui qua dây chằng vòng cổ tay, đi vào các ngón từ 
thứ II-V phía mu tay.

* Bám tận: mỗi gân khi đến đốt I của các ngón tay này lại chia thành 3 chẽ:

- Chẽ giữa bám vào đốt II.

- Hai chẽ bên bám vào hai mặt bên đốt III.

* Tác dụng: duỗi các khớp mà nó qua.

4) Cơ duỗi cổ tay trụ (cơ trụ sau - m. extensor carpi ulnaris)

* Nguyên uỷ: mỏm trên lồi cầu ngoài xương cánh tay và bờ sau xương trụ.

* Bám tận: nền đốt bàn V.

* Tác dụng: duỗi và khép bàn tay.

3.2.2 Lớp sâu: gồm 5 cơ:

1) Cơ dạng dài ngón cái (m. abductor pollicis longus)

* Nguyên uỷ: mặt sau xương trụ, xương quay và màng gian cốt.

* Bám tận: nền đốt bàn I.
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Tác dụng: dạng ngón cái, dạng bàn tay
Câc nhánh ben rrụ ừén và 
dưới CÌM đ/m cánh ĩỏy

Vách giởfl co rrotìỊỉ-

Thần kềnh ĩnt

Đ/m ợuật ngược trụ sau

Mỏm trên i cău trúng y  
xương cánh Cày

Gân cơ tam đâu cánti tây 

Móm khuỷu 

Cơ khuỵu 
Cơ gẩp cõ tay trụ 

ỡ/m Quătnọược gian cốt 

0/m gian côt Sđu — - 

Xương trị/-

Cơ dắt ứuồt ngón cài 

Cơ duỗi ngón tró

Đ /m  g ian  c ò t trưỡc(nhánh tậ n )  —

Gàn cơ duồì cổ tay ĩrụỉcàt)
Căn cơ tíuỗi ngón út(cầt)

Các gàn cơ  ơuổt các ngonỉcắtị

Mậc giữ gân ơuỗi(đánfi sỏ 
các ngân)

Xttơnợ đ ố t bàn năm

Nhởtìtì bén giữa tì/in cành toỷ sếu

V à d ì Qìùn Cũ n g o ả i

Cơ can/ì ĩđy quay

Cơ đuối co tởy quay đài
Nom Irén tôỉ cầu ngoâi xương 
cántỉ tay

Gàn đuòĩctiungicắtmòt ptũìtì) 

'ơ ơuỗt cồ tay quay ngăn 

Cơ ngừa ngẩn 

NlhitUì sãu t/k quay

Xương Quay 
•ThHn kinh gian côt sau 

Cơ ơạng đái ngôn cái

Cơ nọần ứuổỉ ngùn cáỉ

Gân cơ duỗi cố tay-quay ngắn 
■Gắn cơ  ờuồi cổ  tây -Q uay dài

ữ/mquay 

ĩ^\^\LTơng đổt bán ĩ

Xương đôi ờàtì ĩ ỉ  

'ơ giớ/1 cốt mơ ĩdỳ
Hithứnlữĩ

Hình 83. Cơ cẳng tay lớp sâu ịnhìn sau).

2) Cơ ngắn duỗi ngón cái (m. extensor pollỉcỉs brevis)

* Nguyên uỷ: mặt sau xương quay và màng gian cốt.

* Bám tận: nền đốt 1 ngón cái.

* Tác dụng: duỗi ngón cái và dạng bàn tay,

3) Cơ dài duỗi ngón cái (m. extensor pollỉcis longus)

* Nguyên uỷ: phần giữa mặt sau xương trụ và màng gian cốt.

* Bám tận : nền đốt 2 ngón cái.

* Tác dụng: duỗi ngón cái, duỗi và dạng bàn tay.

4) Cơ duỗi ngón trỏ (m. extensor indicis)

* Nguyên uỷ: phía dưới mặt sau xương trụ. màng gian cốt.

* Bám tận: nền đốt 1 (thứ nhất) ngón trỏ.

* Động tác: duỗi ngón trỏ.
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5) Cơ ngửa ngắn (m. supỉnator)

* Nguyên uỷ: mỏm trên lồi cầu ngoài xương cánh tay, đầu trên xương trụ. 
dây chằng vòng.

* Bám tận: mặt sau ngoài xương quay.

* Tác dụng: ngửa cẳng tay.

4. CÁC C ơ Ở BÀN TAY

Các cơ ở bàn tay được chia làm bốn nhóm là các cơ mô cái, các cơ mô út, 
các cơ ở giữa gan tay và các cơ ở các khoang gian đốt.

4.1. Các cơ  mô cái: có bốn cơ:

4.1.1. Cơ dạng ngón cái ngắn (m. abductor pollicis brevis)

* Nguyên ủy: mạc giữ gân gấp, xương thuyền, xương thang.

* Bám tận: phía ngoài nền đốt I ngón cái.

* Tác dụng: cơ co góp phần dạng ngón cái.

4.1.2. Cơ gấp ngắn ngón cái (m. flexor pollỉcỉs brevỉs)

* Nguyên ủy: có hai đầu:

- Đầu nông: bám vào củ xương thang.

- Đầu sâu: bám vào xương thê và xương cả.

* Bám tận: hai đầu bám vào nền xương đốt gần ngón I.

* Tác dụng: gấp đốt gần ngón cái.

4.1.3. Cơ đối chiếu ngón cái (m. opponens pollicis)

* Nguyên ủy: mạc giữ gân gấp, xương thang.

* Bám tận: bờ ngoài xương bàn tay I.

* Tác dụng: đối chiếu ngón I với các ngón khác.

4.1.4. Cơ khép ngón cái (m. adductor pollicis)

* Nguyên ủy:

- Đầu chéo: nền xương đốt bàn tay II,III. xương cả.

- Đầu ngang: mặt trước xương đốt bàn tay III và một bó nhỏ xương bàn 
tay II.
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* Bám tận: nền xương đốt gần ngón cái.

* Tác dụng: khép ngón cái.

Đông mach quay */a nhánh gan cố tay

Xương quav .

Nhanh gan tay nông của động m acn quay

M ạc giữ gân gấp

C ơ  đối ngon cái

Các nhanh của thẫn kinh giữa 
đên cac co mõ cái ựà các cơ 
giun thứ nhất va íhứ hai

Cơ dang ngón cái ngắn 

(đã cât)

Cơ gấp

ngón cai ngắn 

Cơ knép

ngón cái ............

Cơ gian cốt mu tay j

thứ nhất Ị ỊỊỊS,
Ịjj.

Cac nhánh tử nhánh sâu y ?  
cùa thân kinh tru đẽn các  
cơ giun tnư Da và thứ tư,- 
va tẫt các cơ gian cốt

C ơ  sâp vuông 

— Thân kinh tru

Đồng mach tru va nhanh gan cổ tay 

Gán cơ gấp cô tay tru 

-Xương đâu 

Cung đông mach gan gỗ tay 

Thần kinh giữa 

- C ơ  dạng ngón ut (đã cătj 

C á c  nhán gari tay sâu cùa đông mach 

và tuấn kinh tru 

" C ơ  gấp ngón ut ngắn

C ơ  đôì ngon ut

Cung đông mạcn gan tay sâu 

C á c  động m ach gan đôt Dàn 

C á c  đông m acn gan ngon Chunq

C á c  dây chằng đỗí ban ngang sâu

C á c  cơ  gian (tụt xuống)

Nhìn trư óc (mật gan tay)
Xương q u a y -

Xương tru

C ơ  dạng  

ngón ùt

Nhìn sau  
(mặt mu tay)

x ư ơ n g  c o  g i ã n  
cốt gan tay

C á c  dây chầng đõt 

Xương quay k®n ngang sâu

mach

C ơ  dạng ngón 

cái ngắn

„  C á c  cơ gian 

cốt mu tay

Xương tro

Nhìn trưòc 
(mặt gan tay) C á c  trê gân 

đến cac mui 

của cơ  duỗi 

các ngôn

C hú ý: C á c  mũi tên chỉ sự hoạt 

động của các co

Hình 84. Các cơ nội tại của bàn tay.
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4.2. Các cơ  mô út

4.2.1. Cơ gan tay ngắn (m.palmaris brevis)

* Nguyên ủy: cân gan tay.

* Bám tận: da bờ trong bàn tay.

* Tác dụng: căng da gan bàn tay.

4.2.2. Cơ dạng ngón út (m. adductor digiti minimi)

* Nguyên ủy: xương đậu.

* Bám tận: bên trong đốt I ngón út.

* Tác dụng: dạng ngón út.

4.2.3. Cơ gấp ngón út ngắn (m. fexor digiti minimi brevis)

* Nguyên ủy: mạc giữ gân gấp, xương móc.

* Bám tận: nền xương đốt I ngón út.

* Tác dụng: gấp ngón út.

4.2.4. Cơ đối chiếu ngón út

* Nguyên ủy: mạc giữ gân gấp, xương móc.

* Bám tận: vào thân và chỏm xương đốt bàn tay V.

* Tác dụng: gấp xương bàn tay V và khép nó vào giữa gan bàn tay.

4.3. Nhóm cơ  giữa bàn tay

4.3.1. Các cơ giun: có bốn cơ đánh số thứ tự từ I đến IV kể từ ngón cái.

* Nguyên ủy:

- Hai cơ giun I và II bám vào bờ ngoài của gân gấp sâu ngón trỏ và ngón 
giữa.

- Hai cơ III và IV bám vào cả hai bờ của gân ở khoang gian ngón ba va bốn.

* Bám tận: các cơ giun chạy thẳng xuống theo dọc gân gấp rồi chuyển thành 
gân, gân này hòa nhập với trẽ gân của cơ gian cốt để cùng bám vào gân duỗi.

* Tác dụng: Duỗi đốt giữa và đốt xa, gấp đốt gần.

4.3.2. Các cơ gian cốt gan tay: có bốn cơ

* Nguyên ủy: bám vào mặt trước bên trông về phía trục bàn tay của các 
xương bàn tay I, II, IV và V.
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* Bám tận: Vào bao khớp đốt bàn tay - đốt ngón tay và vào cân mu tay của 
các ngón tay thứ II, IV ,v.

* Tác dụng: gấp đốt gần, duỗi đốt giữa và đốt xa.

4.3.3. Các cơ gian cốt mu tay: Có bốn cơ.

* Nguyên ủy: bám vào xương đốt bàn tay ở cả hai mặt bên nhưng bám ở gần 
trục bàn tay.

* Bám tận: như cơ gian cốt gan tay vào gân cơ duỗi.

* Tác dụng: gấp đốt nhất, duỗi đốt nhì và ba, dạng ngón tay xa trục bàn tay.

5. CÁC NHÓM C ơ  THỰC HIỆN CÁC ĐỘNG TÁC CƯA CHI TRÊN

5.1. Các động tác của đai chi trên

Xương đai chi trên gồm có xương đòn và xương bả vai, vì vậy động tác của 
đai chi trên do hoạt động của xương đòn và xương bả vai cùng tạo thành. Động 
tác của đai chi trên khá phức tạp cho nên thường do hoạt động của xương xương 
bả vai thể hiện, hoạt động của đai chi trên có những động tác chính sau đây:

- Đưa vai ra trước (xương vai ra xa cột sống) và đưa vai ra sau (khép xương 
vai vào gần cột sống).

- Nâng, hạ xương vai và xương đòn.

- Động tác quay vòng của đầu ngoài xương đòn và đồng thời của xương vai.

1) Động tác đưa vai ra  trước: gồm các cơ sau:

- Cơ ngực to.

- Cơ ngực bé.

- Cơ răng trước.

2) Động tác đưa vai ra  sau: gồm các cơ sau:

- Cơ thang.

- Cơ trám lớn và cơ trám bé.

3) Động tác nâng xương vai: gồm có:

- Các bó trên của cơ thang. - Cơ trám.

- Cơ nâng xương vai - Cơ ức đòn - chũm.

4) Động tác hạ xương vai: gồm có:
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- Các bó dưới của cơ thang.

- Cơ ngực bé.

- Cơ dưới đòn.

- Các bó dưới cơ răng trước.

5) Động tác xoay lên của xương vai: gồm:

- Phần trên và phần dưới của cơ thang.

- Phần dưới của cơ răng trước.

6) Động tác xoay xuống của xương vai: gồm:

- Cơ thang.

- Cơ trám.

5.2. Các nhóm cơ thực hiện động tác của khớp vai

1) Động tác gấp cánh tay: gồm có bốn cơ:

- Phần trước cơ delta. - Cơ quạ cánh tay.

- Cơ ngực to. - Cơ nhị đầu cánh tay.

2) Động tác duỗi cánh tay: gồm năm cơ:

- Phần sau cơ delta. - Cơ tròn bé.

- Cơ lưng to. - Cơ tròn to.

- Cơ dưới gai.

3) Động tác dạng cánh tay: gồm hai cơ:

- Cơ delta.

- Cơ trên gai.

4) Động tác khép cánh tay: gồm tám cơ:

- Cơ ngực to. - Cơ lưng to.

- Cơ tròn to. - Cơ tròn bé.

- Cơ dưới gai. - Cơ dưới vai.

- Cơ quạ cánh tay. - Đầu dài cơ tam đầu cánh tay.

5) Động tác sấp cánh tay: gồm sáu cơ:

- Cơ dưới vai. - Cơ ngực to.

- Phần trước cơ delta. - Cơ lưng to.

- Cơ tròn to. - Cơ quạ cánh tay.
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6) Động tác ngửa cánh tay: gồm ba cơ:

- Cơ dưới gai.

- Cơ tròn bé. - Phần sau cơ delta.

5.3. Các nhóm cơ thực hiện động tác của khớp khuỷu

1) Động tác gấp cẳng tay: gồm bốn cơ

- Cơ nhị đầu cánh tay. - Cơ cánh tay trước

- Cơ cánh tay quay. - Cơ sấp tròn

Ngoài ra các cơ bám gốc ở mỏm trên lồi cầu trong của xương cánh tay và 
kéo dài đến cẳng tay và bàn tay cũng tham gia vào động tác gấp cẳng tay.

2) Động tác duỗi cẳng tay: gồm hai cơ:

- Cơ tam đầu cánh tay.

- Cơ khuỷu.

3) Động tác sấp cẳng tay: gồm ba cơ:

- Cơ sấp tròn.

- Cơ sấp vuông.

- Một phần cơ cánh tay quay.

4) Động tác ngửa cẳng tay: gồm ba cơ:

- Cơ cánh tay quay (ngửa dài).

- Cơ ngửa ngắn.

- Cơ nhị đầu cánh tay.

5.4. Các nhóm cơ thực hiện động tác  của khớp quay cổ  tay

1) Động tác gấp bàn tay: gồm sáu cơ:

- Cơ gan tay lớn. - Cơ gan tay bé.

- Cơ gấp chung nông các ngón tay. - Cơ gấp chung sâu các ngón tay.

- Cơ trụ trước. - Cơ gấp dài ngón cái.

2) Động tác duỗi bàn tay: gồm bảy cơ:

- Cơ duỗi cổ tay quay dài( cơ quay I). - Cơ duỗi ngón cái.

- Cơ duỗi cổ tay quay ngắn( cơ quay II). - Cơ duỗi ngón trỏ.
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- Cơ duỗi cổ tay trụ( cơ trụ sau). - Cơ duỗi dài ngón út.

- Cơ duỗi chung các ngón tay.

3. Động tác dạng bàn tay: gồm sáu cơ:

- Cơ duỗi cổ tay quay dài( cơ quay I). - Cơ ngắn duỗi ngón cái.

- Cơ duỗi cổ tay quay ngắn( cơ quay II). - Cơ dạng dài ngón cái.

- Cơ gấp cổ tay quay(cơ gan tay lớn). - Cơ dài duỗi ngón cái.

4) Động tác khép bàn tay: với sự tham gia đồng thời của hai cơ:

- Cơ gấp cổ tay trụ ( cơ trụ trước).

- Cơ duỗi cổ tay trụ( cơ trụ sau).

c. c ơ  CHI DƯỚI
Gồm có cơ đai hông và cơ chi dưới tư do (cơ đùi, cơ cẳng chân, các cơ ở bàn 

chân).

1. C ơ  ĐAI HÔNG 

Được chia làm 2 khu: khu trước và khu sau.

1.1. Khu trưốc: có bốn cơ:

1) Cơ thắt lưng-chậu (m. iliopsoas), Gồm hai phần: cơ thắt lưng lớn và cơ 
chậu.

* Vị trí: là cơ che phủ phía ngoài cột sống thắt lưng và mật mặt trong xương 
chậu.

* Nguyên uỷ: cơ thắt lưng lớn bám vào mặt bên và mỏm ngang đốt sống lưng 
12; thắt lưng từ 1 - 4.

- Cơ chậu bám vào mặt trong xương cánh chậu (hố chậu trong).

* Bám tận: hai cơ họp thành gân chung bám vào mấu chuyển nhỏ xương đùi.

* Chức năng:

- Đầu gần cố định: cơ co làm gấp và ngửa đùi.

- Đầu xa cố đinh:
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+ Nếu một bên co thì kéo nghiêng chậu hông về phía cơ co.

+ Nếu hai bên co thì thực hiện động tác gập thân và kéo nghiêng khung 
chậu(nếu nằm ngửa và cố định hai đùi, cơ co sẽ kéo thân ngồi dậy).

Những bài tập: đứng thẳng đá chân vuông góc, gánh tạ chạy nâng cao đùi, 
treo người trên xà gập bụng, nằm ngửa hai chân cắt kéo... đều có thể phát triển 
sức mạnh của cơ thắt lưng chậu.

2) Cơ tháp hay cơ hình lê (m. piriformis)

* Nguyên uỷ: mặt trước bên của các đốt sống cùng 2, 3, 4.

Cơ luồn qua khuyết ngồi lớn ra ngoài khung chậu bé.

* Bám tận: mấu chuyển lớn xương đùi.

* Chức năng:

- Đầu gần cố định: làm dạng và ngửa đùi.

- Đầu xa cố định: một bên co sẽ xoay khung chậu về phía đối diện, hai bên 
co sẽ kéo ngửa khung chậu lên.

Hình 85. Cơ thắt lưng chậu và cơ vuông thắt lưng.
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Mao ctiäü Co mồng ntìở

Cơ Oàng.,' Nhanh TK đùi

Hình 86. Các cơ đai hông (nhìn sau).

3) Cơ bịt trong (m. obturatorius internus)

* Nguyên uỷ: là lcơ dẹt bám ở chu vi lỗ bịt và mặt trong màng bịt.

Cơ luồn qua khuyết ngồi bé ra ngoài khung chậu.

* Bám tận: vào hố mấu chuyển lớn.

* Chức năng:

- Đầu gần cố định: làm dạng và ngửa đùi.

- Đầu xa cố định: như cơ tháp.

4) Cơ sinh đôi trên và dưới (m. m.gemelli Superior, inferior)

* Nguyên uỷ: cơ trên vào gai ngồi, cơ dưới bám vào ụ ngồi.

Hai cơ đi dọc theo bờ trên và dưới cơ bịt trong,đầu gân của cơ này cùng vói 
đầu gân của cơ bịt trong họp thành 1 gân chung.

* Bám tận: hố mấu chuyển lớn.

* Chức năng: như cơ bịt trong.

140



1.2. Khu sau (khu chậu ngoài) có 5 cơ: 

ĩ) Cơ mông to (m. gỉuteus maximus)

* Vị trí: là 1 cơ to, dày, hình tứ giác và phát triển mạnh nhất ở loài người do 
tư thế đưng thẳng.

* Nguyên uỷ: - Phần sau mặt ngoài xương cánh chậu.

- Mặt sau xương cùng, xương cụt.

- Dây chằng cùng - ụ ngồi.

* Bám tận: ngành ngoài đường ráp xương đùi (ở lồi củ cơ mông).

Hình 87. Cơ mông to 

và các cơ đùi sau.

* Chức năng:

- Đầu gần cố định: làm duỗi đùi và ngửa đùi. Nếu 1/2 trên co làm dạng đùi, 
1/2 dưới co làm khép đùi.

- Đầu xa cố định: làm cho thân duỗi thẳng (tư thế đứng nghiêm), kéo ngửa 
khung chậu về phía sau làm trọng tâm chuyển dịch ra sau. Vì thế cơ mông to
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có vai trò quan trọng trong sự hoàn thiện tư thế đứng thẳng của con người, điều 
đó lại càng làm cho cơ phát triển.

Nhìn chung cơ có chức năng duy trì tư thế đứng thẳng của con người. Khi 
thực hiện động tác đi bộ trên đường bằng, cơ mông to khồng có tác dụng lớn, 
nhưng khi leo trèo, chạy đạp sau và lên cầu thang cơ này có tác dụng rất lớn.

Những bài tập đá chân ra sau, nằm sấp đá chân, gánh tạ gập duỗi đùi, chạy 
đạp sau, chạy sườn dốc, bật cóc... có thể phát triển sức mạnh của cơ mông to.

2) Cơ mông nhỡ (m. gluteus médius)

* Vị trí: là cơ có hình tam giác, một phần nông, một phần bị cơ mông to 
che phủ.

* Nguyên uỷ: phần giữa mặt ngoài cánh chậu (giữa hai đường mông trước 
và sau) và cả vào mạc rộng của đùi.

* Bám tận: mặt sau ngoài mấu chuyển lớn xương đùi.

* Chức năng:

- Đầu gắn cố định: làm dạng đùi; các bó trước co làm sấp đùi;các bó sau co 
làm ngửa đùi.

- Đầu xa cố định: một bên co làm nghiêng khung chậu về cùng bên; hai bên 
co sẽ kéo ngửa khung chậu.

3) Cơ mông bé (m. gluteus minimues)

* Vị trí: nằm ở dưới lớp cơ mông nhỡ

* Nguyên uỷ: phần trước mặt ngoài xương cánh chậu .

* Bám tận: bờ trước mấu chuyển lớn xương đùi.

* Chức năng: giống cơ mỏng nhỡ.

Hai nhóm cơ mông này có vai trò rất quan trọng trong việc duy trì tư thế khi 
cơ thể đứng thẳng hoặc đi bộ. Ở trạng thái đi bộ bình thường, thân trên cơ bản 
giữ nguyên tư thế thẳng đứng, khớp chậu tương đối ổn định. Khi nâng đùi bước, 
do cơ mông nhỡ và cơ mông nhỏ thực hiện.

4) Cơ vuông đùi (m. quadratus femoris)

* Nguyên uỷ: ụ ngồi.

* Bám tận: bám vào mào (gờ) gian mấu chuyển.

* Chức năng: ngửa đùi.

142



5) Cơ bịt ngoài (m. obturatorius esternus)

* Nguyên uỷ: xung quanh mặt ngoài lỗ bịt. Cơ chạy ngang ra sau cổ 
xương đùi.

* Bám tận: hố mấu chuyển lớn (hố ngón tay)

* Chức năng: xoay đùi ra (ngửa đùi).

2. CÁC C ơ  Ở ĐÙI 

Các cơ đùi được chia làm 3 khu: trước, trong và sau.

2.1. Khu đùi trước: có ba cơ:

1) Cơ may (m. sartorius)

* Vị trí: là cơ dài nhất ờ thân người,bắt chéo ở mặt trước xương đùi đi từ trên 
xuống dưới,từ ngoài vào trong.

* Nguyên uỷ: gai chậu trước trên.

* Bám tận: mặt trong đầu trên xương chày.

* Chức năng:

Hình 88. Nhóm trưởc cơ đùi (lớp nông)
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- Đầu gần cố định: cơ co làm gấp và xoay cẳng chân vào trong. Khi duỗi 
cẳng chân có thể làm gấp đùi và có thể xoav đùi ra

- Đầu xa cố định: kéo nghiêng khung chậu ra phía trước.

2) Cơ căng mạc rộng (m. tensor faciaes latae) hay cơ căng cân đùi

* Vị trí: là cơ dẹt phía ngoài đùi, giữa cơ may và cơ mông nhỡ.

* Nguyên uỷ: gai chậu trước trên.

* Bám tận: Nửa dưới của cơ là cân bám vào màng cân đùi ở 1/3 giữa góp 
phần tạo thành dải chậu chày, kết thúc ở lồi cầu ngoài xương đùi.

* Tác dụng :

- Đầu gần cố định:

+ Cơ co làm căng màng cân đùi, làm chỗ tựa vững chắc cho các cơ đùi khác 
làm việc.

+ Cơ này còn làm động tác gấp đùi, dạng đùi và xoay đùi vào trong.

- Đầu xa cố định: Kéo ngửa khung chậu ra irước.

3) Cơ tứ đầu đùi (m. quadricep fermoris)

Hình 89. C ơ  tứ đẩu đủi 

(đã cắt bỏ  cơ  thẳng đùi).
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* Vị trí: là cơ to,khỏe nhất cơ thể nằm ở mặt trước của đùi

* Nguyên uỷ: có 4 đầu cơ:

- Cơ thẳng đùi: bám vào gai chậu trước dưới và bờ trên của ổ cối.

- Cơ rộng trong: nằm ở phía trong của đùi, bám vào mép trong đường ráp 
xương đùi.

- Cơ rộng ngoài: nằm ở phía ngoài của đùi, bám ở bờ trước dưới của mấu
chuyển to và 1/2 trên mép ngoài đường ráp xương đùi.

- Cơ rộng giữa: nằm ở dưới lớp cơ thẳng đùi sát với xương, là một cơ yếu 
nhất trong cơ tứ đầu đùi, bám vào 3/4 trên mặt trước ngoài xương đùi.

* Bám tận: bốn cơ hợp lại thành một gân chung. Gân này phủ lên xương 
bánh chè, bám vào bờ trên và bờ bên của xương này, xuống dưới trở thành 1 
dây chằng rất chắc gọi là dây chằng bánh chè rồi bám tận vào lồi củ xương 
chầy.

Một vài bó sợi gân của cơ rộng trong và rộng ngoài đi từ cạnh bên xương 
bánh chè bám vào lồi củ chày tạo thành mạc giữ bánh chè trong và ngoài.

* Chức năng:

- Đầu gần cố định: gấp đùi, duỗi cẳng chân.

- Đầu xa cố định: cùng nhóm đối kháng cố định khung chậu, cố định 
khớp gối.

Một số bài tập bổ trợ như: bật xa tại chỗ, bật nhảy nhiêu cấp, gánh tạ ngồi
sâu... đều có thể phát triển sức mạnh của cơ tứ đầu đùi.

2.2. Khu đùi trong

1) Cơ lược (m. pectineus)

- Nguyên uỷ: mào lược xương mu, mặt trước ngành trên xương mu.

- Bám tận: cơ chạy xuống bám vào đường lược (gần phần trên mép trong 
đường ráp xương đùi, ngay dưới mấu chuyển bé).

- Chức năng:

+ Đầu gần cố định: gấp, khép và ngửa đùi.

+ Đầu xa cố định: kéo nghiêng khung chậu về trước.

2) Cơ khép dài (m.adductor longus)
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Gai châu trước trẽn 

Ga! chịu trưđc dưái- 

Căc dây chảng khớp hòng 

Mâu chuyến lởn

Cơ thắt kmg chậu..............  ......y
s

c ơ  lược

Cơ khép ngán 
Cơ rộng giữa

Cơ khép dài

Đ/m và tim đù! (qua vông 
ìx t khép khép lò n )

Cơ rộng trong

Gân cơ thẳng ổuĩ 

Cơ rộng ngoi/

Móm trên iôi câu ngoài 
xuơng đùi

XMng bánh chè 
Dêy chẳng bên mác

Chóm mác- 
LSi cũ cháy-

CỢtuỢc

Ngành trén xương mu 

Cơ Khép dài 

Cù mu 

Cơ khép ngẩn 

'athon 
Cơ bịt ngoa!

Cơ vuồng đùi 

Cơ khép kin

Các Ể  các nhánh xuyên 
cùa đ/m đùi sâu

Mõm trên /di cầu trung 
xuOng đùUcú cơ khép)

Cơ thon

Dằy chằng bên chảy 

Mạc giữ binh chè. trong

cơ may 

Gân cơ thon 
Gân cơ bán gân 

s  Dáy chăng bánh chè

Hình 90. Cơ đùi lớp sâu (nhóm bên trong).

Phía trong cơ lược.

- Nguyên uỷ: mặt trước ngành trên xương mu, gờ mu.

- Bám tận: mép trong, đoạn giữa đường ráp xương đùi.

- Chức năng: gấp, khép và ngửa đùi.

3) Cơ khép ngắn: (m. adductor brevis)

Nằm sau cơ lược và cơ khép dài, trước cơ khép lớn.

- Nguyên uỷ: mặt ngoài ngành dưới xương mu.

- Bám tận: mép trong, phần trên đường ráp xương đùi.

- Động tác: khép và ngửa đùi.

4) Cơ khép lớn (m.adductor magnus)

Cơ hình tam giác, dầy, rộng. Có ba bó:

- Nguyên uỷ: ụ ngồi, mặt ngoài ngành ngồi mu.
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- Bám tận: hai bó trên bám suốt dọc mép trong đường ráp xương đùi, bó dưới 
thu lại thành gân tròn bám vào củ cơ khép.

- Chức năng:

+ Đầu gần cố định: khép và duỗi đùi.

+ Đầu xa cố định: hai bên co, kéo ngửa khung chậu.

5) Cơ thon (m. gracilis)

Là cơ nhỏ và dài.

- Nguyên uỷ: mặt ngoài ngành dưới xương mu.

- Bám tận: cơ chạy ra phía sau lồi cầu trong xương đùi xuống bám vào phía 
dưới lồi cầu trong xương chày.

- Chức năng: gấp, khép đùi; gấp và hơi xoay cẳng chân vào trong.

Bài tập bổ trợ như ép ngang, đá ngang, khống chế ngang... có thể phát triển 
tính duỗi và dạng của các cơ khép.

2.3. Khu đùi sau

1) Cơ nhị đầu đùi (m. biceps femoris)

* Vị trí: nằm phía ngoài, phía sau của đùi do hai đầu cơ tạo thành .

* Nguyên uỷ: - Đầu dài: ụ ngồi xương chậu.

- Đầu ngắn: Phần dưới mép ngoài đường ráp xương đùi.

* Bám tận: hai đầu hợp lại bám vào chỏm mác.

* Chức năng:

- Đầu gần cố định: duỗi đùi, gấp cẳng chân, xoay cẳng chân ra (khi 
iang gấp).

- Đầu xa cố định: gấp đùi ở khớp gối (động tác ngồi xuống). Khi cố định 
íhớp gối và hông, cơ co sẽ kéo ngửa khung chậu.

2) Cơ bán gân (m. semitendinosus)

* Vị trí: nằm phía sau, trong của đùi.

* Nguyên uỷ: ụ ngồi.

* Bám tận: mặt trong đầu trên xương chày.

* Chức năng:
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- Đầu gần cố định: duỗi đùi, gấp cẳng chân, xoay cẳng chân vào (khi 
đang gấp).

- Đầu xa cố định: gấp đùi ở  khớp gối.

3) Cơ bán mạc (m. semimembranosus)

* Vị trí: nằm dưới iớp cơ bán gân.

* Nguyên uỷ: ụ ngồi.

* Bám tận: mặt sau lồi cầu trong xương chày. Một phần gân chuyển thành 
dây chằng khoeo chéo và gân quặt ngược.

* Chức năng: như cơ bán gân.

Cơ nhị đầu đùi, cơ bán gân và cơ bán mạc hợp lại gọi là nhóm cơ sau đùi. 
Để tăng sức manh của nhóm cơ này, có thể áp dụng các bài tập như bật xa tại 
chỗ, bật nhảy các cấp, bật cóc, chạy đạp sau, nằm sấp căng lưng... Ép trước, đá

Hình 91. Các cơ mông và đùi sau (lớp sâu).
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trước, đá ngang và đứng thẳng gập thân là một số bài tập bổ trợ có thể phát triển 
tính duỗi của các cơ này.

3. CÁC C ơ Ở CẲNG CHÂN 

Các cơ b cẳng chân được chia làm 3 nhóm: nhóm trước, sau và ngoài.

3.1. Nhóm trước

Gân cơ tứ đẩu đùi 
Cơ rộng ngoài

Dđì chặn C/Iclit. 

Dây clìằng ngang hanh ché 

Gân cơ nlìị đẩu đùi

Chôm máọ-

Cơ mác bén dài-

Cơ chày Truỡc

Cơ mác bén nqẳn.

Mạc g iửcơ duỗi tràn

Mắt cá ngoởi 
Mạc glữcơơuỗi đuỡi 

Gán cơ duỗi đ à i CỂC ngón chồn 

Gân cơ mác. tò

Cợ lũng trong/
•Xucrng tìánlì ché

'đy c-hănct bén cnayíkiìơp gói) 
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Hình 92. Nhóm trưởc cơ cẳng chân (lởp nồng).

1) Cơ chày trước (m. tỉbialisanterion)

* Nguyên uỷ: 2/3 trên mặt ngoài xương chày, màng gian cốt.

* Bám tận: vào xương chêm trong và nền đốt bàn I.

* Chức năng:

+ Đầu gần cố định: duỗi, khép bàn chân.

+ Đầu xa cô' định: kéo cẳng chân về trước.

2) Cơ duỗi dài các ngón chân (m. extenxor digitorum longus)



* Nguyên uỷ: lồi cầu ngoài xương chày, 2/3 trên mặt trong, bờ tnrớc và chỏm 
xương mác, vào màng gian cốt.

* Bám tận: đầu dưới chia làm 4 gân đi qua mạc hãm gân duỗi đi tới 4 ngón 
từ thứ 2 đến 5. Mỗi gân lại chia 3 chẽ bám vào đầu gần đốt giữa và hai chẽ bên 
chập lại bám vào đầu gần đốt xa.

* Chức năng: đầu gần cố định: duỗi các ngón từ thứ 2 đến 5; duỗi bàn chân, 
chủ yếu là giữ cung dọc bàn chân.

3) Cơ duỗi dài ngón chân cái (m. extenxor hallucis longus)

* Nguyên uỷ: vào 2/3 dưới mặt trong xương mác và màng liên cốt.

* Bám tận: nền đốt xa ngón cái.

* Chức năng: duỗi ngón cái, duỗi bàn chân, nâng cao bờ trong bàn chân.

3.2. Nhóm sau

Chia làm 2 lớp:

Hình 93. Cơ tam đầu cẳng chân.
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3.2.1. Lớp nông

1) Cơ tam đầu cẳng chân (m. trieeps surae)

* Vị trí: là một khối cơ to gồm có:cơ sinh đôi và cơ dép.

* Nguyên uỷ:

- Cơ sinh đôi (m. gastrocnemius) có hai đầu cơ là đầu trong và đầu ngoài 
bám vào mỏm trên lồi cầu trong và ngoài đầu dưới xương đùi.

- Cơ dép: nằm khuất trong cơ sinh đồi cơ bám vào phần trên mặt sau xương 
mác, phần trên mặt sau xương chày (đường cơ dép).

* Bám tận: đầu gân cơ sinh đôi và cơ dép tập trung ở phía dưới thành bó gân 
rất khoẻ, chắc chắn gọi là gân gót (gân Achille) bám vào củ gót.

* Chức năng:

- Đầu gần cố định: gấp cẳng chân, gấp bàn chân. Đầu trong cơ sinh đôi co 
làm xoay cẳng chân vào. Đầu ngoài cơ sinh đôi co làm xoay cẳng chân ra.

- Đầu xa cố định: kéo xương đùi về phía sau làm duỗi khớp gối. Cơ có vai 
trò duy trì tư thế đứng thẳng của cơ thể.

2) Cơ gan chân (m. plantarỉs)

* Nguyên uỷ: mỏm trên lồi cầu ngoài xương đùi.

* Bám tận: bằng một gân dài nhập vào gân gót (bám vào củ gót).

* Chức năng: phụ cho cơ dép.

3.2.2. Lớp sâu: có bốn cơ:

1) Cơ khoeo (m. poplỉteus)

* Nguyên uỷ: mỏm trên lồi cầu ngoài xương đùi.

* Bám tận: phần trên mặt sau xương chày, trên đương cơ dép.

* Chức năng:

- Đầu gần cố định : gấp cẳng chân và xoay cẳng chân vào.

- Đầu xa cố định: gấp cẳng chân.

2) Cơ gấp dài các ngón chân (m. flexor digitorum lonhus)

* Nguyên uỷ: mặt sau, phần giữa xương chày.

* Bám tận: gân cơ vòng sau mắt cá trong xuống bàn chân rồi chia thành 4 
nhánh gân đến bám vào nền đốt xa của các ngón chân từ thứ 2 đến 5.
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* Chức năng: đầu gần cố định: gấp các ngón từ thứ 2 đến 5, gấp bàn bàn và 
xoay bàn ra.

Hình 94. Cơ cẳng chân nhóm sau (lởp sâu).

3) Cơ chày sau (m. tibialis posterior)

* Nguyên uỷ: bám vào mặt sau màng gian cốt, mặt sau xương chày xương 
mác.

* Bám tận: vào xương ghe (thuyền), các xương chêm và nền đốt bàn II, 
III, IV

* Chức năng:

- Đầu gần cố định: gấp, khép và xoay bàn chân ra.

- Đầu xa cố định: duy trì tư thế đứng trên đầu ngón chân.

4) Cơ gấp dài ngón chân cái (m. flexor hallucis longus)

* Nguyên uỷ: mặt sau, phần dưới xương mác và màng gian cốt.

* Bám tận: nền đốt xa ngón cái.
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* Chức năng: gấp ngón cái, gấp bàn chân, khép và xoay bàn ra.

Các bài tập bổ trợ như: gánh tạ chạy đạp sau, bật xa tại chỗ, nhảy dây, bật 
cóc, bật bục đa cấp... đều có thể làm tăng sức mạnh của các cơ cẳng chân.

Bài tập: gập bàn chân rồi ép trước, đá sau và khống chế phía trước đều có tác 
dụng tới khả năng duỗi của các cơ nói trên.

3.3. Nhóm bên: cố hai cơ

1) Cơ mác dài hay cơ mác bên dài (m. peroneus longus)

* Nguyên uỷ: chỏm mác, phần trên mặt ngoài xương mác

* Bám tận: vòng sau mắt cá ngoài, qua rãnh gân cơ mác dài của xương gót 
xuống gan chân, bám vào xương đốt bàn I và II, vào xương chêm trong (I).

* Chức năng:

+ Đầu gần cố định: gấp, dạng, và xoay bàn chân vào.

+ Đầu xa cố định: kéo cẳng chân ra sau.

Hình 95. nhóm bên cơ cẳng chân.
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2) Cơ mác ngắn hay cơ mác bên ngắn (m. peroneus brevỉs)

ĐM.TM chày trước và TK mác sau
C ơ  duỗi dài các  ngón chân \

C ơ  duỗi dài ngón chân cái 

Dây T K  mác nông 

V ách ngăn cơ  trước ,„L 

C ơ  m ác bên dái 

C ơ  m ác bẽn ngăn_,,_
- .

Xương mác 

V ách ngàn cd  sau  

Đ M  và T M  bèn m ác '

C ơ  gấp dài ngón chán cái

Cơ dép  — —

TK  chân bi ngoái

C ơ  sinh đôi (bụng ngoài)

Nhánh liên quan T K  chân bì ngoài

C ơ  chày trước

" ■’"1 XÌ--3?

W ẹ u . ì $ "
Tĩnh mạch hiền bé

M àng liên cót

Xương chày

TM  vá TK hiển lớn

, C ơ  chay sau  (cảng chân sau) 

C ơ  gâp dài các  ngón chân 

' Vách  ngang co 

- Đ M .T M  và K T chày sau
Ịị|

-.«■-Mỉ 1u “■
V Ị , . - G â n  cơ gan chân gãy

w z  .■ C ơ  sinh đôi (bung trong)

Hình 96. Mặt cắt ngang qua cẳng chân.

* Nguyên uỷ: nửa dưới mặt ngoài xương mác.

* Bám tận: gân cơ đi vòng xuống phía sau dưới mắt cá ngoài, bám vào đốt 
bàn V.

* Chức năng: như cơ mác dài.

4. CÁC C ơ CỦA BÀN CHÂN (MUSCULI PEDIS)

4.1. Cơ của  mu chân

Có một cơ:

Cơ duỗi ngắn ngón chân (m.extensor digitorum brevis)

- Nguyên ủy: hõm sên gót

- Đường di và bám tận: cơ này ngay trên xương, dưới các gân của cơ duỗi 
dài các ngón chân. Chia làm 4 bó đi vào 4 gân, gân trong nhất nằm dưới gân 
cơ duỗi dài ngón chân cái và bám tận vào nền của đốt I ngón này, 3 gân kia đi 
tới các ngón chân 2, 3, 4 bám vào bờ ngoài của các gân cơ duỗi chung.

- Tác dụng: duỗi và kéo ra ngoài các đốt I ngón chân.
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Thán kinh m ác nông (đã cât)

G ân cơ  m ác đài

G ân  cơ  m ác ngân '

G ân và cơ duồi các  

ngốn chân dài

x ư ơ n g  m a e

Nhánh xuyên của 

động m ach m ac

Động m ach mắt cá ngoai trươc

Mắt cá ngoài

Nhánh ngoài của  than kinh m ác 

sâu và đỏng m ạch cổ  chân ngoai

G ân cơ  m ac dai

C ác cơ duỗi cá c  ngón chãn ngắn 

va duỗi ngón cái ngắn (đã cat) ... ....

G ần  cơ  m ác ngắn (đã cắt)

G ân cơ  m ác dài (đã căt)

C ơ  dạng ngón ut

C á c  động m ạch mu đot ban

C á c  xương đốt bàn

C á c  cơ  gian cốt mu chân

Thẩn kinh bì mu chân  

ngoài (nối tiếp thần kinh 

bắp chân) (đã cắt)

Các nhánh xuyên trước từ các  

động m ạch gan đốt bàn chán -J

C á c  động m ạch mu 

ngón chân

Cácli nhánh mu chân của 

các động m ạch và thần _ 

kinh gan ngón riêng

C ơ  dép

C ơ  và gân chay trườc

‘Xưong chày

Động mạch cháy trước 

và thẫn kinh m ác sáu

G ân vá cơ duỗi 

ngòn chân cái dai

Động m ach mắt cà  trong trườc 

Mắt cá  trong 

„- Động m ạch mu chân  

Nhành trong của thẫn kinh mác sâu 

C ã c  đông mach cổ chân trong 

Lối của xương ghe 

Đông mach cung

C a c  nhánh xuyên sau tử cung  

đông mach gan chăn sáu

Động m ach gan chân sâu đến 

cung gan chân sâu

C ơ  dạng ngón cái 

..G ân cơ duỗi ngón chân cai đài

....G ân  cơ duỗi ngon

chân cái ngăn [đã cắt)

“ ..—  C á c  gân co duỗi các ngón

chân ngân (đă cất)

....C á c  gân cơ duỗi các ngón

I  chân dài (đã cắt)

C á c  trẽ gân duỗi

' C á c  nhánh mu ngón chân 

của thần kinh mác sâu

" C á c  nhánh mu ngón chán 

của thần kinh mác nông

Hình 97. Cơ của mu chân.
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4.2. Các cơ của gan chân

Chia làm 3 nhóm: ngoài, giữa và trong (hình 98, 99, 100).

4.2.1. Nhóm trong

4.2.1.1. Lớp nông: có một cơ

Cơ dạng ngón chân cái (m. abductor hallucia)

- Nguyên ủy: lồi củ sau xương gót, dây chằng vòng trong ở cổ chân và mạc 
gan chân.

- Bám tận: chạy dọc bờ trong bàn chân, bám vào nền của đốt I ngón 
chân cái.

- Tác dụng: dạng ngón cái (tách xa trục bàn chân).

4.2.2. 2. Lớp sâu: có hai cơ

1) Cơ gấp ngắn ngón chân cái (m. flexor hallucỉs brevis)

- Nguyên ủy: mặt dưới xương chêm I, các dây chằng gan chân và gân cơ 
chày sau.

- Đường đi và bám tận: tách làm hai bó (trong và ngoài), nằm trong rãnh ở 
giữa hai bó có gân cơ gấp dài ngón chân cái. Bó trong bám tận cùng với gân cơ 
dạng ngón chân cái, bó ngoài bám tận cùng với gân cơ khép ngón chân cái.

- Tác dụng: gấp đốt I ngón chân cái.

2) Cơ khép ngắn ngón chân cái (m. adductor hallucis)

Có hai bó: bó chéo và bó ngang.

- Nguyên ủy: bó chéo bám vào xương hộp, dây chằng gót hộp, xương chêm 
III, nền các xương đốt bàn chân 3, 4.

Bó ngang bám vào bao khớp của bàn chân - cổ chân 3, 4, 5.

- Bám tận: gân chung bám vào nền đốt I ngón chân cái.

- Tác dụng: khép và gấp ngón cái.

4.2.2. Nhóm ngoài

4.2.2.1. Lóp nông: có một cơ

Cơ dạng ngón chân út (m. abductor digiti minimi pedis)

- Nguyên ủy: mặt dưới xương gót, mạc gan chân.
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- Bám tận: chạy dọc bờ ngoài bàn chân, bám tận vào mỏm trâm xương đốt 
bàn chân V và nền đốt I ngón út.

- Tác dụng: gấp đốt I ngón út và dạng ngón út.

4.2.2.2. Lớp sâu: có hai cơ.

1) Cơ gấp ngắn ngón chân út (m. flexor digỉtỉ minimi brevis pedis)

- Nguyên ủy: nền đốt bàn chân V.

- Bám tận: nền đốt I ngón út.

- Tác dụng: gấp đốt I ngón ú t .

2) Cơ đối chiếu ngón chân út (m. opponens digiti minimi brevis pedis)

- Nguyên ủy: lẫn với cơ gấp ngắn ngón út bàn chân.

- Bám tận: các thớ cơ tới bám vào bờ ngoài xương đốt bàn chân V.

- Tác dụng: khép ngón út.

4.2.3. Nhóm giữa: xếp làm ba lớp.

4.2.3.1. Lớp nông: có một cơ.

Cơ gấp ngán các ngón chân (m. flexor dỉgỉtorum brevís)

- Nguyên ủy: lồi củ trong xương gót và mạc gan chân.

- Bám tận: bốn gân cơ đi vào 4 ngón cuối, tách làm hai trẽ bám vào nền đốt 
II các ngón này.

- Tác dụng: gấp đốt II các ngón này.

4.2.3.2. Lớp giữa

1) Cơ vuông gan chân (m. quadratus plantae)

- Nguyên ủy: mặt dưới và mặt trong xương gót.

- Bám tận: gân cơ gấp dài các ngón chân.

- Tác dụng: tăng cường và dựng lại trục cho cơ dài gấp các ngón chân.

2) Các cơ giun (mm. lumbricales)

Bám vào các gân của cơ gấp dài các ngón chân và tới bám tận vào nền đốt I 
ngón chân và gân duỗi của các ngón tương ứng.

- Tác dụng: gấp các đốt I và duỗi các đốt kia.

4.2.3.3. Lớp sâu: có 3 cơ gian cốt gan chân và 4 cơ gian cốt mu chân.
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Nằm giữa các khoang gian cốt bàn chân. Bám tận vào nền đốt I và gân duỗi 
của các ngón chân II - V.

- Tác dụng: gấp đốt I các ngón chân.

C á c  nhánh gan ngón riêng của 

thần kinh gan chân ngoài

C ã c  nhánh gan ngón riêng cúa 

ỵ  thân kinh gan chân trong

Á  Ả \
/ \  bẹ.V
y , ; /  %  l

C á c  bao xơ của  

các gân gấp

C á c  gân cơ  gấp 

các ngón chân ngắn

C á c  gân cơ  gấp 

các ngón chân dài

Nhánh gan đốt bàn chân của _ 

động mach chân ngoài

C ơ  gấp ngón út ngắn

Cơ dạng ngốn ú t ..

M ỏm  trong 
và

Mỏm ngoài 
của 

lồi cú 
xương gót

- C á c  động mach gan ngón riêng

C á c  đónq mach gan ngòn 

chung từ cac động mach gan 

cổ  chân

C á c  cơ giun

Nhanh ngon chán của 

động m ạch gan chân trong

—  Đầu ngoài 
và

....... Đầu trong
cơ gấp  
ngón 

cái ngắn

G ân cơ gắp ngón cái dài 

■ C ơ  vả gân dạng ngón cai

C ơ  gấp câ c  ngón chân ngãn

C ân  gan chân (đã cất)

C á c  nhánh gót trong của thần Kinh 

chày và đông mạch chay sau

Hình 98. Các cơ gan chân (lởp thử nhất).

158



C á c  nhánh gan ngón riêng của

thần kinh gan chân trong

Các nhánh gan ngón riêng của  

thẩn kinh gan chân ngoài

C ơ  gấp ngón 

út ngắn

Nhánh nông 

và

Nhánh sâ u ...

của thần kinh 

gan chân ngoài

Thần kỉnh vá động m ạch  

gan chân ngoài

C ơ  vuông gan chân

C ơ  dạng ngón út (đã cắt)

Thẩn kinh cho  cơ  dạng ngón út —r  
(từ thẩn kinh chày) f

C ơ  gấp cá c  ngón chân ngắn 

và cân gan chân (đã cắt)

Thẩn kinh và động m ạch gót ngoài /  

(từ thẩn kinh bắp chân và động  

mạch mác)

C a c  cơ  gâp các ngon chàn đai 

C á c  cơ  gấp các ngon chân ngàn 

■ C á c  Dao xơ (đã mó)

C a c  xương vưng

C á c  thấn kinỉi va đông mach 

gan ngón chung

... C á c  cơ  giun

.. ....Đầu ngoài
và
Đấu trong cùa co gâp 
ngón chân cái ngắn

G ân cơ  gẫp ngón chân cai đai

Gân và cơ dạng 

ngón cái dài

....... — ..G ân cơ  gắp các ngón cnân cgi đài

..... Động m ach vá thần kinh gan chân trong

I - G ân cơ  chày sau

G ân  cơ gâp ngon chân cái dai

í| í  Động m ạch chày sau

'  m   và thẩn kinh chàym
...  M ạc giữ gân gấp

'C ơ  dạng ngón cái (đã cắt)

'T h ầ n  kinh và động m ạch gót trong 

Lối của xương gót

Hình 99. Các cơ gan chắn (lớp thứ hai).
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C á c  nhánh gan ngón riêng của thẫn kinh gan chân trong

C á c  nhánh gan ngón riêng của ' r  \ N ,   

thần kinh gan chán ngoa’ - ^
/ i  j f  ••T-V.: 1 **'$,' .ii. Hiịáilili'í! 'ầ-\ ■ ■ h !t . « “ v’ * *jf..I l í . s y i . 1./x * :, .1:“' C á c  nhánh gan ngon riéng cùa

' V . Í \ l . i; l l í í „ U n  , Vh Ì  đông m ach gan cnân trong

'i'11- '- f '| :W 'ị Ị ị S  l!s | | f  Ặ C á c  n t iá n h  xu yèn  trước đên
c â c  đ ô n g  m a c h  m u  đ ố t  D àn

f  | \  s \  , j í ' í  • f t -\  C á c  gân của các cơ giun (đã căt)

_____ 1 3  J g [ A  f ' i l i ,  C ã c  xương Vừng

l^it i  ì i t '  > í
C á c  gân cơ  gấp các : b • # ¿ ¿ r  &Ạ  j f . ả i  Đâu ngang

ngón Chân đài ; i  sệ- r : w  đ  i r  VâA..
~ nJ J - Đâu chèo cơ khep

C á c  gân cơ  gấp các »„ ■ . 1, í '  ngon cáí
ngón chân ngắn

V ỉ '  ■ Ị ĩ t ~ ..............Đấu trong
C ơ  gãp ngón ùt ngắn   r t *  - 4 í '" ®  —  ........  vâ

■' Đểu ngoài cơ  gấp

C á c  động m ạch gan đốt bàn ' K i;; ngốn chân cái ngân

r r" í-¡"'  G ản  cơ  gâp nqỏn chán cái dài
C á c  cd gian cốt gan chân V, \  i Ị ị ị ị  ệ :  M

Nhánh nông của thẩn kinh ' )  /  Í ^ Ị - -  ' C a  dang ngòn cái (đâ cát)
gan chân ngoài 1 í ị Ị V - -j'

„  . .  y \ ,  1 - - Gâ n  cơ gấp cá c  ngốn chân dài iđã cât
Cung Đ M  gan chân sâu và cá c  / | Ị f v  i '"'■''H , ặ j  " M
nhánh sâu của TK gan chân ngoài . ‘i. . r . 'ỳi l í  -..■ ' Ì . V Ĩ  1............ r~-

a a ' /  " y/  _ỈỊý ^  4«^“ f  — ....G ân Cơ Chay sau

Lồi của xương đõt bàn thử nãm
1  ̂ ỵ /  'tỊ Động m ạch va thãn kinh gan chân tron!

G ân  cơ  m ác ngắn /  y ,  - ,  / / f  ‘ »

G ân ca  m ác dài ỵ  /  / / X '  1 Ị Ặ ,  I , )VỴ Gân cơ  9âp n9ốn chân cal dài

và bao x ơ .........‘ / g  w  f  f  1 *7 ''ít '
„  =______  . , 4  . . J  - ..M ac giữ gân gấp
C ơ  vuông gan chân /  /  \ f -  ".»-¡¡¡i VH ■* ,,f

(đã cắt Vá hơi lật lai) " _  C ơ  dang ngón cái (đã cắt)

Thẩn kinh và động m ạch gan chân ngoài /• is i  s l i  _
1  I ? /  T i l ;  , »  C ơ  gấp các ngón chân ngắn 1/a

C ơ  dạng ngón út (đã cắt) ■ I  1, cân gan chân (đã cát)

Đông m ạch và thẩn kinh gót ngoài ■ ị  l f ị ĩ J  Íli.-I * „ -■
" Đông m ach và thán Kinh got trong

Lối của xương gót ■■■ ...

Hình 100. Các cơ gan chân lởp thứ ba.
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5. CÁC NHÓM C ơ  THỤC HIỆN ĐỘNG TÁC CỦA KHỚP CHI DƯỚI

5.1. Các nhóm cơ  thực hiện động tác của khớp hông

1) Động tác gấp đùi: có 5 cơ.

- Cơ may.

- Cơ luợc.

- Cơ nhị đầu đừi.

- Cơ bán mạc.

- Cơ thắt lưng - chậu.

- Cơ căng cân đùi.

- Cơ thẳng đùi (cơ tứ đầu đùi).

2) Động tác duỗi đùi: có 5 cơ.

- Cơ mông to.

- Cơ bán gân.

- Cơ khép lớn.

3) Động tác dạng đùi: có 6 cơ.

- Cơ mông nhỡ.

- Cơ tháp (quả lê).

- Cơ sinh đôi.

4) Động tác khép đùi: có 5 cơ.

- Cơ lược.

- Cơ khép bé.

- Cơ thon (cơ mảnh).

5) Động tác ngửa đùi: có 8 cơ.

- Cơ thắt lưng-chậu.

- Các bó sau cơ mông nhỡ và bé.

- Cơ bịt trong.

- Cơ tháp (quả lê).

6) Động tác sấp đùi: có 3 cơ.

- Cơ căng cân đùi (căng mạc rộng). - Các bó trước của cơ mông nhỡ và bé.

.2. Các cơ thực hiện động tác của khớp gối

1) Động tác gấp cẳng chân: có 6 cơ.

- Cơ nhị đầu đùi. - Cơ bán gân.

- Cơ mông bé.

- Cơ bịt trong.

- Cơ căng cân đùi (căng mạc rộng).

- Cơ khép nhỡ

- Cơ khép lớn

- Cơ vuông đùi.

- Cơ may.

- Cơ bịt ngoài.

- Cơ sinh đôi.
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- Cơ bán mạc.
- Cơ thon.

- Cơ may.
- Cơ sinh đôi (của cơ tam đầu).

2) Động tác duỗi cẳng chân: cố 1 cơ
- Cơ tứ đầu đùi.
3) Động tác sấp cẳng chân: có 6 cơ.
- Cơ bán gân.
- Cơ may.
- Cơ khoeo.

- Cơ bán mạc.
- Cơ thon.
- Đầu trong cơ sinh đôi (của cơ tam đầu).

4) Động tác ngửa cẳng chân: có 2 cơ:
- Cơ nhị đầu đùi.
- Đầu ngoài cơ sinh đôi (của cơ tam đầu).

5.3. Khớp cẳng - cổ chân

1- Động tác gấp bàn chân: có 7 cơ.
- Cơ gan chân gầy. - Cơ tam đầu cẳng chân.
- Cơ chày sau. - Cơ dài gấp ngón cái.
- Cơ gấp chung các ngón chân. - Cơ mác bên dài; cơ mác bên ngắn.
2) Duỗi bàn chân: 3 cơ.
- Cơ chày trước.
- Cơ dài duỗi các ngón.
- Cơ dài duỗi ngón cái.
3) Khép bàn chân: cơ chày trước và cơ chày sau cùng co.
4) Dạng bàn chân: 2 cơ là cơ mác bên dài và cơ mác bên ngắn.

D. CÁC Cơ Ở ĐẦU - MẶT - CỔ

1. CÁC c ơ  Ở ĐẦU 

Các cơ ở đầu mặt phân thành hai nhóm : các cơ mặt và các cơ nhai - nuốt.

1.1. Các cơ mặt

Các cơ này có ba đặc tính chung:

- Một đầu bám vào xương và một đầu bám vào da, nên khi co thì tạo nên các
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nếp da mặt, có tác dụng làm biểu hiện được các nét vui, buồn, sợ hãi hay ngạc 
nhiên...

- Các cơ này đều sếp xung quanh các hố tự nhiên ở mặt và đầu nên làm hẹp 
và mở rộng các hố đó được.

- Các cơ đều do dây thần kinh mặt (hay dây thần kinh số VII) chi phối.

Các cơ mặt xếp thành ba nhóm: các cơ của mi mắt và cung mày, các cơ của 
mũi, các cơ của môi.

C ơ nána môi !rẻĩ! 
và cơ  vả cánh mai

C ơ  yp h ầ n  naaiìs. 
m t t l\  Phân cánh

Cơ hạ '’ách mủi 
Cơ cười — -~— 
Cơ vòng iniệiia

Hình 101. Các Cơ mặt ị * ĩ * é ” ***Cơ hạ môi ducn -
(nhìn trước). C ơ  cẳrn — ——

- Cãrs trén sọ

. Bunạ trân c ơ  nén sọ 

yCơ manh khanh

ÌlÌÌlílH, ’K.
* C ơ  cau may

. ,  i „ /C ơ

.'Phin mi r a ã t \ .. 7 'm á t

-C ơ  tai trước

C ơ  ¡lâm  moi 
trêts 

ơ ¡tò má nho
■Co gò má ỈỚ11 

C o  nang góc naèng 
'■ 'r -Co mút

- C ơ  bám đa cồ

Hình 102. Các cơ mặt 
(nhìn nghiêng).

Cơ niniỉ mói 
trẽn va cáiứi 
mủi

Cơ nãnsr mói trên, iỊị̂

Co ao niắ nho 

Cơ gò má lòn

Cơ ttaiầjt stớc 
Itõệtiic

Co  vòng nũệnx

M<ÍC íism dưcrnịi

, c  ơ tbãi dirơiig

.Cung, gò má

pỊỊỊỊậịp

Li^Đĩa khop Tliai 
‘ -1inwig - hám liuới

— Piiãn s â > \
/Co căii

«8-Phàn nòna

royán mang tai

,/W  ÌỊ Ca mút

Cơ CỈiU

p-.— s>vc<
/ C ơ  J)ạ môi điKri

■'Co hạ sóc miệus
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1.2. Các cơ nhai nuốt

Mỗi bên có bốn cơ : cơ thái dương, cơ cắn, cơ chân bướm trong và cơ chân 
bướm ngoài. Các cơ này bám tận ở xương hàm dưới, cơ co thực hiện động tác 
nhai nuốt, đều do dây thần kinh số V vận động.

cú  khớp Đìa kbớp cũa khớp thái
X. dưcmg - hàm đirới

Hình 103. Các cơ nhai.

2. CÁC C ơ  CỒ

Các cơ cổ có thể phân thành 3 nhóm: nhóm nông, nhóm giữa, nhóm sâu.

2.1. Nhóm cơ  nông cổ

1) Cơ bám da cổ (hình 104): là một cơ mỏng và rộng nằm ngay sát dưới da 
phần cổ. Khi cơ co kéo góc miệng xuống, ví dụ có thể thấy ở vận động viên 
chạy ngắn đánh đích, khi đó da ở cổ nhăn lại.

2) Cơ ức đòn- chũm : đã được miêu tả ở phần cơ đai vai (trang 119).

2.2. Nhóm cơ cổ giữa (hình 105)

Gồm có nhóm cơ xương móng trên và cơ xương móng dưới. Các cơ này phân 
biệt nằm ở phía trên và dưới xương móng. Tác dụng của cơ này là làm cho 
xương móng và xương hàm dưới hoạt động đồng thời hỗ trợ động tác nuốt và 
phát âm.

2.3. Nhóm cơ cổ sâu (hình 106, 107,108).

Nằm ở phía trước ngoài của cột sống đoạn cổ, có thể phân thành hai nhóm:
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nhóm trong và nhóm ngoài. Tác dụng chủ yếu của nhóm cơ cổ sâu là làm cột 
sống đoạn cổ và đầu gập phía trước.

Cơ trên sọ  

M ạc thái dương '|

Cơ vỏng mẳt {
Phần ổ mát 
Phần mi mât

C ơ  tai trườc

ị Cơ tai trên

' ị C ơ  ta i sau

Bụng trán cơ  trên sọ  (cơ tran)

Cơ cau mảy (Cẳt một phần bụng 

trên và cơ vòng mắt)

C ơ  mảnh khảnh 

C ơ  nâng môi trên \\
Cơ nàng môi trên và carm mũi 

(cât bớt một phấn)

í  Phấn ngang  

Cơ mũi 1 p h|n c ánh

Cơ ha vách mũi 

Cơ vòng miệng

C a  vòng miệng

C ơ  cằm

C ơ  hạ môi dưới 

C ơ  hạ góc miẽng

Bụng chẩm  co trên 

sọ (CO chẩm)

C ơ  gò má nhỏ r -

C ơ  gò má lớn 

vòng miệng

.....Mae mang tai

M ạc cân 

..-M ạc ức đòn chũm

M ac cổ nông ở tam giác 

sau (bẽn) trên các cơ 

nânq vai và gối đấu

lllliillilll

¡ l¡¡ II I

I I ¡I 11111 11 ¡11.

| ¡| || || || || || || | ¡| | | | a p :..

ll'|ISlll l llB]|8ia MM lfc»2; r ’'.-V-

JeW m trm

i i *

Hình 104.
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Xương móng

M àng giốp-móng

Đông m ạch cảnh ngoài 

Tĩnh m ạch cảnh trong

C ơ  giáp-móng-.-.

Sụn giáp

C ơ  vai-móng  

(bụng trên)

C ơ  ức-móng —  

D ây chằng nh ln-g iáp  

Sụn nhẫn ...

C á c  cơ  bậc thang '  ..

;ií f l
C ơ  thang

C ơ  vai-mỏng.'

(bụng dưới)

■■■; J 
4 ||ỉf

\ , i i ,  L;  " í  L  jI  ■

---K w™"

■xí- : *Jj ■

Khí quản

Cơ n h Ị  thản (bụng trước)

C ơ  ham móng

..C ơ  mong iưỡi

..C ơ  trâm móng

___C ơ  nhi thân

(bung sau)

Vòng xơ của gản trung 

gian cơ nni ìhân

C á c  cơ  ừc-móng va 

vai-mống (cắt)

..C ơ  giáp-mong

Đường chếch sun giáp

.." Cơ nhẫn-giap

C ơ  ức-giap

C o  vai-mong 

(bung trên) 

(căt)

Tuyên giáp 

Cơ ức-móng (cắt) 

Xương đòn

Hình 105.
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C ơ  căn

Tuyến mang tai

Cơ bám da cổ  

(đã cắt)

Mỏm chũm  

Xương mong 

Bao cành

Mac các cơ  dưới 

móng và bờ cãt

Mạc cổ nông (mao boc) 

'lữ bơ cat

Sụn nhẫn

C ơ  nhi thân (bụng trước) 

hàm-móng

Tuyến dưới hám

Vòng xơ của phần 

/ t r u n g  gian cơ  nhi thân

, ,C ơ  trâm - móng 

C ơ  nhi thân (bung sau)

. „^Đông macn cảnh ngoai

Tĩnh mach cảnh trong

C ơ  giáp - móng

■ C ơ  vai - mòng 

(bụng trên)

C ơ  ức - móng

C ơ  ức - giáp

ác cơ  bâc thang

den ta

Mạc tang (trước khí quản) p h ủ /  

trước tuyến giáp và khí quản

Xương đón

C ơ  vai - móng 

(bụng dưới)

Khoang trên ức (Bums)

í
C án  xương ức

Đầu đòn 

Đ ầu ức

C ơ  ngực lớn

C ơ  ức đòn chũm

Khuyết tĩnh mạch cảnh

Hình 106.
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Tuyến mang taí (cắt mỏt phẩn)

C ành  xưdng hàm dưới 

C ơ  trám - lưỡi

Cơ cắn

> Tuyển dưới hàm  

C ơ  móng lưỡi

Mỏm chũm

Mỏm trăm-

C ơ  trâm - mỏng

C ơ  nhị thản 

(bụng sau)

C ơ  khít hẩu g iữ a '"— _

C ơ  dài đẩu 

C ơ  gối 

C ơ  ức - đòn - chũm-... 

C ơ  nâng vai

Thân xương 
ln-_^. ham  ơưối

. C ơ  nh. tỉiẳr 

(bụng trước)

Xương móng 

C ơ  giáp - móng

C á c  cơ

bậc thang - trƯớc 

Đ ám  rối cánh tay

C ơ  thang 

Mỏm cùng vai 

C fi den ta -

C ơ  vai - móng 

(bụng trẽn)

C ơ  ức - móng 

C ơ  khít hẩu dưới 

C ơ  ức - giáp

C ơ  vai-mông (bụng dưới)

Xương đòn ị  ì
Ị  ^

C ơ  ngực lớn ị
ỉ

C án  xương ức

Đầu ức 1
> C ơ  ức đòn chũm  

Đẫu đòn 1

Hình. 107.
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Phần nền xương chẩm C ơ  đài cổ (cắt)

Mỏm tĩnh 

mach cảnh của 

xương chẩm

Mỏm chũm .. 

Mỏm trãm =

C ơ  dài cổ

LỐI câu xương châm  

,C ơ  íhắng đâu trườc

"’í  f.
1 C ơ  thãng đàu Dẻn

í'

Mòm ngang đốt đôi (C)

Trươc. I  Q ac c ýa mò m ngang 

đốt sống cổ C 2

C á c  mẩu nguyên uỳ của 

cơ ồãc thang trước (cát)

C á c  mẩu nguyên uỷ 

/  của cơ bâc thang sau

Thần kinh hoành' 

Đám rối cánh tay

Các cơ Trước
(

bậc < Giữa

thang  ̂ Sau

A ^  Giữa ̂  C á c  cơ

Sau ’  Dâc thans
/

...... 1  /

C ơ  bậc thang 

trước (cầt)

Động m ạch dưói đòn

Tĩnh m ạch dưới đon

Tĩnh m ạch cẳnh trong

Đọng mạch cảnh chung

Xương sương thư nhát

Củ  sau của mỏm ngang 

đốt sống cổ  7

Hình 108.
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E. Cơ THÂN MÌNH
Các cơ thân mình và cổ thực hiện các chức năng chính sau:

- Giữ thăng bằng và thực hiện các động tác của cột sống và đầu.

- Nâng đỡ các cơ quan nội tạng trong ổ bụng và điều hoà áp lực ổ bụng.

- Thực hiện các động tác hồ hấp.

Các cơ thân mình được chia làm ba nhóm: Nhóm cơ ở lưng; nhóm cơ hô hấp; 
nhóm cơ áp lực bụng.

1. NHÓM C ơ LUNG 

Được chia làm hai nhóm: nhóm dài và nhóm ngắn.

1.1. Nhóm cơ dài

Cung chầm trên

Cân móng 
(Cơ mông nhỡ)

Cơ mông to

Hĩnh 109. Các cơ nông và sâu ỏ lưng.

1) Cơ gối đầu và gối cổ (m. splenius capilis et cervicis)

* Nguyên uỷ: mỏm gai từ đốt sống cổ III đốt sống ngực VI.

170



* Bám tận:

- Phần trên: bám vào mỏm chũm xương thái dương và cung chẩm trên ,gọi 
là cơ gối đầu.

- Phần dưới: bám vào mỏm ngang các đốt cổ II, III gọi là cơ gối cổ.

* Chức năng: khi co một bên làm nghiêng và xoay đầu về phía cơ co. Khi co 
cả hai bên làm ngửa đầu.

2) Cơ ưỡn cột sống (m. erector spinae) là cơ kéo dài từ xương cùng tới 
xương sọ, lấp đầy rãnh giữa các mỏm gai và mỏm ngang.

Nguyên uỷ của cơ gồm rất nhiều thừng gân bám vào mặt sau xương cùng, 
mỏm gai các đốt thắt lưng, mào chậu, mạc ngực thắt lưng. Cơ đi lên và chia 
làm ba phần:

(1) Phần trong là cơ gai sống (cơ gai): cơ gồm 3 phần.

- Cơ gai sống ngực: bám vào mỏm gai các đốt thắt lưng I, II và các đốt ngực 
XI, XII. Bám tận vào mỏm gai của 4 đến 8 các đốt sống ngực trên.

Hình 110 a. Các cơ lởp sâu ở lưng.
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- Cơ gai sống cổ : bám vào mỏm gai đốt sống cổ VII và tận hết ở mỏm gai 
đốt sống cổ II, III, IV.

- Cơ gai sống đầu : cơ này thường hòa hợp vói cơ bán gai đầu.

(2) Phần giữa là cơ lưng dài (cơ cực dài): cơ gồm 3 phần.

- Cơ lưng dài ngực: chiếm phần lớn nhất của cơ ưỡn cột sống, bám vào mỏm 
ngang của các đốt sống thắt lưng, ngực và đầu sau của 9 hay 10 xương sườn 
dưới.

- Cơ lưng dài cổ: bám vào mỏm ngang của 4 hay 5 đốt sống ngực trên và ở 
trên cơ tận hết ở mỏm ngang của các đốt sống cổ II, III, IV, V và VI.

- Cơ lưng dài đầu : bám vào mỏm ngang của 4 hay 5 đốt sống ngực trên, 
mỏm khóp của 3 hay 4 đốt sống cổ dưới và tận hết ở mỏm chũm của xương thái 
dương.

(3) Cơ chậu sườn: nằm ngoài cùng : đi từ xương chậu lên trên bám tận ở 3 
mức khác nhau, tạo nên 3 cơ.

Hình 110 b. Các cơ iớp sâu ỏ lưng.
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Hình 110 c. Các cơ lởp sâu ỏ lưng.

- Cơ chậu sườn thắt lưng: bám vào bờ dưới góc của 6 xương sườn dưới.

- Cơ chậu sườn ngực: đi từ bờ trên các góc của 6 xương sườn dưới tới bám 
tận vào bờ trên các góc của 6 xương sườn trên và mặt sau mỏm ngang đốt sống 
cổ VII.

- Cơ chậu sườn cổ: đi từ góc của các xương sườn III, IV, V, VI và tận hết ở 
củ sau mỏm ngang các đốt sống cổ IV,V,VI.

* Chức năng của cơ ưỡn cột sống:

- Nếu một bên cơ co làm nghiêng người về phía cơ co.

- Nếu hai bên cùng co thì làm động tác ưỡn thân.

Một số bài tập như: gánh tạ, gập duỗi thân, gập bụng chân và tay chạm nhau 
trên không, bật tại chỗ vươn người có thể phát triển sức mạnh của cơ ưỡn cột 
sống.
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Hình 110Ơ. Các cơ lớp sâu ở lưng.

1.2. Nhóm cơ  ngắn

1) Các cơ gian mỏm ngang và gian mỏm gai (mm. intertransversaru, 
mm. Interspinales): chỉ có ở đoạn cổ và thắt lưng. Nằm ở khoảng giữa các 
mỏm ngang và các mỏm gai.

Chức năng: duỗi cột sống và nghiêng cột sống về một bên.

Cơ gian mỏm ngang và cơ gian mỏm gai chủ yếu làm tăng tính cố định giữa 
các đốt sống nối liền các đốt sống tạo thành chỉnh thể cột sống, ngoài ra còn 
có thể hỗ trợ cho động tác ưỡn cột sống.

2) Các cơ nâng sườn (mm. levatores costarum): chỉ có ở đoạn đốt sống 
ngực.

* Nguyên uỷ: mỏm ngang các đốt ngực.

* Bám tận: bằng 2 cơ ngắn và dài vào xương sườn gần đó và xương sườn thấp 
hơn một bậc.

* Chức năng: nâng sườn và làm cột sống sang một bên, duỗi cột sống.
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3) Cac co vung diroi xirong cham

- Co thang sau to (m. reetus capitus posterior major): di t€r phan ngoai 
cung cham dudfi den mom gai dot true (2).

- Co thang sau be (m. reetus capitus posterior minor : di tur pMn sau cung 
cham duoi,bam tan vao 16i cu sau dd't d6i (1).

- Co cheo dau tren (m.oblicuus capitus superior): di tu cung cham dudi, 
phia tren co thang dlu sau to , bam tan vao mom ngang dot d6i

- Co cheo dilu diroi (m.oblicuus capitus niferior): di tir mom ngang dot doi 
den mom gai dot true.

* Chtic nang: cac ca nay khi co lam cho cac khap cham doi va doi true hoat 
dong. Cor cheo dlu duai co lam quay dau; co thang dau sau to co lam ngua va
quay d£u.

2. NHOM CO HO HAP

Hinh 11 Oe. Cac co Idp sau d lung.
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2.1. Các cơ gian sườn ngoài (mm. Intercostaỉes externi)

* Nguyên uỷ: từ bờ dưới của các xương sườn trên.

* Bám tận: vào bờ trên các xương sườn dưới

2.2. Các cơ gian sườn trong (mm. Intercostales internỉ)

* Nguyên uỷ: ở bờ trên của các xương sườn dưới,cơ chạy chếch xuống dưới 
và ra trước (hướng cơ ngược với cơ gian sườn ngoài).

* Bám tận: vào bờ dưới các xương sườn trên.

* Chức năng: của các cơ gian sườn.

- Khi đoạn trên cố định: nâng sườn lên làm động tác hít vào.

- Khi đoạn dưới cố định: kéo xương sườn xuống: làm động tác thở ra.

2.3. Cơ răng sau trên (m. serratus posterior superior)

* Nguyên uỷ: vào mỏm gai của hai đốt sống cổ dưới và hai đốt sống 
ngực trên.

* Bám tận: vào mặt sau của các sườn từ thứ 2 đến thứ 5.

* Chức năng: nâng sườn làm lên làm động tác hít vào.

2.4. Cơ răng sau dưới (m. serratus posterior ỉnperỉor)

* Nguyên uỷ: mỏm gai của hai đốt sống ngực dưới và hai đô'ĩ sống thải 
lưng trên.

* Bám tận: mặt sau bốn xương sườn dưới.

* Chức năng: hạ các xương sườn và dãn xương sườn. Tham gia động tác 
hít vào.

2.5. Cơ hoành (diaphragma)

* Vị trí: là cơ dẹt, rộng, ngăn cách giữa lổng ngực và ổ bụng.

* Hình dạng: cơ hình vòm cung, lõm ở giữa do tim đè xuống nên được chia 
làm hai vòm là vòm phải và vòm trái.

* Cấu tạo: cơ hoành là cơ vân gồm hai phần: phần ở giữa là gân và chu vi là
cơ.

a. Nguyên uỷ: gồm ba phần bám vào xương ức, xương sườn, và các đốt sống 
thắt lưng.
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Bũm gôc UV

Hình 111. Cơ hoành (mặt bụng).

* Phần ức (pars stemalis): là phần yếu nhất bám vào mặt sau mũi kiếm 
xương ức.

* Phần sườn (pars costalis) bám vào mặt trong sáu xương sườn cuối (từ 7 
đến 12).

* Phần thắt lưng (pars lumbalis) bám vào mặt trước ba đến bốn đốt sống thắt 
lưng bỏi các trụ và dây chằng. Gồm hai trụ: phải và trái.

- Trụ phải: bám vào thân của ba (hay bốn) đốt thắt lưng trên và các đĩa sụn 
tương ứng.

- Trụ trái: bám cao hơn trụ phải một đốt, ở hai (hay ba) đốt thắt lưng trên.

- ở  bờ trong của mỗi trụ có một dải sợi gọi là dây chằng cung giữa.

- Ở bờ ngoài mỗi trụ bám vào dây chằng cung trong và dây chằng cung 
ngoài.

+ Dây chằng cung trong: bắc ngang trước cơ thắt lưng. Bám từ thân đốt thắt 
lưng 1 hoặc 2 tới mỏm ngang tương ứng.
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+ Dây chẳng cung ngoài: bắc ngang trước cơ vuông thắt lưng. Từ mỏm 
ngang đốt thắt lưng 1 hoặc 2 tới xương sườn 12.

b. Bám tận: từ điểm bám gốc các thớ cơ chạy hướng lên trên rồi vòng ngang 
thành vòm để cùng tập trung về một tấm gân ở giữa cơ gọi là gân trung tâm.

c. Chức năng:

- Tác dụng chính của cơ hoành là tham gia vào động tác thở. Khi cơ hoành 
co vòm hoành hạ xuống làm tăng thể tích lồng ngực theo chiều trên dưới, áp 
lực trong lồng ngực giảm giúp cho không khí từ bên ngoài tràn vào phổi.

- Ngoài ra cơ hoành co còn có tác dụng làm tăng áp lực trong ổ bụng để: đẩy 
máu từ gan và các cơ quan trong ổ bụng trở vể tim dễ dàng, làm tăng sự hoạt 
động của chúng và có thể thực hiện các động tác rặn lúc đại tiên, sinh đẻ.

Động tác hít sâu và bài tập luyện khí công đếu có thể phát sức mạnh của các 
cơ ở ngực và cơ hoành.

d. Các lỗ của cơ hoành: cơ hoành có 3 lỗ chính

* Lỗ tĩnh mạch chủ: ở trung tâm gân. Lỗ ở ngang mức đĩa sụn gian đốt sống 
ngực VIII và ngực IX. Qua lỗ có tĩnh mạch chủ dưới từ ổ bụng lên ngực để vào 
tâm nhĩ phải.

* Lỗ động mạch chủ: nằm ngay trước cột sống, ngang mức đốt sống ngực 
XII. Lỗ do hai cột trụ phải và trái hợp lại tạo nên. Qua lỗ này có có động mạch 
chủ từ ngực xuống bụng, ống ngực ở phía sau động mạch từ ổ bụng lên ngực.

* Lỗ thực quản: ở phần cơ, do các cơ xuất phát từ hai cột trụ phải và trái hợp 
thành, có khi do các thớ cơ từ cột trụ phải vòng quanh thực quản tạo nên. Lỗ 
thực quản ở ngang mức đốt sống ngực X. Qua lỗ có thực quản và hai dây thần 
kinh lang thang phải và trái từ ngực xuống.

2.6. Cơ ngang ngực (m. transversus thoracis)

* Nguyên uỷ: mỏm kiếm, và mặt trong phía dưới thân ức.

* Bám tận: các xương sườn từ thứ 2 đến 6 noi xương tiếp vói sụn.

* Chức năng: hạ các xương sườn, tham gia vào động tác thở ra.
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Hình 112. Cơ ngang ngực.

C ơ o ệ c  thang—

C ơ  gian suừn  ngoài-

C ơ  gian suờh

C ơ  hùănh

C ơ  gian suờ ti trong

C ơ  thằng bụng 

V ơ  chéo bụng ngoái 

ơ  ctiỡo bung trong 

/ C ơ  ngang Dụng

Gắn cơ  ngang-

Hình 113. Hoạt động cùa các cơ hô hấp.

3. NHÓM C ơ  ÁP LỤC BỤNG

3.1. Cơ thẳng bụng (m. rectus abdominis)

* Nguyên uỷ: mặt ngoài của ba sụn sườn 5,6,7 và mũi ức. Trên đường đi có 
ba hoặc bốn dải gân cắt ngang cơ gọi là gân cơ ngang.
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* Bám tận: bờ trên xương mu.

* Chức năng:

- Đầu trên cố định: kéo xương chậu lên.

- Đầu gần cố định: cả hai bên co làm gấp cột sống, hạ xương sườn, hỗ trợ 
động tác thở ra.

Hình 114. Các cơ thành ngực và bụng trước.

3.2. Cơ chéo bụng ngoài (m. obliquus externus abdominis)

* Nguyên uỷ: bám vào tám xương sườn cuối (từ thứ 5 đến 12). Cơ hướng cơ 
xuống dưới, ra trước. Đến ranh giới vói cơ thẳng bụng thì chuyển thành cân, 
tạo thành thành trước bao cơ thẳng bụng.

* Bám tận: đường trắng giữa bụng, một phần bám vào mào chậu. Phần dưới 
của cân này dày lên tạo thành dây chằng bẹn đi từ gai chậu trước trên đến 
gai mu.

* Chức năng:

- Đầu gần cố định: kéo xương chậu lên.

- Đầu xa cố định:

+ Một bên co: nghiêng người về phía cơ co; xoay người sang phía đối diện.

+ Hai bên cùng co: làm gấp cột sống, kéo các xương sườn xuống dưới làm 
động tác thở ra.
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3.3. Cơ chéo bụng trong (m. oblỉquus internus abdominis)

Nằm dưới lớp cơ chéo bụng ngoài.

* Nguyên uỷ: ở cân thắt lưng, mào chậu và một phần dây chằng bẹn.

* Hướng cơ: - Các thớ cơ ở sau thì đi lên trên.

- Các thớ cơ ở giữa đi ra trước.

- Các thớ ở dưới thì đi ra trước và xuống dưới.

* Bám tận: các thớ ở sau bám tận ở 3 xương sườn dưới, phần còn lại khi đến 
ranh giói với cơ thẳng bụng thì chuyển thành cân chia thành hai bó bọc mặt 
trong và mặt ngoài cơ thẳng bụng, tận cùng ở đường trắng giữa của bụng.

* Chức năng:

- Đầu trên cố định: làm gấp cột sống bằng cách kéo xương chậu lên.

- Đầu dưổi cố định:

+ Hai bên co làm gấp cột sống bằng cách kéo lổng ngực xuống.

+ Một bên co: làm xoay ngưòi về hướng cơ co.

Một số bài tập như gập bụng, nằm ngửa gập chân, gập bụng tay chân gặp 
nhau trên không, gập bụng thang gióng đều có thể phát triển sức mạnh của cơ 
này. Các bài tập như căng lưng và động tác uốn cầu trong thể dục có thể phát 
triển khả năng duỗi của cơ.

3.4. Cơ ngang bụng (m. transversus abdominis)



Nằm ở dưới lớp cơ chéo bụng trong.

* Nguyên uỷ: mặt trong 6 sụn sườn dưới, mạc ngực thắt lưng, mào chậu và 
dây chằng bẹn.

* Bám tận: đương trắng bụng và phần chạy xuống dưới thì bám vào 
xương mu.

* Chức năng: cơ co làm kéo các xưang sườn phải và trái lại gần nhau, góp 
phần tham gia động tác thở ra và giữ áp lực ổ bụng.

3.5. Cơ hoành: (xem phần trên)

3. 6. Cơ vuông thắt lưng

* Vị trí: nằm ở thành sau của khoang bụng, ở hai bên cột sống.

* Nguyên ủy: phần sau mào chậu, mỏm ngang đốt sống thắt lưng từ thứ II 
đến thứ V.

* Bám tận: xương sườn thứ 12,đốt sống ngực XII và mỏm ngang đốt sống 
thắt lưng từ I đến IV.

* Tác dụng: đầu gần cố định:

- Một bên cơ co làm nghiêng cột sống về bên cơ co.

- Hai bên cùng co tham gia hỗ trợ động tác thở ra, ngoài ra còn duy trì áp 
lực trong ổ bụng.

4. MỘT SỐ CẤU TẠO THÀNH TRƯỚC KHOANG BỤNG

4.1. Bao cơ thẳng bụng

Có kết cấu dạng bao, bao lấy cơ thẳng bụng nên gọi là bao cơ thẳng bụng. 
Có thể phân thành thành trước và sau do cân của các cơ chéo bụng trong, cơ 
ngang bụng tạo thành.

4.2. Đường trắng

Nằm chính giữa thành trước bụng, là một đường chạy từ mũi kiếm xương ức 
đến khớp mu do sợi cân cơ ở hai bên của các cơ chéo bụng trong, chéo bụng 
ngoài và cơ ngang bụng đan nhau tạo thành.

4.3. Ống bẹn

Là ống nghiêng nằm giữa các cơ phần dưới thành trước bụng và nửa trên
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trong dây chằng bẹn, chiều dài khoảng 4.5 cm. Trong ống bẹn ở nam giới có 
thừng tinh đi qua; ở nữ giới có dây chằng trên tử cung đi qua.

Một số người (thể chất kém hoặc đang trong thời kỳ hồi phục sau trị bệnh) 
tham gia lao động hay hoạt động thể thao, khi dùng lực bột phát do áp suất
khoang bụng đột nhiên tăng lên các cơ quan nội tạng trong khoang bụng có thể
bị đẩy ra trước do thành bụng yếu sinh ra hiộn tượng thoát vị bẹn.

Đường trắng, ống bẹn đều mềm và yếu vì vậy trong hoạt động thể thao đối 
với những người thể chất yếu, sản phụ, ngưòi đang trong thời kỳ hồi phục sức 
khỏe và tuổi thanh thiếu niên nên sắp xếp những bài tạp sử dụng áp suất ổ bụng 
không quá lớn. Luyện tập thể dục thể thao thường xuyên có tác dụng làm tăng
tính đàn hổi của thành bụng, từ đó có thể phòng ngừa hiộn tượng thoát vị bẹn
phát sinh

5. CÁC C ơ  THỰC HIỆN ĐỘNG TÁC CỦA THÂN MÌNH

5.1. Nhóm cơ thực hiện động tác hô hâp

Gồm các cơ chính sau:

1. Cơ hoành. 4. Cơ gian sườn ngoài.

2. Cơ gian sườn trong. 5. Cơ răng sau tr ̂ n.

3. Cơ răng sau dưới. 6. Cơ ngang ngực.

5.2. Nhóm cơ làm tăng áp lực trong ổ bụng

Gồm các cơ chính sau:

1. Cơ thẳng bụng. 2. Cơ chéo bụng ngoài.

3. Cơ chéo bụng trong. 4. Cơ ngang bụng.

5. Cơ hoành. 6. Cơ vuông thắt lưng.

5.3. Nhóm cơ thực hiện các động tác của cột sống

a. Gấp cột sống: gổm các cơ chính sau:

- Cơ ức-đòn chũm. - Các cơ bậc thang.

- Cơ dài của đầu và cổ. - Cơ thẳng bụng.

- Cảc cơ chéo bụng. - Cơ thắt lưng chậu.

b. Duỗi cột sống: gồm các cơ chính sau:
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- Cơ thang. - Cơ răng sau trên và dưới.

- Cơ gối của đầu và cổ. - Cơ dựng gai( cơ ưỡn cột sống).

- Cơ ngang gai. - Các cơ ngắn của lưng.

’ c. Động tác nghiêng cột sống sang bên: gồm cố:

- Cơ nâng xương vai. - Cơ vuông thắt lưng.

- Các cơ gian sườn. - Các cơ giữa các mỏm ngang.

d. Động tác xoay văn cột sống: chủ yếu do các cơ sau:

- Cơ ức-đòn chũm.

- Phần trên cơ bậc thang.

- Các cơ bậc thang cùng với cơ nâng xương vai ở phía bên đối diện (làm quay 
đầu và cổ).

- Cơ chéo ngoài của bụng hoạt động cùng với cơ chéo bụng trong ở phía 
bên kia.

- Các cơ xoay nằm ở sâu trong rãnh giữa các mỏm gai và mỏm ngang, và 
còn có các cơ khác ở sâu của lưng tăng cường.

- Cơ thắt iưng chậu (khi cố định xương đùi).
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CHƯƠNG VI. PHÂN TÍCH ĐỘNG TÁC TRÊN 
Cơ SỞ GIẢI PHẪU HỌC

6.1. Giới thiệu về phân tích động tác

Phân tích động tác trong hoạt động thể thao, theo nghĩa rộng không chỉ giới 
hạn ở việc phân tích về mặt giải phẫu học mà còn phân tích theo các quy luật 
sinh cơ học, theo các nguyên lý kỹ thuật chuyên môn... Có rất nhiều phương 
pháp phân tích sinh cơ học. Ví dụ như dùng ảnh chụp nhanh, liên hợp một động 
tác, tranh ảnh, băng hình, máy ghi, đo lường... Phân tích sự chuyển động quỹ 
tích của trọng tâm cơ thể khi thực hiện động tác, sự biến đổi góc độ của các 
khớp và khả năng phát lực của cơ khi vận động... để tiến hành tổng hợp, dự 
đoán, đánh giá kỹ thuật thực hiện động tác. Cùng với sự tiến bộ không ngừng 
trong các lĩnh vực nghiên cứu về thể thao, lý luận phân tích động tác cũng 
không ngừng được phát triển, tổng hợp và ứng dụng sâu rộng vào thực tiễn.

Phân tích động tác trên cơ sở giải phẫu học cơ bản là thõng qua hệ vận động 
cơ của cơ thể, khớp quay quanh các trục, tổng hợp từ thực tế trạng thái thực 
hiện động tác để từ đó tiến hành phân tích. Đây là phương pháp được dùng phô 
biến gọi là phương pháp phân tích khả năng chịu lực của các mắt xích vận 
động. Phương pháp này dựa vào việc phân tích tình trạng chịu lực của các mắt 
xích vận động để xác định chính xác các cơ chịu lực khi vận động. Ưu điểm 
của phương pháp này là đơn giản và thực dụng không đòi hỏi sân bãi, máy móc, 
điều kiện thiết bị phức tạp, là sự kết hợp giữa kiến thức về giải phẫu học và thực 
tế vận động.

Cái được gọi là “mắt xích” dùng chỉ các xương có thể tham gia hoạt động ở 
từng phần, ở nhiều phần hoặc chuyển động của các khớp trong toàn cơ thể. Ví 
dụ như: phần tay trong cơ thể được tạo thành nhờ nhiều mắt xích ở tay, cột sống 
do nhiều mắt xích đốt sống tạo nên, xương sườn, đẩu và xương hàm dưới... đều 
có thể được gọi chung một tên là “mắt xích”. Mắt xích vận động có thể chỉ là 
một mắt xích hoặc cũng có thể là nhiều mắt xích tạo thành một chỉnh thể vận
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động tại một số khớp. Các mắt xích vận động tạo thành chỉnh thể. Ví dụ nhiếu 
mắt xích ở bàn tay tạo thành một chỉnh thể vận động quanh khớp cổ tay, lúc đó 
bàn tay được xem là một mắt xích. Bàn tay và cẳng tay hợp thành một chỉnh 
thể tham gia hoạt động tại khớp khuỷu, lúc đó bàn tay và cẳng tay được xem 
như một mắt xích vận động. Khi cả chi trên tự do tạo thành một chỉnh thể tương 
ứng tham gia hoạt động tại khớp vai thì cả chi trên được xem là một mắt xích 
vận động. Vì sao phải phân biệt mắt xích và mắt xích vận động? Vì mắt xích 
vận động là hình thức biểu hiộn cao nhất của tập hợp nhiều mắt xích. Nó phản 
ánh mức độ chịu đựng gánh nặng của cơ chủ lực trong các giai đoạn vận động. 
Khi những mắt xích vận động chịu lực lớn, trước hết phải tìm hiểu những bộ 
phận chính tham gia hoàn thành động tác. Nghĩa là, tìm ra thứ tự các mắt xích 
và cơ gốc trực tiếp thực hiện động tác. Khi chịu lực nhỏ có những mắt xích 
không cần phải tiến hành phân tích. Ví dụ để thực hiện động tác 2 tay dang 
ngang, hoạt động của đai vai và khớp vai là phần chính thực hiện động tác, sau 
đó là các bộ phận tham gia duy trì cánh tay duỗi thẳng tại khớp khuỷu, sau cùng 
là nghiên cứu đến khớp cổ tay. Các khớp bàn tay chịu lực nhỏ nhất không gây 
ảnh hưởng gì đến việc thực hiện động tác có thể không cần phân tích sâu. Tham 
gia hoàn thành một động tác tuy có rất nhiều phương diện, có cơ gốc, cơ đối 
kháng, cơ trung hoà, cơ cố định và sự phối hợp giữa các cơ này... nhưng tác 
dụng chủ đạo vẫn là cơ chủ lực. Nó sinh ra trương lực, khắc phục lực cản, trực 
tiếp hoàn thành động tác. Mục đích của phương pháp phân tích chịu lực của 
mắt xích chính là tìm ra nhóm cơ gốc.

Hoạt động của con người rất đa dạng và phức tạp. Để hoàn thành một động 
tác đơn giản thường phải có vài mắt xích vận động cùng tham gia thực hiện.

Trong vận động, mắt xích có thể chịu 2 loại lực: thứ nhất là ngoại lực và loại 
thứ 2 là nội lực. Ngoại lực thường là trọng lực, lực cản, mô sụn bị kéo, phản 
lực... Nội lực là chỉ lực cơ. Phương pháp phân tích chịu lực của mắt xích thực 
chất là thông qua khả năng chịu lực của mắt xích để phân tích định tính phương 
hướng và tác dụng lực khi cơ co. Từ đó có thể phán đoán được chính xác loại 
ngoại lực chính tác dụng lên mắt xích vận động để có thể nhanh chóng đoán 
được cơ gốc nằm ở đâu của mắt xích vận động. Qua tổng kết nói chung trong 
các động tác xuất hiện 3 trạng thái:

Trạng thái thứ nhất: hướng của mắt xích vận động ngược chiều với hướng 
của ngoại lực.

Ở trạng thái này lực cơ lớn hơn ngoại lực, mắt xích vận động chuyển động
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về hướng lực kéo của cơ. Kết luận là: cơ gốc nằm cùng phía với hướng vận động 
của mắt xích. Có thể dùng 2 từ “ngược cùng” để thể hiện.

Ngược: biểu thị hướng vận động của khớp và ngoại lực tương phản.

Cùng: biểu thị cơ gốc nằm ở cùng phía với hướng vận động của mắt xích.

ở  phần trước chúng ta đã nắm được các thuật ngữ chỉ hoạt động của khớp 
đó là: gấp, duỗi, dạng, khép, xoay vào, xoay ra, gấp ngang, duỗi ngang; đối với 
đai vai có nâng lên, hạ xuống, kéo ra sau, duỗi ra trước, xoay lên trên, xoay 
xuống dưới và xoay vòng. Trong đó đối với hoạt động xoay vòng không cố định 
quay quanh một trục cụ thể nào nên cơ gốc rất khó xác định. 14 phương hướng 
hoạt động của khớp lấy tư thế giải phẫu người làm cơ bản, dùng trạng thái nhận 
lực tác dụng của mắt xích trực tiếp có thể phán đoán được. Ví dụ động tác nâng 
cẳng tay, phương hướng vận động của mắt xích là lên trên, khớp khuỷu gấp, 
ngoại lực là ưọng lực tác dụng lên cẳng tay hướng xuống dưới phù hợp VỚI 
“ngược cùng”. Cơ gốc là nhóm cơ gấp nằm cùng bên với hướng vận động của 
khớp khuỷu. Ví dụ khác: giai đoạn khớp vai hướng lên trên của động tác nâng 
2 tay trước, nâng 2 tay ngang, vung 2 tay ra sau; giai đoạn chi dưới hướng lên 
trên trong động tác đá trước, động tác đá sau và đá ngang hay giai đoạn côt 
sống hướng lên trên trong động tác gập bụng, gập bụng 2 tay ôm đầu...đều 
thuộc“ngược cùng”. Mắt xích vận động theo hướng nào thì cơ gốc chính là cơ 
thuộc phương hướng vận động của khớp.

Trạng thái thứ 2: hướng hoạt động của mắt xích cùng chiều với ngoại lực 
tác dụng.

Loại trạng thái này phân thành động tác nhanh và chậm. Trong quá trình 
thực hiện động tác, xuất hiện tăng tốc độ hoặc tăng tốc bột phát gọi là động tác 
nhanh, ngược lại giảm tốc độ hoặc giảm tốc đột ngột gọi là động tác chậm. Nói 
chung các động tác "nhanh, chậm có thể nhận biết được qua cảm giác chủ quan 
mà không cần tới định lượng để nhận biết. Ví dụ hạ tay xuống vị trí ban đầu 
trong động tác nâng cẳng tay và các động tác trở về vị trí ban đầu khác, duy trì 
động tác hoãn xung khi tiếp đất đều là động tác chậm. Biểu hiện cụ thể của các 
động tác trở về vị trí ban đầu như: khi hạ tay xuống không để phát ra tiếng hoặc 
hạ chân xuống không vượt quá vị trí thẳng đứng mà trở về tư thế ban đầu; trong 
động tác gập bụng, ôm đầu nằm ưỡn thân, khi thân hạ xuống trở về vị trí ban 
đầu đều là động tác chậm tự khống chế. Nếu không có loại trạng thái tự khống 
chế, không chỉ làm cho động tác hoàn thành không chính xác mà còn rất dễ 
dẫn tới chấn thương. Còn trong động tác đập bóng chuyền, cắt bóng trong bóng
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bàn, đạp chân ra sau trong chạy... các động tác này đòi hỏi tốc độ nên đều 
thuộc động tác nhanh. Nếu không thường xuyên dùng tốc độ để hoàn thành 
động tác sẽ không đạt được kết quả cao.

Động tác chậm: lực cơ nhỏ hơn lực cản, có một phần lực cơ khắc phục ngoại 
lực. Hướng hoạt động của mắt xích ngược lại với hướng hoạt động của lực kéo 
cơ. Kết luận là : cơ gốc nằm ngược phía với vận động của mắt xích. Có thể dùng 
hai từ “chậm ngược” để dễ ghi nhớ.

Chậm: biểu thị hướng hoạt động của mắt xích cùng chiều với hướng của 
ngoại lực tác dụng, tốc độ của mắt xích vận động chậm.

Ngược: biểu thị cơ gốc nằm ngược phía với hướng hoạt động của mắí xích.

Động tác nhanh: hướng hoạt động của mắt xích cùng chiều với ngoại lực 
tác dụng. Lực cơ là lực hỗ trợ thêm cho ngoại lực. Mắt xích vận động chuyển 
động cùng chiều với lực kéo cơ. Kết luận là: cơ gốc nằm cùng phía vói hướng 
vận động của mắt xích. Có thể dùng hai từ “nhanh cùng” để dễ ghi nhớ.

Nhanh: biểu thị hướng hoạt động của mắt xích cùng chiều với hướng của 
ngoại lực tác dụng, tốc độ của mắt xích vận động nhanh

Cùng: biểu thị cơ gốc nằm cùng phía với hướng hoạt động của mắt xích.

Trong hoạt động thả lỏng phải dùng động tác nhanh. Cái gọi là thả lỏng là 
loại hoạt động không tăng thêm khống chế cho cơ khi cơ co, tuỳ theo trọng lực 
mà vân động. Khi khởi động bắt buộc cơ phải dùng lực nhưng sau khi khởi 
động cơ thả lỏng hết mức, khồng tăng them khống chế, lúc đó để tuỳ theo thói 
quen mà tự do hoạt động. Thông thường biểu hiện ở tứ chi. Điều kiên để phù 
hợp với thả lỏng toàn thân đó là hướng hoạt động của mắt xích cùng chiều với 
hướng của ngoại lực tác dụng, động tác nhanh. Mục đích của động tác nhanh 
ở đây phải làm cho cơ trong thời gian ngắn co nhanh, từ đó mà cơ có được 
nhiều thòi gian thả lỏng.

Trạng trạng thái thứ 3: trạng thái tĩnh dừng

Chủ nghĩa duy vật biện chứng cho rằng tĩnh dừng là tương đối còn vận động 
là vĩnh hằng. Từ quan điểm lực học cho thấy tĩnh dừng là hợp lực bằng 0. Khi 
thực hiện một động tác thường bao gồm những mắt xích động và cả những mắt 
xích tĩnh. Trong vận động,tính chất làm việc của cơ gốc không giống nhau, có 
cơ làm việc ở trạng thái động (hoạt động khắc phục, nhượng bộ) và có cơ làm 
việc ở trạng thái tĩnh.
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Động tác thực chất là gì? Là mắt xích vận động chuyển vị trong đơn vị thời 
gian. Loại dịch chuyển này dẫn tới tốc độ của khớp vận động có nhanh, có 
chậm, có tĩnh, có động. Khi trạng thái tĩnh dừng đột ngột, tốc độ mắt xích vận 
động quay quanh khớp coi như bằng 0, mắt xích xem như không động. Khi 
xuất hiện động tác ở trạng thái tĩnh dừng, một mặt phải tính tới các mắt xích 
tĩnh dừng và một mặt cũng phải tính tới các mắt xích hoạt động. Ví dụ, động 
tác khống chế chân đá trước (chân duỗi thẳng đá trước) khớp gối yêu cầu phải 
duỗi ở trạng thái dừng tĩnh. Nhưng trong lúc này, khớp gối duỗi hay gập đây? 
Vì vậy, trạng thái tĩnh dừng chỉ là tương đối, khó có thể chỉ dùng mắt thường 
để phán đoán. Lúc này, có thể cho rằng khớp gối đang giữ ở dạng duỗi cũng có 
thể cho là nó có xu thế gập. Khi khớp gối duy trì ở tư thế duỗi lúc đó ngoại lực 
là trọng lực của cẳng chân hướng xuống dưới. Hướng hoạt động của mắt xích 
vận động (duỗi) và tác dụng ngoại lực (gấp) ngược chiều nhau. Phù hợp với hai 
từ “ngược cùng”. Cơ gốc nằm ở nhóm cơ duỗi. Còn đối với xu thế gấp khớp 
gối, hướng của mắt xích vận động cùng chiều với trọng lực. Phù hợp với hai từ 
“chậm ngược”. Cơ gốc nằm ở nhóm cơ duỗi. Kết quả là nhóm cơ duỗi khớp gối 
là cơ gốc.

6.2. Nội dung và các bước phân tích động tác giải phẫu học

a. Tư thế ban đầu quyết định động tác

Phân tích một động tác đầu tiên phải hiểu rõ toàn bộ quá trình thực hiện 
động tác. Tuân thủ theo đặc điểm và quy luật động tác, dùng từ ngữ đơn giản 
để diễn tả đặc điểm động tác khi bắt đầu, trạng thái tiến hành vận động của cơ 
thể. Ví dụ phân tích động tác của chi dưới trong động tác gánh tạ ngồi sâu tư 
thế ban đầu 2 tay nắm tạ để trên vai, đứng thẳng, 2 chân rộng bằng vai. Động 
tác bật xa tại chỗ 2 chân song song, 2 tay vung ra sau, 3 khớp lớn chi dưới gập, 
Phân tích động tác chi trên, động tác đẩy trong đẩy tạ, bàn tay giữ tạ ở hố xương 
đòn, tư thế người hoi hướng về phía tạ. Động tác kéo người trên xà đơn (tay 
nắm xà xuôi và ngược) 2 tay nắm xà, thân người thẳng... Tư thế ban đầu có thể 
dùng những từ ngữ đơn giản để làm nổi bật, nắm được đặc trưng của trạng thái 
vận động. Có một số động tác để miêu tả tư thế ban đầu bắt buộc phải kết hợp 
với thuật ngữ chuyên ngành.

b. Phân chia giai đoạn động tác

Khi xác định được tư thế ban đầu thì có thể bắt đầu tiến hành phân tích động 
tác. Quá trình vận động để hình thành động tác gồm những giai đoạn khác nhau 
hợp thành động tác hoàn chỉnh. Ví dụ: khi vung tay, tay vung lên là một giai
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đoạn, tay buông xuống là một giai đoạn. Khi nâng đùi: đùi nâng lên là một giai 
đoạn, đùi hạ xuống là một giai đoạn. Khi vặn mình: vặn mình là một giai đoạn, 
trở về vị trí ban đầu là một giai đoạn. Sau khi tìm thấy cơ gốc trong các giai 
đoạn khác nhau của một động tác cũng sẽ tìm thấy các cơ gốc thực hiện toàn 
bộ động tác. Có những động tác rất dễ tìm ra pham vi. vị trí của cơ gốc. đế tù 
đó tiến hành phân tích động tác và phân chia các giai đoạn. Ví dụ phân tích 
động tác chi trên, tìm cơ gốc của động tác đẩy trong đẩv tạ; phạm vi yêu cầu ở 
đây hạn chế ở chi trên và nhấn mạnh là động tác đẩy tạ ra, nên chỉ cán phân 
tích giai đoạn thực hiện động tác đẩy ra mà không cần phân tích giai đoạn thu 
tay lại. Ví dụ tương tự như động tác ném rổ trong bóng rổ, đập bóng trong bóng 
chuyền, ném đĩa... phân tích chi dưới tìm ra cơ gốc trong những động tác đạp 
bàn chạy, chạy đạp sau, sút bóng... phạm vi yêu cầu đều thu hẹp ở chi dưới, 
nhưng các giai đoạn động tác vẫn rất rõ ràng. Các động tác ở thân mình rất khó 
phân giai đoạn rõ ràng ví dụ căn cứ vào trình tự thực hiện động tác thì động tác 
gập bụng ít nhất gồm 2 giai đoạn. Động tác của tứ chi càng khó phân giai đoạn, 
đặc biệt là những động tác phối hợp toàn thân.

Khi phân tích động tác ở trạng thái tĩnh dừng như phân tích động tác của chi 
trên, tìm ra cơ gốc hoàn thành động tác nằm đẩy tạ phải chú V tới 2 giai đoạn, 
nhìn chung trong trường hợp này phải xét đến giá đỡ tạ hoặc lực tác dụng cúa 
người để đặt tạ lên tay, đầu tiên hạ xuống sau đó mới đẩy lên. Ngược lại, sẽ trái 
với thứ tự, không phù hợp quy luật bình thường của động tác. Tóm lại, phân 
chia giai đoạn động tác phải căn cứ vào quv luật và trạng thái động tác để tiến 
hành. Không theo yêu cầu, làm trái lại với quy ỉuật động tác sẽ dẫn tới đảo lộn, 
không có cách nào để có thể phân tích được động tác

c. Nội dung các giai đoạn phân tích

Đây là phần chủ yếu của việc phân tích động tác, chứa đựng rất nhiều kiến 
thức về giải phầu thể thao. Để tiện quan sát có thể kẻ bảng phân tích. Thứ tự 
nội dung của bảng như sau: Tên mắt xích, khớp và vận động, cơ gốc, điều kiện 
làm việc của cơ, tính chất làm việc của cơ... Sô' lượng bảng phân tích căn cứ vào 
các giai đoạn động tác. Nhìn chung mỗi giai đoạn động tác đòi hỏi một bảng 
phân tích. Nội dung trong bảng phân tích có thể nhiều có thể ít. Có thể đề cập 
thêm tói điểm bám của cơ gốc, loại sợi cơ, góc độ khớp...

1) Tên mắt xích: là chỉ tên mắt xích vận động trong động tác. Thông thường 
lấy tên vị trí khớp để biểu thị. Ví dụ phân hoạt động chi trên trong động tác 
nâng cẳng tay, thì cẳng tay (xương trụ, xương quay) là mắt xích... chuyển động
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về phía cánh tay, còn trong động tác kéo người lên xà đơn thì cánh tay là mắt 
xích vận động chuyển động về phía cẳng tay. Vì vậy, khi phân tích động tác, 
đầu tiên phải tìm hiểu bộ phận nào của cơ thể hoặc phần xương nào tiến hành 
chuyển động, nó tên gì ?

2) Tên khớp và vận động: chỉ tên các khớp tham gia vận động và thuật ngữ 
mô tả vận động của khớp. Chi trên chủ yếu có khớp ức đòn, khớp vai, khớp 
khuỷu, khớp cổ tay; chi dưới chủ yếu có khớp hông, khớp gối, khớp cổ chân; 
cột sống chủ yếu có đoạn cổ, đoạn thắt lưng.

Tiến hành vận động chủ yếu có gập, duỗi, dạng, khép, xoay vào, xoay ra, gập 
ngang, duỗi ngang, nâng lên, hạ xuống, xoay lên, xoay xuống, kéo ra sau, duỗi 
ra trước. Đối với cột sống là gập trước, ưỡn sau, vặn... từ đó tìm ra cơ gốc thực 
hiện chuyển động các khớp này. Xoay vòng cũng là một thuật ngữ chỉ hoạt 
động của khớp. Nó không xoay quanh một trục cố định nào cả. Vì vậy rất khó 
xác định cơ gốc một cách trực tiếp và chính xác. Nó phải thông qua mối quan 
hệ giữa động tác và các trục cơ bản, đồng thời áp dụng phương pháp phân tích 
tiếp nhận lực của mắt xích để quyết định. Khi tiến hành phân tích các động tác 
phức tạp như: bật nhanh, vũ đạo, nhào lộn, đẩy, ném, kéo... bất kể vị trí không 
gian của cơ thể biến đổi như thế nào, động tác phức tạp đến đâu, ta chỉ cần 
nhanh chóng nắm được hoạt động của khớp cùng với tư thế giải phẫu tiêu 
chuẩn, phán đoán chính xác quỹ tích và phương hướng của mắt xích vận động, 
khớp, tốc độ động tác, ngoại lực tác dụng thì phân tích sẽ không bị nhầm lẫn. 
Khó khăn thường gặp khi phán đoán hoạt động của khớp thường là do chưa 
hiểu rõ về động tác và yêu cầu kỹ thuật.

3) Mối quan hệ với ngoạỉ lực

Chỉ mối quan hệ giữa phương hướng của mắt xích vận động và phương 
hướng của ngoại lực tác dụng. Khi lập bảng phân tích có thể trực tiếp dùng 
những từ “ngược cùng”, “chậm ngược”, “nhanh ngược” để miêu tả. Cốt lõi của 
phương pháp phân tích động tác này là phải tìm ra ngoại lực tác dụng. Tìm thấy 
chính xác ngoại lực tác dụng, sẽ tìm thấy chính xác được cơ gốc thực hiện 
động tác.

4) Cơ gốc

Chỉ tên của cơ gốc tham gia thực hiện động tác. Khi tìm thấy tên nhóm cơ 
gốc thực hiện động tác có thể điền từ 2 bó cơ trở lên vào bảng phân tích, trừ 
những cơ chỉ chạy qua một trục vận động. Ví dụ, đi qua phía trước của khớp 
gối chỉ có cơ tứ đầu đùi.
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5) Điều kiện làm việc của cơ

Chỉ điều kiện làm việc khi cơ co để hoàn thành động tác. Nhìn chung chi 
dưới thường dùng đầu gần cố định hoặc đầu xa cố định. Thân thường dùng đầu 
trên cố định hoặc đầu dưới cố định và vổ định.

Ví dụ khi nâng cẳng tay, cơ gốc là nhóm cơ gập khớp khuỷu, kéo xương cẳng 
tay chuyển động về hướng xương cánh tay qua khớp khuỷu. Xương cánh tay là 
xương cố định. Lúc đó nhóm cơ gập khớp khuỷu làm việc trong điều kiện đầu 
gần cố định. Động tác kéo người trên xà đơn cơ gốc vẫn là nhóm cơ gập. Song 
lúc này xương cánh tay quay qua khớp khuỷu, chuyển động về phía xương cẳng 
tay. Nhóm cơ gấp làm việc trong điều kiện đầu xa cố định. Nhóm cơ gốc trong 
động tác gập bụng là nhóm cơ gập phần bụng làm việc trong điều kiện đầu dưới 
cố định. Động tác vươn người bật xa, quá trình sau khi ưỡn ngực rồi gập bụng 
ra trước, nhóm cơ gấp vùng bụng làm việc trong điều kiện vô định.

6) Tính chất làm việc của cơ

Chỉ tính chất làm việc của cơ gốc trong khi hoàn thành động tác, bao gồm 
chế độ khắc phục, nhượng bộ và tĩnh lực.

Phân tích sâu hơn nội dung trong bảng có thể thêm bộ phận hoàn thành động 
tác, điểm bám của cơ gốc, loại hình sợi cơ, góc độ thay đổi của khớp.

d. Tiểu kết

Kết quả phân tích động tác là cơ sở để lựa chọn động tác nhằm phát triển sức 
mạnh những nhóm cơ gốc xác định. Điều này rất có ý nghĩa đối với việc nâng 
cao thành tích và rèn luyện thân thể. Quá trình phân tích giải phẫu học vận 
động cần tiến hành phân tích theo thứ tự tăng dần từ động tác dễ đến động tác 
khó, từ động tác đơn giản đến phức tạp, từ bộ phận tới chỉnh thể.

6.3. Một vài ví dụ về phân tích động tác

a. Phân tích động tác chi trên 1.

Động tác kéo người trên xà đơn lấy từ thế giải phẫu làm chuẩn thì tay nắm 
xà theo tư thế giải phẫu gọi là chiều thuận (nắm xuôi), xoay ngược lại là nắm 
xà theo chiều ngược (nắm ngược).

1) Tư thế ban đầu: 2 tay nắm xà theo chiều thuận, thân thẳng.

2). Giai đoạn động tác:

Giai đoạn thứ nhất: kéo người lên xà.
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Giai đoạn thứ hai: hạ xuống trở về vị trí ban đầu.

3) Bảng phân tích

(1) Giai đoạn kéo người lên xà trong động tác co tay xà đơn

Tên mắt 
xích

Khớp và 
vận động 

khớp

Quan hệ 
với ngoại 

lực

Cơ gốc Điều kỉện 
làm việc 
của cơ

Tính chất 
làm viêc
cua cơ

Phần ngực 
chuyển động 
về đai vai

Xương đai 
vai xoay 
xuống

Ngược cùng Cơ ngực bé 
Cơ trám

Đầu xa cố 
định

Khắc phục

Phần ngực 
chuyển động 
về đai vai

Xương đai 
vai kéo ra sau

Ngược cùng Cơ thang 
Cơ trám

Đầu xa cố 
định

Khắc phục

Đai vai 
chuyển động 
về cánh tay

Khớp vai 
duỗi

Ngược cùng Cơ lưng 
rộng, phần 
sau cơ Delta

Đầu xa cố 
định

Khắc phục

Cánh tay 
chuyển động 
về cẳng tay

Khớp khuỷu 
gấp

Ngược cùng Cơ nhị đầu 
cánh tay, cơ 
cánh tay 
trước

Đầu xa cố 
định

Khắc phục

Cẳng tay 
chuyển động 
về cổ tay

Khớp cổ tay 
gấp

Ngược cùng Đám cơ gập 
cẳng tay

Đầu xa cố 
định

Khắc phục

Bàn tay 
chuyển động 
về ngón tay

Khớp bàn tay 
gấp

Ngược cùng Đám cơ gập 
cẳng tay

Đầu xa cố 
định

Khắc phục

Đốt gần 
xương ngón 
tay chuyển 
động về phía 
đốt xa

Khớp ngón 
tay gập

Ngược cùng Đám cơ gập 
cẳng tay

Đầu xa cố 
định

Khắc phục
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(2) Giai đoạn hạ xuống trở về vị trí đầu

Tên mắt 
xích

Khớp và 
vận động 

khớp

Quan hệ với 
ngoại lực

Cơ gốc Điều kiện 
làm việc 
của cơ

Tính chất 
làm việc 
của cơ

Phần ngực 
chuyển động 
về đai vai

Xương đai 
vai xoay lên

Chậm ngược Cơ ngực nhỏ 
Cơ trám

Đầu xa cố 
định

Nhượng
bộ

Phần ngực 
chuyển động 
về đai vai

Xương bả 
vai duỗi ra 
trước

Chậm ngược Cơ thang 
Cơ trám

Đầu xa cố 
định

Nhượng
bộ

Đai vai 
chuyển động 
về phía cánh 
tay

Khớp vai 
gập

Chậm ngược Cơ lưng 
rộng, phần 
sau cơ Delta

Đầu xa cố 
định

Nhượng
bộ

Cánh tay 
chuyển động 
về phía cẳng 
tay

Khớp khuỷu 
duỗi

Chậm ngược Cơ nhị đầu 
cánh tay

Đầu xa cố 
định

Nhượng
bộ

Cẳng tay 
chuyển động 
về phía cổ 
tay

Khớp cổ tay 
duỗi

Chậm ngược Đám cơ gập 
cẳng tay

Đầu xa cố 
định

Nhượng
bộ

Bàn tay 
chuyển động 
về phía ngón 
tay

Khớp bàn 
tay duỗi

Chậm ngược Đám cơ gập 
cẳng tay

Đầu xa cố 
định

Tĩnh lực

Đốt gần 
xương ngón 
tay chuyển 
động về phía 
đốt xa

Khớp ngón 
tay gập

Chậm ngược Đám cơ gập 
cẳng tay

Đầu xa cố 
định

Tĩnh ỉực

4) Tiểu kết

Luyện tập động tác co tay xà đơn với tay nắm chiều thuận, có thể phát triển
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sức mạnh của cơ răng trước, cơ ngực bé, cơ thang, cơ trám, cơ lưng rộng, phần 
sau cơ Delta, cơ nhị đầu cánh tay, cơ cánh tay trước, nhóm cơ gập cẳng tay... 
So sánh với động tác co tay xà đơn tay nắm theo chiều ngược thì độ khó thấp 
hơn, vì tư thế ban đầu của động tác tay nắm ngược, khớp quay trụ ở trong trạng 
thái xoay vào. Khi vận động sẽ xuất hiện lực xoắn vặn.

Bất luận là co tay lên xà ở tư thế nào cũng phải đảm bảo kéo phần ngực lên 
ngang với xà.

Đặc điểm khó trong động tác

(1) Các mắt xích vận động củá chi trên trong động tác co tay xà đơn lấy xà 
làm điểm tựa. Ớ hai giai đoạn, điểm bám tận của cơ là điểm cố định. Xương 
động chuyển động về gần hoặc cách xa xương cố định. Vì vậy các xương quay 
quanh khớp làm xương động chuyển động về phía xương cố định. Ví dụ xương 
khoang ngực xoay quanh khớp ức đòn chuyển động về phía xương đai vai. 
Xương đai vai xoay quanh khớp vai chuyển động về xương cánh tay. Xương 
cánh tay xoay quanh khớp khuỷu chuyển động về phía xương cẳng tay. Xương 
cẳng tay xoay quanh cổ tay chuyển động về phía xương cổ tay và xương bàn 
tay. Xương cổ tay, bàn tay xoay quanh khớp bàn tay chuyển động về phía đầu 
gần xương ngón tay. Đầu gần xương ngón tay xoay quanh khớp ngón tay 
chuyển động về phía các xương ngón tay còn lại.

(2) Ngoại lực tác dụng chủ yếu là trọng lực cơ thể. Ngoài ra, còn có phản lực 
chống đỡ nơi khớp bàn tay tiếp xúc với xà. Lực chống đỡ là lực cơ làm cho 
khớp ngón tay duy trì được vị trí gấp lên, phản lực chống đỡ làm khớp có thể 
duỗi ra.

b. Phân tích động tác chi trên 2

Động tác đẩy tạ tại chỗ.

1) Tư thế ban đầu: tay nắm tạ để ở hố xương đòn, tư thế người hơi nghiêng 
về phía tạ.

2) Phân chia giai đoạn động tác: giai đoạn đẩy tạ ra.
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3) Bảng phân tích

Tên mắt xích Khớp và 
vận động 

khớp

Quan hệ 
với ngoại 

lực

Cơ gốc Điều kiện 
làm việc 
của cơ

Tính chất 
làm việc 
của cơ

Đai vai chuyển 
động về phía 
khoang ngực

Xương bả 
vai xoay lên

Ngược cùng Cơ răng 
trước cơ
ngực bế

Đầu gần 
cố định

Khắc phục

Đai vai chuyển 
động về phía 
khoang ngực

Xương bả 
vai duỗi ra 
trước

Ngược cùng Cơ thang, 
cơ răng 
trước

Đầu gần 
cố định

Khắc phục

Cánh tay 
chuyển động về 
phía đai vai

Khớp vai 
gấp ngang

Ngược cùng Cơ ngực to, 
phần trước
cơ Delta

Đầu gần 
cô' định

Khắc phục

Cẳng tay 
chuyển động về 
phía cánh tay

Khớp khuỷu 
duỗi

Ngược cùng Cơ tam đầu 
cánh tay, 
cơ khuỷu

Đầu gần 
cố định

Khắc phục

Bên quay 
chuyển động về 
phía bên trụ

Khớp trụ 
quay xoay 
vào

Ngược cùng Cơ sấp 
tròn. cơ
vuông

Đầu gần 
cố định

Khắc phục

CỔ tay chuyển 
động về phía 
cẳng tay

Khớp cổ tay 
gấp

Ngược cùng Nhóm cơ 
gấp cẳng 
tay

Đầu gần 
cố định

Khắc phục

Đốt xương ngón 
tay chuyển 
động về phía 
đốt xa

Khớp bàn 
tay-gấp

Ngược cùng Nhóm cơ 
gấp cẳng 
tay

Đầu gần 
cố định

Khắc phục

Đốt xa xương 
ngón tay 
chuyển động về 
phía đốt gần

Khớp ngón 
tay gấp

Ngược cùng Nhóm cơ 
gấp cẳng 
tay

Đầu gần 
cố định

Khắc phục

196



4) Tiểu kết

Luyện tập động tác đẩy tạ tại chỗ có tác dụng phát triển sức mạnh của cơ 
răng trước, cơ ngực bé, cơ thang, cơ ngực lớn, phần trước cơ Delta, cơ tam đầu 
cánh tay. cơ khuỷu, cơ sấp tròn, cơ sấp vuông, nhóm cơ gấp cẳng tay... Thực 
hiện đúng kỹ thuật động tác thì việc luyện tập sức mạnh cơ sẽ đạt hiệu quả 
cao hơn.

Điểm khó trong phân tích động tác.

(1) Động tác đẩy tạ ra, các mắt xích vận động lấy thân mình làm điểm tựa 
cố định. Các xương động quay quanh khớp chuyển động về phía xương cô' định. 
Ví dụ xương đai vai quay quanh khớp ức đòn chuyển động về phía khoang 
ngực, xương cánh tay quay quanh khớp vai chuyển động về phía đai vai, xương 
cẳng tay quay quanh khớp khuỷu chuyển động về phía cánh tay, xương quay 
quay quanh khớp quay trụ chuyển động về phía xương trụ, xương bàn tay quay 
quanh khớp cổ tay chuyển động về phía xương cẳng tay, đốt gần xương ngón 
tay quay quanh khớp bàn tay chuyển động về phía xương bàn tay, đốt xa xương 
ngón tay quay quanh khớp ngón tay chuyển động về phía đốt gần xương ngón 
tay.

(2) Vận động đai vai không chỉ có duỗi ra trước mà còn xoay lên. Vận động 
của khớp vai bắt buộc phải gấp ngang. Điểu này có liên quan đến kĩ thuật nâng 
khớp khuỷu. Vận động của khớp ngón tay cũng không thể xem nhẹ, nó có quan 
hệ với kĩ thuật giai đoạn đẩy tạ ra.

(3) Ngoại lực tác dụng là trọng lực của tạ chuyển thành phản lực tác dụng 
đối với cơ thể.

c. Phân tích động tác chi dưới 1

Bật xa tại chỗ.

1) Tư thế bắt đầu: 2 tay vung sau, 2 mắt nhìn trước, 3 khớp lớn chi 
dưới gấp.

2) Phân chia giai đoạn động tác.

Giai đoạn thứ nhất: bật lên trước.

Giai đoạn thứ hai: tiếp đất hoãn xung.

Giai đoạn thứ ba: trở vể tư thế đứng thẳng.

3) Bảng phân tích.
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(1) Giai đoạn bật lên trước

Tên mát xích Khớp và 
vận động 

khớp

Quan hệ 
với ngoại 

lực

Cơ gốc Điều kiện 
làm việc 
của cơ

Tính chất 
làm việc 
của cơ

Xương chậu 
chuyển động 
về phía đùi

Khớp hông 
duỗi

Ngược cùng Cơ mông to, 
nhóm cơ sau 
đùi

Đầu xa cố 
định

Khắc phục

Đùi chuyển 
động về phía 
cẳng chân

Khớp gối 
duỗi

Ngược cùng Cơ tứ đầu đùi Đầu xa cố 
định

Khắc phục

Cẳng chân 
chuyển động 
về phía bàn 
chân

Khớp cổ 
chân gấp

Ngược cùng Cơ tam đầu 
cẳng chân, 
cơ sau xương 
chày

Đầu xa cố 
định

Khắc phục

Bàn chân 
chuyển động 
về phía đốt 
gần xương 
ngón chân

Khớp bàn 
chân đốt 
ngón chân 
gấp

Ngược cùng Cơ dài gấp 
các ngón 
chân, cơ dài 
gấp ngón cái

Đầu xa cô' 
định

Khắc phục

Đốt gần 
xương ngón 
chân chuyển 
động về phía 
đốt xa

Khớp trụ 
quay xoay 
vào

Ngược cùng Cơ dài gấp 
các ngón 
chân, cơ dài 
gấp ngón cái

Đầu xa cô' 
định

Khắc phục

(2) Giai đoạn tiếp đất hoãn xung

Tên mắt 
xích

Khớp và 
vận động 

khớp

Quan hệ với 
ngoại lực]

Cơ gốc Điều kiện 
làm việc 
của cơ

Tính chất 
làm việc 
của cơ

Xương chậu 
chuyển động 
về phía đùi

Khớp hông 
gấp

Chậm ngược Cơ mông to, 
nhóm cơ sau 
đùi

Đầu xa cố 
định

Nhượng
bộ
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Đùi chuyển 
động vé phía 
cẳng chân

Khớp gối 
duỗi

Chậm ngược Cơ tứ đầu đùi Đầu xa cố 
định

Nhượng
bộ

Cẳng chân 
chuyển động 
về phía bàn 
chân

Khớp cổ 
chân gấp

Chậm ngược Cơ tam đầu 
cẳng chân, 
cơ chày sau

Đầu xa cố 
định

Nhượng
bộ

Bàn chân 
chuyển động 
về phía đốt 
gần xương 
ngón chân

Khớp bàn 
chân-ngón 
chân duỗi

Chậm ngược Cơ dài gấp 
các ngón 
chân, cơ dài 
gấp ngón cái

Đầu xa cố 
định

Nhượng
bộ

Đốt gần 
xương ngón 
chân chuyển 
động về phía 
đốt xa

Khớp ngón 
chân duỗi

Chậm ngược Cơ dài gấp 
các ngón 
chân, cơ dài 
gấp ngón cái

Đầu xa cố 
định

Khắc phục

(3) Giai đoạn khôi phục tư thế đứng thẳng (phương pháp phân tích và nội 
dung giống ở giai đoạn thứ nhất).

4) Tiểu kết

Bài tập bật xa tại chỗ có tác dụng phát triển sức mạnh của cơ mông to, nhóm 
cơ sau đùi, cơ tứ đầu đùi, cơ tam đầu cẳng chân, cơ chày sau, cơ dài gấp ngón 
chân, cơ dài gấp ngón cái. Ngoài ra, bài tập này còn có thể phát triển động tác 
căng lưng, ưỡn ngực trên không, gập bụng sau khi ưỡn lưng.

Đặc điểm khó trong phân tích động tác.

(1) Mắt xích vận động lấy mặt đất làm điểm cố định. Các xương động quay 
quanh khớp tói xương cố định. Ví dụ xương chậu quay quanh khớp hông 
chuyển động về xương đùi, xương đùi quay quanh khớp gối chuyển động về 
xương cẳng chân, xương cẳng chân quay quanh khớp bàn chân chuyển động về 
xương bàn chân, xương bàn chân quay quanh khớp bàn chân ngón chân chuyển 
động về đốt gần xương ngón chân.
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(2) Ngoại lực chủ yếu là trọng lực của cơ thể, ngoại lực tác dụng lên khớp 
bàn chân-ngón chân và khớp ngón chân chính là lực tiếp xúc với mặt đất, trọng 
ỉực của cơ thể ép lên bề mặt đất chuyển hoá thành phản lực.

(3) Phân tích khớp bàn chân - ngón chân và khớp ngón chân là không thể 
thiếu vì động tác đạp đất có tác dụng vô cùng quan trọng.

d. Phân tích động tác chi dưới 2

Sút bóng bằng mu chính diện.

1) Tư thế bắt đầu: đứng tại chỗ hoặc chạy đà 1 chân làm trụ và 1 chân đá 
ra sau, 2 tay giữ thăng bằng. Điểm đặt bóng hơi ở phía trước trục trọng tâm của 
cơ thể.

2) Phân chia giai đoạn động tác: giai đoạn sút bóng mu chính diện.

3) Bảng phân tích

* Sút bóng mu chính diện

Tên mắt xích Khớp và 
vận động 

khớp

Quan hệ 
với ngoạỉ 

lực

Cơ gốc Điều kiện
làm việc 
của cơ

Tính chất 
làm việc 
của cơ

Đùi chuyển 
động về phía 
xương chậu

Khớp hông 
gấp

Nhanh cùng Cơ thắt lưng 
chậu, cơ 
thẳng đùi

Đầu gần 
cố định

Khắc phục

Cẳng chân 
chuyển động 
vê phía đùi

Khớp gối 
duỗi

Nhanh cùng Cơ tứ đầu đùi Đầu gần 
cố định

Khắc phục

Bàn chân 
chuyển động 
về phía cẳng 
chân

Khớp cổ 
chân gấp

Ngược cùng Cơ tam đầu 
cẳng chân, 
cơ sau xương 
chày

Đầu gần 
cố định

Khắc phục

Đốt gần 
xương ngón 
tay chuyển 
động về phía 
bàn chân

Khớp bàn 
chân đốt 
ngón chân 
gấp

Ngược cùng Cơ dài gấp 
các ngón 
chân, cơ dài 
gấp ngón cái

Đầu gần 
cố định

Khắc phục
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Đốt xa xương Khớp đốt Ngược cùng Cơ dài gấp Đầu gần Khắc phục
ngón chân ngón chân các ngón cố định
chuyển động gấp chân, cơ dài
về phía đốt gấp ngón cái
gần

_  ........................

4) Tiểu kết

Luyện tập động tác sút bóng mu chính diện có thể phát triển sức mạnh các 
cơ thắt lưng - chậu, cơ thẳng đùi, cơ tứ đầu đùi, cơ tam đầu cẳng chân, cơ dài 
gấp ngón chân, cơ dài gấp ngón cái. Yêu cầu tốc độ sút bóng phải nhanh, có 
lực, đúng tâm bóng. Trong thời khắc sút bóng không thể bỏ qua phân tích khớp 
bàn chân - ngón chân và khớp ngón chân, nếu các khớp này thả lỏng khi sút 
bóng thì rất dễ xảy ra chấn thương. Làm cho bàn chân và cẳng chân, đùi tạo 
thành một thể thống nhất thì sút bóng mới có lực.

Điểm khó trong phân tích động tác này.

(1) Các mắt xích vận động lấy thân làm điểm tựa. Xương động quay quanh 
khớp chuyển động về phía xương cố định. Ví dụ, xương đùi quay quanh khớp 
hông chuyển động về phía xương chậu, cẳng chân quay quanh khớp gối chuyển 
động về phía đùi, bàn chân quay quanh khớp cổ chân chuyển động về phía cẳng 
chân, đốt gần xương ngón chân quay quanh khớp bàn chân- ngón chân chuyển 
động về phía bàn chân, đốt xa xương ngón chân quay quanh khớp ngón chân 
chuyển động về phía đốt gần xương ngón chân.

(2) Trừ bóng ra, ngoại lực tác dụng chủ yếu là trọng lực. Khi toàn bộ bàn 
chân thực hiện động tác gấp, ngoại lực chủ yếu là từ lực cản chống lại mô sụn 
mu bàn chân bị kéo giãn.

(3) Bảng phân tích trên từ khi chân đá đưa ra sau tới khi sút vào tâm bóng 
trọng tâm của chân nhìn chung nằm trong trọng tâm của toàn cơ thể. Nếu phần 
chân tiếp tục dùng lực đá lên trên thì có thể phân thành một giai đoạn.

e. Phân tích động tác của thân (ôm đầu gập bụng).

1) Tư thế ban đầu: 2 tay ôm đầu, nằm thẳng.

2) Phân chia giai đoạn phân tích

Giai đoạn 1: gập bụng lên.

Giai đoạn 2: nằm xuống trở về vị trí ban đầu.
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3) Bảng phân tích

(1) Giai đoạn gập bụng lên

Tên mắt xích Khớp và 
vân đông 

khớp

Quan hệ 
với ngoại 

lực

Cơ gốc Điều kiện 
làm việc 
của cơ

Tính chất 
làm việc 
của cơ

Đầu chuyển 
động về phía 
khoang ngực

Đoạn đốt 
sống cổ gấp

Ngược cùng Cơ ức đòn 
chũm, cơ 
trước cổ

Đầu dưới 
cố định

Khắc phục

Khoang ngực 
chuyển động 
về phía xương 
hông

Đoạn đốt 
sống thắt 
lưng gấp

Ngược cùng Cơ thẳt lưng 
bụng, cơ 
chéo bụng 
ngoài, trong

Đầu dưới 
cố định

Khắc phục

Xương hông 
chuyển động 
về phía đùi

Khớp hông 
gấp

Ngược cùng Cơ thắt lưng 
chậu, cơ 
thẳng đùi

Đầu dưới 
cố định

Khắc phục

(2) Giai đoạn nằm xuống trở về vị trí ban đầu

Tên mắt 
xích

Khớp và 
vận động 

khớp

Quan hệ với 
ngoại lực

Cơ gốc Điều kiện 
làm việc 
của cơ

Tính chất 
làm việc 
của cơ

Đầu chuyển 
động về phía 
khoang ngực

Đoạn đốt 
sống cổ 
duỗi

Chậm ngược Cơ ức đòn 
chũm, cơ 
trước cổ

Đầu dưới 
cố định

Nhượng
bộ

K h o a n g  
ngực chuyển 
động về phía 
xương hông

Đoạn đốt 
sống -thắt 
lưng duỗi

Chậm ngược Cơ thẳt lưng 
bụng, cơ 
chéo bụng 
ngoài, trong

Đầu dưới 
cố định

Nhượng
bộ

Xương hông 
chuyển động 
về phía đùi

Khớp hông 
duỗi

Ngược cùng Cơ thắt lưng 
chậu, cơ 
thẳng đùi

Đầu dưới 
cố định

Nhượng
bộ

4) Tiểu kết
Thông qua bài tập gập bụng (ôm đầu) có thể phát triển sức mạnh cơ ức đòn
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chũm, cơ trước cổ, cơ thẳng bụng, cơ chéo bụng trong, ngoài, cơ thắt lưng chậu, 
cơ thẳng đùi... Mục đích chủ yếu của động tác này là phát triển sức mạnh cơ 
vùng bụng. Thường khi thực hiện động tác có thể gập khớp hông, đùi để làm 
cho cơ thắt lưng chậu được thả lỏng, sức mạnh càng được tập trung ở vùng cơ 
bụng.

Điểm khó trong phân tích động tác này

(1) Các mắt xích vận động lấy chi dưới làm điểm tựa. Vận động phát sinh 
tại đĩa sụn gian đốt và mỏm khớp, cột sống hoạt động chủ yếu ở đoạn cổ và thắt 
lưng.

(2) Ngoại lực tác dụng chủ yếu là trọng lực của cơ thể, khi nằm xuống trở 
về vị trí ban đầu là động tác chậm, nếu làm nhanh sẽ dễ dẫn tới chấn thương.

g. Phân tích động tác toàn thân: chống ke trên xà kép.

1) Tư thế bắt đầu: 2 tay nắm xà chống thẳng, 2 chân vuông góc với thân và 
khép chặt ở trạng thái tĩnh dừng, 2 mắt nhìn trước.

2) Phân chia giai đoạn: giai đoạn tay chống xà chân vuông góc.

3) Bảng phân tích

Tên mắt xích Khớp và 
vận động 

khớp

Quan hệ 
với ngoại 

iực

Cơ gốc Điều kiện 
làm việc 
của cơ

Tính chất 
làm việc 
của cơ

Khoang ngực 
chuyển động 
về phía đai vai

Xương đai 
vai kéo ra 
sau

Ngược cùng Cơ thang, cơ 
trám

Đầu xa cố 
định

Tĩnh lực

Khoang ngực 
chuyển động 
về phía đai vai

Xương đai 
vai hạ 
xuống

Ngược cùng Cơ ngực bé, 
cơ trám

Đầu xa cô' 
định

Tĩnh lực

Đai vai 
chuyển động 
về phía cánh 
tay

Khớp vai 
duỗi

Ngược cùng Cơ lưng 
rộng, phần 
sau cơ Dalta

Đầu xa cố 
định

Tinh lực

Cánh tay 
chuyển động 
về phía cẳng 
tay

Khớp khuỷu 
duỗi

Ngược cùng Cơ tam đầu 
cánh tay, cơ 
khuỷu

Đầu xa cố 
định

Tĩnh lực
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Cẳng tay 
chuyển động 
về phía cổ tay, 
bàn tay

Khớp cổ tay 
duỗi

Chậm ngược Nhóm cơ gấp 
cẳng chân

Đầu xa cố 
định

Tĩnh lực

Đốt gần 
xương ngón 
tay chuyển 
động về phía 
xương bàn tay

Khớp bàn 
tay gấp

Ngược cùng Nhóm cơ gấp 
cẳng chân

Đầu gần 
cố định

Tĩnh lực

Đốt xa xương 
ngón tay 
chuyển động 
về phía đốt
gần

Khớp ngón 
tay gấp

Ngược cùng Nhóm cơ gấp 
cẳng chân

Đầu gần 
cố định

Tĩnh lực

Đùi chuyển 
động về phía 
xương chậu

Khớp hông 
gấp

Ngược cùng Cơ thắt lưng 
chậu, cơ 
thẳng đùi

Đầu gần 
cố định

Tĩnh lực

Cẳng chân 
chuyển động 
về phía đùi

Khớp gối 
duỗi

Ngược cùng Cơ tứ đầu đùi Đầu gần 
cố định

Tĩnh lực

Bàn chân 
chuyển động 
về phía cẳng 
chân

Khớp cổ 
chân gấp

Ngược cùng Cơ tam đầu 
cẳng chân, 
cơ sau xương 
chày

Đầu gần 
cố định

Tĩnh lực

Đốt gần 
xương ngón 
chân chuyển 
động về phía 
xương bàn 
chân

Khớp bàn 
châ - ngón 
chân gấp

Ngược cùng Cơ dài gấp 
ngón chân, 
cơ dài gấp 
ngón cái

Đầu gần 
cố định

Tĩnh lực

Đốt xa xương 
ngón chân 
chuyển động 
về phía đốt 
gần

Khớp ngón 
chân gấp

Ngược cùng

, i

Cơ dài gấp 
ngón chân, 
cơ dài gấp 
ngón cái

Đầu gần 
cố định

Tĩnh lực
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Đầu chuyển 
động về phía 
khoang ngực

Đoạn đốt 
sống cổ 
duỗi

Ngược cùng Phía trên cơ 
cùng gai, cơ 
ức đòn chũm

Đầu dưới 
cố định

Tĩnh lực

Khoang ngực 
huyển động 
về phía xương 
chậu

Đoạn đốt 
sống thắt 
lưng duỗi

Ngược cùng Phía dưới cơ 
cùng gai, cơ 
vuông thắt 
lưng

Đầu dưới 
cố định

Tĩnh lực

4) Tiểu kết

Động tác chống ke trên xà kép phát triển sức mạnh nhóm cơ thang, cơ trám, 
cơ ngực bé, cơ lưng rộng, phần sau cơ Delta, cơ tam đầu cánh tay, cơ khuỷu, 
nhóm cơ gập cẳng tay, cơ thắt lưng chậu, cơ thẳng đùi, cơ tứ đầu đùi, cơ tam 
đầu cẳng chân, cơ dài gấp ngón chân, cơ dài gấp ngón cái, cơ ức đòn chũm, cơ 
cùng gai, cơ vuông thắt lưng. Động tác này là động tác tĩnh lực điển hình trong 
thể dục có độ khó, kỹ thuật cao. Chỉ có luyện tập thường xuyên, tăng cường rèn 
luyện sức mạnh những nhóm cơ nói trên mới có thể hoàn thành tốt được 
động tác.

Điểm khó trong phân tích động tác.

(1) Mắt xích hoạt động lấy thân, xương chậu làm điểm tựa cố định. Mắt xích 
chi dưới lấy đầu gần làm điểm cố định. Mắt xích vận động chi trên lấy một bên 
xà làm điểm tựa cố định. Ngoại lực do trọng lực của cơ thể tác dụng lên xà 
chuyển thành phản lực. Noi tiếp xúc của tay và xà là điểm tựa cố định của chi 
trên. Đầu gần mắt xích qhi trên là điểm động quay quanh khớp chuyển động về 
phía điểm bám tận cố định, chỉ trừ khớp ngón tay. Ví dụ khoang ngực quay 
quanh khớp ức đòn chuyển động về phía đai vai, đai vai quay quanh khớp vai 
chuyển động về phía cánh tay, cánh tay quay quanh khớp khuỷu chuyển động 
về phía cẳng tay, cẳng tay quay quanh khớp cổ tay chuyển động về phía phần 
cổ tay- bàn tay, đốt gần xương ngón tay quay quanh khớp bàn tay chuyển động 
về phía xương bàn tay, đốt xa xương bàn tay quay quanh khớp ngón tay chuyển 
động về phía đốt gần xương ngón tay. Tại sao khớp ngón tay đều là đầu gần cố 
định? Điều này do bộ phận chống đỡ và điểm chống đỡ tạo thành. Chúng ta thử 
làm một thí nghiệm dùng tay nắm tay ghế để chứng minh: khi phần bàn tay 
chống đỡ thể trọng tạo thành điểm chống đỡ, đốt tận cùng của ngón tay không 
cố định vẫn có thể cử động. Lúc này lực ép lên nhóm cơ duỗi ngón tay tăng lên
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tạo thành ngoại lực chủ yếu của khớp ngón tay gập. Ngoại lực của khớp cổ tay 
là phản lực chống đỡ. Khớp phải duy trì ở vị trí duỗi song bản thân khớp lại có 
xu thế gập. Tóm lại, trạng thái tĩnh dừng của khớp chỉ là tương đối. Ngoài ra, 
để điều chỉnh trọng tâm của người trên xà không dễ dàng. Khớp cổ tay xoay ra 
hoặc khép có thể giúp điều chỉnh trọng tâm. Điều này cho thấy khi chống tay 
trên xà kép cả nhóm cơ gấp và duỗi cẳng tay đều phải dùng lực.

(2) Ngoại lực tác dụng chủ yếu của mắt xích vận động chi dưới là trọng lực. 
Không phải vì trọng lực của cơ thể mà làm gập ngón chân hoặc bàn chân, ngoại 
lực tác dụng lên bàn chân là do trương lực khi mô sụn mu chân bị kéo giãn. 
Ngoại lực tác dụng lên khớp gối trong trạng thái tĩnh lực xem phân tích động 
tác ở phần trên.

(3) Ngoại lực của thân là trọng lực thân và chi dưới. Khi thân thẳng, trọng 
tâm cơ thể roi vào phía trước cách đốt sống cùng thứ hai khoảng 7 cm. Còn sau 
khi gấp hông chi dưới và thân vuông góc, trọng tâm cơ thể rơi vào phía sau cơ 
thể. Tư thế để khắc phục điều này không thuận, lưng phải thẳng, xương chậu 
đảo sau thì trọng tâm cơ thể mới chuyển động về trước.
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PHẨN II. HỆ CÁC Cơ QUAN NỘI TẠNG
■ ■ f l

Các cơ quan nội tạng đại đa số nằm trong khoang ngực và khoang bụng, 
thông trực tiếp hoặc gián tiếp với môi trường bên ngoài nhờ các hệ thống ống. 
Hệ nội tạng bao gồm hệ bài tiết, hệ tiêu hoá, hệ hô hấp và hệ sinh dục.

Các hệ nội tạng có rất nhiều cơ quan, hình thái của chúng rất đa dạng nhưng 
căn cứ vào cấu tạo có thể phân thành 2 loại: các cơ quan có dạng khoang rỗng 
và các cơ quan có dạng nhu mô.

1. CÁC Cơ QUAN CÓ DẠNG KHOANG RỗNG

Các cơ quan này thường có hình ống hoặc hình nang nhưng phần bên trong 
đều có dạng khoang rỗng. Thành của chúng có 3 lớp chính :

- Lớp trong là lớp niêm mạc (tunica mucosa).

- Lớp giữa là lớp cơ (tunica muscularis).

- Lớp ngoài là lớp thanh mạc (tunica serosa).

Giữa lớp niêm mạc và lóp cơ có lớp dưới niêm mạc; giữa lớp cơ và lớp thanh 
mạc có lớp dưới thanh mạc. Lấy ống tiêu hoá làm ví dụ: cấu tạo từ trong ra 
ngoài gồm 4 lớp:

a. Lớp niêm mạc: là lớp trong cùng của thành ống tiêu hoá, thường tiết ra 
dịch niêm mạc bảo vệ tính trơn và dính của bề mặt khoang. Niêm mạc có thể♦ 0 ft 9 t  J «

phân thành 3 tầng:

* Tầng biểu mô niêm mạc: là tầng trong cùng cỉ.a lớp niêm mạc. Có hai loại 
biểu mô ở những vị trí và chức năng khác nhau. Ví dụ, biểu mô ở khoang 
miệng, hầu, thực quản và hậu môn là biểu mô lát tầng với chức năng chủ yếu 
là vận chuyển vật chất và bảo vộ; biểu mô của dạ dày, ruột non và ruột già là 
biểu mô lát trụ tầng có chức năng bài tiết dịch, tiêu hoá và hấp thụ.

* Tầng liên kết đệm nằm dưới tầng biểu mô: do mô liên kết thưa tạo thành, 
bên trong có chứa thần kinh, mạch máu và tổ chức bạch huyết. Nó có chức năng
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liên kết, chống đỡ, hoãn xung và dinh dưỡng.

* Tầng cơ niềm mạc: nằm giữa tầng liên kết đệm và tầng hạ niêm mạc, do 
tầng cơ trơn mỏng tạo thành. Khi cơ co có thể làm thay đổi hình dạng của niêm 
mạc làm cho máu và bạch huyết lưu động, các thể tiết dịch và hấp thụ vật chát 
dinh dưỡng.

b. Lớp dưới niêm mạc: là mô liên kết thưa, bên trong có chứa mạch máu, 
bạch huyết, thần kinh, thể tuyến và mỡ.. .Khi ống giãn nở hoặc co lại nó có tác 
dụng hoãn xung.

c. Lóp cơ: nằm ở mặt ngoài lớp dưới niêm mạc, chủ yếu do cơ trơn tạo 
thành. Các cơ xếp thành hai tầng bên trong chạy vòng, bên ngoài chạy dọc, giữa 
hai tầng có đám rối thần kinh gian cơ. Khi cơ tròn và cơ dọc co có thể làm cho 
ống thu nhỏ hoặc co ngắn.

d. Lớp thanh mạc: nằm ở ngoài cùng do mồ liên kết tạo thành, có chức 
năng bảo vệ. ở một số cơ quan, bên ngoài bề mặt màng này còn được bao bởi 
một tầng gian bì gọi là màng tương, có thể tiết ra dịch làm trơn nhẵn bể mặt cơ 
quan, giảm ma sát giữa các cơ quan.

2. CÁC Cơ QUAN CÓ NHƯ MÔ

Các cơ quan có nhu mô đặc biệt không có khoang rỗng, phần lớn thuộc thể 
tuyến, có chức năng bài tiết dịch. Ví dụ như tuyến nước bọt, tuyến tuỵ, tuyến 
gan, tinh hoàn và buồng trứng.
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CHƯƠNG I. HỆ TIÊU HOẢ

Hệ tiêu hóa gồm hộ thống ống tiêu hóa và các tuyến tiêu hóa.

- Hệ thống ống tiêu hóa gồm: khoang miệng -» hầu —> thực quản -» dạ dày 
-»■ ruột non —> ruột già.

- Các tuyến tiêu hóa gồm: tuyến nước bọt, tuyến gan, tuyến tụy và nhiều 
tuyến nhỏ nằm trong thành dạ dày và ruột non.

Hệ tiêu hóa có những chức năng sau:

- Biến đổi cơ học và hóa học thức ăn từ dạng phức tạp thành những chất có 
thể tiêu hóa được.

- Hấp thụ những chất dinh dưỡng đã được chế biến và thải chất cạn bả ra khỏi 
cơ thể.

1. HỆ THỐNG ỐNG TIÊU HÓA

1.1. Khoang miệng (cavum oris)

Khoang miệng được chia làm hai phần: tiền đình miệng và ổ miệng chính 
thức.

1) Tiền đình miệng (vestibulum oris): là một khoang hình móng ngựa.

- Giới hạn phía trước và phía bên là môi và má.

- Giới hạn phía sau là cung răng lợi.

Tiền đình miệng thông với bên ngoài bởi lỗ miệng (rima oris), thông với ổ
miệng chính thức, khi há miệng và khi ngậm miệng thì thông qua kẽ răng và
qua hai lỗ bên nằm sau phía răng hàm cuối cùng

2) Ổ miệng chính thức (cavum oris proprium): giới hạn bởi:

- Phía trên là vòm miệng được cấu tạo bởi khẩu cái cứng và một phần khẩu 
cái mềm.

- Phía dưới là nền miệng có lưỡi.
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- Phía trước bên là cung răng lợi.

- Phía sau thông với hầu.

” 10

Sơ đồ hệ tiêu hóa

1. Ổ miệng; 2. Tuyến dưới hàm và dưới lưỡi;

3. Gan; 4. Túi mật; 5. ống mật chủ; 6. Tá trang; 
7. Đại tràng lên; 8. Manh tràng; 9. Ruột thừa; 
10. Trực tràng; 11. Đại tràng xích ma; 12. Hỗng 
- hồi tràng; 13. Đại tràng xuống; 14. Đại tràng 
ngang; 15. Tụy; 16. Dạ dày; 17. Thực quản;
18. Tuyết mang tai.

H ình 116. C ấ u  tạo chung của hệ  tiêu hóa.

Thành khoang miệng được bao phủ bởi một lớp niêm mạc. Bên ngoài của 
môi là một lớp da mỏng, gồm có môi trên và môi dưới, giữa hai môi gọi là 
mồm. Má do da, mỡ, cơ má và niêm mạc tạo thành. 2/3 phía trước họng là phần 
vòm họng cứng, 1/3 sau là vòm họng mềm. ở giữa vòm họng mềm có một mấu 
rủ xuống được gọi là lưỡi gà. Từ lưỡi gà hướng sang hai bên hình thành hai 
cung trước sau, cung trước là cung lưỡi họng , cung sau là cung hầu họng. Giữa 
hai cung này có amyđan (hạch hạnh nhân). Trong khoang miệng còn có răng, 
lưỡi và tuyến nước bọt.
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Hình 117. Thiết đồ cắt đứng dọc qua đầu và cổ.

a. Lưỡi (lỉnggua): nằm dưởi đáy của khoang miệng, phần sau của lưỡi cố 
định còn được gọi là gốc lưỡi hay đáy lưỡi (radix), phần giữa gọi là thân lưỡi 
(corpus), phần trước biến nhọn gọi là đầu lưỡi (apex).

Thung líìng 
Hmih «han lu 01 \

Tluúi

thanh mon 
JSTép 1ii5 í-uìíị> rliaiili 
mon ạiítai

__- N e p  lu ớ i-n íip  Ihmtỉi

%  IHÓH b e ii

• " - C u n « ;  va co khíùi 
i>, cai hàu 

l§"Híinh nhàn Idiniĩ 
cái

Craụẹ va i_X' kluiu 
cái iltỡl 

'LÒ tịt
R iiiili lạii cm ií 

■'Nhu đai 
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NỈU1 Dam

Ịỉ.auh gitfa

Hình 118. Cấu tạo của lưỡi.
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Mặt trên của lưỡi được bao phủ bởi niêm mạc lưỡi, trong lớp niêm mạc có 
rất nhiều mạch máu, thần kinh, bạch huyết và thể tuyến. Phía trên của lớp niêm 
mạc có những gai nhỏ nhô lên và được gọi là gai lưỡi (papillae linguales). Căn 
cứ vào hình dạng có thể phân gai lưỡi ra thành 4 loại: gai hình sợi, gai hình 
nấm, gai hình bánh xe (gai đài) và gai hình lá.

Gai hình sợi màu trắng nhỏ nhưng số lượng lớn nằm chủ yếu ở thân lưỡi có 
chức năng cảm giác. Gai hình nấm có màu đỏ, hình thể khá to, số lượng ít nằm 
rải rác ở giữa các gai hình sợi và tập trung chủ yếu ở đầu lưỡi. Gai nấm có chứa 
đựng các nụ vị giác. Đa số các nụ vị giác nằm trong các gai hình bánh xe. Gai 
bánh xe có thể tích lớn hơn nhất, là loại có số lượng ít nhất - chỉ khoảng từ 5 - 
7 cái xếp thành chữ “V” ngược nằm chủ yến ở nơi tiếp giáp giữa thân lưỡi và 
gốc lưỡi. Gai hình lá nằm chủ yếu ở phần sau bên cạnh của thân lưỡi. Gai hình 
nấm, gai hình bánh xe và gai hình lá đều có rất nhíểu nụ vị giác có thể cảm 
nhận được chua, ngọt, đắng, mặn... các kích thích vị giác.

Hmứ» nhàn iuói
Nhú Iiàm Nhu chi

M ô ỉiè ì kêl

Hình 119. Cấu tạo lớp niêm mạc cùa lưdi.

Lưỡi được cấu tạo bởi một khối cơ vân, chủ yếu do cơ lưỡi trong và ngoài 
tạo thành. Vì vậy hoạt động của lưỡi rất linh hoạt. Nó không chỉ có tác dụng 
nhào trộn thức ăn mà còn có tác dụng quan trọng trong việc phát âm.

b. Răng: các răng (dentes) được mọc ra từ lợi của xương hàm trên và xương 
hàm dưới. Trong một đời người có hai nhóm răng. Nhóm thứ nhất là răng sữa,
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thường sau 6 tháng kể từ khi sinh ra bắt đầu mọc, cho tới 2 đến 3 tuổi thì mọc 
đủ, tổng cộng 20 chiếc răng sữa, 6 tuổi bắt đầu gẫy rụng. Nhóm răng vĩnh viễn, 
khi răng sữa gẫy thì bắt đầu mọc cho tới năm 25 tuổi thì hoàn chỉnh, tổng cộng 
có 32 chiếc.

Hò rảug cứa

MỎIU kháu cai xuons 
ham tien 1.

J L 1
T Á  l.’ l i  ai í i'-ikii Hr“*

„ - C a t  lã iĩạ  I lia  ana 
_^C nc I âuạ cua beii ^

" '  . C iK  rflnsc lifliih _

~~~.
< ': ic  l ỉ ỉ i t ạ  í ie i i  CÕI 111»

/  Iiliàt
'ac răng tiẽu--._ 

coiflm liüi

-R ỉiia  CÒI i -----

‘ còu - ‘ị
* ỉ /ì

•ề .... '¡¡íiịịỹr

Lo kiiảu cáì lơn và bé 

C ác ră u g  vù III v ifu  i i f u

u \
\  f  iiiiii«™

R iína  CÓI tliu 3

\

Các rang v ĩn h  v i f  n đaớ i

Hình 120.

CÀC RÃNG VlMH VIỄN

R à n g  cưa RiSttÿ riunh hum l*k* Râng htLHi k*n

Hình 121.
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* Cấu tạo chung của một răng: gồm có ba phần:
- Thân răng (vành răng): là phần ở phía trên lợi.

- Chân răng: là phần nằm trong huyệt răng.
- Cổ răng: là chỗ thắt ở giữa có lợi bao quanh.
Răng gồm có ba lớp, có thể thấy rõ trên thiết đồ cắt dọc của mộng răng.
+ Lớp trong cùng là tủy răng có mạch máu và thần kinh.
+ Lớp giữa là ngà răng, là một chất rắn, màu vàng.
+ Lớp ngoài cùng: ở vành răng được bao bọc bởi một tổ chức rắn hơn ngà

răng, trong, bóng gọi là men răng. Ở chân răng được phủ bởi một chất chắc
màu vàng đục gọi là cement còn gọi là xương răng.

* Số lượng và công thức răng:
- Trẻ em là răng sữa.
+ Số lượng: 20 chiếc.

+ Công thức cho 1/2 hàm:
R. cửa: 2/2 ; R. nanh: 1/1; R. hàm bé: 2/2.
- Ở người lớn là răng vĩnh viễn.
+ Số lượng: 32 chiếc

+ Cống thức cho 1/2 hàm:
R. Cửa: 2/2 ; R. nanh: 1/1; Răng hàm bé: 2/2 ; R. hàm lớn: 3/3.

Thân (vành)

Chân

Cổ

■ Hình 122. Thiết đồ bổ dọc qua răng.

214



1.2. Hẩu (pharynx)

1) Cấu tạo đại thể của hầu

Hầu còn có tên gọi khác là họng, là ngã tư của đường tiêu hóa và đường hô 
hấp. Hầu là một ống hình phễu trên rộng dưới hẹp, trước sau dẹt. Nằm trước 
đốt sống cổ, trên giáp với phần dưới của hộp sọ, dưới đến đốt sống cổ thứ 6 
được nối với thực quản, dài khoảng 12cm. Hầu gổm ba phần:

- Phần trên là tỵ hầu(hầu mũi). Tỵ hầu thông với hốc mũi bỏi hai lỗ mũi sau 
và thông với hòm nhĩ qua hai lỗ vòi nhĩ.

- Phần giữa là khẩu hẩu(hẩu miệng). Khẩu hầu thông với ổ miệng qua 
eo họng.

- Phần dưới là thanh hầu ịhầu thanh quản). Thanh hầu mở trực tiếp vào thực 
quản ngang mức đốt cổ 6; 7 và thanh hầu cũng thông với thanh quản qua lỗ vào 
thanh quản.

Như vậy, có 7 lỗ thông với hầu: hai lỗ vòi nhĩ, hai lỗ mũi sau, eo họng, thực 
quản, thanh quản. Khi nuốt chỉ có một lỗ mở thông hầu với thực quản, còn lỗ 
mũi sau, lỗ vòi nhĩ được màn hầu nâng lên khi cơ nâng màn hầu co (mỗi bên 
có 3 cơ); lỗ thanh quản được đóng bởi sụn nắp thanh quản.

2) Cấu tạo vi thể của thành hầu

Gồm 3 lớp:

- Lớp trong cùng là lớp niêm mạc, dưới lớp này có một tổ chức bạch huyết 
rất phát triển tạo thành các tuyến hạnh nhân bao quanh hầu. Ở tỵ hầu có tuyến 
hạnh nhân hầu (tonsillapharyngea). Ở trẻ em khi sưng lên hay gây khó thở nên 
phải nạo đi (nạo VA). Xung quanh lỗ vòi tai có tuyến hạnh nhân vòi 
(torrsillatubaria), khi sưng có thể làm tắc vòi gây ù tai. ở khẩu hầu có tuyến 
hạnh nhân lưỡi và hai tũyến hanh nhân to nhất của hầu là hạnh nhân khẩu cái. 
Tuyến này có nhiệm vụ ngăn cản vi trùng nhưng cũng dễ bị viêm. Khi viêm 
mãn tính, có thể làm cho người bệnh khó thở nên đôi khi phải cắt bỏ.

Nhìn chung toàn bộ các tuyến hạnh nhân ở hầu xếp thành một vòng kín ở 
xung quanh cửa ra vào của hai đường tiêu hóa và hô hấp, có tác dụng như một 
vành đai bảo vệ và được gọi là vòng bạch huyết của hầu hay vòng Waldeyer.

* Lớp giữa là lớp cơ: được cấu tạo bởi cơ vân gồm có:

- Cơ nâng hầu: mỗi bên có 3 cơ là cơ trâm hầu, cơ đá - hâu, cơ hầu - màn 
hầu. Các cơ này khi co đều có tác dụng nâng hầu lên để thực hiện động tác nuốt.
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- Cơ khít hầu: có 3 cơ là cơ khít hầu trên, cơ khít hầu giữa, cơ khít hầu dưới. 
Ba cơ chồng lên nhau như ngói lợp, khi co nó đón và đẩy thức ăn xuống dưới.

* Lớp ngoài cùng là tổ chức liên kết.

1.3 Thực quản (O esophagus)

1) Vị trí và giới hạn

- Thực quản là một ống thông hầu với dạ dày.

- Giới hạn:

+ Phía trên ở ngang mức đốt cổ VI và VII.

+ Phía dưới ở ngang mức đốt ngực thứ XI.

- Nó nằm ở phía trước cột sống và nằm trên đường giữa của thân người.

2) Cấu tạo đại thể

- Thực quản là một ống dài khoảng 25-30 cm được chia làm 3 đoạn: đoạn 
cổ, đoạn bụng và đoạn ngực.

+ Đoạn cổ thông với hầu.

+ Đoạn ngực dài nhất.

+ Đoạn bụng ngắn nhất (khoảng lcm) thông với dạ dày.

- Dọc theo thực quản có 3 chỗ thắt:

+ Chỗ thắt trên là nơi hầu đổ vào thực quản.

+ Chỗ thắt giữa là noi thực quản đi qua gần noi chia đôi của khí quản.

+ Chỗ thắt dưới là nơi thực quản đổ vào dạ dầy.

3) Cấu tạo vi thể của thành thực quản

Thành của thực quản dày khoảng 4 mm, gồm 4 lớp:

- Trong cùng là lớp niêm mạc được cấu tạo bởi biểu mô dẹt nhiều tầng và tổ 
chức liên kết xơ.

- Lớp dưới niêm mạc có các tuyến của lớp niêm mạc.

- Lớp cơ gồm hai lớp: ở trong là cơ vòng và lớp ngoài chạy dọc.

+ Đoạn trên của thực quản là cơ vân (vì có một số bó cơ ở hầu chạy vào đoạn 
này).

4- Đoạn ngực thì cơ vân dần dần chuyển sang cơ trơn.
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+ Doan bung thi hoän toän lä c ö  trcm.

- Löfp ngoäi cüng lä 16p thanh mac: khöng cö ö doan co vä doan nguc mä chi 
cö ö doan bung.

1.4. Da däy (ventriculus hay gaster)

1) Vi tri

- Da däy lä chö phinh lön nhät cüa öng tieu hoä, cö dung tich 3 den 3,5 lit ö 
nguöi lön, hinh giöng nhu möt cäi tu vä.

- Da däy nam chü yeu trong vüng thuang vi ben träi cüa mät phäng giöa.

D äy cn ä n g  Hem

D äy c liü n g  trön  
Qnn

Thuy vuöng.

Th ui' träi gan ^ /c  gan ta rranp
i D K  g w >  vi 

i  i Thuc quan tfoan oung

Thuy phai

T hän phä i 
{sät/ p h u c  t m o

KM träng phäi(gr. 
gani

M ac nci loa G oc Kerwanc! traitgoc

H inh 123. Vi tri cüa da däy.

* Lien quan:

- Phia tren sät vöi ca hoänh.

- Ben phäi di töi gan.

- Ben träi giäp vöi ty.

- Ben diröi giäp vöi tuy.
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Tuy vậy vị trí của dạ dày không phải lúc nào cũng cố định mà nó có thể thay 
đổi theo tư thế của cơ thể. Khi thực hiện những bài tập TDTT như ưỡn thân, 
hãm vòng treo, chuối tay... thì dạ dày di chuyển đáng kể so với vị trí bình 
thường.

V ù n g  h ạ  
s ư ờ n  p h ả i

V ù n g  b ê n  
b ụ n g  p h ả i

V ù n g  b ẹ n  
] D ụ n g  p h ả i

V ù n g  h ẹ  
s ư ờ n  t r à i

M ặ t  p h à n g  
d ư ớ ỉ  s ư ớ n

V ù n g  b ê n  
b ụ n g  t r a i

M ă t  p h ả n g  
g i a n  c ủ

V ù n g  b ẹ n  
b ụ n g  t r á i

M ặ t  p h ả n g  M ặ t  p h ầ n g
g i ữ a  đ ò n  p h ả i  g i ữ a  đ ò n  t r á i

Hình 124.

2) Cấu tạo đại thể của dạ dày

- Dạ dày có 2 mặt: mặt trước và mặt sau, có 2 bờ là bờ cong ìớ n  và bờ 
cong nhỏ.

- Dạ dày gồm bốn phần:

+ Tâm vị (pars cardiaca): là nơi thức ăn đổ vào dạ dày. Phần này có lỗ tâm 
vị thông với thực quản.

+ Môn vị (pars polyrica): là nơi thức ăn đổ vào tá tràng. Phần này có lỗ môn 
vị thông với tá tràng.

'+ Thân vị (corpus ventriculi): nối giữa tâm vị và môn vị.

+ Đáy vị (fundus ventriculỉy. là một phần dạ dày nằm bên trái nơi thực quản 
đổ vào dạ dày và nằm cao hơn đường thẳng kẻ ngang qua đó.

3) Cấu tạo vi thể của dạ dày
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Thành của dạ dày được cấu tạo bởi 5 lớp:

- Lớp trong cùng là lớp niêm mạc: bề mặt lớp này có nhiều nếp chạy dọc 
theo thân dạ dày nhờ đó thức ãn có thể di chuyển được dễ dàng, những nếp 
nhăn này ở môn vị hình thành van môn vị, có chức năng trì hoãn thức ăn từ dạ 
dày đến tá tràng.

Giữa các nếp nhăn có nhiều lỗ nhỏ là nơi mà các tuyến vị đổ vào dạ dày. Căn 
cứ vào vị trí có thể phân thành tuyến tâm vị, tuyến môn vị, tuyến đáy vị. Hai 
tuyến đầu chủ yếu tiết ra niêm dịch. Trong lớp niêm mạc của thân vị và đáy vị 
có các tuyến tiết ra dịch vị gồm hai loại tế bào: tế bào chính tiết ra men của dịch 
vị và tế bào viền tiết ra acit clohydric.

Vimg mõn Vị

Hình 125. Lớp niêm mạc của dạ dày.

- Lớp dưới niêm mạẹ khá phát triển, do mô liên kết thưa tạo thành, có chứa 
nhiều mạch máu, bạch huyết và thần kinh, ở đây có đám rối thần kinh dưới 
niêm mạc.

- Lófp cơ: gồm ba lớp. Cơ dạ dày rất phát triển do 3 tầng cơ trơn tạo thành.
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Tầng trong cùng là cơ chéo, tầng giữa là cơ vòng khá phát triển dày lên ở tâm 
và môn vị, tầng ngoài là cơ dọc. Bình thường các tầng cơ này đều giữ một độ 
đàn hồi nhất định có tác dụng duy trì hình thái của dạ dày.

- Lớp dưới thanh mạc: có đám rối thần kinh dưới thanh mạc.

- Lớp thanh mạc ở ngoài cùng là một phần của lá tạng phúc mạc.

4) Chức năng của dạ dày:

Trong quá trình tiêu hoá, dạ dày như một cái kho chứa thức ăn, song khi lớp 
cơ co bóp sẽ làm cho các thức ăn bị nghiền nát. Dạ dày tiết ra dịch vị, dịch có 
thể phân giải được protein có trong thức ăn. Dạ dày có thể hấp thụ nước, muối 
khoáng, đường glucoza, rượu trắng và một số chất khác. Ngoài ra, dạ dày còn 
có thể tiết ra kích tố có tác dụng điều tiết dịch vị tiết ra.

5) Mạch máu và thần kỉnh của dạ dày

a. Mạch máu. các mạch máu và mạch bạch huyết lớn đến dạ dày chủ yếu 
tập trung ở  hai bờ cong lớn và bé của dạ dày, gồm có: động mạch vị phải và 
động mạch vị trái. Từ các động mạch cho ra các mao mạch.

{  ÍT i h ã t  m ò n  v i  n h i !

Vùng cô ílđvetm s (nơi 
ưộn giữa cơ vòng va co 
chéo)

Hình 126. Cơ của dạ dày.
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b. Thần kinh. Chỉ đạo sự hoạt động của dạ dày là dây thần kinh phế vị (dây 
X). ở  dạ dày có các nhánh tận của dây X là:

- Nhánh vị trước tham gia cấu tạo nên đám rối thần kinh dạ dày trước.

- Nhánh vị sau tham gia cấu tạo nên đám rối thần kinh dạ dày sau.

Từ hai đám rối thần kinh trước và sau hình thành nên các đám rối thần kinh 
khác, trong đó có hai đám rối thần kinh là đám rối dưới niêm mạc và đám rối 
dưới thanh mạc.

1.5. Ruột non (Tiểu tràng - intestinumtenue)

1) Cấu tạo đại thể:

Ruột non là một ống dài khoảng 6,5m, có nhiều nếp gấp khúc màu trắng như 
sữa, được chia làm 3 đoạn: tá tràng, hỗng tràng và hồi tràng.

a. Tá tràng (duodenum)

- Là đoạn nối với dạ dày, dài khoảng 25-30cm, uốn cong hình chữ u  bao 
quanh phần đầu tuỵ. Tá tràng gồm có: khúc ngang trên, khúc xuống, khúc 
ngang dưới và khúc lên.

li /?án<7 ỉĩìríơì tịtỉti n tnc

ĩ>01:0 nìrtàĩ Vi rá nanc

Hình 127. Tá tràng.
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- Tá tràng là đoạn ngắn nhất nhưng quan trọng nhất vì có ống tiết của hai 
ống tiêu hoá lớn là gan và tụy đổ vào.

b. Hỗng tràng (jejunum): phía trên nối tiếp với tá tràng chiếm 2/5 ruột non 
(trừ đoạn tá tràng). Ong hỗng tràng lớn hơn hồi tràng, thành cũng dầy hơn, có 
nhiều mạch máu hơn. Trên cơ thể sống có màu đỏ.

M a c  treo  tiểu  trang

Ấ o  th anh  m ạ c

Hình 128. Niêm mạc hỗng tràng

c. Hồi tràng (ilcum): là đoạn nối hỗng tràng với ruột già chiếm 3/5 ruột non. 
Ông hồi tràng nhỏ, thành mỏng, ít mạch máu hơn nên màu hơi nhạt.

Đoạn cuối cùng của hồi tràng có cơ thắt hồi manh tràng tạo thành van có tác 
dụng ngăn không cho các chất cặn bã từ ruột già lên ruột non.

Toàn bộ hỗng tràng và hồi tràng được treo vào một màng rất rõ rệt gọi là 
mạc treo tràng. Trong mạc treo tràng có mạch máu và thần kinh chỉ huy sự vận 
động của ruột.
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C á c  n a n g  b ạ c h  h u yết đ ơ n

M ạ c  t r e o  t i ể u

N a n g  b ạ c h  h u y ế t  c h ù m
/

C á c  n ế p  v õ n g

Hình 129. Niêm mạc hồi tràng (hình thể trong)

2- Cấu tạo vi thể của thành ruột non:

Gồm bốn lớp:

M ạ c h  s ữ a

H ư ớ n g  d i  
c h u y ể n  f  

c ủ a  c á c  l 
t ế  b á o  i 

b i ể u  m õ

N i ê m  m ạ c  (

D ư ớ i  n i ê m  m ạ c  {

Á o  c ơ

-

i a s —  L ỗ  c á c  t u y ẽ n  r u ộ t

B i ể u  m ô

T h a n h  m ạ c

Ị L á  r i ê n g

C ơ  n i ê m

Hình 130. Cấu trúc 3D của mao trắng và các lóp 
chính cùa thành ruột non (theo Gray)
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a. Lớp nỉêm mạc: lớp niêm mạc của ruột non có những đặc điểm cấu trúc 
rất đặc biệt để phù hợp với chức năng hấp thụ thức ăn của nó:

Trên bề mặt lớp niêm mạc có những nếp vòng (còn gọi là van ruột), ở đó có 
các nhung mao ( hay lông ruột). Ở ruột có khoảng 4 triệu lông ruột có tác dụng 
tăng diện tích tiếp xúc của ruột để hấp thụ thức ăn được nhanh chóng.

- Mỗi lông ruột cao khoảng 1 mm, được cấu tạo bởi một lớp tế bào biểu mô 
hình trụ. Bên trong mỗi lông ruột có mạch máu, mạch bạch huyết và thần kinh.

- Ở tá tràng và hỗng tràng có nhiều nhung mao còn ở hồi tràng thì ít hơn.

Ở giữa các gốc nhung mao là khe ruột có lỗ mở của các tuyến tiết dịch tiêu 
hóa và dịch nhầy.

Trong lớp niêm mạc của ruột non có những đám tổ chức limphô nằm rải rác 
khắp ruột non. Riêng ở hồi tràng có các đám tổ chức limphô lớn hơn (gọi là 
mảng Payer).

b. Lớp dưới niêm mạc: do mô liên kết thưa tạo thành, rất phát triển, ở đây 
có các tuyến tiết dịch tiêu hóa và dịch nhầy.

c. Lớp cơ: là cơ trơn gồm 2 lớp: cơ vòng ở trong và cơ dọc ở ngoài. Giữa 2 
lớp cơ có mô liên kết và sợi thần kinh cơ. ở đoạn cuối hồi tràng cơ khá dày và 
tạo thành cơ vòng gọi là cơ thắt hồi manh tràng, có thể khống chế tốc độ thức 
ăn từ hồi tràng vào manh tràng và phòng ngừa thức ăn hoạt động theo chiều 
ngược lại.
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d. Lớp thanh mạc: do mô liên kết tạo nên

3) Chức năng của ruột non: là nơi quan trọng tiêu hoá thức ăn và hấp thụ 
chất dinh dưỡng. Thức ăn sau khi được chuyển từ dạ dày xuống ruột non sẽ 
được hoà trộn với mật, dịch vị nhờ đó mà đường có thể phân giải thành glucogen. 
đạm phân giải thành axitamin và mỡ có thể phân giải thành axít béo và glycerin. 
Cuối cùng các chất dinh dưỡng, vitamin và nước được hấp thụ thông qua nhung 
maò của ruột non đồng thời đẩy thức ăn từ ruột non đến ruột già.

1.6. Ruột già (Đại tràng - Intestinum Crassum)

1) Cấu tạo đại thể của ruột già:

Là một đoạn ruột dài khoảng 1,5-2m, màu xám tạo thành một cái khung bao 
ở phía ngoài ruột non, chia làm ba đoạn: manh tràng, kết tràng, trưc tràng.

a. Manh tràng (caecum):

- Là đoạn ngắn nhất và to nhất của đại tràng, dài khoảng 6cm, rộng khoảng 
7cm nằm ở hố chậu phải.

6<>r Méĩ ĩr/iỉig pỉìd: 
iạoc Ợ3ỈĨÌ \

;-------- Mạc ììố( ỉỡr- -... -
'  M ạc ƯPO Két trang ngỏng 

K è ỉ  t r a n ọ  n Q M ìũ

ĩiX két ĩrỏiìú rn.! 
, 'ỈOC iớơ) >

Hình 132. Đại tràng.
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- Phía trên nối với hổi tràng, ở đây có van hồi manh tràng. Van có hình nhu 
một cái phễu có tác dụng làm cho thức ăn chỉ đi theo một chiều từ ruột non 
xuống manh tràng mà khồng đi theo chiẻu ngược lại.

- Phía dưới manh tràng có một đoạn ruột nhỏ bị teo đi gọi là ruột thừa 
(appendix vermifomis). Ruột thừa có chức năng miễn dịch.

b. Kết tràng: gồm có:

- Kết tràng lên (colon ascendens): dài 8-15cm, nằm bên phải ổ bụng, giáp 
với thành bụng, đi tới mặt tạng của gan, tạo thành góc kết tràng phải dưới gan 
(sụn sườn 9 ), rồi chuyển sang kết tràng ngang.

- Kết tràng ngang (colon transversum): dài khoảng 35-50cm, phần giữa cong 
võng xuống. Kết tràng ngang giáp với gan, túi mật, tụy, đầu trái của nó đi tới 
tận íỳ. Tại đây kết tràng ngang tạo nên góc kết tràng trái liên tiếp với kết tràng 
xuống

- Kết tràng xuống (colon descendens): từ góc kết tràng trái tới ngang mức 
mào chậu. Kết tràng xuống nằm sát vào thành bụng sau, trước có những khúc 
tiểu tràng che phủ, kết tràng ngang giáp vói thận trái và một phần cơ hoành, 
trong đại tràng thì kết tràng xuống nhỏ hơn cả.

- Kết tràng sigma (colon sigmoideum): nằm ở hố chậu trái, từ mức ngang 
mào chậu tới ngang mức đốt sống cùng thứ 3. Kết tràng xích ma liên tiếp ngang 
với kết tràng xuống và thông thẳng với trực tràng.

c. Trực tràng: là đoạn ruột thẳng dài từ 15 - 20 cm thông với hậu môn.

2) Sự khác nhau giữa ruột già và ruột non

- Ruột già có chiều dài ngắn hơn nhưng đường kính lại lớn hơn.

- Ruột già có các đoạn thắt phình rất rõ do các dải cơ dọc ở thành ruột già 
ngắn hơn chiều dài của ruột.

- Ruột già có các bờm mỡ là các mấu lồi của lớp thanh mạc của thành ruột.

- Ruột già có lớp cơ dọc phát triển, gồm có 3 dải là dải là dải tự do, dải mạc 
treo, và dải mạc nối.

- Lớp niêm mạc của ruột già không có nhung mao, không có các mảng tổ 
chức limphô. Ở ruột già có các nếp bán nguyệt tạo nên bởi niêm mạc và lớp 
cơ vòng.

3) Chức năng của ruột già
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Ruột già có thể hấp thụ được nước và muối khoáng, biến các sản phẩm còn, 
lại sau quá trình tiêu hoá thành phân và bài tiết ra ngoài cơ thể.

2. CÁC TUYẾN TIÊU HOÁ

2.1 Tuyến gan

1) VỊ trí:

Gan (hepar) chủ yếu nằm ở vùng hạ sườn phải, thùy trái lấn sang tới vùng 
thượng vị và vùng hạ sườn trái ở ngang mức xương sườn thứ V.

2) Cấu tạo đại thể:

Gan là một tuyến lớn nhất của cơ thể, trọng lượng có thể tới 1,5kg , có màu 
nâu đỏ, trơn bóng, gồm hai mặt và hai bờ:

Cơ hoành Dây chằng vành Dây chằng tam uiac

* Mặt trên (mặt hoành): có mạc chằng liềm nằm theo chiều đứng dọc chia 
mặt trên ra làm 2 thùy:

- Thùy phải rộng.

- Thùy trái hẹp.

* Mặt dưới (mặt tạng): có ba rãnh, hai rãnh dọc và một rãnh ngang tạo

Dây chăng 
giác (phai;

Thủy phài

Cacấn sư

Bờ dưới

Túi mậ

Hình 133. Mặt gan nhìn trưởc
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thành hình chữ H chia mặt dưới làm bốn thuỳ: thuỳ phải, thuỳ trái, thuỳ vuông 
và thuỳ đuôi.

- Rãnh dọc bên phải: rộng, nửa trước có túi mật, nửa sau có tĩnh mạch chủ 
dưới.

- Rãnh dọc bên trái: hẹp, là đường đi của dây chằng tròn của gan.

- Rãnh ngang: trong rãnh có rốn gan, là nơi mạch máu, thần kinh đi vào gan. 
còn mạch bạch huyết và ống gan từ gan đi ra.

3) Cấu tạo vỉ thể của gan:

* Đơn vị cấu tạo của gan là các tiểu thuỳ gan.

- Mỗi tiểu thuỳ gan có cấu trúc gần giống hình lăng trụ, bề ngang từ l-2mm, 
ờ giữa là tĩnh mạch trung tâm.

- Mỗi tiểu thuỳ gan lại được cấu tạo bỏi những bè gan xếp theo hình nan hoa
toả từ tĩnh mạch trung tâm tiểu thùy ra xung quanh.
1

- Các bè gan được họp bỏi hai hàng tế bào biểu mô, ở giữa có một mao quản 
mật, xung quanh được bao bọc bởi một lưới mạch máu. Các bè gan chính là 
những tuyến ống đổ tạo thành gan. Giữa 2 bè gan có mao động mạch và tĩnh 
mạch cửa kết hợp với nhau hình thành hốc mạch máu gan.

D/c tam giác trái 0 ,c v^nỊ1 Thùy đuôi Mom đuôi Ảrì thượnạ ĩhận
Ị /  T m chu dưới /

Ong gari chung

Hình 134. Mặt dưới của gan.
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Hình 135. Cấu tạo vi thể của gan.

4) Mạch máu của gan:

* Máu đi tới gan: là động mạch gan và tĩnh mạch của.

* Máu từ gan ra chính là tĩnh mạch gan.

- Động mạch gan là một nhánh của động mạch thân tạng, đi vào gan để nuôi 
dưỡng gan, lượng máu do động mạch gan đem đến chiếm 25% - 30% tổng 
lượng máu trong gan.

- Tĩnh mạch cửa đem máu tĩnh mạch nhận từ dạ dày, lá lách, ruột, tụy vào 
gan để giải độc một số sản phẩm. Lượng máu do tĩnh mạch cửa đem đến chiếm 
70 - 75% tổng lượng máu trong gan.

* Đường đi:

- Động mạch gan và tĩnh mạch cửa vào gan qua rốn gan, từ đó chia làm hai 
nhánh phải và trái. Các nhánh này lại phân thành các nhánh nhỏ hơn đi vào giữa 
các tiểu thuỳ gan nằm cùng với ống mật gọi là mạch máu gian tiểu thuỳ. Các 
mạch máu gian tiểu thuỳ lại tiếp tục phân nhánh vào trong các tiểu thuỳ và cuối 
cùng đổ vào mạng mao mạch ở giữa các tế bào của tiểu thuỳ (hốc mạch máu 
gan) để thực hiện sự trao đổi chất.
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- Sau đó máu lại từ những mao mạch đổ vào tĩnh mạch trung tâm tiểu thuỳ. 
Nhiều tĩnh mạch trung tâm tiểu thuỳ họp với nhau thành các tĩnh mạch gan đổ 
vào tĩnh mạch chủ dưới.

Nhánh động mạch gan, nhánh của tĩnh mạch cửa và tiểu quản mật được gọi 
là bộ ba cửa.

Ổng gan chuna

Hình 136. Mạch máu của gan.

5) Hệ thống ống mật ngoài: bao gồm túi mật và ống dẫn mật.

a. Túi mật: hình quả lê, đáy hướng ra trước xuống dưới, hơi nhô khỏi bờ 
trước của gan, dài khoảng 8-12cm, rộng 3-5cm, dung tích 40-60ml. Thành của 
túi mật được cấu tạo bởi một lớp niêm mạc và một lớp cơ, mặt dưới có phúc 
mạc phủ, mặt trên sát với gan. Nó có chức năng là một cái kho, nơi cung cấp 
dịch mật và điều hoà áp lực của ống mật.

b. Ống dẫn mật: bao gồm 2 nhánh trái phải, ống gan chung, ống túi mật và 
ống mật chung. Các tế bào gan tiết dịch mật thông qua ống mật nhỏ đổ vào tiểu 
thuỳ gan rồi vào đi qua 2 ống gan trái phải ra khỏi gan, tiếp đó đổ vào ống gan 
chung, từ ống gan chung dịch mật có thể đi qua ống túi mật vào túi mật và được
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dự trữ trong đó. Khi thức ăn tới, dịch mật trong túi mật sẽ được tiết ra qua ống 
túi mật và đổ vào ông mật chung và đổ vào tá tràng. Dịch mật cũng có thể thông 
qua 2 ống gan trái phải vào ống gan chung rồi đổ vào tá tràng. Quan hệ tiểu 
thuỳ gan, túi mật, ống dẫn mật, tá tràng được thể hiện qua sơ đồ dưới đây:

Tá tràng *- Ông mật chung *- Ông túi mật *- Túi mật «- Ông mật chung «- 

Tế bào gan -* ống mật nhỏ -* ống gan trái phải -* ống gan chung-------

Mạng mao mạch -* Tĩnh mạch trung tâm -* Tĩnh mạch gan -* Tĩnh mạch 
chủ dưới

6) Chức năng của gan: có 5 chức năng dưới đây.

a. Tiết dịch mật: người trưởng thành mỗi ngày tiết ra một lượng khoảng 500
- lOOOml. Dịch mật là dịch quan trọng nhất trong các dịch tiêu hoá có thể tiêu 
hoá được mỡ và các vật chất có nguồn gốc từ mỡ (cùng với dịch tụy).

b. Tham gia trao đổi vật chất trong cơ thể: tế bào gan có thể chuyển hoá 
glucoza dư thừa trong máu thành đường glycogen dự trữ tồn tại trong gan, đợi 
tới khi cơ thể cần nó lại được huy động đổ vào máu đi cung cấp cho cơ thể.

c. Tác dụng giải độc: trao đổi các chất trong cơ thẻ sẽ bị nhiễm độc song 
thông qua quá trình ôxi hoá, phân giải, kết họp.. .của tế bào gan có thể giải độc 
hoặc làm giảm tính độc hoặc cũng có thể hoà tan chất độc vào nước và bài tiết 
ra ngoài, có tác dụng bảo vệ cơ thể.

d. Tác dụng phòng ngừa: trong gan có tế bào có thể nuốt chửng tiêu diệt 
được vi khuẩn do máú tĩnh mạch mang tới, gan là nơi kháng nguyên và miễn 
dịch tốt.

e. Thời kì phôi thai gan còn là cơ quan tạo máu chủ yếu ở người trưởng thành 
gan có tác dụng như một cái kho dự trữ huyết dịch, điều hoà tuần hoàn máu.

2.2. Tuyến tụy (Pancreas)

Tụy là tuyến lớn thứ hai - tiết ra dịch tuỵ đổ vào tá tràng, nặng khoảng 70- 
80gr, dài 16-22cm, nằm ngang, dẹt theo chiều trước sau. Tụy gồm có: đầu, 
thân, và đuôi.

- Đầu tụy hướng về bên phải được tá tràng ôm quanh, bên trái liên tiếp với 
thân tụy; thân tụy cong qua mặt trước của cột sống, nằm ngang ở mức đốt thắt
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lưng I; đuôi tụy đi đến tận thận trái và hơi chếch lên trên.

- Tụy có 3 mặt: mặt trước, mặt sau và mặt dưới.

+ Mặt trước giáp với thân vị và môn vị dạ dày.

+ Mặt sau giáp với thân đốt sống thắt lưng I và mạch máu lớn (động mạch 
chủ bụng, tĩnh mạch chủ dưới...).

+ Mặt dưới hướng xuống dưới và ra trước, giáp vói tá tràng . hỗng tràng, kết 
tràng ngang

- Tuyến tụy là một tuyến nội-ngoại tiết.

1) Phần ngoại tiết

Chiếm đại bộ phận tụy, do túi và ống dẫn tạo thành túi tiết dịch tụy. Các ống 
dẫn từ nhỏ đến lớn, dần dần hợp lại với nhau và cuối cùng tạo thành ống tụy. 
Ông tụy và ống mật chung cùng đổ vào tá tràng.

2) Phần nội tiết

Hay gọi là đảo insulin, là một tập đoàn tế bào có kích cỡ khác nhau nằm giữa 
các túi của phần ngoại tiết, không có ống dẫn. Tập đoàn tế bào này thường được 
sầp xếp theo bè, nó bao hàm nhiều mao mạch. Chức năng của đảo là tiết ra 
hormone Insulin điều hoà lượng đường trong cơ thể. Khi hormone Insulin 
không cung cấp đủ làm cho đường máu cao sẽ sinh ra bệnh tiểu đường.

2.3. Các tuyến nước bọt

Có ba đôi tuyến nước bọt đổ vào ổ miệng bằng các ống tiết gồm: tuyến mang 
tai (glandula parotis), tuyến dưới lưõi (glandula submandibularis), tuyến dưới 
hàm (glandula sublingualis). Nước bọt nằm trong các túi thông qua ống vào 
khoang miệng. Tuyến mang tai là lớn nhất, nó nằm dưới tai và hướng ra trước, 
cửa đổ ra khoang miệng tương ứng ở vị trí răng hàm trên thứ hai. Tuyến dưới 
hàm nằm ở phía dưới xương hàm, cửa đổ ra khoang miệng nằm ở dưới lưỡi. 
Tuyến dưới lưỡi nhỏ nhất, cửa đổ ra khoang miệng cùng với tuyến dưới hàm. 
Tuyến nước bọt tiết ra dịch được gọi là nước bọt. Nước bọt được tiết ra có tác 
dụng làm ướt niêm mạc và thức ăn, chống lại các vi khuẩn, làm sạch khoang 
miệng. Trong nước bọt còn có 1 loại enzim có thể thuỷ phân tinh bột ( Amilaza 
và mantoza).

3. PHÚC MẠC

1) Một số khái niệm
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a. Phúc mạc (hay màng bụng):
- Là một màng thanh mạc trơn láng che phủ tất cả các thành ổ bụng, bao bọc 

các tạng thuộc hệ tiêu hoá và che phủ phía trước, phía trên các tạng thuộc hệ 
sinh dục.

- Khi chuyển từ tạng này sang tạng kia hoặc từ thành bụng sang tạng thì phúc 
mạc tạo thành các nếp, các mạc chằng và mạc treo.

b. Ổ bụng: là một khoang kín giới hạn: xung quanh là thành bụng, trên là 
cơ hoành, dưới là đáy chậu. 0  bụng chứa tất cả các tạng và chứa phúc mạc.

c. Ỏ phúc mạc: là khoảng trống giữa phúc mạc thành và phúc mạc tạng, 
(giữa các cấu tạo khác nhau của phúc mạng tạng). 0  này chỉ là mộí cấu tao hình 
khe có hình dạng phức tạp và chứa một ít thanh dịch.

ở  nam giới, ổ phúc mạc hoàn toàn đóng kín, còn ở nữ giới ổ có hai lỗ thông 
với vòi trứng.

2) Cấu tạo của phúc mạc
Phúc mạc được cấu tạo bởi 2 lớp: lớp thanh mạc và lớp dưới thanh mạc.

- Bề mặt phúc mạc được tạo bởi một lớp tế bào thượng mô hình vảy gọi là 
lớp thanh mạc. Lớp tế bào thượng mô này sẽ làm cho phúc mạc rất trơn láng và 
óng ánh đồng thời nó luôn tiết ra một lớp dịch mỏng làm thấm ướt phúc mạc. 
Nhờ vậy mà mặt phúc mạc luôn tiếp xúc với nhau nhưng lại trơn trượt lên nhau 
rất dễ dàng, tạo điều kiện cho các tạng dịch chuyển mà không tạo ra sự ma sát 
trong Ổ bụng.

- Lớp trong hay tấm dưới thanh mạc là lớp mô sợi liên kết, có tính đàn hổi 
cao. Lớp mô liên kết này rất dày ở phúc mạc thành, còn ở phúc mạc tạng và 
mạc treo thì mỏng. Nhờ lớp sợi liên kết mà phúc mạc có độ chắc chắn và đàn 
hồi cao.

3) Vai trò của phúc mạc
- Phúc mạc lót mặt trong ổ bụng và bao bọc các tạng để che chở các tạng và 

làm cho thành của các tạng vững chắc thêm.

- Nhờ đặc tính trơn láng mà các tạng có thể di động dễ dàng trong ổ bụng 
và giảm ma sát giữa các tạng.

- Phúc mạc có vai trò đề kháng với sự nhiễm trùng. Khi bị chấn thương hay 
nhiễm trùng, phúc mạc sẽ tiết dịch và khi bị nhiễm trùng thì phúc mạc có

233



khuynh hướng làm tường vây quanh khư trú ổ nhiễm trùng.

- Phúc mạc có khả năng hấp thụ rất nhanh nhờ diện tích bề mặt rộng (diện 
tích phúc mạc tương đương với diện tích da của cơ thể).

4. ẢNH HƯỞNG CỦA TẬP LUYỆN THỂ THAO Đ ối VỚI HỆ TIÊU HOÁ

Tập luyện thể thao hợp lí có ảnh hưởng rất tốt đối với sự phát triển của hệ 
tiêu hoá.

1) Thường xuyên TLTT có thể làm năng lượng tiêu hao trong cơ thể. Nó hình 
thành phản xạ làm nâng cao khả năng tiêu hoá, hấp thụ của dạ dày và đường 
một.

2) Khi luyện tập thể thao, do độ hoạt động của cơ hoành phát trien iàm tăng 
ma sát trong dạ dày và ruột từ đó có thể tăng khả năng tiêu hoá của dạ dày.

3) Sắp xếp thòi gian luyện tập không hợp lý sẽ ảnh hưởng tới khả năng tiêu 
hoá và hấp thụ của dạ dày, ruột. Ví dụ: sau khi ăn cơm tiến hành luyện tập lúc 
này máu được phân phối lại từ đầu, nên sẽ ảnh hưởng đến hoạt động tiết dịch 
của tuyến tiêu hoá, từ đó ảnh hưởng tới khả năng tiêu hoá, hấp thụ của ruột, 
dạ dày.

4) Khi vận động, sức nặng quá lớn hoặc trong thời gian dài sẽ xuất hiện mệt 
mỏi quá độ có thể ảnh hưởng tới khả năng hoạt động của gan. Có những nghiên 
cứu phát hiện, khi cho chuột luyện tập trong khoảng thòi gian dài, màng nội 
chất của tế bào gan sẽ giảm, xuất hiện hiện tượng phì đại bất thường. Glucoza 
trong gan giảm rõ rệt, làm cho ti lạp thể bị sưng tấy, từ đó làm cho tế bào gan 
bị sưng, bị phá huỷ và hoại tử. Điều đó cho thấy thời gian nghỉ ngơi giữa quãng 
không đủ sẽ dẫn tói mệt mỏi tích tụ rồi trở thành mệt mỏi quá độ.

5) Nghiên cứu sâu horn thấy rằng tế bào gan sẽ xuất hiện một số bệnh lý, qua 
một khoảng thời gian luyện tập sẽ dần được hồi phục bình thường. Luyện tập 
thời gian ngắn, lượng vận động nhỏ thì thời gian hồi phục cũng ngắn. Ngược 
lại, luyện tập thời gian dài, lượng vận động lớn thì đòi hỏi thời gian hồi phục 
dài hơn.

6) Trong luyện tập thể thao, vận động viên một số quốc gia vì quyết liệt tranh 
đấu giành thành tích thắng đối thủ đã dùng các thuốc kích thích. Trải nghiệm 
qua vận động đã chứng minh steroid đối với cấu tạo gan rất có hại. Sau khi 
dùng steroid khả năng hình thành và tiết dịch mật sẽ bị khống chế làm mật 
trong tế bào gan ngưng đọng, cấu tạo bình thường của tế bào gan bị phá vỡ.
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CHƯƠNG II. HỆ HÔ HẤPm

Hệ hô hấp (apparatus respiratorius) bao gồm phổi và đường dẫn khí là 
khoang mũi, hầu, thanh quản, khí quản, phế quản.

Hệ hô hấp có chức năng chủ yếu là trao đổi khí: hấp thụ c>2 và thải khí cc>2 
không ngừng cho cơ thể, ngoài ra mũi có khứu giác, hầu có chức năng phát âm 
và phổi có chức nãng nội tiết.

ỉ. KHOANG MŨI

Mũi là bộ phân bắt đầu của đường hô hấp, là con đường chủ yếu không khí 
đi vào cơ thể. Nó có chức năng làm sạch, làm ấm không khí, giữ độ ẩm ướt 
trong khoang mũi. Ngoài ra mũi còn có chức năng khứu giác và hỗ trợ phát âm. 
Mũi được chia thành 3 bộ phận: mũi ngoài, hốc mũi và các xoang mũi.

Koạng aươm 
Lồ xoang Ọ uờm  ị Tuyén  yên 

RSnb Sẳng ouom Ngàdunữt nen ; /  /

Hình 137. Khoang mũi.
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1.1. Mũi ngoài

Mũi ngoài do xương mũi và một số xương sụn tạo thành bề mặt được phủ 
một lớp da. Nó nằm ở giữa mặt, có hình dùi. Đoạn trên gọi là gốc mũi, hướng 
ra trước gọi là lưng mũi, đoạn dưới gọi là đầu mũi, hai bên đầu mũi phình ra 
gọi là cánh mũi.

1.2. Hốc mũi

Hốc mũi do các xương sụn tạo thành khoang. Mặt trong được bao phủ bởi 
lớp niêm mạc. Hốc mũi bị một vách đứng dọc giữa chia làm hai phần trái và 
phải, Qua hai lỗ mũi trước thông với bên ngoài và thông với trên trong bởi hai 
lỗ mũi trong. Mũi được chia thành hai bộ phận : phía trước gọi là tiền đình mũi, 
phía sau là hốc mũi

Tiền đình mũi là không gian do cánh mũi tạo thành. Mặt trong tiền đình mũi 
do lớp da bao phủ và có lông mũi có thể ngăn côn trùng, bụi bặm. Do hốc mũi 
thiếu tổ chức dưới da, da và xương sụn trực tiếp liên kết với nhau nên rất dễ 
viêm nhiễm và nhạy cảm đối với cảm giác đau đớn.

Hốc mũi là phần chủ yếu của khoang mũi. Mũi gồm hai hốc mũi, ngăn cách 
nhau bởi một vách do mảnh thẳng góc xương sàng và xương lá mía tạo thành.

Hốc mũi được cấu tạo bởi các xương và sụn, thống với bên ngoài bởi hai lỗ 
mũi trước, thông với bên trong bởi hai lỗ mũi sau.

* Hốc mũi gồm bốn thành: trên, dưới, trong và ngoài.

- Thành trên: do mảnh sàng, một phần xương trán, xương sống mũi.

- Thành dưới: do mỏm và mảnh ngang xương khẩu cái, xương hàm trên.

- Thành trong: là vách mũi.

- Thành ngoài: do khối bên xương sàng, xương hàm trên, xương lệ, xương 
xoăn mũi dưói, mảnh thẳng góc xương khẩu cái, và mặt trong của chân bướm tạo 
nên. Thành ngoài của ổ mũi có 3 xương xoăn chia mỗi hốc mũi ra làm 3 ngách:

- Ngách mũi dưới nằm dưới xương xoăn mũi dưới.

- Ngách mũi giữa nằm dưới xương xoăn mũi dưới và giữa.

- Ngáclì mũi trên nằm giữa xương xoăn mũi giữa và trên (hình 32).

Ba ngách này thông với nhau bởi ngách mũi chung nằm ở vách ngăn chung 
của mũi và thông với các xoang ở xung quanh mặt (xoang trán, xoang hàm trên, 
xoang bướm, xoang sàng) và lớp niêm mạc của những xoang nàv cũng liên tiếp
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với niêm mạc mũi.

Tác dụng của những ngách mũi là làm tăng sự tiếp xúc của không khí với 
các mao mạch dày đặc của niêm mạc mũi.

Cấu tạo của lớp niêm mạc mũi

Niêm mạc hốc mũi được chia làm hai tầng.

* Tầng trên: phía trên xương xoăn mũi giữa. Tầng này có nhiều tế bào khứu 
giác để phân biệt mùi vị, trên cơ thể sống nó có màu trắng đục hoặc vàng nhat.

* Tầng dưới: niêm mạc tầng này gọi là tầng hô hấp, trên cơ thể sống có màu 
đỏ, nó có đặc điểm:

- Được lát bởi biểu mô rung hình trụ nhiều tầng .

- Có màu hồng vì có nhiểu mạch máu - có tác dụng sưởi ấm không khí khi 
đi qua mũi.

- Không khí còn được làm ẩm khi đi qua các ngách, vì ngách dưới thông với 
ống lệ tỵ.

- Khoang mũi còn có nhiều lông mũi và dịch nhầy có tác dụng làm sạch 
không khí.

1.3. Xoang mũi

Nằm xung quanh khoang mũi, trong xương sọ có lỗ thông với khoang mũi. 
Xoang mũi gồm: xoang hàm trên, xoang sàng, xoang trán, xoang bướm. Các 
xoang này có tác dụng cùng với khoang mũi làm ấm và ẩm không khí trước 
khi đi vào cơ thể và hỗ trợ phát âm.

2. HAU (xem: Hệ tiêu hoá)

3. THANH QUẢN (LARYNX)

- Thanh quản vừa là một phần của đường hô hấp , vừa là cơ quan phát âm 
chính

- Thanh quản được cấu tạo bởi các sụn, dây chằng và cơ.

- Khung sụn của thánh quản khá phát triển, cơ có nhiệm vụ chuyển động 
khung sụn. Mặt trong khung sụn có niêm mạc che phủ.

- Thanh quản nằm phía trước cổ, ngang các đốt sống cổ 4,5.6, ngay dưới 
xương móng.
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3.1. Các sụn của thanh quản

Có 9 sụn: 3 sụn lẻ và 3 đôi sụn.

Hình 138. Thanh quản nhìn trước.

x.mọnq

Sùng trên sụn giáp

Màng giữp mòng 

Sụn sung 

Sun phễi,

Simg ỜUƯI sun giap

-Nàp thanh ỉìión

■Maníi sụn giap

~—Dây cltấng thanh ăm 

------- Sụn nnẳri

.Khi quán

Hình 139. Thanh quản nhìn sau.
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a. Sụn giáp:

- Gồm hai mảnh sụn hình tứ giác tiếp với nhau phía trước theo một góc 90độ, 
chỗ tiếp ráp có thể sờ thấy dưói da.

- Bốn góc sụn có 4 sừng: hai sừng trên to tiếp với xương móng; hai sừng dưới 
nhỏ tiếp với sụn nhẫn.

b. Sụn nhẫn: có hình giống một cái nhẫn.

- Phần dày của sụn hướng về sau gọi là mặt nhẫn.

- Phần hẹp (cung) hướng về phía trước.

- ở  bờ ưên của bản sụn có hai diện khớp với hai sụn phễu.

c. Sụn phễu: tương tự hình tháp 3 mặt, một đáy, một đỉnh.

- Nền của sụn tiếp với diện khớp của bờ trên sụn nhẫn, ở đáy có hai mỏm 
nhô ra: một mỏm hướng ra trước gọi là mỏm thanh âm; một mỏm hướng ra 
ngoài hoi ra sau gọi là mỏm cơ.

- ở  đỉnh sụn có sụn sừng đính vào.

d. Sụn sừng: ngồi trên đỉnh sụn phễu và có hình nón.

e. Sụn vừng: nằm ở phía trong của dây chằng, căng từ sụn phễu tới sụn nắp 
thanh quản.

f. Sụn thanh thỉệt (nắp thanh quản):

Có hình dáng giống một cái lá, phần trên rộng, phần dưới hẹp đính vào góc 
trong sụn giáp. Sụn có hai mặt: Mặt trước hướng về phía lưỡi, mặt sau hướng 
vào lòng thanh quản.

Giữa các sụn nhờ có các màng sợi và các dây chằng mà tên gọi dựa vào các 
điểm bám, ví dụ: màng giáp-móng; màng giáp - nhẫn; dây chằng giáp-thanh
thiệt; dâv chằng nhẫn -sừng; dây chằng giáp - phễu trên và dưới

3.2. Câu tạo bên trong của thanh quản

- Mặt trong của thanh quản có lớp niêm mạc che phủ

- Dưới lớp niêm mạc có một lớp tổ chức chun chạy theo hướng dọc từ góc 
sụn giáp tới mỏm thanh âm của sụn phễu, tham gia cấu tạo nên dây thanh âm, 
gồm hai đôi dây: đôi dây thanh âm trên và dưới.

+ Dây thanh âm trên do dây chằng giáp phễu trên được phủ bởi một lớp niêm 
mạc tạo thành. Nó không có tác dụng trực tiếp phát âm.
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Ncp ìưối-nầp 
thauh môn 2]ừa

Nêp ihanh 
âm(dây thậi)

Thanh môn

Khi quan-

Khuyét gian plìCu

Thực quan

Nắp thanh môn

Nấp phễu-năp 
lanh môn

Thanh thất 

c  ủ chêm
/  Cu sừng

thanh âm 
(dáy gia)

THANH QUAN BÌNII THƯỜNG: lnt víu

I H A N H  Ọ I A N  1ỈIM1 T I U ' Ơ M ; : p h a l  «im

Hình 140. Các dây thanh âm của thanh quản.

+ Dây thanh âm dưới do dây chằng giáp phễu dưới và bó trong của cơ giáp 
phễu dưới cũng được phủ một lớp niêm mạc tạo thành và chính dây này mới 
trực tiếp phát âm.

Vì hai dây1 thanh âm dưới to hơn, dày hơn và gần đường giữa hơn so với hai 
dây thanh âm trên nên khi soi thanh quản bao giờ cũng thấy được bốn dây 
thanh âm.

- Các dây thanh âm đểu có niêm mạc che phủ tạo thành các nếp thanh âm:

+ Nếp trên là nếp tiền đình (nếp thanh thất) do niêm mạc phủ lên dây thanh 
âm trên (dây thanh âm này còn gọi là dây chằng tiền đình).

+ Nếp dưới là nếp thanh âm do niêm mạc phủ lên dây thanh âm dưới.

- Hai nếp này chia thanh quản làm 3 khoang:

+ Khoang trên là khoang tiền đình, ở giữa hai nếp tiền đình, loe như miệng 
phễu, trước là sụn thanh thiệt, sau thông với hầu.

+ Khoang thanh môn (buồng thanh quản): Nằm ở giữa nếp thanh âm và nếp 
tiền đình, giữ vai trò như một bộ máy cộng hưởng.

+ Khoang dưói là khoang dưới thanh môn: nằm ở phía dưới hai nếp thanh 
âm, thông với khí quản.
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- Giữa hai nếp tiển đình là khe tiền đình.

- Giữa hai nếp thanh âm (phải và trái) có khe thanh môn. Khi không khí 
trong cơ thể đi qua khe thanh môn làm cho dây thanh âm chấn động từ đó phát 
ra âm thanh. Cơ thanh quản co giãn sẽ làm độ cong của dây thanh âm thay đổi 
từ đó mà âm thanh được phát ra cao thấp, lớn nhỏ khác nhau. Khi ngạt thở hoặc 
nín thở, khe thanh môn đóng lại. Niêm mạc thanh quản rất mỏng và các mô 
liên kết thưa thớt nên rất dễ bị viêm, làm ảnh hưởng tói phát âm, nghiêm trọng 
hơn là hô hấp khó khăn.

3.3. Các cơ thanh quản: là tổ chức cơ vân, gồm hai nhóm: nhóm ngoài và 
nhóm trong. ^

a. Nhóm ngoài:

Hình 141. Cơ cùa thanh quản nhìn nghiêng.

- Các cơ: ức-giáp; giáp-móng, có tác dụng nâng và hạ thanh quản.

- Cơ nhẫn giáp: từ bờ trên cung sụn nhẫn tới bờ dưới mảnh bên sụn giáp có 
tác dụng làm nghiêng sụn giáp và kéo căng dây thanh âm.

b. Nhóm trong:

- Cơ nhẫn phễu sau: từ mặt sau sụn nhẫn tới mỏm cơ sụn phễu có tác dụng 
mở thanh môn.
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Nêp phẻu nắp thứtìh Nẳp thanh môn
\  mon

Hình 142. Cơ của thanh quản nhìn sau.

- Cơ nhẫn phễu bên: từ bờ cung trên sụn nhẫn tới mỏm cơ sụn phễu: làm 
khép thanh môn.

- Cơ giáp -phễu: từ sụn giáp đến sụn phễu: làm khép thanh môn.
- Các cơ liên phễu ngang, liên phễu chéo làm khép thanh môn.

4. KHÍ QUẢN

1) VỊ trí:

- Khí quản nằm trước thực quản.
- Đầu trên khí quản nối với sụn nhẫn bỏi dây chằng ở đoạn đốt sống cổ 6,7.
- Phía dưới ngang mức đốt ngực 4,5.

2) Cấu tạo:

Khí quản là một ống sụn dài từ ll-13cm , được cấu tạo bởi 16-20 vòng sụn 
trong, hình móng ngựa hở ở phía sau và được che kín bỏi một màng tổ chức liên 
kết. Các sụn của khí quản được nối với nhau bởi một loại dây chằng vòng, tạo 
nên sự liên kết đàn hồi. Sụn khí quản có tác dụng chống đỡ, duy trì đường hô 
hấp luôn trong trạng thái mở để quá trình hô hấp được tiến hành bình thường. 
Tổ chức liên kết phía sau khí quản là cơ trơn và các mô liên kết tạo thành.
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Hình 143. Khí quản 

và các phế quản.

Hình 144. Khí quản
cắt ngang.
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tập hợp dăy đặc: các sợ i chun

P h ế  quàn thuý trèn 

(trên đông mach)

D i tá1 thuỹ 

trên

Đ i cơi thuỳ 

giữa

Đ i tở i tnuý 

dướ i

Trong phổi
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*--Ví.; Ị#..,,* w<ềf 
P/q thuỳ * *

V  dưới 
810

Ngoài phổi

^ ế ũ u à n  đơ/t i'< ĩre r  

-  Đ i tờ i thuy trèn 

'°nè C03n iưdi
F &■*}

Ì-TơiiưỗiV  ¡V» ■-!
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■ ;f nO  a/ị»
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Trong phổi -Quv
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Bao m o  liê n  k ê l ựònq sun Ị  Đ /m  nho
7 /  Tuyên /

Cắc hạch bach  

r’ huyẽ t

Thán kính  

Ih ư ợ n g  m ô

Tuyen tác bạch mạch Thượng / 

Các động mạch nho Các sợi chun

Cơ k h ĩq u án

■Cơ thực guán
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Vì khí quản nằm ở cả đoạn cổ và đoạn ngực nên người ta chia làm hai đoạn: 
đoạn cổ và đoạn ngực.

Mặt trong khí quản có niêm mạc che phủ. Lớp này có chứa các hạch tổ chức 
limphô riêng rẽ và được lợp bởi một lớp biểu mô rung có khả nâng chuyển động 
từ trong ra ngoài.

3) Liên quan:
- Ở trước các vòng sụn từ thứ 2- 4 có eo tuyến giáp.
- Rãnh giữa khí quản và thực quản là chỗ các dây thần kinh và mạch 

máu nằm.
- Trong ổ ngực, khí quản nằm ở trong trung thất: phía trước là tuyến ức, động 

mạch chủ, tĩnh mạch cánh tay đầu trái, phía sau có thực quản đi cùng.

5. PHẾ QUẢN

Gồm phế quản gốc phải và phế quản gốc trái, được tách ra từ khí quản ở 
ngang mức đốt sống ngực 4, 5; hai phế quản tạo với nhau một góc 70 độ. Phế 
quản gốc phải ngắn và to hơn phế quản gốc trái.

P h ế quản gốc phải và trái gọi là phế quản cấp I đi đến vùng rốn phổi thì phân 
thành phế quản cấp II (còn gọi là phế quản thùy) chui vào trong các thuỳ phổi.

Khi vào trong các thùy phổi, các phế quản cấp II lại tiếp tục phân chia thành 
các phế quản nhỏ hơn, đường kính giảm dần theo mức độ phân chia. Sau hai 
đến ba lần phân chia thì phế quản cấp II tạo thành các phế quản cấp III (còn gọi 
là phế quản phân thùy) đi vào trong các phân thùy phổi.

Các phế quản cấp III lại phân chia thành hai, rồi lại chia thành hai và cứ như 
thế bốn đến năm lần thì tạo thành các phế quản nhỏ nhất có đường kính khoảng 
lmm gọi là tiểu p h ế  quản (hay phế quản tiểu thuỳ). Toàn bộ phế quản gốc và 
sự phân chia của nó gọi là cây p h ế  quản,

Cấu tạo của thành phế quản cũng giống như khí quản. Chúng gồm những nửa 
vòng sụn trong nhưng khác ở chỗ là các phế quản càng nhỏ thì phần sụn càng 
ít đi và khi thành các phế quản nhỏ nhất thì không còn vết tích của sụn nữa.

- Mặt trong của các phế quản được phủ một lớp niêm mạc. Niêm mạc này 
cũng được lợp bởi biểu mô rung nhiều tầng.

6. PHỔI

Phổi gồm có hai lá phải và trái nằm hai bên trung thất.

1.1. Hình thể ngoài của phổi
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Mỗi phổi được bao bọc bởi một màng phổi. Phổi phải và phổi trái không 
giống nhau về hình thể và kích thước: phổi phải ngắn và rộng hơn; phổi trái dài 
và hẹp hơn. Phổi có hình nón cụt có 3 mặt, 3 bờ và một đỉnh.

a. Các mặt của phổi:
* Mặt ngoài(mặt sườn): có các ấn sườn.

* Mặt trong(mặt trung thất): có rốn phổi, phế quản, mạch máu, bạch huyết, 
thần kinh. Các phần này họp lại thành cuống phổi. Mặt trung thất có các vết 
lõm tương ứng với tim, gọi là hố tim (hố trái sâu hơn vì tim lệch sang trái).

* Mặt hoành: hướng về phía cơ hoành, có các vết lõm tương ứng với vòm 
hoành phải và trái.

Tuyến gìăp Khí Qiian va tm Đm cánh cnung
Cac co vai lĩtúng.iK giáp.ùc móng v  \  ợiape/uó! ^Tm càntì trong

b. Các bờ của phổi:
* Bờ trước: nằm ở  phía trước, ngăn cách mặt sườn với mặt trung thất.

* Bờ sau: chạy dọc theo cột sống ngăn cách mặt sườn với mặt trung thất ở 
phía sau.

* Bờ dưới: nằm giữa một bên là mặt sườn với mặt hoành, và mặt hoành với

H ình 145. V ị trí cùa phổi.
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mặt trung thất.
c. Các thuỳ của phổi: trên mặt phổi có các rãnh ăn sâu chia phổi ra thành 

các thuỳ.

+ Phổi trái có một rãnh (khe) chếch từ trên xuống dưới ,từ sau ra trước chia 
nó ra làm hai thuỳ: trên và dưới.

+ Phổi phải cũng có một khe chạy giống như phổi trái và một khe chạy 
ngang từ giữa của khe này, ra trước dọc bờ sụn sườn VI, chia phổi phải ra 3 
thuỳ: trên, giữa và dưới.

d. Đỉnh phổi: là phần phổi thò lên lỗ trên của lồng ngực 3-4cm trên xương 
sườn I.

6.2. Cấu tạo vi thể của phổi

- Mỗi thuỳ phổi lại phân thành các tiểu thuỳ phổi, mồi tiểu thuỳ là một đơn 
vị phổi, giữa các tiểu thuỳ đều có mạch máu, thần kinh, mạch bạch huyết.

- Các tiểu thuỳ nằm sát mặt phổi có hình tháp, đỉnh hướng vào trong, nếu ở 
sâu thì có hình đa giác.

P h ê  q u à n  
p h â n  t h u ỳ  I t

w
:ft'

- C a r  s ụ n

C Á C

P H Ê ,

Q U Ả '

N

CÁ C  
T IẾ U  
P H Ê  ' 
Q U Á  1 

N

C á c  p h ê
q u a n  h ạ  p h â n  V *  
t h u ỳ  lớ n  '# 1 »  I 
( k h o a n g  5 Ĩ Ị ạ
t h ê  h ệ )  /  ị

C á c  p h ỉ  q u á n  
h ạ  p h à n  t h u y  
n h ó ( k h o a n g  15 
t h ê  h ệ )

T i ế u  p h ê  < 

q u ả n  t ậ n  

c ũ n g

Các sụn trà nên thưa 
thót(nhât là ỡ các 
điểm phân chia)

C h ù m  p h ê  
o a n g  (phần JỊ 

^ / r  p h ô )  đ ư đ c  1 
/  cấp khí bớ!

K h ô n g  c ò n  s ụ n  ■

(Tĩấu p h ẻ  q u à n  
t à n  c ù n g

C ác t iê u  p h ê  q u à n  
h õ  h S p (b S c3-S )

t
c ĩ c  tu ]  p h i *  
n a n g  v á  p h í  

n a n g

/  C ấ p  k t ì l b

\  p h ê  q u á n

t ậ n  c ú n g )

\
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l> C h u m  p h ê  n a n g

C á c  c ơ  t r ơ n

C á c  t i ê u  p H ẽ q u a n

h ô  h â p  ( p h e  t ì d h ụ  

xuất hiên ơ mưc này)

O n g  p h è  n a n g

•Càc p h Ể n a n g

Lỗ d n g  p h â  n a n j

Các phân <hia nhỏ hữn cua đường đắn kh i tỉ-ong phối Câu true cua các đường dần khi trang phơi

Hình 146. Cấu trúc của đường dẫn khí trong tiểu thùy phổi.
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Đi vào trong tiểu thuỳ phổi là các tiểu phế quản, khi vào trong các tiểu thuỳ, 
các tiểu phế quản phân đôi 5-6 lần thành 12-18 nhánh nhỏ hơn gọi là tiểu phế 
quản tận cùng (có đường kính 0,5mm). Thành của các tiểu phế quản tận cùng 
có các nang túi, ở trong mỗi nang túi các tiểu phế quản tận cùng phân ra thành 
các tiểu phế quản phế  nang (hay tiểu phế quản hô hấp). Các tiểu phế quản phế 
nang lại phân thành các ống phế nang. Mỗi ống phế nang lại gồm hai túi phế 
nang. Thành của ống và túi phế nang rỗng có hình như tổ ong gọi là phế nang.

Từ tiểu phế quản hô hấp đến phế nang đều có thể tiến hành trao đổi khí, đâv đươc 
gọi là phần hô hấp. Trong phần hô hấp thì phế nang là nơi trao đổi khí chủ yếu.

- Đường kính của mỗi phế nang khoảng 0,2 mm.
- Diện tích của mỗi phế nang khoảng 0,125 mm.
ở người có chừng 500 - 700 triệu phế nang với tổng diện tích lên tới 72 - 

100m2.
* Cấu tạo của phế nang:
- Thành của phế nang ỉà một màng rất mỏng có các sợi chun, làm cho phế 

nang có tính đàn hổi.
- Mặt trong có biểu mô một tầng lát kín.
- Bao quanh và sát thành phế nang là một lưới mao mạch dầy và mau.

6.3. Sự trao đổi khí ồ  phế nang

Hình 147. Sự trao đổi khí 
ỏ phế nang.
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- Giữa mao mạch và phế nang có một màng mỏng ngăn cách được gọi là 
màng hô hấp. Tại màng hô hấp sẽ xảy ra quá trình trao đổi khí c>2 và CO2  giữa 
phế nang và máu.

- c>2 của không khí thấm qua thành phế nang, màng hô hấp và thành mao 
mạch vào máu còn CO2  thì từ máu thấm qua thành mao mạch, màng hô hấp và 
thành phế nang vào phế nang.

6.4. Màng phổi (phế mạc)

Gồm hai lá:
* Lá tạng: bọc sát phổi trừ rốn phổi, ở rốn lá tạng quặt lại liên tiếp với 

lá thành.
* Lá thành: dán vào mặt trong lồng ngực.
Giữa hai lá một khoang có áp suất âm,trong khoang có dịch thanh mạc làm 

giảm ma sát giữa hai lá khi thở.

6.5. Mạch máu phổi

Tĩéì/ p hẽqu án  tận cùng

Đ ộng m ạch p h ố i 

( từ  tim  pha i)

Bỗng m ạctì iih Ể  q u ản ịtữ  tím trả/  
thỏnq qua động mach chú)

Tĩnlì mậch phổi 
(tỏi tim trái)

Vách

Tĩnh nmch pnói irai tim trái)

¿Câc tiểu p/ìè Qthin tiữ hấp

Vactì

Cắc đam ròi /ÌÌHO 
mach ớ phế  nang

M ànợ p h ố i và các mao m ạch dưứ! m ảng p h ổ i b iương m ao m ạch 0 p ỳ e
nung (cSt đê  ạ t tạ i chõ)

Hình 148. Tuần hoàn máu ỏ phổi.
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ở  phổi có hai bộ huyết quản. Bộ thứ nhất động mạch phổi và tĩnh mạch phổi 
tạo thành vòng tuần hoàn phổi, có tác dụng hoàn thành trao đổi khí, bộ thứ hai 
là do các nhánh động mạch khí quản phát ra từ vòng tuần hoàn lớn là mạch 
máu, có chức năng cung cấp chất dinh dưỡng cho phổi.

- Đi vào mỗi phổi là một nhánh của động mạch phổi. Động mạch này mang 
máu từ tâm thất phải tới phổi, máu này là máu tĩnh mạch có nhiệm vụ trao đổi 
khí. Động mạch phổi từ tâm thất phải qua rốn phổi đi theo các phân nhánh 
trong phổi, cuối cùng tạo thành mạng mao mạch. Nó bao quanh thành tế bào 
tại đây tiến hành trao đổi khí, thải ra cc>2 và nhận c>2 làm cho máu tĩnh mạch 
thành máu động mạch rồi qua tĩnh mạch phổi đi vào tâm nhĩ trái.

- Đi vào mỗi phổi còn có nhánh của động mạch phế quản có nhiệm vụ cung 
cấp chất dinh dưỡng cho phổi.

- Từ mỗi phổi đi ra có hai tĩnh mạch phổi, cả bốn tĩnh mạch phổi của hai lá 
cùng đổ về tâm nhĩ trái của tim.

* Phổi được chi phối bởi các nhánh của thần kinh phế vị và thần kinh giao 
cảm.

7. TRUNG THẤT

Là một khoang nằm giữa hai lá phổi, giới hạn bởi:

- Trước là xương ức.

- Sau là cột sống.

- Trên là lỗ ngực trên.

- Hai bên là màng phổi mặt trung thất.

- Dưới là cơ hoành. „

Trong trung thất có nhiều bộ phận như tim, tuyến ức , các mạch máu lớn, khí 
quản, phế quản, thực quản, thần kinh...

8. NGẠT THỞ VÀ NÍN THỞ

Ngạt thở là khi sau khi hít sâu, nắp thanh môn đóng lại, cơ bụng và cơ thở 
co lại gây ra áp lực trong khoang ngực làm cho phổi không thể thở ra được. Có 
rất nhiều môn thể thao có hiện tượng ngạt thở, nó giúp cho việc hoàn thành 
động tác được thuận lợi. Ví dụ môn cử tạ, khi nâng tạ và cử lên qua đầu trong 
động tác khống chế, người ở trạng thái hình chữ thập trên vòng treo, động tác
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đẩy tạ khi dùng lực lớn nhất, động tác leo dây... đều có hiện tượng ngạt thở. 
Nếu không sẽ không thể hoàn thiện được trọn vẹn động tác.

Ngạt thở là phản xạ không thể thiếu của con người khi hoạt động thể thao, 
iao động, khi sinh đẻ. Nhưng nếu bị ngạt thở quá lâu do tuần hoàn máu bị cản 
trở dẫn tới đại não thiếu c>2 và dễ dẫn đến chóng mặt. Nếu như chúng ta thường 
xuyên luyện tập các loại bài tập này song phải tuân thủ theo nguyên tắc từ nhẹ 
tới nặng, từ dễ đến khó, dần dần sẽ làm cho cơ thể thích nghi với hiện tượng 
ngạt thở và sẽ không bị xuất hiện hiện tượng chóng mặt.

Khi hô hấp, con người có ý thức đóng nắp thanh môn lại, không hít vào cũng 
không thở ra hiện tượng này được gọi là nín thở. Nín thở và ngạt thở không 
giống nhau. Nín thở là đóng nắp thanh môn do các nhóm cơ nhỏ quanh thanh 
quản co lại tạo nên. Ví dụ. yếu lĩnh ngưng thở trong môn thể thao bắn súng. 
Ngạt thở là do dùng lực hít khí làm cho nắp thanh môn đóng lại sau đó lại dùng 
lực thở ra. Khi đó áp lực trong khoang bụng và ngực tăng lên rõ rệt.

Vận động viên tốt nhất là phải phối hợp được cả hai loại hô hấp này, song 
phải hiểu được khi nào và ở đâu, dùng phương pháp nào là thích hợp, điều này 
hết sức quan trọng.

9. ẢNH HƯỞNG CỦA LUYÊN TẬP THỂ THAO Đ ối VÓI HỆ HÔ HAP

Ảnh hưởng của luyện tập thể thao đối với hệ hô hấp chủ yếu biểu hiện đối 
với phổi. Qua thí nghiệm trên động vật cho thấy:

1) Khi cường độ vận động tăng dần, hình dạng phế nang thay đổi từ bình 
thường đến to dần cho .tới khi bị phá vỡ yà cuối cùng mất đi. Sự thay đổi này 
làm giảm chức năng trao đổi khí và lọc khí.

2) Khi cường độ vận động tăng lên, màng hô hấp dày lên sau đó lại mỏng đi 
và bị phá vỡ. Sự thay đổi này làm giảm khả năng hô hấp của màng hô hấp.

3) Khi cường độ vận động tăng lên, phế nang xuất hiện nhiều lỗ và to ra điểu 
này chứng tỏ đường hô hấp bị viêm nhiễm và màng hô hấp bị phù lên khi phế 
nang đón khí vào.

4) Khi cường độ vận động tăng lên, tế bào hình cầu và tế bào diệt khuẩn 
trong phế nang tăng lên.

Như vậy luyện tập thể thao có tác dụng tốt đối với hệ hô hấp, nhất là đối với 
phổi chỉ khi với liểu lượng và cường độ phù hợp.
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CHƯƠNG m . HỆ TIẾT NIỆU

Quá trình trao đổi chất của cơ thể tạo ra nhiều sản phẩm, trong đó có nhiều 
chất độc hại đối với cơ thể. Vì vậy cơ thể luôn luôn phải có sự đào thải các chất 
này ra ngoài. Sự đào thải này được thực hiện thông qua nhiều cơ quan như: 
thận, các tuyến mổ hôi, gan, dạ dày, ruột và các tuyến nước bọt. Ví dụ :

- Phổi thải khí CO2  là một trong những sản phẩm cuối cùng của sự trao 
đổi chất.

- Gan thải ra sắc tố mật.

- Ruột già thải một số chất như Ca.

- Tuyến mồ hôi ở da thải ra các chất giống như nước tiểu nhưng nồng độ thấp 
hơn (muối, urê, uríc).

Trong các cơ quan bài tiết thì quan trọng nhất là hệ tiết niệu. Cơ quan tiết 
niệu có nhiệm vụ lọc các chất độc trong máu , được sinh ra trong quá trình trao 
đổi chất (nước tiểu), đồng thời nó còn giữ vai trò quan trọng trong việc điều 
chỉnh huyết áp, cân bằng nước và chất điện giải.

Thuộc về hệ tiết niệu gồm có thận, niệu quản, bàng quan và niệu đạo.

1. THẬN (RENES)

Thận gổm hai quả nằm sau phúc mạc, bên phải và bên trái cột sống, ngang 
đốt ngực 11 đến đốt thắt lưng 3. Thận phải nằm thấp hơn thận trái một chút.

* Liên quan: mỗi thận nằm giáp với các tạng sau:

- Phía sau và trong mỗi thận giáp với cơ vuông thắt lưng, cơ thắt lưng to, 
cơ hoành.

- Phía trước có phúc mạc phủ.

- Trên có tuyến thượng thận, trên thận phải có gan, thận trái có tỳ.

- Phía trước thận phải có tá tràng, thận trái có đuôi tụy.
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Tuứi mạcli 
eàử diròi 

Tiiyen thượng 
thạn phni

Thâu phải

Niẹn quàu

Thực ((náu 
„Co ỉionnh

Tityái thương 
thán 'nai

Tháu trài

-ĐM chu biuiạ 
-ĐM va TM  riiilí 
hoan

TYực t) anạ 
Banạ qiiang

Hình 149. Cấu tạo chung của hệ tiết niệu.

Tm chủ ơuới

Thục quanTuyến thượng thận phái

Vũng Hên quan tời vùng trấn 
cùa gan

Phúc mạc(cắt)

Vùng tới gan

Tà trâng— - 

Phức mạc (cắt)

Vùng liên quan tới kểt tràng'

Vùng liên qúan tới một non

Dáy chẳnq vị ¡mánh 
Dáy chẳng VỊ lâctir

Tuyến thượng thân trái 

Dây chẳnp ĩhận-iàclì 

vung vơi ơạ dày 

Vùng VƠI ¡ách

''Đuôi tuy

Vùng két trâng xuống

Võnq ruột non 

Mạc treo kêr trầng ngang

Hình 150. Vị trí cùa thận.

1.1. Hình thể ngoài của thận

- Thận có hình hạt đậu, mầu nâu đỏ, bề mặt trơn bóng, dài 10-12cm ,rộng 6- 
7cm, nặng 125-140gr.
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Hình 151. Hình thể ngoài của thận.

- Thận có hai mặt: trước và sau; hai bờ trong và ngoài; hai cực trên và dưới.
Mặt trước của thận lồi hơn mặt sau; cực trên dày hơn cực dưới. Bờ ngoài lồi,
bờ trong lõm, ở đó có rốn thận, là nơi các mạch máu, mạch bạch huyết, thần
kinh đi vào còn niệu quản đi ra.

- Bọc ngoài thận là một bao xơ dính chặt vào thận, là một tổ chức liên kết 
đặc có chứa các sợi ehun và tổ chức cơ trơn. Phía ngoài bao xơ có tổ chức tế 
bào mỡ tạo thành bao mỡ quanh thận.

1.2. Cấu tạo bên trong của thận

Cấu tạo đại thể.

Trên thiết đồ đứng ngang qua thận ta thấy thận gồm có hai phần:

- Nhu mô thận là phần đặc ở phía ngoài.

- Bể thận (xoang thận) là phần rỗng ở phía trong.
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Hình 152. Bể thận và nhu mô thận.

1) Nhu mô thận: gồm hai phần có màu sắc khác nhau: vùng vỏ màu đỏ nhạt 
ở phía ngoài và vùng tuỷ màu đỏ thẫm ở phía trong.

a. Vùng tuỷ: được cấu tạo bởi các tháp thận (tháp Malpighi). Mỗi tháp thận 
là một khối hình nón có đáy hướng về vỏ thận, đỉnh hướng về bể thận. Đỉnh 
của tháp thận gọi là gai thận (nhú thận). Tháp thận thường nhiều hơn nhú thận. 
Mỗi thận có khoảng 12 gai thận.Trên mặt mỗi gai thận có nhiều lỗ nhỏ (từ 15- 
20 lỗ), đó là lỗ của các ống góp mở vào đài thận.

b. Vùng vỏ: dày khoảng 4mm bao gồm các hạt thận (hay tiểu cầu thận, hay 
tiểu cầu Malpighi); phần vỏ nằm giữa các tháp thận, gọi là cột thận.

2) Bể thận: chiếm khoảng 1/3 giữa thận.
- Thành bể có những chỗ lồi là đài thận chụp lấy đỉnh của tháp thận.
- Nước tiểu qua gai thận đổ vào đài thận nhỏ (7-14 đài thận nhỏ). Các đài 

nhỏ đổ chung vào đài lớn (2-3 đài lớn) rồi đổ vào bể thận.

Cấu tạo vi thể
Nhu mô thận cả vùng vỏ và vùng tủy đều gồm nhiều tiểu quản bài tiết tạo 

thành, ở  giữa có một lượng nhỏ mô liên kết, mạch máu,mạch bạch huyết và 
thần kinh.
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Tiểu quản bài tiết gồm có hai phần:
- Đơn vị thận (Neuphron) có chức năng bài tiết.
- Ống thu nhận có chức năng bài tiết nước tiểu vào trong các đài thận.

1) Đơn vị thận: mỗi đơn vị thận có khoảng một triệu đơn vị thận

Mỗi đơn vị thận có: tiểu cầu thận-»ống lượn gần-»quai Helle-»ống lượn xa.

a. Tiểu cầu thận (Corpusenlarenis: hạt thận- tiểu thể Manpỉghi):
* Mỗi tiểu cầu thận có hình cầu có hai cực. Cực mạch là nơi có tiểu động 

mạch vào và tiểu động mạch ra. Cực niệu là nơi nối với ống lượn gần.

* Cấu tạo gồm hai phần chính: chùm mao mạch ở bên trong và bao Bowman 
bọc ở phía ngoài.

- Chùm mao mạch của tiểu cầu thận được hình thành từ sự phân nhánh của 
tiểu động mạch vào, sau đó các mao mạch tập trung lại thành tiểu động mạch 
ra. Đường kính của tiểu động mạch vào lớn hơn đường kính của tiểu động mạch 
ra. do đó trong cuộn mao mạch thận hình thành một huyết áp hơi cao cần thiết 
cho quá trình lọc nước tiểu ở bao Bowman.

- Bao Bowman có hình cái chén với hai lớp biểu mô: lớp trong gọi là lá tạng, 
lớp ngoài gọi là lá thành. Giữa hai lá là một khoang để chứa nước tiểu đầu tiên 
gọi là khoang Bowman. Khi máu chảy qua mao mạch của tiểu cầu thận, do áp 
lực trong đó tăng cao nên làm các phân tử nhỏ trong máu thông qua các lớp 
màng rồi vào khe màng và được đổ vào khoang bao Bowman.

b. Ồng lượn gần: là đoạn ống một đầu thông với bao Bowman rồi chạy uốn 
lượn quanh tiểu cầu thận của chính nó. Đầu kia nối với quai Helle.

C. Quai Helle: là một ống có hình chữ Ư cấu tạo gồm ba phần:

- Đoạn dày xuống có cấu tạo và chức năng giống ống lượn gần.

- Đoạn dày lên (to hơn ngành xuống) tiếp nối với ống lượn xa, có cấu tạo và 
chức năng giống ống lượn xa.

Tiểu quản bài tiết đơn vị thận tỉểu thể thận

'  ống sinh n i ệ u ố n g  lượn gần

quai Henle 

ống lượn xa

ống thu nhận: ống nối và ống góp (ống thu thập).
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8ac xơ X3 ®nc* ûPn 9^n

Hình 153. Cấu tạo vi thể của thận.

- Đoạn mỏng ở giữa có hình chữ u.
d. Ông lượn xa: là phần nối quai Helle với ống góp. ống có hình trụ chạy 

ngoằn ngoèo uốn lượn quanh tiểu cầu thận của chính nó.
2) Ống thu thập: gồm có ống nối và ống góp.
- Ống nối là những ống nhỏ, ngắn nối ống lượn xa với ống góp.
- Ống góp càng xuống đến gần tháp thận càng to dần vì nhận thêm nhiều ống 

từ những Neuphron khác, ống góp đi từ vùng vỏ đến tháp thận và tập trung lại 
có các lỗ mở ở  gai thận.

Ở người trưởng thành, mỗi ngày bình thường bài tiết ra ngoài khoảng 1000- 
2000 ml nước tiểu.

Tiểu cầu thận, ống lượn gần, ống lượn xa nằm ở vùng vỏ thận, còn quai 
Helle, ống nối và ống góp thì nằm ở vùng vỏ và vùng tủy.

Mỗi phần của neuphron có một vai trò riêng trong việc bài tiết, hấp thụ nước 
và một số chất trong quá trình tạo nước tiểu.

1.3. Mạch máu và thẩn kinh của thậnm ■
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a. Mạch máu thận:
- Động mạch thận xuất phát từ động mạch chủ bụng (Ll), trước khi tới rốn 

thận thì phân thành 3-4 nhánh gọi là động mạch phân thuỳ.
- Vào trong thận , động mạch phân thuỳ lại chia thành 4-5 nhánh chạy vào 

giữa các tháp thận, gọi là động mạch gian thuỳ. Tới đáy tháp động mạch gian 
thuỳ tách thành các động mạch hình cung chạy chéo trên đáy tháp.

- Các động mạch hình cung lại tách thành nhánh nhỏ hơn gọi là các động 
mạch gian tiểu thuỳ chạy theo hướng ra ngoài mặt thận. Trên đường đi các 
nhánh này lại tách thành các nhánh nhỏ hơn, đó là tiểu động mạch vào của tiểu 
cầu thận.

- Các tiểu động mạch đến khi vào bao Bowman tiếp tục phân nhánh thành 
chùm mao mạch tiểu cầu thận.Tại đây diễn ra quá trình lọc máu, sau đó các 
mao mạch được tập trung lại tạo thành tiều động mạch ra.

- Tiểu động mạch ra đi tới hộ thống ống thận, ở đây nó lại toả ra lần thứ hai 
thành lưới mao mạch nuôi dưỡng tổ chức thận , sau quá trình đó chúng được 
tập trung lại thành tĩnh mạch thận, đổ trực tiếp vào tĩnh mạch chủ dưới.

* Đặc điểm của mạch máu thận:
Mạch máu thận có hai tác dụng: thứ nhất là cung cấp chất dinh dưỡng cho 

các bộ phận trong thận; thứ hai là tham gia hình thành nước tiểu. Do vậy mạch 
máu thận có một số đặc điểm sau:

* Động mạch thận: được xuất phát từ động mạch chủ bụng, áp lực cao, lưu 
lượng lớn, máu lưu thông nhanh.

Người ta đã tính: cứ 4-5 phút lượng máu qua thận có thể tương ứng với lượng 
máu toàn bộ cơ thể.

* Tiểu động mạch vào ngắn và dày.Tiểu động mạch ra dài và mảnh tạo áp 
lực khá cao, điều này có lợi cho quá trình lọc nước tiểu - có thể loại trừ được 
các sản phẩm và các vật chất có hại sau quá trình trao đổi chất.

* Trong thận có 2 cuộn mao mạch máu: thứ nhất là cuộn mao mạch trong 
tiểu cầu thận có chức năng lọc; thứ hai là cuộn mao mạch xung quanh các ống 
sinh niệu - thực hiện chức năng trao đổi chất.

b. Thần kinh: thận được chi phối thần kinh từ các nhánh của đám rối thận 
thuộc hệ thần kinh thực vật, đi dọc theo động mạch thận. Các thần kinh cảm 
giác đau chủ yếu ở bể thận đi vào tuỷ sống qua các thần kinh tạng.
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Đ/m phân chuỷ trên.

Đ/m prìản thuy trên_ 
truóc

Cảc nỉiántỉ guanh 
thân vá bao thán .

o/m  thượng  

thận ơươ>

Nhanh truđc - 
cứa đ /m  thân

Đ/m  thãrr'

Nhảnh sau cùa đ /m  
thận(đ /m  phân thuỳ sau)

Các nhanh b ể  thần va 
niệu quan ỵ

ỵ ỵ  i i i l
Đ/m  pnàn thuý ƠƯƠI ỵ '  ^ - . ỵ ỉỵ  

™ * _ ~  /
Các đ/m  phân thuỷ /  ■:

Cac đ /m  gian
'jỳ

, Csc đ/m  cung

Các đ /m  gian 
ữẽu thuy

-  Nhanh xuyên 
ũac

Đ/m  phẳn ttiuỳ  ơướ i

H ình 154. M ạch  m áu của thận.

Cuộn man niiich Ị tiêu T iộu <J/m đi Đ ám  rổĩ m ao
đ  m  đ i .  váo t h a p  thiinj\ 1  T i ê u  d / m  d ể n  m ạch v õ

B ao xơ

V o  thận

Tuy íhận

Cuộn mao 
mạch vo- tù',

/
C ác d/ni va í/

■ íi^ n iạch  giam
tiêu ltui>

yCác liêu d/m đèn Ut 
’ ^  d/m  hình cuny

Đ/m  va t/m  hinh cung

TĐám
rối

Tiêu t/m thảngỊnao

Ịnạch

Ồ ng [hu tháp

-Đ/m va l/m  gian 
thuy

Hình 155. Các mao mạch ở trong thận.



2. NIỆU QUẢN (URETER)
* Là đoạn nối tiếp với bể thận, dẫn nước tiểu từ bể thận tới bàng quang. Niệu 

quản nằm sau phúc mạc, dọc hai bên cột sống thắt lưng sát thành bụng sau. 
Niệu quản dài khoảng 25-28cm thay đổi theo giới tính, vị trí (trái dài hơn phải), 
chiều cao cơ thể... và được chia làm ba đoạn: bụng, chậu hông và bàng quang.

- Đoạn bụng: niệu quản chạy sát thành bụng sau xuống phía dưới và chếch 
vào trong.

- Đoạn chậu hông: từ đường cung xương chậu, qua các mạch của chậu, theo 
thành bên của chậu vào chậu hông bé.

- Đoạn bàng quang: đi từ gần bàng quang, niệu quản đi hơi chếch qua thành 
tạng này.

* Thành của niệu quản gồm ba lớp:
- Lớp niêm mạc liên tục với niêm mạc bể thận ở trên và với bàng quang ở 

dưới.
- Lớp cơ gồm ba lớp: trong và ngoài chạy dọc, giữa chạy vòng.
- Lớp ngoài cùng là lớp thanh mạc được cấu tạo bởi tổ chức liên kết.

3. BÀNG QUANG (VESICA URINARIA)

Là một tạng rỗng, dung tích khoảng 500-700ml nằm trong chậu hông bé. 
Bàng quang có hình tháp, đáy hướng xuống dưới, ra sau về phía trực tràng; đỉnh 
hướng lên trên ra trước về phía thành bụng; phía sau và phía trên có phúc mạc 
phủ. Phía trước có một tổ chức mỡ nhão nên có thể dãn rộng khi đầy.
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Hình 157. Bàng quan nam.

Cấu tạo thành bàng quang gồm bốn lớp:

- Trong cùng là lóp niêm mạc có nhiều nếp, khi bàng quang đầy thì chúng
dãn rộng ra.

- Lớp dưới niêm mạc.

- Lớp cơ cấu tạo bởi các sợi cơ ươn, nơi thông với niệu đạo, các sợi cơ họp 
thành bó vòng tròn và dầy.

- Ngoài cùng là lớp thanh mạc.

4. NIỆU ĐẠO (URETBRA)

* Là đoạn cuối cùng của đường dẫn niệu, qua đó nước tiểu được đưa ra 
ngoài. Niệu đạo của nam có cấu tạo phức tạp, vì ngoài viộc dẫn nước tiểu , nó 
còn là nơi dẫn tinh dịch. Nó được chia làm ba đoạn: đoạn nhiếp hộ, đoạn màng 
và đoạn xốp, và có 3 cơ thắt: trong, giữa và ngoài.

Niệu đạo của nữ ngắn hơn nhiều (3-3,5cm) không chia thành các đoạn, mở
ra ngoài ở tiền đình âm đạo.

* Thành của niệu đạo cũng gồm ba lớp: niêm mạc (có biểu mô lăng trụ nhiều 
tầng); dưới niêm mạc (có đám rối mạch máu nhỏ); lớp cơ (cơ trơn gồm 2 lớp: 
trong là cơ dọc, ngoài là cơ vòng).



CHƯƠNG IV. HỆ SINH DỤC

Chức năng của hệ sinh dục là sản sinh ra tế bào sinh dục, duy trì nòi giống 
và tiết ra các hormone. Hệ sinh dục do cơ quan sinh dục ngoài và trong tạo 
thành. Cơ quan sinh dục trong bao gồm: tế bào sinh dục và các tuyến sinh dục, 
ống dẫn tế bào sinh dục. Cơ quan sinh dục ngoài là các cơ quan lộ ra ngoài cơ 
thể, phân biệt giới tính và thực hiện giao phối tế bào sinh dục.

1. HỆ SINH DỤC NAM

T h ậ n

N i ệ u  q u ả n

T ú i  t i n h ,
B ầ u  t i ề n  l i ệ t  

Ô n g  p h ó n g  t i n h  
T u y ế n  h à n h  n i ệ u  đ ạ o  

Ồ n g  d ẫ n  t i n h  
M à o  t i n h  - 

T i n h  h o à n

B à n g  q u a n g

T u y ế n  t i ề n  l i ệ t  
N i ệ u  đ ạ o  t i ề n  l i ệ t  
N i ệ u  đ ạ o  x ố p

Q u y  đ ầ u

B ộ  m ả y  t i ế t  n i ệ u  s i n h  d ụ c  n a m
Hình 158. Hệ sinh dục nam.

Hệ sinh dục của nam bao gồm :
- Các cơ quan sinh dục trong: tinh hoàn, mào tinh hoàn, ống dản tinh, ống 

phóng tinh, túi tinh và tuyến tiền liột.
- Cơ quan sinh dục ngoài bao gồm dương vật, niệu đạo và bìu.
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1.1. Cơ quan sinh dục trong của nam giới (organa genitaliama 
sculina interna)

1) Tinh hoàn [testis (orchis)]

a. Hình thể ngoài

Tinh hoàn nằm trong bìu (scrotum), tinh hoàn trái thường xuống thấp hơn 
tinh hoàn phải (khoảng 1 cm). Tinh hoàn phát triển nhanh trong giai đoạn 
trưởng thành.

Tinh hoàn có hình trái xoan dẹt, mặt nhẵn có màu trắng xanh.

Tinh hoàn có 2 mặt: mặt ngoài lồi, mặt trong phẳng hơn; có 2 cực: cực trên 
và cực dưới; có 2 bờ: bờ trước và bờ sau. Bờ sau có mào tinh hoàn úp chụp lấy 
tinh hoàn.

Hình 159. Đáy chậu nam 
(Thiết đồ đứng dọc).

1. Ngách sau bàng quang; 2. Trực tràng; 
3. Túi tinh; 4. Mạc sau bàng quang; 5. 
Tuyến tiền liệt; 6. Hoành niệu dục; 7. 
Tuyến hành niệu đạo (tuyến Covvper); 8. 
Gân trung tâm đáy chậu; 9. Cơ hành xốp;
10. Mạc Buck; 11. Vách bìu; 12. Hố 
thuyền; 13. Bao quy đẩu; 14. Vật hang; 
15. Vật xốp, 16. Khớp mu; 17. Dây chằng 
hình quai, 18. Bàng quang.

b. Hình thể tròhg

Bề mặt tinh hoàn có một tầng màng mô liên kết đặc khá dày được gọi là lớp 
màng trắng. Mặt trong của màng trắng dầy lên ở phía sau trên tạo thành một 
vách liên kết dầy gọi ỉà vách xơ giữa hay ỉà thể Haimo (Highmore). Từ thể 
Haimo phát triển ra những vách liên kết mỏng, mang những mạch máu nhỏ và 
dây thần kinh tỏa vào trong, chia nhu mô tinh hoàn thành các tiểu thùy.

Trên thiết đồ bổ dọc, tinh hoàn được chia làm nhiều tiểu thùy. Mỗi tinh hoàn 
có khoảng 200 - 300 tiểu thuỳ tinh hoàn tỏa ra hình nan quạt. Mỗi tiểu thuỳ 
tinh hoàn có 2 - 4 ống nhỏ sinh ra tinh trùng gọi là ống sinh tinh. Trong mỗi



tinh hoàn có khoảng 400 - 600 ống sinh tinh. Các ống sinh tinh ngoằn ngoèo 
nằm cuộn khúc trong thùy. Ớ phần đỉnh thùy, sát thể Haimo, các ống sinh tinh 
thẳng lại dần. Các ống sinh tinh ở cùng một thùy mở chung vào một ống thẳng. 
Các ống thẳng đi vào thể Haimo rồi đi vào lưới tinh hay ống lưới Hale. Trong 
các tiểu thùy tinh hoàn, xen giữa các vi quản sinh tinh là mô liên kết, những 
mạch máu nhỏ, những dây thần kinh. Ngoài ra trong đó còn có các tế bào kẽ 
(tế bào Leydig) chứa các hạt sắc tố màu vàng, đây là tế bào nội tiết có chức 
năng tạo thành hormone testosteron.

Hình 160. Hỉnh thể trong của tinh hoàn.

c. Chức năng của tinh hoàn

Tinh hoàn là một tuyến vừa ngoại tiết (sản xuất ra tinh trùng) vừa nội tiết 
(tiết ra nội tiết tố nam: testosteron).

Sự sản sinh tinh trùng xảy ra ở tất cả các ống sinh tinh trong suốt đời sống 
sinh dục của nam giới. Dưới tác dụng của hormone FSH của tuyến yên, tinh 
hoàn bắt đầu sản xuất ra hormone testosteron. Hormone này giúp cho tinh hoàn 
sản sinh tinh trùng (từ khoảng 15 tuổi). Hai tinh hoàn của đàn ông trẻ có khả 
năng sản sinh khoảng 120 triệu tinh trùng mỗi ngày.
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Tinh trùng được tạo thành từ các ống sinh tinh sẽ đi vào mào tinh hoàn đê 
thành thục, một lượng nhỏ được dư trữ ở đây, nhưng phần lớn tinh trùng đươc 
dự trữ ở ống dẫn tinh.

Hormone testosteron còn có tác dụng gây các biểu hiện dậy thì ở nam giới 
như: mọc râu, giọng nói trầm, hệ cơ, xương phát triển...

2) Mào tinh (epididymis): là nơi tinh trùng được nuôi dưỡng để thành thục, 
có khả năng vận động để tham gia vào quá trình thụ tinh, đổng thời mào tinh 
còn là nơi dự trữ tinh trùng.

Mào tinh nằm phía sau của tinh hoàn, tinh trùng đi qua lưới tinh hoàn rồi vào 
đây. Tới đây tinh trùng được tiếp tục phát triển. Mào tinh hoàn có thể phân 
thành 3 bộ phận: đầu, thân, đuôi mào tinh hoàn. Phần đuôi được nối với ống 
dẫn tinh.

3) Ống dẫn tinh (ductus deferens): là một ống giúp cho tinh trùng có thể 
di chuyển tới ống phóng tinh và ra ngoài, đồng thời ống còn là nơi dự trữ tinh 
trùng, phần lớn tinh trùng được dự trữ ở ống dẫn tinh.

Ống dài khoảng 30cm, có thành dày, nó kết hợp với mạch máu, thần kinh và 
cơ nâng tinh hoàn tạo thành thừng tinh, qua ống bẹn vào chậu hông. Đoạn cuối 
ống dẫn tinh phình to ra hình thành bóng ống tinh. Đoạn cuối của bóng ống 
tinh nhỏ lại, kết hợp với ống tiết của túi tinh tạo thành ống phóng tinh.

4) Ông phóng tinh (ductus ejaculatorius): được tiếp từ ống dẫn tinh, nó đi 
vào đáy của túi tiền liệt.

5) Túi tỉnh (vesicula seminalỉs): nằm sau bàng quang, là một đôi túi dài 
uốn cong, có thể tiết ra dịch thể kiềm yếu có màu vàng nhạt và kết hợp với tinh 
trùng tạo thành tinh địch. Dịch của túi tinh có tác dụng đẩy tinh trùng ra khỏi 
ống dẫn tinh đồng thời cung cấp chất dinh dưỡng cho tinh trùng trong thời gian 
di chuyển ở đường sinh dục nữ.

6) Tuyến tiền liệt [prostata (glandula prostatica)]: nằm phía dưới bàng 
quang, bao quanh đoạn đầu của niệu đạo. Tuyến tiền liệt sản xuất ra dịch tiền 
liệt, có vai trò quan trọng trong việc bảo vệ tinh trùng khi thụ tinh.



1. ống dẫn tinh; 2. Bóng ống dẫn tinh; 3. 
Túi tinh; 4. ống tiết của túi tinh; 5. Tuyến 
tiền liệt; 6. Ống phóng tinh; 7. Bầu tiền liệt; 
8. Chất tuyến; 9. Cơ thắt niệu đạo; 10. 
Niệu đạo; 11. Gò tinh; 12. Mào niệu đạo.

Hình 161. Tuyến tiền liệt, 

ống dẫn tinh, túi tinh.
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1.2. C ơ  quan sinh dục ngoài của nam giới (organa genitalia mascu 

lina externa)

1. Dương vật (penỉs ). Dương vật nằm trước bìu, gồm rẻ, thân, và trụ (quy đầu) 
dương vật. Dương vật được cấu tạo bởi các tạng cương và các lớp bọc dương vật.

a. Các tạng cương
Gồm 2 hai vật hang và một vật xốp dương vật. Mỗi vật này được bọc trong 

một lớp sợi, đó là lớp áo trắng của vật hang và vật xốp. Từ mặt trong của lớp 
áo trắng của vật hang cũng như vật xốp tách ra các bè sợi chạy vào trong lòng 
các tạng cương, gọi là các bè vật hang. Các bè này phân chia tạng cương thành 
các hang nhỏ gọi là các hang vật hang và các hang vật xốp. Khi các cơ ngồi 
hang và hành xốp co thì máu dồn về phía trong các hang và không cho máu trở 
về tạo nên sự cương dượng vật.

Các hang của c ổ  quy Vàch Bao quy
vật hang đầu quy đâu đầuquy đâu đầu

V ậ t  h a n g ' .

Vặt xốp ■

Phần xốp của 
niệu đạo

Van hố thuyên 

ì&ế+ -  -
¡¿r Hố thuyền của niệu đạo 
*\

LỖ ngoài niệu đao

Hãm bao quy đâu Hình 162.
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Hậu môn Hỉnh 163
Cơ mông lờn Đỉnh xương cụt

b. Các lớp bọc dương vật

Hình 164. Cắt ngang qua dương vật

1. Tĩnh mạch nông; 2. Tĩnh mạch mu sau; 3. Động mạch mu dương vật; 4. Thần kinh 
mu dương vật; 5. Cơ dartos (cơ trơn của cơ bìu); 6. Thể hang; 7. Vách dương vật; 8. 
Vật xốp; 9. Mạc nông; 10. Mạc nông; 11. Động mạch sâu dương vật; 12. Màng trắng 
của thể hang; 13. Tĩnh mạch hang; 14. Màng trắng của vạt xốp; 15. Niệu đạo.

Từ nông đến sâu, dương vật đượng bọc bởi các lớp sau:

- Da mềm mỏng.
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- Mạc nông dương vật không có mô mỡ. Trong lớp mô này có các sợi cơ trơn 
của bìu.

- Mạc sâu dương vật có mạch máu và thần kinh.

- Lớp áo trắng của vật hang và vật xốp.

2) Bìu: nằm dưới khớp mu, bên trong có tinh hoàn, mào tinh hoàn và phía 
dưới thừng tinh.

2. HỆ SINH DỤC N ữ  (ORGANA GENITALIA FEMININA)

Hệ sinh dục nữ bao gồm: các cơ quan sinh dục trong và các cơ quan sinh 
dục ngoài. Cơ quan sinh dục ngoài bao gồm mép nhỏ, mép lớn, âm vật và tiền 
đình âm đạo. Vú là cơ quan tạo sữa và tiết sữa. Chức nàng của nó có quan hệ 
mật thiết với hệ sinh dục, cho nên nó cũng được nhắc tới ở đây.

2.1. Cơ quan sinh dục trong của nữ giới (organa genitalia feminina 
interna)

Cơ quan sinh dục trong của nữ giới bao gồm buồng trứng, ống dẫn trứng, tử 
cung và âm đạo.

1) Buồng trứng (ovarium)

A. Phần tử cung của vòi: B. Eo vòi; c. Bóng vòi; D. Phễu vòi; E. Tua vòi

Hình 165. Cơ quan sinh dục trong của nữ (Mặt sau).

1. Buồng tử cung; 2. Lỗ tử cung của vòi; 3. Dây chằng tròn; 4. Lòng vòi tử cung; 5. Mạc 
treo vòi; 6. Lỗ bụng của vòi; 7. Tua buồng trứng. 8. Dây chằng treo buồng trứng; 9. Mào 
phụ hình bọng; 10. Buồng trứng; 11. Mạc treo buồng trứng. 12. Niệu quản; 13. Dây chằng 
tử cung; 14. Âm đạo; 15. ống cổ tử cung; 16. Dây chằng riêng của buồng trứng.
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a. Hình thể ngoài

Buồng trứng có hình tròn trứng kích cỡ như trứng bồ câu, nằm bên cạnh 
khung xương chậu. Một đầu gần với vòi dẫn trứng, đầu còn lại do một dây 
chằng nối buồng trứng với tử cung. Trên người sống, buồng trứng có màu hồng 
nhạt. Bề mặt buồng trứng thường nhẵn nhụi cho đến tuổi dậy thì, sau tuổi dậy 
thì mặt buồng trứng ngày càng sần sùi vì hàng tháng 1 một trứng được giải 
phóng từ một nang trứng làm rách vỏ buồng trứng, để lại những vết sẹo trên 
mặt buồng trứng. Sau thòi kỳ mãn kinh bề mặt buồng trứng lại nhẵn như xưa.

Buồng trứng có hai mặt: mặt trong và mặt ngoài, hai bờ: bờ tự do và bờ mạc 
treo, hai đầu: đầu vòi và đầu tử cung.

* Các mặt:

- Trên mặt ngoài, gần bờ mạc treo buồng trứng có một vết lõm gọi là rốn 
buồng trứng.

- Mặt trong tiếp xúc với các tua của phễu vòi tử cung và liên quan đến các 
quai ruột.

* Các b ờ :

- Bờ tự do lồi, quay ra sau, liên quan đến các quai ruột.
- Bờ mạc treo hướng ra trước, có mạc treo dính vào.
* Các đầu:

- Đầu vòi có tua vòi úp vào.
- Đầu tử cung hướng về phía tử cung.
b. Hình thể trong:

Buồng trứng không có phúc mạc che phủ mà được bao bọc bỏi lớp áo trắng. 
Ngay dưới lớp áo trắng là vỏ buồng trứng. Dưới lớp vỏ là tủy buồng trứng.

Lớp vỏ buồng trứng có chứa các nang buồng trứng (folliculi ovarii) và thể 
vàng (corpusluteum).

Tủy là bộ phận trung tâm của buồng trứng bên trong có nhiều mạch máu, 
bạch huyết, thần kinh và mô liên kết.

Nang trứng là một túi đựng noãn, noãn được một hay nhiều lớp tế bào nang 
(tế bào hạt) vây quanh, ở  phụ nữ trẻ, bình thường tổng số các nang trứng vào 
khoảng 400.000 nang. Nhưng trong đòi một người phụ nữ thì chỉ có khoảng 
400 - 500 tế bào trứng được giải phóng ra ngoài. Các nang trứng còn lại sẽ 
không chín và dần thoái hóa.
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a. Hình thể ngoài
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quai ruột.
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- Bờ tự do lồi, quay ra sau, liên quan đến các quai ruột.
- Bờ mạc treo hướng ra trước, có mạc treo dính vào.
* Các đầu:

- Đầu vòi có tua vòi úp vào.
- Đầu tử cung hướng về phía tử cung.
b. Hình thể trong:

Buồng trứng không có phúc mạc che phủ mà được bao bọc bởi lớp áo trắng. 
Ngay dưới lớp áo trắng là vỏ buồng trứng. Dưới lớp vỏ là tủy buồng trứng.

Lớp vỏ buồng trứng có chứa các nang buồng trứng (folliculi ovarii) và thể 
vàng (corpusluteum).

Tủy là bộ phận trung tâm của buồng trứng bên trong có nhiều mạch máu, 
bạch huyết, thần kinh và mô liên kết.

Nang trứng là một túi đựng noãn, noãn được một hay nhiều lớp tế bào nang 
(tế bào hạt) vây quanh, ở  phụ nữ trẻ, bình thường tổng số các nang trứng vào 
khoảng 400.000 nang. Nhưng trong đời một người phụ nữ thì chỉ có khoảng 
400 - 500 tế bào trứng được giải phóng ra ngoài. Các nang trứng còn lại sẽ 
không chín và dần thoái hóa.
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c. Chức năng của buồng trứng
Buồng trứng vừa là tuyến ngoại tiết (tiết ra trứng) vừa là tuyến nội tiết (tiết 

ra hormone sinh dục nữ như estrogen và progesteron). Gác chức năng nàv có 
liên quan đến các hormone FSH và LH của thù trước tuyến yên theo cơ chế điều 
hòa ngược.

Estrogen làm xuất hiện và bảo tổn các đặc tícnh sinh dục nữ, gây hiện tượng 
dậy thì như mọc lông mu, giọng nói trong, dáng mềm mại... có tác dụng làm 
tăng sinh các tế bào, mạch máu ở tử cung, vòi trứng, tuyến vú... ở nửa đầu của 
chu kỳ kinh nguyệt.

Protrogen cũng có tác dụng làm tăng sinh các tế bào, mạch máu ở tử cung, 
vòi trứng, tuyến vú ở nửa sau của chu kỳ kinh nguyệt và tới quá trình điều hòa 
thân nhiệt.

2) Ống dẫn trứng [tuba uterina (salpinx)]
Gồm hai ống ở hai bên sừng tử cung, dẫn trứng từ buồng trứng đi đến tử 

cung. Thường trứng được thụ tinh ở khoảng 1/3 ngoài của vòi trứng. Sau khi 
thụ tinh, trứng phải mất từ 3 - 4 ngày để di chuyển vào làm tổ trong buồng tử 
cung. Nếu vì lí do nào đó, trứng thụ tinh không vào buồng tử cung mà phát triển 
ở trong vòi tử cung hoặc trong ổ phúc mạc thì gọi là chửa ngoài tử cung.

Mỗi ống dẫn trứng dài 10 - 12cm, ống có một đầu gần buồng trứng có hình 
phễu, miệng ống có tua thò ra như hình hoa cúc gọi là tua vòi trứng. Các tua 
này có tác dụng hứng lấy trứng rụng một cách dễ dàng.

Thành của ống dẫn trứng gồm ba lớp: lớp niêm mạc, lớp cơ và lớp vỏ ngoài.

3) Tử cung (uterus)
Tử cung là một khối cơ rỗng, thành dày, là nơi nương náu và phát triển của 

thai. Khi thai đủ tháng, tử cung co bóp đẩy thai ra ngoài. Tử cung cũng là nơi 
sinh ra kinh nguyệt hàng tháng.

a. Hình thể ngoài

Tử cung nằm trong chậu hông bé, trên đường giữa, sau bàng quan, trước trực 
tràng, trên âm đạo và dưới các quai ruột non và đại tràng sigma.

Tử cung có hình quả lê ngược, gồm 3 phần là thân, eo và cổ tử cung.

* Thân tử cung: rộng ở trên gọi là đáy tử cung, hai bên của đáy tử cung thông 
với ống dẫn trứng.
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Hình 166. Nền chậu nữ (Thiết đồ đứng dọc giữa).

* Eo tử cung: nằm ở giữa thân và cổ tử cung.

* Cổ tử cung: là phần nằm ở dưới eo tử cung. Dài khoảng 2,5cm, có hình 
và hẹp hơn thân. Đoạn cuối của tổ chử cung là âm đạo.

b. Hình thể trong

Tử cung được cấu tạo bởi 4 lớp, từ ngoài vào trong gồm:

1. Phần trên âm đạo 
2. Phần âm đạt

Hình 167. Các phẩn của tử cung (Nhìn bên, âm đạo bị cắt một phần).



1. Eo tử cung; 2. Lỗ trong ống cổ tử cung; 3. cổ  
tử cung; 4. Lỗ ngoài ống cổ tử cung; 5. Âm đạo; 6. 
Ống cổ tử cung; 7. Dây chằng ngang; 8. Dây 
chằng rộng; 9. Cơ tử cung; 10. Niêm mạc tử cung;
11. Dây chằng riêng buồng trứng; 12. Buồng 
trứng; 13. Mấu thuỷ bào buồng trứng; 14. Dây 
chằng treo; 15. Tua vòi tử cung; 16. Phễu; 17. Lỗ 
trong của vòi; 18. Đáy tử cung; 19. Thân tử cung.

Hình 168. Tử cung và các phần phụ.

- Lớp thanh mạc: là lớp phúc mạc phủ tử cung.

- Lớp dưới thanh mạc: là lớp mô liên kết sợi dính vào tử cung.

- Lớp cơ: là lớp dày nhất của tử cung, nhất là ở thân tử cung, khoảng 1,25cm, 
ở cố tử cung thì mỏng hơn. Lớp cơ gồm các sợi cơ trơn đan xen với mô liên kết, 
mạch máu, bạch huyết và thần kinh. Thời kỳ mang thai, lớp cơ của tử cung tăng 
lên, độ dài sợi cơ dài gấp 10 lần bình thường và đạt đến 5cm, càng làm tăng 
tính co giãn của tử cung.

- Lớp niêm mạc: niêm mạc tử cung được gọi là nội mạc tử cung, mỏng mảnh, 
dính chặt vào lớp cơ. Niêm mạc thay đổi theo từng giai đoạn của chu kỳ kinh 
nguyệt. Trong niêm mạc có nhiều tuyến, gọi là các tuyến tử cung.

c. Chu kỳ kinh nguyệt.

Kinh nguyệt xuất hiện ở tuổi 12 - 15 và kéo dài đến 45 - 50 tuổi. Vì chu kỳ 
kinh nguyệt là kết quả những thay đổi ở buồng trứng mà có liên quan đến các 
sản phẩm của trứng, nên người phụ nữ chỉ có khả năng sinh sản trong độ tuổi có 
kinh nguyệt hàng tháng. Điều này không có nghĩa là người phụ nữ mất khả năng 
sinh hoật tình dục sau khi mãn kinh mà chỉ là chấm dứt khả năng sinh sản.

Sự biến đổi ở niêm mạc tử cung hàng tháng trải qua hai giai đoạn, đó là giai 
đoạn tăng sinh và giai đoạn chế tiết, kinh nguyệt là kết quả biến đổi của hai giai 
đoạn này.
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Ví dụ một chu kỳ hành kinh dài 28 ngày thì ngày đầu tiên của chu kỳ kinh 
nguyệt được tính là ngày có kinh đầu tiên. Thời kỳ hành kinh được tính từ ngày 
đầu tiên đến ngày thứ 4 của chu kỳ kinh nguyệt; thời kỳ tăng sinh được tính từ 
ngày thứ 5 đến ngày thứ 14; thời kỳ chế tiết được tính từ ngày thứ 15 đến ngày 
thứ 28 của chu kỳ hành kinh. Độ dài của mỗi thời kỳ này thay đổi tùy từng phụ 
nữ và khoảng thời gian ghi ở trên chỉ là tính trung bình.

* Thời kỳ tăng sinh:

Khi đến tuổi dậy thì, dưới tác dụng của hormone FSH và LH, đặc biệt là 
FSH, ở buồng trứng có một số nang trứng nguyên thủy phát triển hàng tháng 
tạo nên các nang trứng bọng (nang trứng chín). Các tế bào hạt của nang bài tiết 
ra hormone estrogen nhiều hơn làm cho lớp niêm mạc tử cung dày lên, các 
tuyếtn dài ra, mạch máu phát triển.

Cuối giai đoạn tăng sinh, nồng độ estrogen tăng cao đã gây ra tác dụng điều 
hòa ngược đối với tuyến yên làm tăng bài tiết cả FSH và LH. LH rất cần thiết 
cho sự phát triển tới chín của nang trứng và cho sự rụng trứng; LH cũng kích 
thích các tế bào hạt của nang bài tiết ra hormone progesteron. Mức bài tiết 
estrogen bắt đầu giảm trước khi trứng rụng một ngày, trong khi đó mức bài tiết 
progesteron lại bắt đầu tăng dần.

Sau 7 - 8  ngày phát triển, một trong số các nang trứng bọng này chín và vỡ 
ra. Đó là hiện tượng rụng trứng. Thời gian trứng tổn tại là 24 - 48 giờ. ở  người 
chỉ có một trứng được giải phóng ở mỗi buồng trứng trong mỗi chu kỳ kinh 
nguyệt. Rụng trứng thường xảv ra vào khoảng giữa chu kỳ kinh nguyệt 28 
ngày.

* Thời kỳ chế tiết:

Thời kỳ này được tính từ khi trứng rụng và nó phụ thuộc vào sự chế tiết 
progesteron của hòng thể.

Sau khi trứng rụng, tuyến yên vẫn tiếp tục bài tiết FSH và LH. Dưới tác dụng 
của LH, một ít tế bào hạt còn lại ở vỏ nang trứng vỡ đươc biến đổi nhanh chóng 
để trở thành các tế bào hoàng thể. Các tế bào hạt này trương to ra nhanh và chứa 
sắc tố vàng trong bào tương. Các tế bào hoàng thể dưới tác dụng của LH đã bài 
tiết ra một lượng lớn hormone progesteron và estrogen, các hormone này có tác 
dụng làm tăng sinh lóp niêm mạc và các tế bào tuyến ở tử cung. Tại thời kỳ này 
niêm mạc tử cung phát triển dày nhất, các mạch máu phát triển và tăng bài tiết 
dịch.
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* Thời kỳ hành kinh:

Hoàng thể hoạt động từ 12 - 14 ngày sau rụng trứng. Nếu trứng không được 
thụ tinh, hoàng thể thoái hóa mỡ và xuất hiện nhiều mô sợi tạo nên thể trắng, 
nồng độ hormone progesteron và estrogen giảm đột ngột, làm cho niêm mạc tử 
cung bị thoái hóa và hoại tử đặc biệt là các mạch máu gây ra hiện tượng kinh 
nguyệt.

Nếu trứng được thụ tinh, quá trình làm tổ xảy ra thì hoảng thể được duy trì 
và kinh nguyệt sẽ không xảy ra. Hormone progesteron có tác dụng đến vòi 
trứng và tử cung giúp cho trứng đã thụ tinh có thể di chuyển trong ống dản 
trứng và làm tổ trong tử cung.

4) Ảm đạo: là một ống cơ mạc rất đàn hồi đi từ cổ tử cung tới tiền đình âm 
hộ. Âm đạo nằm ở phía sau bàng quan và niệu đạo, phíalrước trực tràng.

2.2. Cơ quan sinh dục ngoài của nữ giới (organa genitalia externa)

Cơ quan sinh dục ngoài của nữ giới bao gồm: âm hộ, âm vật và vú.

1) Âm hộ (pudendum femininum): là một chỗ lõm ở giữa mà đáy của nó có 
niệu đạo, âm đạo mở vào tiền đình âm đạo.

ở  tiền đình âm đạo có lỗ ngoài niệu đạo và lỗ âm đạo, hành tiền đinh, tuyến 
tiền đình lớn và nhỏ tiết ra chất nhày. Lỗ âm đạo ở trinh nữ được đậy bởi màng 
trinh.

Mỗi bên của tiền đình được giới hạn bỏi hai nếp da kề nhau, nếp ngoài là 
mồi lớn, nếp trong là môi bé. Các môi lớn tận hết ở phía trước trên bởi một chỗ 
hơi lồi gọi là gò mu. \

2) Âm vật (clitoris): là một mô cương, nằm ở ngay đầu trước khe âm hộ, 
phía dưới và sau mép trước môi.

3) Vú (mamma): Tuyến vú là cấu tạo của động vật có vú, tuyến vú của nam 
giới không phát triển, ở  nữ giới tuyến vú rất phát triển sau thời kì dậy thì, thời 
kì mang thai và tiết sữa, tuyến vú có tác dụng tiết dịch.

a. VỊ trí và hình dạng của tuyến vú. Vú nằm ở tầng nông của cơ ngực lớn 
từ xương sườn thứ 3 - thứ 6. Ở người phụ nữ, vú có hình bán cầu, căng tròn và 
có tính đàn hồi. Trung tâm vú nhô ra một núm gọi là núm vú, xung quanh núm 
vú da có sắc tố đậm tạo thành vòng tròn gọi ià quầng vú. Trên bề mặt quầng vú 
có rất nhiều tua nhỏ gọi là tuyến quầng vú, nó có thể tiết dịch mỡ làm trơn 
núm vú.
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b. Cấu tạo tuyến vú: vú do da, các tuyến vú và tổ chức mỡ tạo thành. Nằm 
sâu bên trong tổ chức mỡ xuất hiện những phân cách nhỏ do 15 - 20 thuỳ tuyến 
vú tạo thành, lấy núm vú làm trung tâm nó xoè ra như nan quạt. Mỗi một thuỳ 
có ống dẫn qua lỗ mở được đổ ra ngoài ống dẫn sữa ở núm vú. Tuyến vú của 
nữ giới đặc biệt phát triển ở thòi kì dậy thì sau khi bắt đầu có kinh nguyệt. 0 
thời kỳ này tuyến vú phát triển về kích thước và cả núm vú cũng to lên. Đến 
khoảng 20 tuổi vú đạt đến mức độ to nhất, gần 40 tuổi vú bắt đầu teo lại. Thời 
kỳ mang thai tuyến vú rất phát triển. Chức năng của tuyến vú chịu sự điều tiết 
của thần kinh và một số hormone điều tiết khác.

_ X ư ơ n g  đ ò n
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CHƯƠNG V. HỆ TIM MẠCH

Hệ tim mạch gồm có hệ tuần hoàn máu và hệ tuần hoàn bạch huyết.

Chức năng chung của hệ tim mạch ià:

- Vận chuyển chất dinh dưỡng và ô xy tới các tổ chức tế bào để nuôi dưỡng 
cơ thể.

- Vận chuyển các sản phẩm được thải bỏ của sự trao đổi chất về các cơ quan 
bài tiết để đào thải.

- Vận chuyển các hormone tới các bộ phận để điều hòa sự hoạt động các cơ 
quan trong cơ thể.

- Điều hòa thân nhiệt.

A. HỆ TUẦN HOÀN MÁU

Gồm có tim và các mạch máu.

1. MẠCH MÁU 

Gồm có 3 loại mạch là động mạch, tĩnh mạch và mao mạch.

1.1. Động mạch (arteria): là những mạch dẫn máu từ tim đến các bộ phận 
tế bào.

Thành động mạch gồm ba lớp áo chính:

- Lớp áo trong nằm trong cùng được cấu tạo bởi các tế bào nội mô dẹt trơn 
nhẵn, có thể giảm bớt lực cản khi máu chảy trong động mạch.

- Lớp áo giữa gồm các sợi cơ trơn và các sợi chun. Lớp màng giữa dày nhất. 
Động mạch lớn chủ yếu là các sợi cơ đàn hồi, động mạch vừa và nhỏ chủ yếu 
là sợi cơ trơn.

- Lớp áo ngoài do các tổ chức liên kết sợi tạo nên, đặc biệt là ở động mạch 
lổm có khả năng chống lại trương lực. Nó có thể phòng ngừa huyết quản phình
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to quá độ. Cấu tạo của thành động mạch và chức năng của nó có quan hộ mật 
thiết với nhau. Thành động mạch lớn chứa nhiều sợi đàn hồi nên khi tâm thất 
co bóp thì thành ống giãn ra, khi tâm thất giãn nở thì thành ống sẽ co lại làm 
cho máu chảy liên tục. Dưới sự điều khiển của thần kinh, động mạch có thể co 
giãn làm thay đổi kích cỡ của ống, duy trì và điều hoà huyết áp.

Hình 170. Các lóp áo của thành mạch máu.

Căn cứ vào đặc điểm của lớp áo giữa người ta chia động mạch ra làm hai 
loại:

+ Động mạch loại chun chứa đựng tương đối nhiều các sợi chun. Động mạch 
này thường là những động mạch lớn ở gần tim như động mạch chủ, động mạch 
phổi.

+ Động mạch loại cơ chứa nhiều sợi cơ trơn, thường là những động mạch vừa 
và nhỏ nằm xa tim.

1.2. Tĩnh mạch (vena): là những mạch dẫn máu từ các cơ quan trở về tim.

Thành của tĩnh mạch cũng gồm ba lớp như ở động mạch, nhưng có một sô 
điểm khác sau:

- Thành động mạch dày và có độ đàn hồi lớn hơn do lớp áo giữa dày và chứa 
nhiều sợi chun hơn.

- Ở tĩnh mạch, lớp áo trong có các van tĩnh mạch. Đó là những nếp chập đôi 
của lớp áo trong, có tác đụng cho máu chảy theo một chiều. Đặc biệt, tĩnh mạch
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ớ những bộ phận máu lưu thông khó khăn và chịu lực từ tim có nhiều van hơn 
tĩnh mạch ở những vùng khác. Ví dụ như tĩnh mạch chi trên và chi dưới.

1.3. Mao mạch (vas capillaes): là những mạch rất nhỏ nối giữa động 
mạch và tĩnh mạch.

Đường kính của mao mạch trung bình khoảng 6 - 9  mm. Thành mao mạch 
chỉ có một lớp tế bào nội mô, giữa các tế bào này có những lỗ nhỏ để cho quá 
trình trao đổi chất giữa các tế bào và máu được thực hiện.

1.4. Quy luật phân bố của mạch máu

1) Động mạch:

- Phần lớn nằm sâu bên trong.

- Thường chạy song song với tĩnh mạch và dây thần kinh.

- Phân bố ở các cơ quan và tổ chức.

- Kích thước đường kính, hình thức phân bố tương ứng với hình thái, cấu tạo 
và chức năng của các cơ quan.

- Đại đa số gồm hai bên đối nhau. Tại thân mình, động mạch có thể phân 
thành nhánh tạng và nhánh vách.

2) Tĩnh mạch:

- Có thể phân thành tĩnh mạch sâu và tĩnh mạch nông. Tĩnh mạch nông nâm 
dưới da gọi là tĩnh mạch dưới da. Tinh mạch sâu rất nhiều và cùng tên với các 
động mạch chạy song song.

- ở  tứ chi, 1 động mạch thường có hai tĩnh mạch chạy song song.

1.5. Tập hợp và phân nhánh của mạch máu

Mạch máu trong cơ thể trừ động mạch - mao mạch - tĩnh mạch thông vói 
nhau ra, giữa các động mạch, các tĩnh mạch thậm trí giữa động mạch và tĩnh 
mạch cũng có thể trực tiếp thông nhau được gọi là tập hợp mạch máu. Các động 
mạch thường tập hợp thành hình mạng hoặc hình cung, ví dụ mạng động mạch 
xung quanh các khớp, cung động mạch phần tay và chân... để có thể cung cấp 
đầy đủ máu đến các bộ phận. Giữa các tĩnh mạch thường tập hợp thành đám rối 
hoặc mạng, ví dụ như đám rối tĩnh mạch trực tràng và mạng tĩnh mạch mu bàn 
tay... Các động, tĩnh mạch nhỏ không qua các mao mạch mà trực tiếp tập hợp 
lại với nhau gọi là tập hợp động tĩnh mạch, ví dụ ở phần chân, tay, mũi và tai 
ngoài... Tác dụng của tập hợp mạch máu là làm cho đoạn đường vân chuyển
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máu ngắn lại, điều tiết nhiệt độ cơ thể và lượng máu lưu thông.

Ở thân chủ các động mạch lớn trong quá trình dẫn máu thường được phân 
nhánh chạv song song với thân chủ gọi là nhánh bên phụ. Nó có thể chạy xa 
dần thân chủ hoặc ghép nối với nhánh phụ của thân chủ khác và được gọi là tập 
hợp các nhánh phụ. Các nhánh bên phụ thường nhỏ, lượng máu đi qua rất ít. 
Nhưng khi máu chảy trong thân chủ gặp khó khăn hoặc không thông thì lượng 
máu chảy trong nhánh tăng lên, đường kính to ra để cung cấp đầy đủ máu đến 
các cơ quan

2. TIM (COR)

2.1. Vi trí của tim

Tim nằm ở lồng ngực, trong trung thất, giữa hai lá phổi, trên cơ hoành ở ngay
Màng ngoài tim (bở vét cắt)

Thân ĐM cánh tay đáu \ TM dưới đòn trái 

TM cảnh trong phải 

TK hoành

ĐM và TM dưới đòn phải 

ỈM cánh tay đầu phải 

ĐM và TM ngực trong

TM chủ trên 
TK hoành và ĐM. TM 
hoành màng ngoài tim 

ĐM phổi phải 
Cuống phổi phải 

TM phổi phải trên 

Xoang ngang màng ngoài tim 

Màng phổi trung thất (cắt)

Màng ngoài tim 

Tâm nhĩ phải

/
Tiểu nhĩ phẩi

Rãnh vành và 
Đm vành phải

Rãnh gian
thất trữớc và Bà dưới 
ĐM gian thất tim (sắc) 
trước

€>M cành c n u n g  i r a ‘

- rM cảnh trong trái

TK phế vị trái (X)

J-Í --Cung ĐM chủ
TK thanh quản quặt ngược 
Dây chằng ĐM 

ĐU phổi trái

Xoang ngang màng ngoài tim 

TM phổi trái trên 

Cuống phổi trải 

Tiểu nhĩ trái 

Thân ĐM phổi 

Nón ĐM 

Bở trái tim (lù)

Tăm thất trái 

Đỉnh tim

Hình 171. Vị trí của tim.

sau xương ức và xương sườn, hơi lệch sang trái.

- Bộ phận lớn của tim nằm ở nửa bên trái cơ thể,còn bộ phận nhỏ nằm ở nửa 
bên phải.

- Giới hạn trên của tim ở ngang mức sụn sườn III.

- Giới hạn dưới ở ngang mức sụn sườn V bên trái, hơi ở phía trong đường 
thẳng qua núm vú.
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- Khối lượng trung bình của tim là 260-270g ở người lớn.

2.2. Hình thể ngoài của tim

a. Hình dáng: tim có dạng hình nón không đều, có hai mặt, một đỉnh, một 
đáy, hai bờ.

* Các mặt:

- Mặt trước (ức-sườn) (facies stemocostalis): hướng ra trước và lên trên.

- Mặt sau (mặt hoành) (facies diaphragmatica): hướng ra sau xuống dưói về 
phía cơ hoành.

* Đáy tim (basis cordis): là mặt sau của hai tâm nhĩ.

* Đỉnh tim (apex cordis): là mỏm tim.

* Bờ tim: gồm hai bờ; bờ trái dầy do thành của tâm thất trái tạo thành; bờ 
phải sắc do thành tâm thất phải tạo thành.

b. Các rãnh của tỉm:

H ình 172. M ặt sau  của tim.

Trên mặt tim có các rãnh, là nơi các mạch máu, bạch huyết, thần kinh đi, 
gồm hai rãnh:

- Một rãnh chạy dọc từ mặt trước đến mặt sau chia tâm thất thành hai nửa là

0 m cânh chung trái

Tẩm tnảt ữhai

279



tâm thất phải và tâm thất trái. Rãnh này là rãnh liên thất.

- Một rãnh ngang (rãnh vành) chia tim làm hai phần: phần trên là tâm nhĩ, 
phần dưới ỉà tâm thất.

2.3. Hình thể trong của tim

Tim gồm hai nửa trái và phải không thông nhau. Nửa trái chiếm 2/3 tim chứa 
máu động mạch. Nửa phải chiếm 1/3 chứa máu tĩnh mạch. Mỗi nửa gồm hai 
buồng thông nhau: buồng trên là tâm nhĩ, buồng dưới là tâm thất.

Dung tích của các buồng tim được xác định như sau:

- Tâm nhĩ phải: 57ml.

- Tâm nhĩ trái: 125ml.

- Tâm thất phải: 85ml.

- Tâm thất trái: 185ml.

1) Tâm nhĩ (atrium)

a. Đặc tính chung của tâm nhĩ:

- Thành của tâm nhĩ mỏng và nhẵn hơn tâm thất vì chỉ làm nhiệm vụ hút máu 
về tim.

- Tâm nhĩ có các tĩnh mạch đổ vào.

- Mỗi tâm nhĩ thông vối một nghách ở phía trước gọi là tiểu nhĩ (auricula).

- Thông với tâm thất cùng bên qua lỗ nhĩ thất.

b. Tâm nhĩ phải (atrium dextrum):

- Là nơi tĩnh mạch chủ trên, tĩnh mạch chủ dưới và xoang tĩnh mạch vành đổ 
vào.

- Tâm nhĩ phải có một khoảng bổ sung tạo thành tiểu nhĩ phải.

- Ở lỗ thông giữa tĩnh mạch chủ dưới với tâm nhĩ phải và ở lỗ thông giữa 
xoang tĩnh mạch vành với tâm nhĩ phải có van tĩnh mạch. Cả hai van trên đều 
có hình liềm lõm.

- Thành của tâm nhĩ nói chung là mỏng và nhẩn, chỉ có một vài gờ cơ chạy 
song song.

- Tâm nhĩ phải thông với tâm thất phải bởi lỗ nhĩ thất. Lỗ n^y có van nhĩ thất 
gọi là van ba lá. Van này có hình phễu, đáy dính vào chu vi lỗ còn đỉnh quay
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xuống dưới có dây chằng bám vào các cột cơ của thành tâm thất. Khi tâm nhĩ 
phải co thì các van tĩnh mạch đóng lại, van ba lá mở ra, máu từ tâm nhĩ phải 
qua van đi xuống tâm thất phải. Khi tâm nhĩ phải dãn thì các van tĩnh mạch mở 
ra để hút máu từ các tĩnh mạch đổ về đồng thời tâm thất phải co để tống máu 
vào động mạch phổi thì van ba lá đóng lại, làm cho máu không đi ngược từ tâm 
thất phải trở lại tâm nhĩ phải.

c. Tâm nhĩ trái (atrium sinỉstrum)

- Tâm nhĩ trái có một khoang bổ sung tạo thành tiểu nhĩ trái.

- Tâm nhĩ trái có bốn tĩnh mạch phổi đổ vào qua bốn lỗ tĩnh mạch phổi.

- Tâm nhĩ trái thông với tâm thất trái bởi lỗ nhĩ thất trái. Ở lỗ này có van hai 
lá, dầy và phát triển hom van ba lá. Tác dụng của van cũng giống như van ba lá 
là : khi tâm nhĩ trái co thì các van tĩnh mạch đóng lại, van hai lá mở ra, máu từ 
tâm nhĩ trái qua van đi xuống tâm thất trái. Khi tâm nhĩ trái dãn, máu từ các 
tĩnh mạch phổi đổ về tâm nhĩ trái đổng thời tâm thất trái co để tống máu vào 
trong động mạch chủ thì van hai lá đóng lại, máu không đi ngược từ tâm thất 
trái trở lại tâm nhĩ trái.

o ĩf t/nn Hĩãcti pnoi ưa;

I 2  /ữ

T/ih pnò/ U o t unơi

r3iìì nỉ)‘ ĩr-iì-
'rĩèu ni'.frrä!

7h¿/; iïüüiy m.iif'. p/iû,
Lổ . /ui i.tj{ donợ ìĩìc íin  v.ìnr- 

¿M /?ự  HW-'I ’-ỈU1 ;r-i:

/, ■ .Jeu <);’!

Hình 173. Tim bổ dọc.
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Hình 174. Tâm nhĩ phải.

V A N
Đ M
P H O I

V A N  
ĐM ị 
C H U

V A N  r
2 Ị
L A  Ị

La nan nquyệr rruoc

La oan nguyệt phái 

Lá oan nguyẽt trai.

Non Đm

Là bán nguyệt Vdt  -  - 
Iv a n h ì

Lũ ban nợuyệỉ phài 
Ị vánh)

(không vành) 

Là truớc'

Lá bấn nguyệr sãu—~ff^*ĩ
tkhồn rt vÂnh) ệ Ị i f - ' '

AV.. •'%Là s a t f

qiíic sot trai

Pnùn gian ílìá r cua 
V íid ỉ màng ĩim

Phàn nhỉ ĩlỉắ ỉ cua 
vaci; mung tirn

L á  Wỉ/7 tru ơ c  ]  V A N

c a  van vacn 
íũong)

L a  Vđii f>au

3

L A

Vòng sƠ I r am g i i b  s ữ í  phãi
"Đm ntir nhĩ that

Hình 175. Các van tim thì tâm thu.

2) Tâm thất (ventriculus cordis)
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Hình 176, Các van tim thì tâm trương.

a. Đặc tính chung của tâm thất

- Thành của tâm thất rất dày, nhất là thành tâm thất trái để làm nhiệm vụ đẩy 
máu đi nuôi cơ thể.

- Mặt trong thành các tâm thất thì sần sùi, có nhiều gờ nổi lên.

- Từ các tâm thất có các động mạch lớn đi ra, được các van đậy kín.

b.Tâm thất phải.

- Từ tâm thất phải có thân động mạch phổi đi ra. Giữa động mạch phổi và 
tâm thất phải có van động mạch phổi gọi là van tổ chim (van bán nguyệt). Van 
này cũng có ba lá, mỗi lá hình một cái tổ chim. Khi tâm thất co bóp, van ba lá 
đóng lại đồng thời van động mạch phổi mở ra làm cho máu được đẩy vào động 
mạch phổi. Khi tâm thất dãn ra, van động mạch phổi đóng lại ngăn không cho 
máu chảy ngược vào tâm thất phải, đồng thòi van ba lá mở ra, máu từ tâm nhĩ 
phải đổ vào tâm thất phải.

- Thành tâm thất phải dày hơn thành tâm nhĩ phải, mặt trong có nhiều bè cơ, 
cột cơ với những dây chằng bám vào van ba lá.

c. Tâm thất trái (ventriculus sinister):
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Hình 177. Tâm thất phải.
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Hình178. Tâm thất trái.

Được ngăn cách với tâm thất phải bởi vách liên thất.
Từ tâm thất trái có thân động mạch chủ đi ra. Lỗ thông giữa động mạch
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chủ và tâm thất trái có van động mạch chủ gọi là van tổ chim, có cấu tao giống 
như van động mạch phổi, nhưng chắc hơn. Khi tâm thất co bóp, van hai lá đóng 
lại đồng thời van động mạch chủ mở ra làm cho máu được đẩy vào động mạch 
chủ. Khi tâm thất dãn ra, van động mạch chủ đóng lại ngăn không cho máu 
chảy ngược vào tâm thất trái, đồng thời van hai lá mở ra máu từ tâm nhĩ trái đổ 
vào tâm thất trái.

Các buồng nhĩ thất trái phải co bóp và giãn nở đồng bộ nên van động mạch 
và hai van nhĩ thất cùng đồng thời đóng mở theo.

- Thành của của tâm thất trái dày gấp hai đến ba lần thành tâm thất phải, có 
nhiều bè cơ, cột cơ với những dây chằng bám vào mép các van hai lá

2.4. Câu tạo của thành tim

Thành tim gồm 3 lớp:
a. Lớp trong cùng là lớp nội tâm mạc (endocardium): bao gồm những tê 

bào nội mô phủ ở mặt trong các buồng tim. Lớp này trơn, nhẵn và tham gia tạo 
thành các van tim.

b. Lớp giữa là lốp cơ (myocardium): là cơ đặc biệt vừa có đặc điểm giống 
cơ vân là : cấu tạo cơ có những vân ngang, co bóp nhanh và mạnh, lại vừa có 
đặc điểm giống cơ trơn là hoạt động mang tính tự động.

Trong tim các sợi cơ gồm có hai loại:
- Loại sợi có nhiệm vụ co bóp cấu tạo nên thành cơ của tâm nhĩ và tâm thất.
- Loại sợi cơ chưa biệt hóa (còn mang tính chất thần kinh), cấu tạo nên hê 

thống nút tự động của tim.
- Cơ của thành tim gồm những sợi cơ hình cung, hai đầu bám vào các sợi ở 

quanh các lỗ tim (ví dụ: lỗ nhĩ thất, lỗ động mạch, lỗ tĩnh mạch). Nhưng sự sắp 
xếp các sợi ở các buồng tâm nhĩ và tâm thất thì khác nhau.

* Sợi cơ của tâm nhĩ: gồm hai lớp:
- Lớp trong chạy dọc riêng từng tâm nhĩ.
- Lớp ngoài chạy vòng chung cả hai tâm nhĩ.
* Sợi cơ của tâm thất', gồm ba lớp:
- Lớp ngoài và lớp trong là những sợi cơ dọc hay xiên chung cho cả hai tâm 

thất phải và trái. Những sợi dọc này xuất phát từ lỗ nhĩ thất chạy xuống dưới, 
ở mặt trước tim chúng chạy từ phải sang trái, còn ở mặt sau nó chạy ngược lại. 
Khi đến đỉnh tim thì các sợi này lộn một vòng và lật vào trong chuyển thành 
lớp sâu đi tới vòng sơ của bên đối diện.
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- Lớp giữa cấu tạo bởi các cơ vòng riêng cho từng tâm thất. Các sợi này đi 
từ vòng sợi của lỗ nhĩ thất rồi vòng lên vòng sợi của lỗ đông mạch hoặc 
ngược lại.

* Vách liên thất được cấu tạo bởi các sợi cơ vòng.
c. Lớp ngoại tâm mạc hay màng ngoài tỉm (pericardium fibrosum):
Gồm hai lá: lá thành và lá tạng.
- Lá tạng bọc sát tim, khi đến các huyết quả lớn thì quặt lại liên tiếp với 

lá thành.
- Giữa hai lá có dịch thanh mạc, có tác dụng làm trơn, giảm ma sát khi 

tim đập.

2.5. Thần kinh của tim

Tim được chi phối bởi hai hệ thống thần kinh là: hệ thực vật và hệ tự chủ.
a. Hệ thực vật: do dâv X (dây phế vị) chi phối gồm những sợi giao cảm làm 

cho tim đập nhanh và những sợi phó giao cảm làm cho tim đập chậm.
b. Hệ tự chủ: gồm các nút và các bó để thực hiện chức năng phát sinh xung 

động và dẫn truyền xung động làm cho tim co bóp một cách nhịp nhàng. Hệ tự 
chủ của tim bao gồm nút xoang nhĩ, nút nhĩ thất, bó his và mạng lưới Purkinjơ.

* Nút xoang (Keith-FIack): nằm ở sau tâm nhĩ phải, gần nơi tĩnh mạch chủ 
trên đổ vào tâm nhĩ và ở dưói lớp ngoại tâm mạc.

Nút này là trung tâm tự động chính. Từ nút này xung động được truyền vào 
thành của hai tâm nhĩ làm cho hai tâm nhĩ co nhịp nhàng với nhau. Sau đó xung 
động được tập trung ở nút nhĩ thất.

* Nút nhĩ thất (nút Aschop - Tawara): nằm ở vách ngăn của 2 tâm nhĩ, 
phía dưới của tâm nhĩ phải và ở dưới lớp nội tâm mạc. Từ nút nhĩ thất tách ra 
bó His mang kích thích của tâm nhĩ tới tâm thất.

* Bó His (bó nhĩ thất): chạy dọc theo vách ngăn của hai tâm thất, sau đó 
bó này chia làm hai bó: phải và trái phân nhánh vào thành tâm thất phải và 
thành tâm thất trái.

* Mạng lưới Purkinje: hai bó phải và trái khi vào đến thành tâm thất thì 
phân thành nhánh nhỏ tạo thành mạng lưới toả vào các cột tim, gờ tim nằm 
dưới lớp nội tâm mạc gọi là mạng lưới Purkinje để cho các sợi cơ tâm thất co 
cùng một lúc.

2.6. Mạch máu của tim

t
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Hình 179. Hệ thống nút tự động của tim.

a. Động mạch: động mạch nuôi tim gồm hai động mạch vành phải và động 
mạch vành trái, được tách ra từ động mạch chủ ở  ngang mức các van tổ chim. 
Động mạch vành trái đưa chất dinh dưỡng đến nuôi tâm nhĩ trái, tâm thất trái. 
Động mạch vành phải nuôi tâm nhĩ phải và tâm thất phải. Nếu cung cấp máu 
không đủ sẽ làm cứng cơ tim, khi nghiêm trọng có thể ảnh hưởng tới tính mạng.

b. Tĩnh mạch: mang máu của hai động mạch vành đổ vào tâm nhĩ phải gồm 
có: tĩnh mạch vành lớn và các tĩnh mạch nhỏ đổ trực tiếp vào tâm nhĩ phải.

3. VÒNG TUẦN HOÀN MÁU

Toàn bộ tim cùng các mạch máu tạo thành vòng kín gồm có hai vòng tuần 
hoàn: lớn và nhỏ.

3.1. Đại cương vê' vòng tuần hoàn

a. Vòng tuần hoàn nhỏ

- Máu từ tâm thất phải đi lên phổi bằng động mạch phổi là động mạch chứa 
máu màu đỏ thẫm để thực hiện sự trao đổi khí là nhả cc>2 và nhận Ơ2-

- Máu từ phổi trở về tâm nhĩ trái bằng các tĩnh mạch phổi là tĩnh mạch chứa 
máu màu đỏ tươi.
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1. Tuần hoàn của não và cấu trúc của đẩu; 2 Tuần hoàn chi trên; 3. Phổi; 4.
Tuần hoàn phổi; 5. Tuần hoàn đường tiêu hóa. 6. Ruột non; 7. Tuần hoàn 
thận; 8. Tuần hoàn chi dưới; 9. Thận; 10. Tuần hoàn gan; 11. Gan; 12. Não.

Hình 180. Vòng tuần hoàn hệ thống (đại tuần hoàn) 
và vòng tuần hoàn phổi (tiểu tuần hoàn)

b. Vòng tuần hoàn lớn
- Máu từ tâm thất trái theo động mạch chủ đi nuôi cơ thể rồi về tâm nhĩ phải 

bằng các tĩnh mạch chủ và xoang tĩnh mạch vành.

3.2. Các mạch máu của vòng tuẩn hoàn nhỏ

1) Động mạch phổi: thân động mạch phổi dài khoảng 5cm lên đến ngang 
mức đốt sống ngực thứ 4 thì phân hai nhánh thành động mạch phổi phải và trái 
đi vào hai lá phổi. Đến rốn phổi, động mạch phổi phải chia làm ba nhánh, động 
mạch phổi trái chia làm hai nhánh tới các thuỳ phổi. Các nhánh lại tiếp tục phân 
nhỏ tạo thành mạng lưới mao mạch bao quanh các phế nang để thực hiện trao 
đổi khí (nhả CƠ2  và nhận O2 ).

2) Tĩnh mạch phổi: xuất phát từ các mao tĩnh mạch ở các phế nang, máu 
được tập trung thành các tĩnh mạch nhỏ rồi đến các tĩnh mạch lớn, cuối cùng 
đổ vào hai tĩnh mạch phổi ở mỗi lá phổi để đổ máu động mạch vào tâm nhĩ trái.
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3.3. Các mạch máu của vòng tuẩn hoàn lớn

Đó là động mạch chủ và tĩnh mạch chủ.

1. ĐM cảnh ngoài; 2. ĐM cảnh trong; 3. ĐM 
cảnh trái; 4. ĐM đốt sống; 5. ĐM dưới đòn trái; 6. 
ĐM nách; 7. ĐM cánh tay; 8. Thân ĐM bụng (đdn 
thân tạng); 9. ĐM mạc treo tràng trên; 10. ĐM mạc 
treo tràng dưới; 11. ĐM chậu chung; 12. ĐM chậu 
trong; 13. ĐM chậu ngoài; 14. ĐM đùi; 15. ĐM 
khoeo; 16. ĐM chày sau; 17. ĐM chày trước; 18, 
Các cung gan tay; 19. ĐM trụ; 20. ĐM buống trứng; 
21. ĐM quay; 22 ĐM thận; 23. Cung động mạch 
chủ, 24. Thân dộng mạch cảnh tay đấu: 25. ĐM 
dưới đòn phat; 26. ĐM cảch chung phải.

Hình 181.

1) Động mạch chủ: gồm có ba đoạn: động mạch chủ lên, cung động mạch 
chủ và động mạch chủ xuống.

a. Động mạch chủ lên: từ tâm thất trái đi ra dài khoảng 5cm. Từ động mạch 
chủ lên tách ra hai động mạch: vành phải và trái để nuôi tim. Động mạch chủ 
lên chạy sang phải ra trước và lên trên đến khớp sườn ngực thứ 2 bên phải lượn 
vòng sang bên trái thành cung động mạch chủ.

b. Cung động mạch chủ: lượn hình cung sang trái ra sau. Tại bờ dưới thân 
đốt sống ngực thứ 4 cung động mạch đi xuống thành động mạch chủ xuống. 
Từ mặt trên của cung động mạch chủ tách ra ba động mạch lớn là thân đông 
mạch cánh tay đầu; động mạch cảnh gốc trái và động mạch dưới đòn trái.

- Thân động mạch cánh tay đầu: ngắn và dày, chạy sang phải lên trên tới
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phía sau khớp ức - đòn phải phân thành động mạch cảnh gốc phải và động mạch 
dưới đòn phải.

- Động mạch cảnh gốc: là động mạch chủ yếu ở phần đầu cổ, động mạch 
cảnh gốc phải xuất phát từ thân động mạch cánh tay đầu, động mạch cảnh gốc 
trái trực tiếp đi ra từ cung động mạch chủ. Động mạch cảnh gốc phải và trái 
đều chia làm hai ngành tận là: động mạch cảnh ngoài và động mạch cảnh trong.

Tại nơi phân thành động mạch cảnh trong và ngoài có hai kết cấu quan trọng 
đó là hốc động mạch cảnh và tiểu cầu động mạch cảnh. Hốc động mạch cảnh 
phình to ra, là noi bắt đầu của động mạch cảnh trong. Trong thành có tận cùng 
thần kinh cảm giác đặc biệt, thuộc loại cơ quan cảm nhận áp lực. Khi huyết áp 
động mạch tăng cao, có thể kích thích cơ quan này, nhờ tính phản xạ sẽ làm 
cho tim đập chậm lại; tận cùng mạch máu giãn ra làm giảm huyết áp. Tiểu cầu 
động mạch cảnh nằm ở phía sau nơi động mạch cảnh trong và ngoài tách 
nhánh, là một tiểu thể hình bầu dục dẹp. Nó thuộc loại cơ quan cảm nhận hoá 
học, có thể cảm nhận được sự thay nồng độ CƠ2 - Khi nồng độ cc>2 trong máu 
tăng, nhờ tính phản xạ làm cho hô hấp thêm nhanh và sâu.

+ Động mạch cảnh trong: xuất phát từ phía sau động mạch cảnh, là động 
mạch nuôi não và mắt, chủ yếu cấp máu cho phía trong hộp sọ. Động mạch này 
chỉ cho một ngành bên là động mạch mắt và tận cùng bởi bốn động mạch là 
động mạch não trước, động mạch não giữa, động mạch thông sau và động mạch 
mạc trước.

+ Động mạch cảnh ngoài: cũng xuất phát từ phía sau động mạch cảnh, là 
động mạch của cổ, sọ, mặt, cấp huyết chủ yếu ở ngoài hộp sọ. Trên đường đi 
động mạch này cho ra 7 nhánh bên là động mạch giáp trên, động mạch lưỡi và 
động mạch mặt, động mạch chẩm, động mạch tai sau, động mạch tuyến mang 
tai và tận cùng bởi hai động mạch là động mạch hàm trong và động mạch thái 
dương nông.

- Động mạch dưới đòn: động mạch dưới đòn là động mạch chủ yếu cung 
cấp dinh dưỡng cho chi trên. Động mạch dưới đòn phải xuất phát từ động mạch 
cánh tay đầu, động mạch dưới đòn trái xuất phát trực tiếp từ cung động mạch 
chủ . Động mạch dưới đòn phải và trái đểu tách ra các nhánh bên là:

+ Động mạch ngực trong.

+ Động mạch đốt sống: các động mạch đốt sống bên phải và bên trái hợp lại 
thành một thân là động mạch nền. Động mạch nền chia thành các nhánh cùng 
là động mạch đại não sau phải và trái. Trên đường đi động mạch đốt sống cho
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những nhánh tới tủy sống và hành não. Ngoài ra động mach nền còn cho nhánh 
tới tiểu não.

+ Động mạch thân giáp cổ.

+ Động mạch sườn cổ.

+ Động mạch vai trên.

Như vậy động mạch dưới đòn tham gia nuôi dưỡng tủy sống, một phẩn cua 
não, các cơ của khoảng gian sườn thứ I và II, cơ thẳng bụng, một phần các cơ 
của gáy, của thanh quản, khí quản, thực quản, tuvến giáp và tuyến ức. Ngoài ra 
động mạch này còn tham gia nuôi dưỡng các cơ cúa vai, lưng và cơ hoành.

Động mạch dưới đòn khi chạy tới điểm giữa và dưới xương đòn thì được gọi 
là động mạch nách.

(1) Động mạch nách: cho các nhánh bên sau:

* Động mạch cùng vai ngực nuôi dưỡng các cơ ngực và một phần cơ delta.

* Động mạch ngực ngoài nuôi dưỡng cơ răng trước và tuyến vú.

* Động mạch vai dưới cho nhánh tới cơ lưng rộng, cơ tròn to và cơ dưới 
sống.

* Động mạch mũ trước và động mạch mũ sau vòng quanh xương cánh tay 
và nuôi dưỡng khớp vai, cấp máu nuôi dưỡng da cơ vùng đai vai. vùng lưng, 
vùng ngực bên.

Động mạch nách khi tới ngang bờ dưới cơ ngực to thì đổi thành động mạch 
cánh tay.

(2) Động mạch cánh tay: có nhiều nhánh bên:

* Nhánh cơ để cấp máu cho khu cánh tay trước.

* Nhánh cơ delta. •

* Các nhánh nuôi xương cánh tay.

* Động mạch cánh tay sâu.

* Động mạch trụ trên và dưới.

Động mạch cánh tay tiếp tục chạy xuống dưới tới nếp hố khuỷu phân thành 
động mạch quay và động mạch khuỷu. Tại hố khuỷu hơi hướng lên trên ở gân 
cơ nhị đầu cánh tay có thể sờ thấy nhịp đập của động mạch, là nơi nghe khi đo 
huyết áp. Khi cẳng tay hoặc phần bàn tay bị thương chảy máu, có thể từ phần 
giữa cánh tay ép dồn động mạch cánh tay để cầm máu. Động mạch cánh tay
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khi đến khuỷu tay thì chia hai nhánh là: động mạch quay và động mạch trụ, cấp 
máu cho vùng cẳng tay và bàn tay.

(3) Động mạch quay: nằm ở hố khuỷu được phân ra từ động mạch cánh tay. 
Chạy men theo cơ cánh tay quay xuống dưới phần cổ tay thì đi vào mu bàn tay 
vòng qua khe xương bàn tay thứ nhất đi vào sâu trong gan bàn tay. Tận cùng 
của động mạch này kết hợp với mặt trước phân nhánh của động mạch trụ tạo 
thành cung động mạch gan bàn tay. Tại đầu dưới xương quay, ở gân của cơ gan 
tay bé có thể sờ thấy nhịp đập của động mạch này, là nơi hay dùng nhất khi 
kiểm tra mạch ở người.

(4) Động mạch trụ: cũng nằm ở hố khuỷu phân nhánh từ động mạch cánh 
tay. Nó chạy xuống dưới tới gan bàn tay. Tận cùng động mạch này kết hợp với 
nhánh động mạch quay tạo thành cung động mạch bàn tay. Động mạch trụ và 
động mạch quay phân nhánh tới cẳng tay, phần cổ tay và bàn tay. Tận cùng của 
2 động mạch này đều ở gan bàn tay, các nhánh đan xen nhau tạo thành cung 
động mạch nông, sâu gan bàn tay đảm bảo cung cấp đầy đủ máu tới ngón tay.

c. Động mạch chủ xuống: gồm động mạch chủ ngực (đi trong vùng ngực) 
và động mạch chủ bụng (đi trong vùng bụng).

- Động mạch chủ ngực: tiếp nối với cung động mạch chủ tại bờ dưới bên 
trái thân đốt sống ngực 4, chạy dọc theo bên trái cột sống xuống dưới tới đốt 
sống ngực thứ 12 thì đổi tên thành động mạch chủ bụng. Động mạch chủ ngực 
phân thành 2 nhánh: nhánh tạng và nhánh ihành .

- Nhánh thành gồm có:

+ 10 đôi động mạch gian sườn cuối.

+ Động mạch hoành trên để nuôi mặt trên cơ hoành.

- Nhánh tạng có 3 nhánh nhỏ có: động mạch khí quản và động mạch thực 
quản, động mạch trung thất.

- Động mạch chủ bụng: động mạch này cũng gồm 2 nhánh: nhánh tạng và 
nhánh thành.

- Nhánh thành có: động mạch hoành dưới, bốn đôi động mạch thắt lưng, 
động mạch hoành giữa.

- Nhánh tạng gồm động mạch đôi và động mạch đơn.
+ Động mạch đôi như động mạch thận, động mạch thượng thận giữa, động 

mạch tinh hoàn (hay động mạch buồng trứng).
+ Động mạch đơn như: động mạch thân tạng phân nhánh đến dạ dày, tỳ;
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động mạch mạc treo tràng trên, động mạch mạc treo tràng dưới. Những động 
mạch này cho các nhánh đến ruột non và ruột già.

Động mạch chủ bụng xuống tới khung chậu thì chia thành hai nhánh: động 
mạch chậu chung trái và động mạch chậu chung phải.

- Động mạch chậu chung: là động mạch có thân ngắn, mỗi động mạch lại 
phân ra thành động mạch chậu trong và động mạch chậu ngoài.

* Động mạch chậu trong: Khi chạy xuống chậu hông bé, phân làm nhiều 
nhánh tới thành và các tạng trong khung chậu bé. Từ động mạch này xuất phát 
ra các nhánh thành sau:

- Động mạch mông trên.

- Động mạch mông dưới.

- Động mạch thắt lưng chậu.

- Động mạch cùng ngoài.

- Động mạch bịt.

Các nhánh trong của động mạch này gồm có động mạch thẹn trong cấp máu 
cho bàng quan, trực tràng. Ở phụ nữ có các nhánh đi tới tử cung và tới các cơ 
quan sinh dục ngoài.

* Động mạch chậu ngoài: cho ra hai nhánh:

- Động mạch thượng vị dưới.

- Động mạch mũ chậu sau.

Động mạch chậu ngoài sau khi qua dây chằng bẹn tới phần trước xương đùi 
đổi tên thành động mạch đùi.

(1) Động mạch đùh trực tiếp đi ra từ động mạch chậu ngoài chạy xuống 
dưới tới phía trong xương đùi đi vào hố kheo mặt sau khớp gối. Các nhánh của 
động mạch gồm có: động mạch thượng vị nông, động mạch mũ chậu nông, 
động mạch thẹn ngoài, động mạch đùi sâu. Tại dây chằng bẹn hơi hướng xuống 
dưới có thể sờ thấy nhịp đập của động mạch đùi. Khi chi dưới bị thương chảy 
máu, ép dồn máu tại đây có thể cầm máu.

(2) Động mạch kheo: tiếp nối với động mạch đùi, cho các nhánh bao quanh 
khớp gối đi qua phần trong của hố kheo xuống dưới tới bờ dưới cơ kheo hoặc 
nguyên uỷ của cơ dép phân thành động mạch chày trước và động mạch chày 
sau.
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(3) Động mạch chày sau: là một nhánh phân ra từ động mạch kheo. Chạy 
gíửa cơ lớp nông và sâu của cẳng chân xuống dưới qua phía sau mắt cá trong 
đến gan bàn chân phân thành động mạch gan chân trong và động mạch gan 
chân ngoài. Động mạch sau chày phân bố ở mặt sau, mặt bên cẳng chân và gan 
bàn chân.

(4) Động mạch chàv trước: là một nhánh phân ra từ động mạch kheo, chạy 
qua phía trước màng gian cẳng chân tới mặt trước cẳng chân qua phía trước 
khớp cổ chân tới mu bàn chân gọi là động mạch mu chân. Nhánh động mạch 
trước chày phân bố ở mật trước cẳng chân và mu bàn chân. Tận cùng động 
mạch gan chân trong và động mạch mu chân tạo thành cung động mạch gan 
chân để đảm bảo cung cấp đầy đủ máu cho ngón chân và gan bàn chân.

1. MT cách tay đầu phải; 2. TM giáp dưới; 3. TM cảnh trong trái; 4. TM giáp đưới; 5. TM 
cách tay đầu trái; 6. TM chủ trên; 7. TM bán đơn phụ; 8. TM chủ dưới; 9. TM gan; 10 
TM bán đơn; 11. TM thắt lưng; 12. TM thận; 13. TM cửa; 14. TM chậu chung trái; 15. 
TM chậu ngoài trái; 16. TM chậu trong trái; 17. TM đùi; 18. TM chậu trong phải; 19. TM 
chậu ngoài phải; 20. TM thượng vị phải; 21. TM chậu chung phải; 22. TM gian sườn; 
23. TM đơn; 24. TM dưới đòn phải; 25. TM ngực trong phải; 26. TM cảnh trong phải

Hình 182. Hệ tĩnh mạch
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2) T ĩn h  m ạ c h  c h ủ ỉ đem máu trở về tim theo ba hệ thống chính:

a. Các tĩnh mạch thành tim: thu nhận máu từ động mạch vành rồi đổ vào 
tâm nhĩ phải.

b. Tĩnh mạch chủ trên: nhận máu từ chi trên, đầu, cổ, thành ngực, và một 
phần ổ bụng rồi đổ vào tâm nhĩ phải.

Tĩnh mạch chủ trên được cấu tạo bởi sự hợp nhất của hai tĩnh mạch cánh tay 
đầu phải và trái. Mỗi tĩnh mạch cánh tay đầu phải và trái lại được cấu tạo chủ 
yếu bởi sự hợp nhất của tĩnh mạch dưới đòn và tĩnh mạch cảnh trong.

Ngoài ra tĩnh mạch đơn và một vài tĩnh mạch của trung thất cũng đổ vào tĩnh 
mạch chủ trên.

- Tĩnh mạch đơn được hình thành do sự hợp nhất của một loạt tĩnh mạch như: 
tĩnh mạch gian sườn bên phải, các tĩnh mạch của các cơ quan trong trung thất 
như thực quản, phế quản, các tĩnh mạch bán đơn chạy ở bên trái.

- Tĩnh mạch cánh tay đầu phải và trái: đổ vào tĩnh mạch này có: tĩnh mạch 
tuyến giáp, tĩnh mạch đốt sống, tĩnh mạch cổ sâu, tĩnh mạch ngực ngoài, tĩnh 
mạch cảnh trong, tĩnh mạch dưới đòn.

c. Tĩnh mạch chủ dưới: nhận máu từ chi dưới, vùng chậu hông, một phần 
bụng và các tạng trong ổ bụng.

Riêng máu từ các tạng (tỳ, dạ dày, tụy, túi mật, ruột non trước khi đổ vào tĩnh 
mạch chủ dưới phải đi qua gan (theo tĩnh mạch cửa) để gan lọc rồi về tâm nhĩ 
phải.

- Tĩnh mạch chủ dưới là tĩnh mạch lớn nhất trong tất cả các tĩnh mạch của 
cơ thể người. Đổ vào tĩnh mạch chủ dưới có nhiều tĩnh mạch nhỏ hơn. Nhưng 
tĩnh mạch này có thể chia thành hai nhóm: các tĩnh mạch đi từ các nội tạng tới 
và các tĩnh mạch đi từ thành ổ bụng, hố chậu và chi dưới tới.

+ Các tĩnh mạch đi từ thành ổ bụng có: tĩnh mạch thắt lưng, tĩnh mạch hoành 
dưới.

+ Các tĩnh mạch thu nhận máu từ các nội tạng có: tĩnh mạch tinh hoàn (ở 
nam), hay tĩnh mạch buồng trứng (ở nữ), tĩnh mạch thận, tĩnh mạch thượng 
thận, các tĩnh mạch gan.

+ Các tĩnh mạch của chi dưới bắt đầu từ các tĩnh mạch ở bàn chân, máu đổ 
vào tĩnh mạch chày trước và tĩnh mạch chày sau rồi từ đó đổ vào tĩnh mạch 
khoeo, tĩnh mạch đùi và đổ vào tĩnh mạch chủ dưói.
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4. ANH HƯỞNG CỦA LUYỆN TẬP TDTT ĐÔÌ VÓI HÌNH THÁI CẤU 
TẠO VÀ CHỨC NÀNG TIM MẠCH

Ảnh hưởng của luyện tập TDTT đối với tìm

Luyện tập thể thao trong thời gian dài hợp lý có thể làm trọng lượng và thể 
tích của tim tăng lên. Trọng lượng tim người bình thường khoảng 300g nhưng 
ở vận động viên có thể đạt tới 400 hoặc 500g, sợi cơ tim cũng dày lên.

Những năm gần đây, nhiều thí nghiệm của các nhà khoa học thể thao đã 
chứng minh: những bài tập sức bền có cường độ lớn có thể làm tế bào tim cơ 
phình to, xoang cơ tim giãn nở. Sô' lượng sợi ti lạp thể trong tế bào cơ tim tăng, 
mật độ, thể tích của sợi tơ cơ tăng cao. Điều này có lợi cho việc cung cấp năng 
lượng cho tim. Cùng vói sự phì đại cơ tim, trong mô cơ số lượng mao mạch 
cũng tăng lên rõ rệt. Các mao mạch đan xen nhau tạo thành hình răng cưa hoặc 
hình xoắn vặn. Dung tích và diện tích bề mặt mao mạch tăng, điều này có lợi 
cho việc cung cấp oxy và năng lượng cho tim.

Luyện tập TDTT trong thời gian dài làm hình thái, cấu tạo của cơ tim có 
những thay đổi để thích ứng từ đó mà chức năng của tim cũng tăng cường: làm 
tăng khả năng co bóp của tim, dung tích của tim lớn hơn làm thể tích tâm thu 
và thể tích phút của tim cũng lớn hơn. Những bài tập sức bền còn có thể làm 
chức năng nội tiết tố của tim được tăng cường.

Ảnh hưởng của luyện tập TDTT đối với mạch máu

Luyện tập TDTT có thể làm màng trong thành động mạch dày lén, SỢI đan  

hồi và cơ trơn cũng dày lên, tính đàn hồi của thành động mạch được tăng 
cường, đập có lực hơn thuận lợi cho máu lưu thông trong mạch.

Luyện tập TDTT còn có thể thay đổi số lượng mao mạch phân bố trong các 
cơ quan, ví dụ làm số lượng mao mạch trong cơ vân tăng, kích thước cũng tăng, 
các nhánh tập hợp nhiều hơn cung cấp máu tới các cơ quan được cải thiện từ
đó nâng cao chức năng của các cơ quan.
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CHƯƠNG VI. HỆ BẠCH HUYẾT

1. TỔNG QUÁT VỀ HỆ BẠCH HUYẾT

1.1. Bạch huyết

Bạch huyết là một chất dịch có nguồn gốc từ máu, đi qua thành mạch ra ngoài 
cùng vóri các sản phẩm của sự trao đổi chất rồi chuyển vào tổ chức liên kết thành 
dịch tổ chức (dịch mô) nằm ở khoảng gian bào và kẽ hở trong các mô.

1) Dịch mô
Là môi trường trung gian giữa tế bào và máu. Trong quá trình trao đổi chất 

các chất dinh dưỡng và ô xy từ máu qua dịch mô vào tế bào. còn các chất cặn 
bã sẽ từ tế bào đi ra qua dịch mô vào máu.

2) Dịch bạch huyết
Được cấu tạo từ dịch mô cho nên nó vừa là môi trường dinh dưỡng, đồng thời 

cũng vừa là môi trường để các tế bào tiết vào đó những chất căn bã của sư trao 
đổi chất.

Bạch huyết chảy trong các mạch bạch huyết, là một chất lỏng trong suốt 
nhưng đôi khi cũng có thê có màu vàng hoặc xám. Thành phần của bạch huyết 
cũng giống như huyết tương nhưng lượng prôtêin ít hơn. Bạch huyết không 
chứa hồng cầu mà chủ yếu là các bạch cầu lim phô và một số lượng nhỏ các tế 
bào khác của máu. .

1.2. Chức năng của hệ bạch huyết

Hệ bạch huyết có hai chức năng chính:
- Tham gia vận chuyển các chất cho tế bào và cơ thể.
- Bảo vệ cơ thể.
Hệ bạch huyết có thể xem như bộ phận hỗ trợ của hệ tim mạch để thu nhận 

một phần các sản phẩm của quá trình trao đổi chất đổ về tim. Khi máu đi từ 
động mạch tới các mao mạch, một phần dịch thể thấm qua mao mạch vào khe 
gian mô hình thành dịch mô. Sau khi dịch này và mô tiến hành trao đổi, phần 
lớn dịch bị hấp thụ vào tĩnh mạch. Một phần nhỏ (chủ yếu là mước và vật chất
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phân tử lớn như prôtêin) đi vào mao mạch bạch huyết gọi là (dịch) bạch huyết.
Từ các mao mạch bạch huyết chúng tập trung thành các mạch bạch huvết 

lớn hơn. Các mạch này chạy tới các hạch bạch huyết rồi cuối cùng tập trung đổ
vào các ống bạch huyết lớn. từ đó đỗ vào tĩnh mạch chủ dưới rồi đổ vào tâm 
nhĩ phải.

Như vậy các chất trong gian bào (dịch tổ chức) trở về tim theo hai con 
đường:

- Đường máu: theo các tĩnh mạch đổ về tim.
- Đường bạch huyết: theo các mạch bạch huyết đổ về tim.
Ta có thể biểu diễn các đường vận chuyển này bằng sơ đồ sau:

2. HỆ THỐNG BẠCH HƯYÊT

- Hệ bạch huyết bao gồm các mạch bạch huyết, các hạch bạch huyết và các 
mô bạch huyết.

- Mạch bạch huyết bao gồm các mao mạch bạch huyết, các mạch bạch huyết 
và các ống bạch huyết.

2.1. Mao mạch bạch huyết

Là những mạch khởi nguồn của đường tuần hoàn bạch huyết để dẫn bạch 
huyết đổ về tim. Các mao mạch bạch huyết nằm ở giữa các khe tế bào cùng với 
các mao mạch máu. Chúng có kích thước rất nhỏ, một đầu bịt kín, thành rất mỏng 
chỉ gồm một lớp tế bào nội mô tựa như cấu tạo của mao mạch máu. Các mao 
mạch bạch huyết có những nhánh thông với nhau tạo thành các lưới bạch huyết.

Lưới bạch huyết có ở hầu hết các mô của cơ thể (trừ ở cơ vân, thần kinh trung 
ương, thượng bì da, tóc, móng, giác mạc, khớp, một số sụn, não bộ, tủy sống, 
tủy của tỳ và tủy xương).

Mao mạch bạch huyết có nhiệm vụ thu hồi lại một phần dịch mô chứa trong 
khoảng gian bào của mô liên kết để trả lại máu.

Tĩnh mạch
Tim mậu*. Động mạch Mac Mao tĩnh mach

Giari bào

Ông bạch huyết -------------Hạch bạch huyết —  Mạch bạch huyết
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2.2. Mạch bạch huyết

Mạch bạch huyết do mao mạch bạch huyết tập trung lại tạo thành. Nó có cấu 
tạo tương tự như tĩnh mạch cũng gồm có ba lớp áo :

- Lớp áo trong gồm các tế bào nội mô và một lớp mỏng mô sợi.
- Lớp giữa có một số sợi cơ trơn mà chủ yếu là cơ vòng.
- Lớp áo ngoài gồm chủ yếu là các mô sợi và một ít các sợi cơ trơn.
Các mạch bạch huyết cũng có hệ thống van và các van này được bô' trí dày 

hơn các van của hệ tĩnh mạch. Đây là các van bán nguyệt và thường được sắp 
xốp thành từng đôi. Các van này được hình thành là do sự gấp nếp của ỉớp nội 
mô với một cốt lõi mô sợi làm cho bạch huyết chỉ vận chuyển theo một chiều 
về tim. Căn cứ vào vị trí mạch bạch huyết có thể phân thành 2 nhóm: nhóm 
nông và nhóm sâu. Mạch bạch huyết nông chạy ở dưới da, chủ yếu là bạch 
huyết của da và màng cân nông. Mạch bạch huyết sâu chạy song song với mạch 
máu ỉớp sâu, chủ yếu là bạch huyết của màng cân sâu và các phần sâu. Trên 
đường đi mạch bạch huyết thường chạy tới một hoặc nhiều hạch bạch huyết.

2.3. Hạch bạch huyết (nodi lymphatici)

Hạch bạch huyết có hình tròn hoặc hình bầu dục, kích thước không giống 
nhau, thường nhỏ và nằm trên đường đi của các mạch bạch huyết. Nó do mô 
bạch huyết tạo thành, bên ngoài được bao bởi một lớp màng. Mỗi hạch bạch 
huyết có một chỗ lõm ở một bên của hạch gọi là rốn và qua đó có mạch bạch 
huyết và mạch máu, thần kinh đi ra. Một bên lồi là nơi mạch bạch huyết đi vào.

Trên thiết đổ cắt ngang qua hạch bạch huyết ta thấy hạch gồm hai vùng là 
vùng vỏ và vùng sẫm màu hơn gọi là vùng tủy. Các hạch được cấu tạo bởi một 
khung gồm có bao, các bè, tổ chức lưới và bên trong khung đó là các đám tê 
bào lim phô và các đại thực bào tự do.

Hạch bạch huyết có thể phân thành hạch bạch huyết nông và hạch bạch 
huyết sâu, có thể được phân phối đều ở những bộ phận nhất định của cơ thể, có 
khi rải rác, có khi tập trung thành cụm vài ba chiếc hoặc 10-20  chiếc, nhưng 
tập trung nhiều nhất là ở vùng dưới hàm dọc theo các mạch máu lớn ở vùng cổ, 
ở hốc nách, hốc kheo, vùng bẹn...

Chức năng chủ yếu của hạch bạch huyết là lọc bạch huyết, sinh ra tế bào 
bạch huyết và kháng thể, tham gia vào phản ứng miễn dịch. Mạch bạch huyết 
ở các bộ phận trong cơ thể nhìn chung đều hợp lại ở gần hạch bạch huyết. Cho 
nên khi cơ thể có một cơ quan, bộ phận nào đó bị viêm nhiễm, các độc tố vi 
trùng sẽ chạy tới hạch bạch huyết làm cho hạch này to lên. Nếu như hạch bạch 
huyết không thể diệt trừ hoặc ngăn chặn được độc tố hoặc vi trùng gây bệnh thì
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chúng có thể tiếp tục phát triển và chạy vào ống bạch huyết.
Sau khi mạch bạch huyết chạy qua hạch bạch huyết tương ứng sẽ hợp thành 

thân bạch huyết. Toàn thân có 9 thân bạch huyết.
1) Thân bạch huyết cảnh trái, phải: nhận bạch huyết của phần đầu cổ.
2) Thân bạch huyết dưới đòn trái, phải: nhận bạch huyết của chi trên và 

thành ngực.
3) Thân bạch huyết phế quản gốc trung thất trái, phải : nhận bạch huyết của 

phần ngực.
4) Thân bạch huyết thắt lưng trái, phải : nhận bạch huyết của chi dưới, và 

chậu hông.
5) Thân bạch huyết ruột: nhận bạch huyết ở bụng.

2.4. Ống bạch huyết

Các thân của mạch bạch huyết trên hợp tại thành 2 ống bạch huyết lớn : ống 
ngực và ống bạch huyết phải.

1) Ông ngực (ductus thoracicus) : là ống bạch huyết to nhất trong toàn cơ 
thể và nhận 3/4 bạch huyết của toàn bộ cơ thể (chi dưới, ổ bụng, nửa bên trái 
của chi trên, đầu, cổ, lồng ngực và các cơ quan trong lổng ngực).

Ông dài 35 - 40 cm có nhiều van và thường là các van đôi. Ông bắt đầu từ 
bể dưỡng chấp ở gần bờ dưới của đốt sống ngực XII. Ông đi lên phía trên và 
cuối cùng đổ vào hội lưu tĩnh mạch trái là nơi hợp lưu của tĩnh mạch dưới đòn 
trái và tĩnh mạch cảnh trong trái. •

2) Ống bạch huyết phải (ductus lymphaticus): là một ống ngắn khoảng 1 
cm, bắt đầu từ bờ trong của cơ bậc thang trước ở nền cổ và tận hết ở nơi đổ vào 
hội lưu tĩnh mạch bên phải. Ở lỗ đổ vào tĩnh mạch có hai van bán nguyệt làm 
cho máu tĩnh mạch không vào ống bạch huyết được.

Ông bạch huyết phải nhận bạch huyết từ nửa phải của đầu, cổ, chi trên, lồng 
ngực và các cơ quan trong lồng ngực. Ông này chỉ có ở 20% cơ thể. Thường 
gặp hơn cả là có ba thân riêng biệt và cả ba thân bạch huyết này đều đổ riêng 
rẽ vào chỗ hội lưu tĩnh mạch bên phải.

2.5. Các mô bạch huyết

Bao gồm các tế bào lymphô, được nâng đỡ bởi các tế bào lưới và các sợi cơ 
trơn, sợi keo và sợi đàn hồi.

Các mô này có ở các tuyến hạnh nhân, niêm mạc, tuyến ức, tỳ và tủy xương.
Mô bạch huyết ở niêm mạc chỉ có mạch đi và thường tụ tập lại thành các hạnh
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nhân khẩu cái, hạnh nhân hầu, hạnh nhân lưỡi, các nang bạch huyết ở một.

3. TỲ (LÁ LÁCH)

3.1. Vị trí và câu tạo của tỳ

a. Vị trí: tỳ là một tạng bạch huyết lớn nhất của cơ thể. Tỳ có liên quan chặt 
chẽ với hệ thống mạch máu và bạch huyết.

Tỳ nằm ở ngang mức xương sườn 9-11, phía dưới cơ hoành, bên trái dạ dày, 
áp vào phía sau thành ngực ở vùng hạ sườn trái.

b. Hình thể ngoài của tỳ
Tỳ trông giống như một hạt cà phê rất lớn, nặng khoảng 140 - 200 gram, dài 

khoảng 12 cm. Nó có màu đỏ sẫm mẻm và giòn, khi phần hạ sườn trái bị đánh 
một lực lớn dễ dẫn tới tổn thương tỳ làm chảy máu.

Tỳ có 2 mặt chính là mặt hoành và mặt tạng, 2 bờ trên và dưới, 2 đầu trước 
và sau.

- Mặt hoành hay mặt ngoài (facies diaphragmatica)
Mặt này lồi, áp vào cơ hoành.
- Mặt tạng (facies visceralis) hay mặt trong: mặt này tiếp giáp với các tạng 

là dạ dày, thận và đại tràng. Mặt trong tỳ gần trung tâm có một hố lõm gọi là 
rốn tỳ là nơi mạch máu và thần kinh đi ra.

c. Cấu tạo của tỳ
Cấu tạo của tỳ rất phức tạp. Trong tỳ có những chỗ phình của tĩnh mạch, các 

xoang tĩnh mạch. Từ các xoang này máu có thể chuyển trực tiếp vào tủy của 
tỳ. Các xoang tĩnh mạch họp thành phần chủ yếu của tủy đỏ ở tỳ. Tủy được tạo 
thành bởi tổ chức liên kết lưới hay tổ chức liên kết võng, trong đó chứa đựng 
những yếu tố hữu hình của máu.

Tỳ được cung cấp máu thông qua động mạch tỳ là một nhánh của động mạch 
thân tạng. Máu từ tỳ theo tĩnh mạch tỳ chảy vào tĩnh mạch cửa.

3.2. Chức năng của tỳ

- Lúc phôi thai tỳ là một cơ quan tạo huyết.
- Khi trưởng thành, tỳ là nơi lưu giữ máu và điều tiết lượng máu, lưu giữ và 

phá hủy các tế bào hổng cầu già, vi trùng và dị vật nằm trong máu nhờ vai trò 
quan trọng của các đại thực bào của tỳ. Song tỳ cũng là nơi sản sinh ra các tế 
bào limphô và đóng vai trò quan trọng trong chức năng miễn dịch, đặc biệt 
trong cơ chế chống nhiễm trùng của cơ thể.
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CHƯƠNG VII. HỆ NỘI TIẾT

Hệ nội tiết là một hệ điều tiết rất quan trọng, do các tuyến nội tiết và mô nội 
tiết tạo thành, còn gọi là cơ quan nội tiết.

Tuyến nội tiết chỉ phân bố ở những bộ phận vị trí nhất định, có cấu tạo độc 
lập,ví dụ như: tuyến yên, tuyên túng, tuyển giáp, tuyến cận giáp, tuyến thượng 
thận... Mô nội tiết bám vào một số cơ quan ví dụ như tiểu đảo Langerhans của 
tuyến tụy, tế bào biểu mô lưới của tuyến ức, tế bào gian chất của tinh hoàn và 
trứng, hoàng thể trong buồng trứng .

Ngoài ra, những phát hiện gần đây còn cho thấy có rất nhiều các cơ quan 
như ống tiêu hoá, phôi thai, thận và hệ thần kinh... đều có chức năng nội tiết. 
Trong đó hệ thần kinh có chức năng nội tiết phân bố rộng khắp, ví dụ tận cùng 
thần kinh tiết ra chất môi giới thần kinh.

Dịch được tiết ra từ hệ nội tiết được gọi là hormone. Chúng nhờ vòng tuần 
hoàn máu đi đến toàn thân, mỗi loại hormone đều có tính chất riêng biệt, nó 
chỉ có tác dụng đối với một cơ quan tổ chức tế bào nhất định.

Chức năng chủ yếu của hệ nội tiết cũng giống như hệ thần kinh, đó là điều 
tiết quá trình đổi mới, sinh trưởng, phát triển và sinh sản... trong cơ thể người, 
duy trì sự ổn định và cân bằng mồi trường bên trong cơ thể. Hormone được sinh 
ra từ các tuyến nội tiết có tác dụng rất lớn. Những chất này có hoạt tính hoá 
học rất cao chỉ cần một.nồng độ rất nhỏ cũng có thể tạo ra những ảnh hưởng. 
Các loại hormone tồn tại trong máu đều duy trì với nồng độ thích hợp. Nếu hàm 
lượng hormone quá nhiều hoặc quá ít đều sẽ dẫn tới đảo lộn chức năng trong 
cơ thể thậm chí có thể sinh ra những hậu quả nghiêm trọng.

1. TUYẾN YÊN

1) VỊ trí, hình dạng

Tuyến yên là tuyến nội tiết quan trọng nhất trong cơ thể, có kích cờ như hạt 
đậu nặng khoảng 0,6 gam. Nó có cấu tạo phức tạp, tiết ra rất nhiéu loại 
hormone, có rất nhiều tác dụng, có thể gây ảnh hưởng tới hoạt động của các
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tuyến nội tiết khác. Tuyến yên nẳm trong hố yên của xương bướm thuộc nển sọ.

2) Cấu tạo

Bao bọc xung quanh tuyến là vỏ xơ, vỏ xơ ăn sâu vào trong chia tuyến thành 
2 thùy là thùy tuyến và thùy thần kinh.

a. Thùy tuyến
Được cấu tạo bởi các tế bào biểu mô tuyến, xen kẽ với mô liên kết mỏng, 

trong đó có nhiều mạch máu. Đặc biệt trong bào tương, các tế bào biểu mô 
tuyến chứa các hạt chế tiết bắt màu nhuộm khác nhau. Các tế bào biểu mô này 
phân phối không đồng đều. do đó có ihổ phân biêt làm 3 phần: phần trước, phần 
giữa và phần củ.

- Phần trước: chiếm 75% thùy tuyến. Có 3 loại tế bào biểu mô tuyến là: tế 
bào ưa axit, tế bào ưa bazơ và tế bào kỵ màu.

+ Tế bào ưa axit hay tế bào a: chiếm 35 - 40% tổng số tế bào. Trong bào 
tương có nhiều hạt chế tiết màu đỏ. Dựa vào hạt chế tiết, người ta thấy tế bào 
chế tiết lại có 2 loại:

+ Một loại hạt chế tiết có chứa các hormone hướng thân, nghĩa là hormone 
kích thích sự phát triển cơ thể (Somato Trophin Hormone, viết tắt là S.T.H), có 
tác dụng đến các tế bào cơ, mỡ, xương, mô liên kết và có tác dụng tăng cường 
chuyển hóa các chất. S.T.H nhiều thì cơ thể phát triển quá mức. Ở thời kỳ thanh 
thiếu niên, nếu hormone sinh trưởng không đủ sẽ dẫn tới vóc dáng thấp bé, 
nhưng khi hormone sinh trưởng tiết quá nhiều sẽ làm cho xương sinh trưởng 
tăng nhanh xuất hiệu chứng bệnh khổng lổ.

+ Loại tế bào ưa axit thứ hai thường thấy xuất hiện nhiều ở cơ thể có thai. 
Trong bào tương của chúng chứa ít hạt chế tiết. Loại này tiết ra hormone 
prolactin, kích thích tuyến sữa phát triển.

+ Tế bào ưa bazơ hay tế bào p: chiếm 5 - 10% tổng số tế bào. Dựa theo chức 
năng ta có thể phân biệt thành 2 loại khác nhau là BI và B2.

+ Tế bào BI tiết ra hormone kích thích vùng vỏ tuyến thượng thận (Adeno 
Cortico Trophin Hormone, viết tắt là ACTH), ACTH kích thích việc tạo và giải 
phóng melanin (viết tắt là M.S.H).

+ Tế bào B2 tiết ra hormone kích thích tuyến giáp (Thyroid Stimulating 
Hormone, viết tắt là T.S.H).

+ Ngoài ra còn một loại tế bào tiết ra hormone kích thích sự phát triển nang 
trứng và tạo tinh trùng. Tế bào này còn sản xuất ra hormone hoàng thể hóa
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(LH), có tác dụng thúc đẩy nang trứng chín, gây rụng trứng, hình thành và phát 
u iển hoàng thể. LH cũng có tác dụng tới tế bào kẽ của tinh hoàn, kích thích 
tổng hợp testosteron.

+ Tế bào kỵ màu: chiếm 50 - 60% tổng số tế bào. Người ta cho rằng tế bào 
này là giai đoạn trung gian của tế bào ưa axit và ưa bazơ.

- Phần giữa
Phần này ở người rất hẹp và không rõ ràng. Ở đây có tế bào kỵ màu.
- Phần củ
Ở người cũng rất hẹp và kém phát triển. Tế vào ở đây phần lớn là tế bào kỵ 

màu và đặc biệt có những tế bào thần kinh đệm.
b. Thùy thần kinh
Thành phần chính của thùy này là những sợi thần kinh không có myêlin đi 

từ vùng dưới đồi tới. Ngoài ra còn có tế bào thần kinh đệm và những tế bào biểu 
mô tuyến đi từ phần giữa của thùy tuyến di chuyển sang. Thùy này không có 

khả năng tiết dịch mà chỉ là nơi dự trữ các chất chế tiết của tế bào thần kinh 
vùng dưới đồi. Có 2 loại hormone dự trữ ở đây ỉà oxytocin có tác dụng gây co 
bóp cơ tử cung và vasopressin có tác dụng lên cơ trơn của thành mạch gây tăng 
huếyt áp, đồng thời kích thích hấp thụ nước ở ống thận.

2. TUYẾN GIÁP

1) VỊ trí, hình dạng
Tuyến giáp là tuyến nội tiết lớn nhất trong cơ thể, nặng khoang 20 - 40 gam 

có hình chữ “H’\  nằm ở giữa sụn giáp và ở hai bên phía trước đoạn trên khí 
quản. Phần giữa tuyến giáp hẹp và hai bên phình to gọi là 2 thùy: thuỳ trái và 
thuỳ phải. Nó dịch chuyển lên xuống theo động tác nuốt. Phần hẹp lại nằm ở 
phía trước sụn 2 - 4  khí quản.

2) Cấu tạo
Bề mặt tuyến giáp được bao phủ bởi một lớp mô liên kết mỏng gọi là vỏ xơ. 

Vỏ xơ này ăn sâu vào trong, chia nhu mô tuyến thành nhiều thùy, trong mỗi 
thuỳ có rất nhiều nang tuyến gọi là nang giáp. Nang giáp có kích cỡ khác nhau 
và không có hình dạng cụ thể. Giữa các nang giáp có chứa một lượng ít mô liên 
kết nhưng có rất nhiều mao mạch và bạch huyết. Thành của nang giáp do tế bào 
biểu mô vuông đom tạo thành. Trong nang chứa đầy các chất keo do tế bào biểu 
mô của nang tiết ra.
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Tuyến giáp tiết ra hormone thyroxin có chức năng làm tăng sự trao đổi vật 
chất trong cơ thể, duy trì sự sinh trưởng, phát dục bình thường của con người. 
Thyroxin có chứa 65% iốt, vì vậy nếu cơ thể thiếu iốt sẽ dẫn đến tình trạng suy 
giảm tuyến giáp.

Ngoài ra, tuyến giáp còn có tác dụng rất quan trọng đối với sự phát triển của 
xương và hệ thần kính. Nếu tuyến giáp tiết ra ít dịch, xương và não phát triển 
chậm, cơ thể phát triển thấp bé, trí lực kém. Khi tuyến giáp tiết dịch quá nhiều 
sẽ dẫn tới tim đập nhanh, thần kinh quá nhạy, thể trọng giảm, nhãn cầu lồi ra...

3. TUYẾN CẬN GIÁP

Tuyến cận giáp có 4 tuyến nằm sau 2 thùy của tuyến giáp: 2 tuyến ở cực trên, 
2 tuyến ở cực dưới. Mỗi tuyến có hình bầu dục, kích thước to bằng hạt đậu 
vàng, trong cơ thể sống có màu đỏ nhạt, nặng khoảng 0,3 giam. Cấu tạo tuyến 
cận giáp giống như tuyến giáp.

Tuyến cân giáp tiết ra prathormon, có tác dụng chủ yếu là giải phóng canxi 
từ xương vào máu, duy trì cân bằng canxi trong máu. Nếu tuyến này tiết ít dịch 
dẫn tới canxi trong máu giảm, xuất hiện chứng co giạt chân tay. Khi dịch được 
tiết ra quá nhiều sẽ làm cho xương chất hấp thụ quá độ dễ xảy ra gãy xương.

4. TUYẾN THƯỢNG THẬN

1. Vị trí, hình dạng
Tuyến thượng thận nằm phía trên thận, có hai tuyến bên trái và bên phải. 

Tuyến thượng thận trái có hình bán nguyệt, tuyến thượng thận phải có hình tam 
giác. Mỗi bên nặng khoảng 7 gam.

1) Cấu tạo
Dựa vào cách sắp xếp tế bào tuyến có thể phân biệt 2 vùng: vỏ thượng thận 

và tuỷ thượng thận.
a. Vỏ thượng thận
Vỏ thượng thận chiếm khoảng 90% trọng lượng tuyến, các tế bào biểu mô 

sắp xếp theo một thứ tự nhất định. Dựa vào sự sắp xếp đó có thể chia thành các 
lớp từ ngoài vào trong là: lớp cung, lớp bó và lớp lưới.

- Lóp cung: lớp này mỏng, bao gồm nhũng tế bào hình đa diện xếp thành 
hình vòng cung, bề cong ra ngoài. Những tế bào lớp cung chế tiết hormone có 
tác dụng điều hòa nước và các chất điện giải (như aldosteron).

3. Chức năng
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T u y ẽ n  t h ư ơ n a  
thàn pnảỉ

Tĩnh mach 
c h ú  aướ i

T n ậ n  p h ả i

Niêu quán

Bàng quanp

Tuyên thươnq

3M chủ Dung

ĐM và TM 
tinh n oánh

Thưc q u ả r  

Cơ hoanh

Hình 183.

- Lớp bó: tiếp nối với lớp cung. Lớp này dày nhất, bao gồm các tế bào tuyến 
họp thành từng dải và những dải tế bào chạy gần như song song vói nhau. Các 
tế bào lớp bó tiết ra hormone như cortisol có tác dụng chủ yếu là chuyển hóa 
đường và protein.

- Lớp lưới tiếp nối vói lớp bó. Lớp này mỏng, bao gồm nhiều dải tế bào biểu 
mô đan nối với nhau thành một mạng lưới. Các tế bào biểu mô lớp lưới tiết ra 
hormone có tính sinh dục nam.

b) Tuỷ thượng thận
Tuỷ thượng thận chiếm 10% trọng lượng tuyến. Tuỷ thượng thận gồm các 

dải tế bào đan nối với hhau thành mạng lưới. Tế bào tuỷ thượng thận bao gồm 
hai loại tế bào: một loại sản xuất ra hormone adrenalin và một loại sản xuất ra 
noradrenalin. Các hormone này có tác dụng giống như hoạt động của hộ thần 
kinh giao cảm khi bị kích thích như: làm tim đập nhanh, lực co bóp tăng lên, 
cơ trơn của mao mạch co bóp, huyết áp tăng...

Nghiên cứu cho thấy, luyện tập các bài tập sức bền có cường độ lớn, tuyến 
thượng thận hoạt động mạnh. Hormone do tuỷ thượng thận tiết ra có tác dụng 
hỗ trợ cho vận động viên nhanh chóng thích nghi được với sự biến đổi của môi 
trường trong và ngoài cơ thể, nâng cao kỹ năng tập luyện.
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5. ĐẢO LANGERHANS
Tiểu đảo langerhans là bộ phận nội tiết của tuyến tụy. Tiểu đảo chủ yếu là 2 

loại tế bào: tế bào A (tế bào a), hàm lượng ít, bài tiết glucagon, có tác dụng 
phân giải đường, làm đường máu tăng và loại thứ 2 là tế bào B (tế bào P) bài 
tiết insulin có tác dụng tổng hợp đường làm cho đường máu giảm.

Glucagon và insulin đều tham gia vào trao đổi đường, mỡ - có vai trò quan 
trọng trong việc duy trì cân bằng của đường máu. Nếu một trong hai loại tế bào 
này bài tiết mất cân bằng sẽ dẫn tới trao đổi đường bị hỗn loạn, sinh ra bệnh 
tiểu đường hoặc đường máu thấp...

Insulin
Glucoza -<■- ..... -  Glycogen

Glucagon
Ngoài ra, còn có một lượng rất ít tế bào trung gian của hai loại trên (tế bào c, 

D...) bài tiết ra somatostotin, khống chế hoạt động của hai loại tế bào a  và p.

6. TUYẾN TÙNG

Hình hơi giống quả thông và là một cơ quan đơn lẻ. Kích thước của tuyến 
không lớn. Chiều dài của tuyến vào khoảng 1 cm nhưng cũng có thể nhỏ hơn. 
Chiều rộng của tuyến vào khoảng 6mm, còn chiều dày là 4 mm. Tuyến tùng 
nằm ở mặt phẳng giữa của cơ thể. Đầu trước của cơ quan này dày lên và nằm 
sát với não thất III. Đầu sau nằm giữa các củ não sinh tư trên của trung não.

Đ ấ u  c h ẩ m  c ủ a  đ ổ i

Tuyến tùng
Lồi não trên
( c ủ  n ã o  s i n h  t ư )

L ồ i  n ã o  d ư ớ i  ( c ủ  . . .  d ư  
T h ầ n  k i n h  r ò n g  r ọ c  ( I

M à n  t u ỷ  t r ê n

C u ố n g  t i ể u  n ã o  t r ê n  
H ó  t r a m  n ã o  t h ấ t  b ố n

Hình 184. Tuyến tùng

Các tế bào của tuyến tùng có hình đa giác, nguyên sinh chất có trạng thái 
hạt. Tuyến tùng đạt tói sự phát triển lớn nhất ở trẻ em. Từ 7 tuổi tuyến đã bắt

. . : Đ ổ i  t h ị  ( m ậ t  c ắ t )

T h ế  g ố i  n g o à i

. . D ả i  t h ị  g i á c

T h ế  g ố i  t r o n g  
C á c  c á n h  t a y  l ồ i  n ã o  t r ẽ n  v à  d ư ớ i  

C u ố n g  đ ạ i  n ã o

C ầ u  n ã o

T h ầ n  k i n h  s i n h  b a  ( V )
P*Ph
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đầu thoái triển.

Chức năng của tuyến tùng chưa được hiểu biết đầy đủ vì có nhiều khó khăn 
vể kỹ thuật thực nghiệm trên tuyến. Đa số tác giả cho rằng tuyến tùng điều hòa 
và kìm hãm sự phát triển giới tính. Khi cơ quan này bị tổn thương, thí dụ như 
khi bị u, thì sẽ xảy ra dạy thì sớm. Sau khi cắt bỏ cơ quan này, ở những động 
vật trưởng thành không có biến đổi nào đặc biệt xảy ra. Còn ở những động vậy 
chưa dậy thì, sau khi cắt bỏ tuyến này, các giới tính phụ cũng như các giới tính 
chính bắt đầu phát triển mạnh. Nhìn chung đa số các tác giả đều cho rằng tuyến 
tùng là một cơ quan ức chế sự phát triển giới tính.

7. TUYẾN ỨC

Tuyến ức nằm trong khoang ngực, mặt trước bao tim và cung động mạch 
chủ, có hai thuỳ, kích thích khác nhau. Hình dạng của tuyến này phụ thuôc vào 
tuổi tác, giữa hai thùy được liên kết bởi mô liên kết.

Bao bọc bên ngoài tuyến ức là một lớp màng mô liên kết, đi sâu vào trong 
được phân thành các thùy nhỏ. Mỗi thuỳ nhỏ gồm vỏ và tuỷ. vỏ  chủ yếu do tế 
bào bạch huyết và tế bào biểu mô mạng tạo thành. Tế bào biểu mô mạng có thê 
tiết ra hormone có tác dụng kích thích sự phát triển bình thường của tế bào bạch 
huyết và điều khiển các phản ứng miễn dịch của cơ thể. Vì vậy nó có vai trò 
quan trọng trong sự phát triển và thích nghi của cơ thể.
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PHẦN III. HỆ THẨN KINH

CHƯƠNG I. ĐẠI CƯƠNG VỀ HỆ THAN k in h

1. CHỨC NĂNG CỦA HỆ THAN k in h

Trong các hệ cơ quan của cơ thể thì hệ thần kinh đóng vai trò chủ đạo. Nó 
có 2 chức năng chính:

- Điều hòa sự hoạt động của các cơ quan và làm cho sự hoạt động của các 
cơ quan trong cơ thể trở thành một khối thống nhất

- Đảm bảo sự thống nhất giữa cơ thể và môi trường xung quanh

ở  các loài động vật có xương sống cấp thấp, quá trình nhận kích thích và 
sinh ra phản ứng chỉ là loại phản xạ đơn giản. Đến các loài động vật có xương 
sống cấp cao, vỏ não phát triển, đối với nhũng kích thích nó không những chỉ 
là phản xạ không điều kiện, vì vỏ đại não có thể phân tích và tổng hợp kich 
thích, cho nên đối với những kích thích từ bên trong hay bên ngoài cơ thể, gây 
ra những phản ứng cao hơn, phức tạp hơn. Đến loài người,vỏ đại não lại càng 
phát triển ,ngoài hệ thống tín hiệu I, còn hình thành hệ thống tín hiệu II. Sự phát 
triển của tiếng nói và chữ viết, nên chức năng của hệ thống thần kinh càng tinh 
vi hơn, càng hoàn thiện hơn, làm cho loài người thoát khỏi phạm trù của động 
vật và trở thành linh hồn của vạn vật.

2. PHÂN LOẠI HỆ THẦN KINH

Dựa vào khu vực phân bố và chức năng người ta thường chia hệ thần kinh 
làm 2 phần là: hệ thần kinh động vật và hệ thần kinh thực vật.

1) Hệ thần kinh động vật
Hệ thần kinh chi phối các hoạt động liên hệ vói ngoại cảnh. Hệ này chỉ huy 

các cơ vân ở đầu, mặt, thân, tứ chi và một vài nội tạng (lưỡi, hầu, thanh quản...). 
Nhờ có hệ thần kinh động vật mà con người có thể thực hiện được những động 
tác nhanh, chính xác. theo V muốn và có được cảm giác.
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2) Hệ thần kỉnh thực vật
Hệ thần kinh thực vật phụ trách tất cả các cơ quan nội tạng,các tuyến và các \ 

cơ trơn, hoạt động ngoài ý muốn. Hệ này thực hiên chức năng chủ yếu là điều 
khiển dinh dưỡng và bài tiết. Hệ thần kinh thực vật gồm có hệ giao cảm và hệ 
phó giao cảm.

Hệ thần kinh động vật cũng như hệ thực vật đều gồm có hai phần là:
* Hệ thần kinh trung ương: gồm có não bộ và tuỷ sống
* Hộ thần kinh ngoại biên: gồm các dây thần kinh, các hạch thần kinh và các 

đám rối thần kinh.

3. NEƯRON (NƠRON) THAN k in h

Neuron thần kinh được cấu tạo bởi thân (xoma), sợi trục (acxon) và nhiều 
đuôi gai (sợi nhánh).

đuôi gai

Hình 185. C ấ u  tạo của neuron.

1) Thân neuron
- Gồm các thành phần cấu tạo của một tế bào như: màng, nguyên sinh chất 

' và nhân. Trong nguyên sinh chất có chứa các bào quan như: ty thể, ri bô xôm,
thể gôn g i...

- Thân neuron là nơi tiếp nhận và phát ra các xung động thần kinh. Trong hệ 
thần kinh, thân neuron thường tập trung thành các nhân, các hach. hoặc chất 
xám nói chung.

2) Sợi trục và tua nhánh: là phần kéo dài của màng tế bào, trong chứa đầy 
bào tương, ngoài có màng bọc.

Thânneuron

Sọí trục T«n cUn£
sơi truc
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* Sợi nhánh (đuôi gai): là những sợi ngắn, dẫn luồng xung động thần kinh 
đi tới thân neuron.

* Sợi trục: rất dài, dẫn luồng xung động thần kinh từ thân neuron đi ra. Tận 
cùng của sợi trục chia thành nhiều nhánh nhỏ để tiếp xúc với các cơ quan hoặc 
các sợi cơ tạo thành những đầu tận cùng của những sợi cảm giác hay vận động.

* Điểm tiếp hợp giữa nhánh cuối sợi trục của neuron này với thân hoặc sợi 
nhánh của neuron kia, hay giữa dây thần kinh với cơ quan mà nó điều khiển 
gọi là xináp (synapse) hay khớp thần kinh.

3) Dây thần kinh
Trong hệ thần kinh, sợi trục và những đuôi gai họp thành các bó dây thần 

kinh dẫn truyền xung động thần kinh. Phần chính của dây thần kinh là sợi trục. 
Các dây thần kinh có thể được bọc ngoài bởi một hoặc hai cái bao. Dựa vào đó 
người ta phân biệt ba loại dây thần kinh:

* Sợi trần: là sợi không có bao nào bọc ngoài.
* Sợi không có myêỉỉn: là những sợi được bọc ngoài bởi một bao liên tục 

tạo thành bởi các tế bào Soan (Schwann).
* Sợi có myêlin: sợi này được bọc bởi hai bao:
- Bao ngoài cùng được tạo bởi các tế bào Soan.
- Bao trong là bao myêlin có chứa myêỉin là một chấi mở màu trắng làm cho 

loại sợi này có màu trắng.
Bao myêlin bao quanh sợi trục không liên tục,do đó sợi có myêlin chia thành 

từng đoạn, mỗi đoạn được ngăn cách nhau một chỗ thắt hẹp gọi là vòng thắt 
Ranvier.

4. PHÂN LOẠI TẾ BÀO THAN KINH

1) Căn cứ vào số trục nhánh xuất phát từ thân neuron, người ta phân 
thành 3 loại sau:

a. Neuron đa cực: mỗi neuron có một sợi trục và nhiều đuôi gai. Ví dụ như 
neuron ở sừng trước tuỷ sống ,ở vỏ não.

b. Neuron hai cực(Iưỡng cực): một cực tiếp với sợi trục, một cực tiếp với 
đuôi gai. Loại này có ở võng mạc mắt.

c. Neuron một cực: có hai loại:

* Neuron một cực thật: neuron này không có đuôi gai và chỉ có một sợi trục. 
Ví dụ: neuron ở nhân thần kinh nhai.
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* Neuron một cực giả (neuron chữT): có một sợi trục và một sợi nhánh xuất 
phát từ cùng 1 vị trí và 2 sợi đó nằm sát nhau một đoạn rồi mới tách ra. Ví dụ: 
neuron ở hạch gai của tủy sống.

2) Dựa vào chức năng và hướng dẫn truyền: có ba loại:

a. Neuron cảm thụ (cảm giác hướng tâm): thân tế bào nằm ở các hạch 
ngoài thần kinh trung ương. Nhiệm vụ tiếp thu các kích thích và dẫn truyền các 
xung động thần kinh vào trung ương thần kinh

b. Neuron liên họp: thân tế bào nằm trong hệ thần kinh trung ương. Nhiệm 
vụ liên ỉạc giữa neuron cảm thụ và neuron hiệu ứng, đồng thời biến các xung 
động thần kinh mà trung ương nhận được thành các phản ứng trả lời.

c. Neuron hiệu ứng (vận động ỉy tâm): thân tế bào nằm ở trung ương hay 
ớ các hạch giao cảm. Nhiệm vụ dẫn truyền xung động từ trung ương đến các 
cơ quan hiệu ứng để thực hiện các phản ứng.

5. CUNG PHẢN XẠ

1) Khái niệm về phản xạ
Phản xạ là khả năng phản ứng của cơ thể để trả lời các kích thích nhận được

2) Cung phản xạ

Là đường đi của luuồng xung động thần kinh từ nơi bị kích thích tới bộ phận 
đáp ứng.

Một cung phản xạ gồm 5 bộ phận:

* Cơ quan cảm nhận: tiếp nhận kích thích

* Tế bào thần kinh cảm giác: sợi trục của nó tạo thành dây thần kinh hướng 
tâm dẫn truyền xung động thần kinh đi vào các trung tâm thần kinh

* Trung ương (trứng khu) thần kinh: nằm ở chất xám của não hay tủy sống 
(chứa neuron liên hợp), là nơi phân tích và tổng hợp các kích thích.

* Tế bào thần kinh vận động: sợi trục của nó tạo thành dây thần kinh ly tâm 
dẫn truyền xung động thần kinh từ trung ương thần kinh đến cơ quan hiệu ứng,

* Cơ quan hiệu ứng: là các cơ hay tuyến để đáp ứng lại kích thích bằng cách 
co rút hay bài tiết.

Cung phản xạ đơn giản nhất do tế bào thần kinh cảm giác và vận động tạo 
nên. Nhưng nói chung ở các cung phản xạ giữa tế bào thần kinh cảm thụ và tê 
bào thần kinh hiệu ứng thường có tế bào thần kinh liên hợp.
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CHƯƠNG II. HỆ THẦN KINH TRUNG ƯƠNG

Sơ lược về phôi thai của hệ thần kinh trung ương
Hệ thần kinh có nguồn gốc từ ngoại bì. Đầu tiên chỉ là một ống thần kinh 

nằm trong ống sống. Sau đó:
* Ở phía trên ống phát triển chia thành ba chỗ phình (ba bọng): bọng não 

trước, bọng não giữa và bọng não sau.
- Bọng não trước phát triển thành hai bán cầu đại não và gian não.
- Bọng não sau phát triển thành hành não, cầu não, tiểu não.
- Bọng não giữa phát triển chậm hơn so với bọng não trước và bọng não sau 

nên ít thay đổi và hình thành trung não.
Ống tuỷ trong quá trình phát triển có những chỗ phình rộng ra gọi là não 

thất. Bọng não trước có não thất bên và não thất ba. Bọng não giữa có cống 
Sylvius. Bọng não sau có não thất bốn và tuỷ sống có ống sống.

Diễn biến quá trình phát triển của hệ thần kinh

Bắt đầu và 
phát triển

Cấu tạo ban 
đầu Bộ phận Ống tủy

Tấm thần kinh Bọng não Đoạn não Não thất bên
trước Gian não Não thất III

Nếp thần kinh Bọng não
Bọng não giữa Trung não Cầu Sylvius

Tiểu não

Ống thần kinh
Bọng não sau Cầu não Não thất IV

Hành não
Tủy sống Tủy sống Tủy sống Ong tủy

Như vậy hệ thần kinh trung ương gồm có: tủy sống và não bộ.

- Tủy sống nằm trong cột sống.

- Não bộ nằm trong hộp sọ, hình dạng và chức năng đều phức tạp hơn tuỷ
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sông. Não có thể phân thành 6 phần: đoạn não (hay đại não), gian não, tiểu não, 
trung não, cầu não và hành não. Thông thường trung não, cầu não và hành não 
gọi chung là thân não. Cùng với sự phát triển của não trong các phần não hình 
thành một hệ thống não thất nối với nhau liên tục, bên trong chứa dịch não.

Não của người trưởng thành nặng khoảng 1400 gam. Ở trẻ mới sinh não 
nặng khoảng 455 gam, đến 1 tuổi nặng gấp đôi. Sau đó trọng lượng của não 
người tăng chậm dần và đạt được trọng lượng cao nhất ở tuổi 20-25. So sánh 
với động vật, não người phát triển cao hơn thể hiện ở bề mặt diện tích vỏ đại 
não lớn. Độ phân hoá các lớp tế bào ở vỏ não cao và cấu trúc chặt chẽ: hành 
não, cầu não, tiểu não, trung não, gian não và đại não.

1. TỦY SỐNG

1.1. Hình thể bên ngoài của tủy sống

a. Vị trí: tuỷ sống nằm trong ống sống:

- Ở trên giáp với hành não, ngang mức với đốt sống cổ I.

- ở dưới tận cùng bởi một đầu hình nón gọi là nón cùng ở ngang mức đốt 
sống thất lưng II. Đầu nón cùng có dâv cùng tới tận xương cụt, là dí tích mầm 
đầu tiên của tủy sống.

b. Hình dạng:

Tủy sống có dạng hình trụ, hơi dẹt theo chiều trước sau, dài khoảng 45cm 
có 2 chỗ phình:

+ Phình cổ: tương ứng với đám rối cánh tay ở ngang mức đốt sổng cổ II đến 
cổ VI.

+ Phình thắt lưng: tương ứng với đám rối thắt lưng ở ngang mức đố sống 
ngực X đến XII.

Có thể dựa vào các đôi dây thần kinh tuỷ phát ra mà phân tủy sống thành 31 
đoạn hạch: 8 đoạn cổ (C), 12 hạch ngực (T), 5 hạch lưng (L), 5 hạch cùng (S) 
và 1 hạch cụt (Co).

c. Các mặt và các rãnh:

Tủy sống có bốn mặt và sáu rãnh:

* Mặt trước: có rãnh giữa trước sâu và rộng.

* Mặt sau: có rãnh giữa sau rất hẹp.
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* Hai mặt bên: mỗi mặt có 2 rãnh.
- Rãnh bên trước: có rễ trước của các dây thần kinh tủy thoát ra.
- Rãnh bên sau: có rễ sau của dây thần kinh tủy đi vào.

315



Các rãnh này chia mỗi nửa tuỷ sống thành 3 cột:

* Cột trước: ở giữa rãnh giữa trước và rãnh bên trước.

* Cột bên: ở giữa rãnh bên trước và rãnh bên sau.

* Cột sau: ở giữa rãnh giữa sau và rãnh bên sau.

d. Các đôi dây thần kinh tủy:

- Từ tủy sống xuất phát ra 31 đôi dây thần kinh tuỷ tương ứng với 31 đốt
sống. Các dây thần kinh tủy ở phía trên thì đi ngang, còn phía dưới thì đi chếch, 
ở  dưới cùng thì tạo thành một bó gọi là đuôi ngựa. Đó là vì ở thời kỳ phôi thai, 
cột sống và tuỷ sống có độ dài bằng nhau. Phần lớn gốc thần kinh tuỷ đều đi 
ra thẳng góc với tuỷ sống chui qua lỗ gian đốt sống tương ứng. Từ tháng thứ 4 
của thời kỳ phôi thai độ dài của tuỷ sống phát triển chậm hơn so với cột sông, 
do vậy tới khi trưởng thành độ dài tuỷ sống và cột sống không bằng nhau. Nắm 
được vị trí của từng khoanh tuỷ sống tương ứng với từng đốt sống có ý nghĩa 
rất quan trọng. Ví dụ trong chấn thương dựa vào vị trí chấn thương của đốt sống 
mà từ đó có thể biết được đoạn tuỷ sống bị tổn thương. Ở người lớn thường 
dùng phương pháp tính đốt sống. Tủy trên cổ (Cj- 4) và thứ tự đốt sống là tương 
ứng. Tuỷ dưới cổ ( Cg - 8), tuỷ trên ngực ( T ị - 4) và thứ tự đốt sống lệch lên 
một đốt. Ví dụ hạch cổ thứ 6 ứng với thân đốt sống cổ thứ 5. Tuỷ sống phần
giữa ở ngực, thứ tự đốt sống lệch nhau 2 thân đốt. Tuỷ sống ở phần dưới ngực
và thứ tự của đốt sống lệch lên 3 đốt. Tuỷ sống thắt lưng tương ứng với đốt sống 
ngực 11-12, tuỷ sống cùng và cụt ứng với đốt sống thắt lưng thứ nhất.

- Mỗi dây thần kinh tủy họp bởi 2 rễ:

+ Rễ trước (rễ vận động): chủ yếu do các sợi trục của các neuron vận đông 
ở sừng trước của tủy sống tạo nên.

+ Rễ sau (rễ cảm giác): là do các sợi trục của các neuron cảm giác nằm ở 
hạch gai của tủy sống‘tạo thành. Hạch gai là hạch nằm ở rễ sau, trước chỗ gặp 
nhau với rễ trước.

1.2. câu tạo bên trong của tủy sống

Trên mặt phẳng cắt ngang qua tuỷ sống ta thấy tuỷ sống được cấu tạo bởi hai 
phần: chất xám ở trong và chất trắng ở ngoài.

1) Chất xám

Chất xám của tủy sống có hình chữ H gồm mép xám ở ngang giữa và mỗi 
bên (phải và trái) đều có 3 sừng:
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a. Sừng trước (sừng vận động): to và phình, do thân của neuron thần kinh 
vận động tạo nên.

Sừng này gồm hai nhân: nhân trước ngoài và nhân trước trong. Nhân trước 
ngoài to tới chi phối các cơ vân ở cổ, ngực, bụng và tứ chi, còn nhân trước trong 
nhỏ hơn tới chi phối cho các cơ lưng bao quanh cột sông. Hai nhân này thực 
hiện phản xạ cấp thấp của cơ thân và cơ tứ chi. Khi neuron thần kinh vận động 
sừng trước bị tổn thương, có thể làm tê liệt sinh ra hiện tượng teo cơ ở nơi mà 
nó phân bố, làm giảm trương lực và phản xạ của cơ.

b. Sừng sau (sừng cảm giác): hẹp và dài. Sừng này là nơi tiếp nhận rễ sau 
của dây thần kinh tủy.

Sừng này có chứa 2 nhân là nhân sau ngoài (nằm trong chất keo Rolando ở 
đầu sừng) và nhân sau trong (nằm trong cột bọng Clarke ở phía trong).

Chất keo là trung khu cảm giác của da và lông. Ở loài có xương sống và có 
máu lạnh, tủy sống không có chất keo.

Cột bọng Clare là trung khu cảm giác bản thể không có ý thức ở thân. Còn 
cảm giác bản thể ờ tứ chi là do cột nhân Bachterew (chỉ có ở đoạn cổ và đoạn 
cùng của tủy sống) chi phối.

c. Sừng bên: nằm ở giữa sừng trước và sừng sau, chứa neuron thần kinh thực 
vật, nhưng chỉ có từ đốt sống ngực I đến đốt sống thắt lưng II. (Sợi trục của 
neuron thực vật đi ra theo rễ trước lẫn với các sợi vận động).

d. Mép xám trung gian: nối hai nửa phải và trái của tủy sống vối nhau. Ớ 
giữa mép xám có ống tủy.

Khu giữa là vùng thần kinh thực vật giao cảm, được chia làm hai phần:

- Phần sau là cảm giác các tạng (cảm tạng).

- Phần trước là phần vận động các cơ trơn (vận tạng).

2) Chất trắng

Chất trắng là do các sợi thần kinh có Myêlin tạo nên, làm nhiệm vụ dẫn 
truyền, thường tập trung thành các bó gồm hai loại:

a. Các bó dẫn truyền vận động từ não xuống

- Bó tháp thẳng (bó vỏ gai bụng): nằm ở cột trước của tủy sống; bó tháp chéo 
(bó vỏ gai bên): nằm ở cột bên của tủy sống là những bó vận động có ý thức 
của cơ xương.
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Hình 188. Thiết đồ cắt ngang qua tủy sống.

- Bó hồng gai: nằm phía ngoài của bó tháp chéo. Bó này có thể gây hưng 
phấn neuron thần kinh vận động các cơ gấp, đồng thời ức chế neuron thần kinh 
vận động các cơ duỗi.

- Bó tiền đình gai: nằm ở cột trước bên, khi kích thích vào bó này gây hưng 
phấn neuron thần kinh vận động các cơ duỗi, đồng thời ức chế neuron thần kinh 
vận động cơ gấp. Bên cạnh đó, bó này còn có tác dụng quan trọng tham gia giữ 
thăng bằng cho cơ thể. Ngoài ra, ờ phía trước của cột trước và cột bên còn có 
bó mái gai, bó gai lưới... chúng tới điều khiển hoạt động phản xạ của các cơ ở 
đầu cổ và các cơ ngoài mắt và còn liên quan tới vận động của cơ tứ chi và 
thân mình.

b. Các bó dẫn truyền cảm giác đi lên: bao gồm:

- Bó Goll (bó thon) và bó Burdach (bó chêm): cảm giác sâu có ý thức từ 
xương, cơ, khớp, dây chằng nằm ở cột sau của tủy sống.

- Bó tiểu não thẳng (bó tiểu não lưng) và bó tiểu não chéo (bó tiểu não bụng): 
dẫn truyền cảm giác sâu không có ý thức nằm ở cột bên của tủy sống.

- Bó cung trước (bó gai thị bụng): dẫn truyền cảm giác nông về xúc giác và 
bó cung sau (gai thị sau): dẫn truyền cảm giác nông về đau đớn, nóng lạnh nằm 
ở cột trước bên của tủy sống.
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1.3. Chức năng của tủy sống

Cảm giác của tứ chi, thân mình và phần lớn các cơ quan nội tạng đều thông 
qua các bó cảm giác của tuỷ sống đi lên vỏ đại não; tại đây diễn ra quá trình 
phân tích tổng hợp. Xung động thần kinh của vỏ đại não và trung khu dưới vỏ 
phần lớn cũng thông qua các bó vận động đi tới tuỷ sống. Sau đó từ rễ trước 
của tuỷ sống đi đến các cơ quan đáp ứng, điều tiết hoạt động của toàn bộ các 
cơ trong cơ thể và phần lớn các cơ quan nội tạng.

1) VỊ trí, điểm bám và chức năng của các bó dẫn truyền thần kỉnh tuỷ

Tên Vị trí Điểm bám gôc Điểm bám tận Chức năng chủ
yếu

BóGoll Cột sau Tế bào hạch 
thần kinh tuỷ

Nhân bó Goll Dẫn truyền cảm 
giác bản thể có ý 
thức

Bó Burdach Cột sau Tế bào hạch 
thần kinh tuỷ

Nhân bó 
Burdach

Dẫn truyền cảm 
giác bản thể có ý 
thức

Bó tuỷ tiểu não 
thẳng

Cột bên Nhân phía 
trong mép xám 
trung gian

Vỏ tiểu não Dẫn truyền của 
cảm giác bản thể 
không ý thức

Bó tuỷ tiểu não 
chéo

Cột bên Nhân sau trong Vỏ tiểu não Dẫn truyền của 
cảm giác bản thể 
không ý thức

Bó gai thị Cột bên Nhân sau ngoài Nhân sau- 
ngoài đồi não

Dẫn truyền cảm 
đau, nóng, rát

Bó tháp chéo Cột bện Trung khu vận 
động vỏ đại não

Tế bào vận 
động sừng trước

Vận động có ý thức

Bó tháp thẳng Cột trước Trung khu vận 
động vỏ đại não

Tế bào vận 
động sừng trước

Vận động có ý thức

Bó hồng gai và 
bó gai lưới

Cột bên 
Cột trước

Nhân đỏ và cấu 
tạo lưới ở thâm 
não

Tế bào vận 
động sừng trước

Điều động trương 
lực cơ

Bó mái gai Cột trước Giữa lồi củ sinh 
tư

Sừng trước phần 
cổ và ngực

Phản xạ nghe nhìn
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Trong chất xám của tuỷ sống có rất nhiều trung khu phản xạ cấp thấp của 
phần thân và nội tạng. Nhờ các rễ trước và sau thần kinh tuỷ có thể thực hiên 
phản xạ không điều kiện cấp thấp đối với phần thân và nội tạng. Trong tuỷ 
sống, cung phản xạ đơn giản nhất chỉ do hai neuron thần kinh tạo thành. Ví dụ 
như phản xạ đầu gối, gồm cực neuron thần kinh thứ nhất là hạch thần kinh tuỷ, 
cực neuron thứ 2 là tế bào vận động sừng trước tuỷ sống. Khi gân bánh chè 
nhận được kích thích, ngay lập tức thần kinh cảm giác sẽ truyền đến hạch thần 
kinh, hạch thần kinh có những phán đoán đối với kích thích này sau đó trực tiếp 
truyền xung động tới thần kinh vận động phân bố ở cơ tứ đầu đùi dẫn tới động 
tác duỗi gối.

(1) Phản xạ ở thân: khi các cơ bị kéo giãn cơ quan cảm giác trong các cơ 
nhận được kích thích sinh ra hưng phấn thông qua tuỷ sống có thể sinh ra phản 
xạ căng cơ. Khi phần da của đầu xa tứ chi nhận được kích thích thông qua tuỷ 
sống có thể sinh ra phản xạ gấp cơ.

(2) Phản xạ ở cơ quan nội tạng: mép xám trung gian sừng bên tuỷ sống tồn 
tại trung khu phản xạ nội tạng cấp thấp như trung khu mạch máu, trung khu 
giãn đồng tử, trung khu phản xạ toát mồ hôi, trung khu bài tiết phân và nước 
tiểu... Những trung khu này nhận kích thích sinh ra phản xạ dẫn tới phản ứng 
giãn nở mạch máu, biến đổi huyết áp, giãn đồng tử, toát mồ hôi, bài tiết phân 
và nước tiểu...

2. HÀNH NÃO

2.1. Hình thể ngoài của hành não

a. VỊ trí: nằm ở phía trên của tuỷ sống, phía dưới của cầu não, phía trước 
của tiểu não.

b. Hình dạng: giống hình nón cụt có bốn mặt, một đỉnh, một đáy.

Hành não dài khoảng 3cm, đường kính trước sau 12 - 15mm, ngang dưới 10
- 12mm; ngang trên 22 - 25mm. Gồm 4 mặt:

* Mặt trước:

- Có rãnh giữa trước và hai rãnh bên trước.

- Nằm hai bên rãnh giữa trước là hai cột chất trắng gọi là hai tháp trước.

* Hai mặt bên:

2) Cung phản xạ
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- Nằm ở giữa hai rãnh bên trước và hai rãnh bên sau.

- Phía trên của hai mặt bên có hai nhân lồi lên, gọi là trám hành, nó cùng 
vói tiểu não tham gia việc giữ thăng bằng cho cơ thể.

- Từ rãnh bên trước, giữa bó tháp và trám hành có dây thần kinh sọ số XII 
thoát ra.

- Từ rãnh bên sau, phía sau trám hành có dây thần kinh số IX ,x , XI 
thoát ra.

* Mặt sau: chia làm hai đoạn:

- Đoạn dưới: cấu tạo giống mặt sau của tuỷ sống.

- Đoạn trên: liên quan tói não thất IV và bị tiểu não che lấp. Do sự phát triển 
cùa não thất IV nên hai cột sau toạc rộng hình chữ V để biến thành cuống tiểu 
não dưới. Mỗi cột sau gổm hai phần:

+ Phần trong gọi là tháp sau: do các sợi của bó Goll và bó Burdach tạo thành.

+ Phần ngoài gọi là thể thừng: thể thừng đi tới tiểu não tạo thành đôi cuống 
tiểu não dưới.

+ Giữa 2 ngành chữ V là 1 khoang gọi là não thất IV (phần dưới của não 
thất IV).

* Đỉnh: liên tiếp với tủy sống.

* Đáy: liên tiếp với cầu não bởi rãnh hành cầu.Từ đáy rãnh thoát ra các dây 
thần kinh số VI ,VII ,VIII.

2.2. Cấu tạo bên trong của hành não

Trên mặt phẳng cắt ngang qua hành não, người ta thấy hành não gồm có chất 
xám và chất trắng. Nhưng chất xám không liền thành cột mà tạo thành các nhân 
xen vào trong lẫn chất trắng.

a. Chất xám: cấu tạo chủ yếu gồm:

* Nhân của các dây thần kinh sọ số IX, X, XI, XII (nhân hoài nghi là nhân 
vận động thân thể của dây số IX, X ,XI do nhân vận động trước ngoài ở tủy 
sống đi lên tạo thành, nhân dây số XII do nhân vận động trước trong ở tủy sống 
đi lên tạo thành. Còn nhân đơn độc là nhân cảm giác của dây IX, X do nhân 
cảm giác nằm ở sừng sau của tủy sống đi lên tạo thành).

* Các nhân riêng của hành não có:

- Nhân trám hành: gồm trám chính và trám phụ.
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- Nhân Goll và nhân Burdach.

Ngoài ra, ở  hành não còn có cấu tạo lưới. Chất lưới được tạo thành là do chất 
xám và chất trắng đan xen nhau, các sợi thần kinh của chất trắng đan nhau tạo 
thành hình lưới và chất xám ở mắt lưới. Trong tổ chức lưới tổn tại rất nhiều 
trung khu điều khiển các hoạt động sống cơ bản như trung khu vận mạch, trung 
khu hô hấp, trung khu nhịp tim và trung khu nôn mửa.

H ình 191. Thiết đồ  cắt ngang qua hành não  (cắt qua đầu  trên).

b. Chất trắng có:

* Bó tháp: nằm ngay sát vói rãnh giữa trước.

* Dải Reil (Rây) giữa là dải cảm giác: do bó Goll và bó Burdach sau khi dừng 
lại ở nhân Goll và nhân Burdach thì có những sợi tiếp theo bắt chéo đường giữa 
tạo thành.

* Các bó thuộc hệ ngoại tháp như: bó hồng gai, bó gai thị, bó gai tiểu 
não chéo.

2.3. Chức năng của hành não

- Là cơ quan trung ương điều tiết hoạt động hô hấp, nhịp tim, bài tiết, nhai,
nuốt, nôn, ho, hắt hơi, chớp mắt. Đây cũng là trung tâm vận mạch, chuyển hoá.
dẫn truyền cảm giác và vận động.

- Là nơi liên lạc giữa tuỷ sống và não.

Màng mái náo thầt oổn Đàtp rổi màng mạch
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3.1. Hình thể của cầu não

a. Vị trí: nằm ở phía trên của hành não, phía dưới của trung não và phía 
trước của tiểu não.

b. Hình dạng: cầu não có bốn mặt:

* Mặt trước:

- Có nhiều khía chạy ngang, phình ở hai bên, ở giữa có một rãnh dọc rất sâu 
và rộng để cho động mạch nền nằm.

- Phía trên ngăn cách vói trung não bởi rãnh cầu cuống.

- Phía dưới ngăn cách với hành não bởi rãnh hành cầu.

* Hai mặt bên: nằm ở hai bên mặt trước và được giới hạn với mặt trước bởi 
dây thần kinh sọ số V.

* Mặt sau: (chỉ nhìn thấy được khi cắt bỏ tiểu não), là phần trên của thất não 
IV và giới hạn hai bên bởi đôi cuống tiểu não trên và giữa.

3.2. Cấu tạo trong của cầu não

Trên thiết đổ cắt ngang qua cầu não, có thể thấy cầu não gồm hai phần: phần 
bụng và phần lưng.

3. CẦU NÃO

Nhân dây VIII tiển đình

Nhân dây VI
Nhân bọt

Nhân vn c/g
Nhân lệ ty 

O- 
Nhân vn
v/đ

Dải Reil giữa'
Bó tháp

Nhâncầụ
Nơi bắt chéo các 
sợi cầu tiểu não

'Nhân đây vin

__Cuống tiểu
•*‘V naodướiV **--NỊìân dây V

fJV Bó cung
Bố hồng gai 

^  /  Các sợi cầu 
tiều não 
~~Dây vn 
Bó Gowers
ó dọc sau

Hình 192. ĐỒ cắt ngang qua cáu não.
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1) Phần bụng cầu

a. Chất xám: gồm có các nhân cầu, là noi tận hết của bó vỏ cầu chạy từ vo 
não xuống.

b. Chất trắng: bao gồm các bó:

* Các sợi ngang của cầu não. Các sợi này chạy từ các nhân của cầu não, chạy 
ngang đi vào cuống tiểu não giữa bên đối diện.

* Bó tháp: đi từ vỏ não tới tuỷ sống, bị các sợi ngang phân thành các bó nhỏ 
và nằm xen kẽ giữa các nhân cầu.

2) Phần lưng cầu

a. Chất xám:

* Chứa các nhân của các dây thần kinh sọ số V.VI,VII và VIII.

- Nhân của dây thần kinh sinh ba (V): gồm có một nhân vận động và ba 
nhân cảm giác là nhân cảm giác chính, nhân bó trung não, nhân bó gai.

- Nhân dây thần kinh mặtịVliy. cho các thớ đi ra sau vòng quanh thần kinh 
vận nhãn ngoài tạo thành gối thần kinh mặt.

- Các nhân tiền đinh ốc tai(VIII): gồm các nhân ốc bụng và lưng;các nhân 
tiền đình trong, ngoài, trên, dưới.

- Nhân thần kinh vận nhãn ngoài (VI).

* Ngoài ra, còn có các nhân riêng biệt của cầu não. Đó là:

+ Nhân trám cầu hay trám trên.

+ Thể thang (nhân bụng thể thang và lưng thể thang) và nhản bên.

b. Chất trắng: là các bó dẫn truyền cảm giác đi từ hành não đi lên, đó là:

- Bó Reiỉ (Rây) chính gồm có dải Reil giữa và bó cung. Hai bó này nằm 
ngang ngay sau các sợi ngang của cầu não.

- Bó thính giác: nằm ngoài bó cung. Bó này còn gọi là dải Reil bên

- Bó tiểu não chéo (Gowers). Bó tiểu não thẳng (Flechsig) đã chạy vào tiểu 
não qua cuống tiểu não dưới.

4. TIỂU NÃO

4.1. Hình thể bên ngoài của tiểu não
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Thuỳ
nhộng
trên

Hình 193. Tiểu não mật trên.

a. VỊ trí: nằm ở phía sau của hành não và cầu não, phía dưới của hai bán cầu 
đại não.

- Tiểu não gồm một thuỳ giun (thuỳ nhộng) ở giữa và hai bên là hai bán cầu 
tiểu não.

- Bề mặt của tiểu não có rất nhiều rãnh chia tiểu não thành nhiều thùy.

- Phía trước triểu não đính vào hành não bởi đôi cuống tiểu não dưới, vào cầu 
não bởi đôi cuống tiểu não giữa, vào trung não bởi đôi cuống tiểu não trên.

4.2. Cấu tạo trong của tiểu não

a. Chất xám: có ở hai nơi:

- Lớp chất xám bảo quanh bên ngoài tiểu não gọi là vỏ tiểu não.

- Phần chất xám ở trong vùi sâu giữa chất trắng tạo thành các nhân gồm có:

, + Ở thùy dun có: nhân mái vì nằm sát với mái não thất IV.

+ Ở bán cầu có: nhân răng chính và phụ. Nhân răng là nhân lớn nhất và 
quan trọng nhất.

b. Chất trắng:

* Chất trắng ở bên trong gọi là thể tuỷ. Thể tủy toả ra đi vào vỏ tiểu não trông 
giống như cành cây gọi là cây sống tiểu não hay cây đời.

b. Hình thể:
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Hình 194. Cấu tạo bên trong của tiểu não.

Thần vàm não 

Đỏỉ thi
{trong nào th ỉt
bù)

Lổ giàn nảv tỉìẻt 
(monro)

Mép ưước 

Nành tận cùnq^

Rãnh /w ơồ(

Cuông đậi năo-

Cõnợ nàotSylvtus)

LQi nào frên 

Mành Sinh tư(mẩĩ}

LÔI nao ơiíơí 

Cầu não-—

Bo iíoc troiỉợ 

Nđo thẵt bón 

Đàm rỗi mdciì mạc não thẵt ờỏn 
Hành não..

Lỗ giữaỉiồ Mâgendie)-

Bẳt ctìéo thẳĩỉ 
Ong rnmg tàm ate wỷ Ợtĩ/.

Mép rìintì QiỉiTì iĩõi thị

Mep Sãu
Mes> cuông rung

ĩĩỉê  tung

^.-'Lbi thẻ Chat

Tĩnh mạch não lớnỉGđten;

'W~ỹZ°'m: l“ u
Ọiêct)

' í : ' T * ị  

ị
Lirõỉữ,y  n i 

rõi mạch mạc ítăo thất /V
Hạnh nhỉn tiêu não

Hình 195.. Thiết đồ cắt đứng dọc qua não bộ.
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* Chất trắng có ba đôi cuống tiểu não:

- Đôi cuống tiểu não dưới: do các bó đi từ tủy sống, hành não vào tiểu não 
tạo thành.

- Đôi cuống tiểu não giữa: do các sợi đi từ các nhân cầu não đến tiểu não 
tạo thành.

- Đôi cuống tiểu não trên: đo nhân tiểu não phát ra và đi lên trung não 
tạo thành.

4.3. Chức năng của tiểu não

Tiểu não có 3 chức năng chủ yếu sau:

+ Điều hoà hoạt động của thân.
+ Điều tiết sự căng cơ.
+ Duy trì thăng bằng.

Khi tiểu não bị tổn thương không dẫn tói mất đi hoạt động có ý thức nhưng 
xuất hiện hiện tượng mất tư thế, mất thăng bằng và mất khả năng khống chế 
hoạt động, trương lực cơ giảm, cơ luôn thả lỏng... cũng có thể dẫn tới phát âm 
gặp khó khăn.

5. NÃO THẤT BÓN

Não thất bốn là một chỗ phình của ống tuỷ, nằm ở phía sau của hành não, 
cầu não, phía trước tiểu não có hình trám.

* Mặt trước gọi là nền, là mặt sau của hành não và cầu não.

* Mặt sau gọi là mái.

* Góc trên thông với cống Sylvius.

* Góc dưới thông với ống nội tủy.

6. TRUNG NÃO

6.1. Hình thể ngoài của trung não

a. Vị trí: nằm ở phía trên của cầu não và phía dưới của trung não

b. Hình thể: gồm có hai cuống đại não ở phía trước và củ não sinh tư ở 
phía sau.

* Cuống đại não: là hai cột chất trắng từ cầu não đi lên và chếch ra ngoài để 
đi vào não trung gian. Giữa hai cuống đại não có khoang thủng sau. Ớ đáy
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khoang thủng sau có đôi đây thần kinh sọ số III thoát ra.

* Củ não sinh tư: là bốn ụ tròn xếp thành hai đôi: hai củ trên và hai củ dưới. 
Phía dưới củ não sinh tư có đôi dây thần kinh sọ số IV thoát ra.

6.2. Câu tạo bên trong của trung não

Trển thiểt đổ ngang qua trung não,ngưòì ta tháy ờ trung não cò cống Sỵìvìus 
là một ống hẹp thông với não thất IV ở dưới và não thất III của não trung gian 
Người ta chia trung não ra làm hai khu là khu trước và khu sau cống Sylvius.

1) Khu trước (khu cuống đại não)

a. Chất xám: gồm các nhân:

- Nhân của dây thần kinh sọ số III và IV.

- Nhân đỏ có tế bào màu đỏ hình trụ tròn. Nhân đỏ là một trung tâm dưới vỏ 
quan trọng nhất: trung tâm ức chế trương lực cơ, là nơi dừng của các đường 
ngoại tháp. Nó chủ yếu nhận các sợi phát ra từ tiểu não, vỏ đại não. Các sợi từ 
tiểu não qua cuống tiểu não trên tại đây chúng đan xen nhau, sau đó một phần 
đến dừng lại tại nhân đỏ, phần lớn các sợi đi đến thuỳ trán của vỏ đại não. Từ 
thuỳ trán lại phát ra các sợi tới nhân đỏ. Các sợi dẫn truyền của nhân đỏ chủ 
yếu là đi tới tuỷ sống như bó hồng gai. Chức năng của nhân đỏ có liên quan 
mật thiết tới vận động phần thân mình. Mặt lưng của nhân đỏ có cấu tạo 
hình lưới.

- Liềm đen: hình bán nguyệt, thuộc hệ ngoại tháp, có nhiệm vụ giữ độ căng 
cơ và tham gia phối hợp các cử động, duy trì tư thế bình thường của cơ thể. 
Liềm đen do phần lớn các tế bào thần kinh có sắc tố đen tạo thành - chỉ nhìn 
thấy ở động vật có vú, ở loài người là lớn nhất. Nhiều nghiên cứu đã chứng 
minh, bên trong tế bào liềm đen có chứa nhiều Dopamine là chất đẫn truyền 
thần kinh quan trọng -của hệ ngoại tháp , có liên quan tới vận động của thân 
mình. Vì vậy, khi số lượng tế bào liềm đen hoặc chất Dopamine giảm đến một 
độ nhất định vì những nguyên nhân nào đó sẽ dẫn tới chứng tê liệt hoặc 
Parkinson. Cho nên có thể nói liềm đen cũng tham gia điều hoà vận động.

- Nhân gian cuống (chỉ nhìn thấy được khi cắt ngang trung não ở phía dưới).

b. Chất trắng: có

- Các bó vận động: ở phía trước của liềm đen (gọi là phần chân) gồm: bó 
tháp (3/5 giữa ); bó gối (1/5 trong); bó vỏ cầu (1/5 ngoài).

- Các bó cảm giác ở phía sau (gọi là phần chỏm cuống) gồm:
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+ Bó Rây (Reil) chính (gồm bó Rây giữa và bó cung).

+ Bó Rây bên hay bó thính giác.

2) Khu sau (khu củ não sinh tư)

Mỗi củ là một nhân xám có chất trắng bao quanh.

* Hai củ dưới tiếp nhận thính giác.

* Hai củ trên tiếp nhận thị giác.

Củ não sinh tư là trung tâm các phản xạ nghe, nhìn dưới vỏ (các phản xạ định
hướng như vểnh tai, quay đầu về phía có tiếng động, liếc mắt, lay tròng mắt).

3) Cống Sylvius: là một ống nhỏ nối thông não thất bốn với não thất ba , dài 
khoảng 15mm.

6.3. Chức năng của trung não

Trung não chủ yếu điều hoà hoạt động của thân, duy trì tư thế bình thường, 
tham gia hoạt động phản xạ của thị giác và thính giác, điều tiết hoạt động của 
nhãn cầu và kích cỡ của đồng tử.

7. GIAN NÃO

a. VỊ trí: gian não nằm ở phía trên của trung não, phía dưới của đại não và 
hoàn toàn nằm vùi sâu giữa hai bán cầu đại não, nhìn ngoài không thấy được.

b. Cấu tạo: gian não gồm: đồi thị, vùng quanh đồi thị, và não thất III.

7.1. Đồi thị

* Có hai đổi thị là hai nhân xám lớn nằm ở hai bên não thất III.

- Mỗi đồi thị có hình dáng giống như một quả trứng chim bổ câu gồm bốn 
mặt và hai đầu. Đầu sau to và cách xa đường giữa hơn đầu trước, có kích thước: 
dài 35 - 40mm; rộng: 18 - 20mm; cao: 20 - 22mm.

- Giữa hai đổi thị được nối với nhau bởi mép xám trung gian.

- Đầu trước của đồi thị có lỗ Monro thông não thất III với não thất bên.

- Đầu sau phình to gọi là đồi chẩm.

* Chức năng: đồi thị là chỗ các sợi cảm giác đi qua để tới vỏ não. Nó không 
chỉ đơn giản là trạm trung gian mà còn có thể phân tích tổng hợp thông tin cho 
nên đồi thị là một trung khu cảm giác dưới vỏ cực kỳ quan trọng.
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Hình 196. Mặt sau của bán cầu đại não.

7.2. Vùng quanh đồi

* Vùng trên và sau đồi: có tuyến tùng là một tuyến nội tiết nằm giữa hai củ 
não sinh tư trên.

* Vùng sau đồi: mỗi bên có hai thể gối đều nằm ở mặt sau dưới của 
đồi chẩm.

- Thể gối ngoài được nối với củ não sinh tư trên. Đó là những trung khu thị 
giác dưới vỏ.

- Thể gối trong được nối với củ não sinh tư dưới. Đó là những trung khu thính 
giác dưới vỏ.

* Vùng dưới đồi:
- Chất trắng: có chéo thị giác, dải thị giác.
- Chất xám:
+ Là các nhân của trung não kéo dài lên (nhân đỏ, liềm đen) và trở thành các 

nhân riêng của vùng như: nhân Luys, nhân này có liên quan đến các cử động 
đong đưa khi vận động di chuyển.

+ Ngoài ra vùng dưới đổi còn có nhiều nhân thực vật như: thể núm vú, củ 
xám, củ phễu.
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- Vùng dưới đồi thị là một trung khu thần kinh thực vật quan trọng như: 
trung khu điều hoà quá trình trao đổi chất, điều hoà thân nhiệt, điều hoà hoạt 
động tuyến sinh dục...

7.3. Não thất III

Não thất III thông ở dưới với cống Sylvus, thông ở hai bên với não thất bên 
bởi lỗ Monro.

Não thãt ben (phai\  ySủriQ  TO» (tom  • I

8. ĐẠI NÃO

Đại não gồm hai bán cầu đại não. Trọng lượng khoảng từ 1000-2000gr. 
Người Việt nam trung bình khoảng 1322-1442gr. Đại não phân hoá sớm nhất 
và có liên quan tói khứu giác. Đại não động vật cấp càng cao diện tích càng lớn 
được gọi là vỏ não mới. vỏ  não mới phát triển mạnh chiếm hơn 96% vỏ bán 
cầu đại não, trở thành cơ quan điều tiết cao nhất của mọi hoạt động sống.

8.1. Hình thể ngoài của bán cẩu đại não

Mỗi bán cầu đại não gồm ba mặt là: mặt ngoài, mặt trong và mặt dưới. Mỗi 
mặt có nhiều khe, phân ra làm nhiều thùy.

1) Các khe rãnh chính

Hình 197. Các thất não.
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a. Mặt ngoài: mặt này nằm sát vòm sọ, có 3 khe chính:
- Khe Sylvius (rãnh bên): đi từ mật dưới tới 1/3 dưới của bờ trước, chạy ra 

mặt ngoài đi lên trên và ra sau.
- Khe Rolando (rãnh trung tâm): bắt đầu từ gần giữa bờ trên chạy xuống 

dưới và ra trước.
- Khe thẳng góc ngoài (rãnh đỉnh chẩm ngoài): rất ngắn, ở trước đầu sau của 

bán cầu độ 5cm. Bắt đầu ở đầu sau, mặt trong của bán cầu chạy chếch ra trước, 
xuống dưới.

Rãnh trung tâm Hổi sau trung tám iđinn ỊénỊ
Hõt iruớc trung tâm (tran lẽn) _

(Rolanao) Ị Rãnh sau trung tâm

; ị  í Tiếu thuy đính trẽn (hòi đỉnh trên;

.... ...J  '
1

Rãnh trước trung tâm 

Hối trán trẽn '■, ^:ÍS=:,U1

Rẳnn trân trên . V v#m.:

Hổi trán giữa \

Rãnh trân aưới \  1' T Ị \ S
Hồi tran aưới '  ^  äh»

- Phần ổ mắt ~ ' ' ' .....  " .. “

Rãnn Trong đìnn

T-ểu thuy đinh dưới (hổi đinh aươ 1; 
õi tren viẽn 

Hối goc

Rảnh đinh chẩm

Rãnh - Nhánh trước /V '  /  ij!|,|1/  /
bên - Nhánh lên /■ .^in: ,,

(Sylvius) ị -N h a n h  sau " Cự c thai dương ị
*—Ii—»i fhái rt! fr<nn trHối thái aươnq trẽn /

Rãnh nguyên 

I (khi có Khi knóng)

Ị Rãnh chẩm ngí 

Khuyểt trước cnẩm  

Ị HỔI thái dương dưới 

Rằnh thái dương aươt

ngang

Rãnh thái úương trốn ^ ai dương giửa

Hình 198. M ặt ngoài củ a  bán cầu  đạ i não.

Mặt trong: gồm có bốn khe: 

r Khe thể chai: chạy viền sát bờ trên thể chai.

- Khe khuy (khe dưới trán): đi gần song song với khe thể chai.

- Khe cựa: chạy từ bờ sau của bán cầu đại não tới lồi sau của thể chai.

- Khe thẳng góc trong: tương ứng với khe thẳng góc ngoài ở mặt ngoài. Đi 
từ bờ trên của bán cầu đại não, chếch xuống dưới và ra trước.

c. Mạt dưói:

- 1/3 trước và 1/3 sau có khe liên bán cầu (khe não dọc) tách hai bán cầu.
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Hôi đa. Sànn ' rưoc trun9 Sấnh trun9 ìâ lr ' Tiêu thu» cann trung :a.T.
Rànr. đa 

HÓI Tran trong \  
Rãnn thế chai 
Vòm nào 

Vach trong suòt .

Lồ gian não thất (M onro) s\

Mép đinh gian đổ» thỉ 
im ep xam)

ĐÔI thi (não thất III)

Vùng dươi chai 
(cann Knừu

Mép trươc 

HỒI cann tận cùnu

Rảnh ha đòi

Mánh cun..]
. : — ,r' ••• -•-ỊipỊịịlịli

Ngacn thi g iac s  J /
Giao thoa ĩhi g iác

Cú xám ,x . /
Tuvẽn vèr.

Thế vú 
Cuông đai nào

Cấu năc-

h ê  zr.a-

Hô. trươr. cnẽm

Xoang doc trên 

Dam rỏi m anq rnach ínãu tnãt ill;

•■/án tụy đ õ i  ĩh i  

K  ,m  cíinh c h ã r r ì

HÔI c h è m

Móp cuống tung 

■ hè tung

Mep sau

Rãnn cưa

Xoang thãng trong 
¡én tiếu não

'.ói r-.ao rrer.tỉỷ'>v  ./  LÓI nao dưới 
C: Mánh sinh TU (mai.

ỳ  Tiểu nãc 

• j  Mãn ĩuý trêr
Máo tnâỉ Jươ' ưa ớarr: .'õt 
•Tiang m acr 

Man tuv aườ;
Công não ^Syivius;

H ình 199. Thiết đồ  cắt đứng d ọ c  qua n ão  bộ.

Cưc tran của nao

Ránh khứu 

Các rãnh ố mắt 

Các hồi ổ mãi 

Cưc thái dương 

Rãnh bên (Sylvius)

Rãnh thai aương dươi 

Hồi thái đương dưới

Bờ dưới (dưới ngoài 
của não)

Hòi tnáng
Khe náo doc

<JÕI thê chai
Manh ĩàn curiộ 

; /  j::ỉ; .H anh knưu

Hổi thái dương 
chẩm ngoài

Rằnh thái dương chẩm 

Hổi thái dương chẩm  trong 

Rảnh bên phụ 

Hối cạnh hài mã 

Hồi lưỡi

Rănh cựa

■* G iao thoa thi giac 

Thán kmn trii gac (II) (cát;

Tuyèn yên 
Chắt ĩhùng ĩrước

Dãi thi giac 
.-Củ phếd 

Thể vú

Chát (khoang) thúng sau

Cuống dại nào 

Thể gốí ngoài

Liềm đen 

Thế gôi trong

Nhân đỏ

Đói chẩm cùa đổi thi 

Lối não trén (củ não sinh tư) 

Cống não

E o  h ồ i d a i K h e  n ã o  d ọ c

Lối thể chai 

Đỉnh của hôi chêm 

C ự c  c h ẩ m  c ủ a  n ả o

Hình 200. Mặt dưới của bán cầu đại não.
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- 1/3 giữa có khe Bichat là một chỗ lõm sâu hình móng ngựa ôm quanh 
trung não.

- Mặt dưới của mỗi bán cầu được chia ra làm hai phần bằng khe Sylvius.
2) Các thuỳ và các hồi của não
a. Thuỳ trán: có 4 hổi: hổi trán lên; hổi trán trên (1), hồi trán giữa (2); hổi 

trán dưới(3).
b. Thuỳ đỉnh: có 3 hổi: hồi đỉnh lên; hồi đỉnh trên; hổi đỉnh dưới.
c. Thuỳ chẩm: có 6 hồi:
- Mặt ngoài: 3 hồi: chẩm l,chẩm 2, chẩm 3.
- Mặt dưới: 2 hổi: chẩm 4 còn gọi là hồi thoi, chẩm 5 còn gọi là hồi lưỡi.
- Mặt trong: hồi chẩm 6 còn gọi là hồi chêm, nằm giữa khe thẳng góc trong 

và khe cựa.
d. Thuỳ thái dương: có 5 hồi.
- Mặt ngoài có 3 hồi: thái dương 1 (hổi trên), hồi thái dương 2 (hổi giữa) và

hổi thái dương 3 (hổi dưới).
- Mặt dưới có 2 hồi: hồi thái dương 4 và hồi thái dương 5. Hồi thái dương 5 

còn gọi là hồi hải mã. Đầu trước ở hồi này cuốn lại như một cái móc gọi là móc 
hải mã.

e. Thuỳ đảo: nằm sâu ở đáy khe sylvius.
f. Thuỳ khuy: có một hồi là hồi khuv hav hồi chai, là hổi nằm giữa khe khuy

và khe thể chai.
3) Các mép liên bán cầu đại não
- Thể chai.
- Thể tam giác.
- Vách trong suốt.
- Mép trắng trước.
- Mép trắng sau.
8.2. Câu tạo  trong của bán cầu đại não
Gồm có ba phần: chất xám, chất trắng và não thất bên.
1) Chất xám:
a.vỏ đại não: có diện tích khoảng 2200 cm2; dày khoảng 1,5 đến 2cm; chứa 

khoảng 14-15 tỉ tế bào. Gồm 6 lớp:
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Hình 201. Thiết đồ cắt ngang qua 2 bán cầu đại não.

- Lớp ngoài cùng: mỏng nhất, lớp này về cơ bản gồm những sợi cấu tạo bởi 
tổ chức thần kinh đệm và những nhánh tận cùng của các đuôi nguyên sinh chất 
của các tế bào nằm ở sâu hơn.

- Lớp hạt ngoài: gồm các tế bào hạt bé xen lẫn tế bào tháp nhỏ.
- Lớp tế bào tháp trung bình.
- Lớp hạt trong.
- Lớp tế bào tháp lớn.
- Lớp tế bào đa dạng: chứa đựng các tế bào có hình dạng khác nhau.
Vỏ não là 1 bộ phận quan trọng nhất của não. Nó là trung ương phân tích và 

tổng hợp mọi hoạt động và suy nghĩ của của con người. Người ta chia vỏ não 
ra làm nhiều trung khu khác nhau, có thể từ 11 đến 220 khu. Hiện nay thông 
thường người ta chia ra làm 52 khu. Các khu chính trên vỏ não gồm có 10 khu:

- Trung khu phân tích vận động: nằm ở hồi trán lên. Vùng này nhận cảm 
giác ở gân, cơ, khớp, dâv chằng, sau đó quay lại chi phối hoạt động ở vùng đó 
theo quy luật: cơ quan ở phía trên thì trung khu ở dưới và ngược lại và theo qui



luật bắt chéo.

- Trung khu phân tích cảm giác chung: nằm ở hồi đỉnh lên, vùng này cảm 
nhận những cảm giác đau, nóng, lạnh, cảm giác về vị trí và cảm giác vận động 
của thân, hoạt động cũng theo qui luật trên.

- Trung khu phân tích thị giác: nằm ở hồi chẩm sáu. Mỗi bên trung khu thị 
giác đều liên quan tới phần mắt bên đối diộn. Khi một bên trung khu thị giác 
bị tổn thương sẽ dẫn tới cả hai mắt đều mù.

- Trung khu phân tích thính giác: nằm ở phần giữa của hồi thái dương trên. 
Mỗi bên trung khu phân tích thính giác đều có thể nhận được xung động thính 
giác từ hai bên tai. Do vậy một bên trung khu thính giác bị tổn thương không 
khỏi dẫn tới điếc cả hai tai.

- Trung khu phân tích xúc giác về hình thể', nằm ở hồi đỉnh trên.
- Trung khu phân tích vận động đối vói những động tác phối hợp phức 

tạp: nằm ở hồi đỉnh dưới bên trái đối với người thuận tay phải và ngược lại.
- Trung khu phân tích khứu giác: nằm ở móc hải mã của hồi hải mã. Cũng 

ở vùng này có cơ quan phân tích vị giác.
- Trung khu nghe hiểu tiếng nói: nằm ở phần sau hồi thái dương trên 

(TD1). Khi trung khu này bị tổn thương vẫn có thể nghe được bình thường 
nhưng không hiểu được người khác nói gì cũng không hiểu được ý nghĩa lời 
mình nói.

- Trung khu vận động tiếng nói: nằm ở phần sau hồi trán dưới (trán 3). Khi 
trung khu này bị tổn thương sẽ sinh ra chứng câm (không có khả năng nói 
nhưng vẫn phát ra được âm thanh).

- Trung khu vận động chữ viết', nằm ở phần sau hồi trán giữa (trán 2). Khi 
trung khu này bị tổn thương, tuy hoạt động của phần tay không gặp trở ngại 
nhưng không thể biểu đạt được ý nghĩa nhờ phương thức đọc viết.

b.Thể vân:
Được tạo nên bởi ba nhân: nhân đuôi, nhân bèo và nhân trước tường.
* Nhân đuôi: có hình như dấu phẩy: ôm lấy phía trên mặt ngoài của đồi thị.
* Nhân bèo: nằm ở phía ngoài của nhân đuôi gồm có bèo sẫm ở ngoài và 

bèo nhạt ở trong.
* Nhân trước tường: là một nhân mỏng nằm ở ngoài cùng.
* Chức năng. Các nhân xám trung ương là những trung tâm vận động dưới

337



vỏ. Các nhân này cùng với nhân đỏ và một vài nhân khác họp thành hệ 
ngoại tháp:

+ Chỉ huy các vận động định hình đã thành nếp, thành thói quen.
+ Chỉ huy sự phối hợp không có ý thức và trình tự liên tục của các cử động 

làm cho các động tác được nhịp nhàng thăng bằng.
2) Chất trắng: gồm 3 hộ thống:
* Hệ thống bán cầu\ là những sợi thần kinh rìối các hổi, các thùy của một 

bán cầu đại não với nhau.
* Hệ thống liên bán cầu: gồm thể chai, thể tam giác mép trắng trước, mép 

trắng sau.
* Hệ thống liên hợp nhiều vùng: bao gồm những bá sợi thần kinh nối vỏ 

não với các trang khu ở phía dưới nó và ngược lại. Hệ thống này có bao trong, 
tùy từng đoạn mà có tên gọi khác nhau và làm nhiệm vụ dẫn truyền khác nhau.

- Bao trong có hình chữ V mà đỉnh ở trong gọi là gối của bao trong.
- Trụ trước: là đoạn nằm giữa nhân bèo và nhân đuôi còn gọi là đoạn bèo 

vân, gồm các sợi nối đồi thị vói vỏ não.
- Trụ sau: là đoạn nằm giữa nhân bèo và đồi thị còn gọi là đoạn bèo thị, gồm 

chủ yếu là bó tháp.
3) Não thất bên
Mỗi một bán cầu đại não có một não thất bên là chỗ phình cuối cùng của 

ống nội tủy. Não thất bên gồm có phần trung tâm và ba sừng: trước (sừng trán), 
sau (sừng chẩm) và dưới (sừng thái dương).

9. CÁC ĐƯỜNG DẪN TRƯYEN t h a n  k in h

Chức phận và cấu tạo của hệ thần kinh dựa trên cơ sở của cung phản xạ. Nhờ 
cung phản xạ mà cảm giác từ cơ quan nhận cảm dược truyền vào trung ương 
và rồi lại từ trung ương chuyển ra đến cơ quan tác động ngoại vi. Đổng thời 
giữa tủy sống và não bộ luôn luôn có sự liên hệ mật thiết với nhau. Tất cả những 
liên hệ này được thực hiện thông qua các neuron, do đó giữa các tầng của não 
và tủy đã hình thành nên từng chuỗi neuron. Các chuỗi neuron tạo thành những 
chặng trung gian giữa cơ quan phân tích trung ương với cơ quan nhận cảm và 
bộ phận tác động ở ngoại vi.

Các đường dẫn truyền thần kinh gồm ba loại:

- Đường dẫn truyền vận động.
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- Đường dẫn truyền cảm giác.
- Đường dẫn truyền liên hợp (gồm các sợi liên hệ giữa các bộ phận cúa trung 

ương thần kinh).

9.1. Đưòng dẫn truyền cảm giác

Được chia ra làm 3 nhóm:
* Nhận kích thích từ môi trường ngoài như: đaụđớn, nóng, lạnh, ánh sáng, 

âm thanh. Đường này gọi là đường cảm thụ bên ngoài.
* Nhận các kích thích từ cơ, gân, khớp, dây chằng. Đường này gọi là đường 

cảm giác bản thể, gồm có đường cảm giác sâu có ý thức vặ cảm giác sâu không 
ý thức. 'Ỷ

* Nhận các kích thích từ cơ quan nội tạng, gọi là đường cảm giác nội tạng.
a. Đường cảm giác sâu có ý thức:
Dẫn truyền cảm giác về đau đớn, nóng lạnh ở sâu trong xương, khớp, cơ. 

Đường này có bó Goll (bó Thon) đản truyền cảm giác sâu ở chi dưới và bó 
Burdach (bó Chêm) dẫn truyền cảm giác sâu ở chi trên. Gồm 3 chặng neuron:

ĐƯỜNG DẪN TRUYỀN CẢM GIẤC
Bó Goll và bó Burdach Bó tủy>Đồi thị bên Bó tủy-ĐỔi th ị trưỏc

N a o  g i ữ a

H à n h  n ã c

Đ ạ i  n a o

T u ỷ  s ố n c

Hỉnh 202. Các đường dẫn truyền cảm giác.

339



* Chặng 1: gồm những neuron giả một cực (neuron hình chữ T) nằm ở hạch
gai. Neuron này có một nhánh gai và một sợi trục:

- Nhánh gai theo dây thần kinh tủy đến tiếp xúc với các tiểu thể cảm giác ở

gân, xương, cơ, khớp, dây chằng để nhận cảm giác ở đó.

- Sợi trục qua rễ sau vào tủy sống tạo thành bó Goll và bó Burdach ở cột sau 
(bó Goll ở trong và bó Burdach ở ngoài). Sau ậó các sợi này đi lên đến nhân 
Goll và nhân Burdach của hành não thì dừng lại, chuyển sang neuron thần kinh 
thứ hai.

* Chặng 2: bắt đầu từ nhân Goll và nhân Burdach, các sợi bắt chéo đường 
giữa để hình thành dải Reil giữa đi qua hành-cầu-trang não và dừng lại ở đồi 
thị của gian não để chuyển sang neuron thứ ba. *

* Chặng 3: bắt đầu từ đồi thị, các sợi đi lên vỏ não và dừng lại ở lớp tế bào 
hạt của hồi đỉnh lên.

b. Đường cảm giác sâu không ý thức: dẫn truyền cảm giác về trương lực 
của các cơ đi lên tiểu não và vỏ não để đảm bảo sự thăng bằng của cơ thể, điều 
hòa và phối hợp các cử động của cơ thể.

Đường này gồm 2 bó:
- Bó gai tiểu não trước (hay gai tiểu não chéo).

- Bó gai tiểu não sau (hay gai tiểu não thẳng).
Các bó này gồm:
- Các neuron ở hạch gai, sọi trục của nó chạy vào sừng sau của tủy sống.
- Từ sừng sau có các sợi chạy vào tiểu não. Các sọi của bó tiểu não chéo thì 

bắt chéo trước khi đi vào tiểu não, còn các sợi của bó tiểu não thẳng thì đi thẳng 
đến tiểu não và dừng lại ở thùy dun rồi đi vào các nhân của tiểu não.

- Từ các nhân của tiểu não, các xung được truyền tới các đường vận động 
gây ra các vận động tự động hoặc từ tiểu não các sợi liên hệ với nhân đỏ, đồi 
thị và vỏ não để phối hợp, điều hòa các động tác được nhịp nhàng.

9.2. Đường dẫn truyền vận động

Các đường này bắt đầu từ vỏ não đi xuống, chia làm hai hệ: hệ tháp và hệ 
ngoại tháp.

1) Hệ tháp:

a. Bó tháp: là đường vận động của thân và tứ chi. Gồm hai chặng neuron:
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HỆ THÁP HỆ NGOẠI THÁP

V ỗ  n ã o  —

C á c  c ú  t h ị  g i á c  
V ù n g  đ ồ i  t h ị  

T u y ế n  y ê n

N ã o  g i ữ a

H à n h  n ã o

T u ỷ  s ố n g  <

Hình 203. Các đường dẫn truyền vận động.

* Chặng 1: bắt đầu từ những tế bào tháp ở 2/3 trên của hồi trán lên. Các sợi 
đi xuống qua đoạn bèo thị của bao trong, đến trung não (ở 3/5 giữa chân cuống 
đại não), qua cầu não (ở phía trước) bị các bó sọi chạy ngang chia ra thành 
nhiều bó nhỏ, rồi đến hành não lại tập trung thành hai tháp trước. Tói phần dưới 
hành não thì:

- 9/10 số sợi bắt chéo sang bên đối diện tạo nên bó tháp chéo ở cột bên phía 
đối diện của tuỷ sống. Sau đó ở mỗi tầng của tủy nó tách ra những sợi thần kinh 
đến sừng trước ở cùng bên và dừng lại ở đó.

- Còn lại 1/10 số sợi chạy thẳng xuống hai bên rãnh giữa trước của tuỷ sống, 
tạo thành bó tháp thẳng. Sau đó ở mỗi tầng của tuỷ sống các sợi mới bắt chéo 
qua mép trắng trước và dừng lại ở sừng trước bên đối diện.

* Chặng 2: bắt đầu từ các neuron ở sừng trước của tủy sống. Sợi trục của nó 
tách khỏi tuỷ sống và tạo nên rễ trước dây thần kinh tuỷ, đi ra ngoài chi phối 
vận động của các cơ vân ở thân mình và tứ chi.

b. Bó gối: là đường vận động của đầu và cổ.
Gồm 2 chặng neuron:
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* Chặng 1: bắt đầu từ 1/3 dưới hổi trán lên bởi các tế bào tháp. Các sợi đi 
xuống qua đoạn gối của bao trong, đến trung não (ởl/5 trong chân cuống đại 
não), qua cầu não, hành não. Ớ mỗi đoạn của thân não các sợi của bó gối tách 
dần ra, bắt chéo đường giữa và dừng lại ở các nhân vận động của các dây thần 
kinh sọ bên đối diện.

* Chặng 2: bắt đầu từ các nhân vận động, các dây thần kinh sọ,các sợí trục 
đi ra theo các dây thần sọ chi phối cho cơ vân ở ctầu, mặt, cổ.

2) Hệ ngoại tháp:
Hệ ngoại tháp là đường dẫn truyền các cử động đơn giản, không tùy ý, duy 

trì trương lực của cơ (thăng bằng) và điều hòa các đông tác.
. V

- Trung khu của hệ ngoại tháp là các nhân xám trung ương dưới vỏ: thể vân, 
nhân Luys, liềm đen, tổ chức xám quanh ống não. Tất cả hoạt động của các 
nhân xám trung ương đều chịu ảnh hưởng của vỏ não và có sự tham gia của 
tiểu não.

- Hệ ngoại tháp gồm các bó: bó vỏ cầu, bó hồng gai, bó mái gai, bó tiền 
đình gai...

10. MÀNG NÃO, MÀNG TUỶ SốNG, NÃO THẤT VÀ TUAN h o à n  
DỊCH NÃO TƯỶ

1) Màng não và màng tuỷ sống

Bể mặt màng não và màng tuỷ sống đéu có 3 lớp màng bao phủ đi từ ngoài 
vào trong là màng cứng, màng nhện và màng mềm. Chúng có chức năng chống 
đỡ, bảo vệ và cung cấp chất dinh dưỡng cho não và tuỷ sống. Giữa màng cứng, 
màng nhện có một khoang gọi ỉà khoang dưới màng cứng. Giữa màng nhện và 
màng mềm có khoang dưới màng nhện, chứa dịch não tuỷ.

2) Não thất
Não thất là chỉ khoang bên trong não bao gồm não thất bên ở bán cáu đại 

não; giữa hai bên gian não có não thất 3; nằm ở giữa cầu não, hành não và tiểu 
não có não thất 4. Não thất 3 và não thất bên thông vói nhau nhờ lỗ gian thất. 
Não thất 3 và não thất 4 thông với nhau nhờ cống Sylvius. Thất não 4 thông với 
ống tuỷ sống. Lỗ giữa và lỗ bên của não thất 4 thông với khoang dưới màng 
nhện.

Tại não thất có đám rối mạch, mao mạch, mô liên kết, biểu mô màng thất 
tạo thành, có khả năng bài tiết dịch não tuỷ.
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Dịch não tuỷ là thể dịch trong suốt khồng màu, ở người trưởng thành có 
khoảng 75-180 ml (hoặc 130-150 ml), chứa đầy trong các não thất, ống tuỷ 
sống và khoang dưổi màng nhện. Dịch não tuỷ chủ yếu do đám rối mạch của 
não thất sinh ra.

Dịch não tuỷ do đám rối mạch não thất bên sinhra đi qua lỗ gian thất tới não 
thất 3; dịch não tuỷ do đám rối mạch não thất 3 sinh ra đi qua ống Sylvius đổ 
vào não thất 4. Sau đó cùng vói dịch não tuỷ do đám rối mạch não thất 4 sinh 
ra đi tới lỗ giữa và lỗ bên của não thất bên đổ vào khoang dưới màng nhện. Nó 
làm cho não, tuỷ sống, thần kinh não và rễ thần kinh tuỷ đều được ngâm trong 
dịch não tuỷ. Sau đó dịch não tuỷ lại đi qua hạt của ỉĩiàng nhện đổ vào trong 
tuần hoàn máu.

Chức năng của dịch não tuỷ: có thể hoãn xung chấn động của tuỷ sống và 
não. Dịch não tuỷ còn có chức năng dinh dưỡng, vận chuyển sản phẩm của quá 
trình trao đổi chất và duy trì áp lực bình thường bên trong sọ.

3) Tuần hoàn dịch não tuỷ
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CHƯƠNG m . HỆ THỐNG THẨN KINHm

NGOẠI BIÊNt'

Hệ thần kinh ngoại biên gồm 31 đôi dây thần kinh tuỷ sống và 12 đôi dây 
thần kinh sọ não. y

1. CÁC ĐÔI THẦN KINH TUỶ

31 đôi dây thần kinh tủy tách ra ở 2 bên tủy sống gồm có:

- 8 đôi dây thần kinh cổ.

- 12 đôi dây thần kinh ngực.

- 5 đôi dây thần kinh thắt lưng.

- 5 đôi dây thần kinh cùng.

- 1 đôi dây thần kinh cụt.

Các dây thần kinh này tách ra ở tủy sống bởi hai rễ: rễ trước (vận động) và 
rễ sau (cảm giác). Hai rễ này nhập thành dây thần kinh tủy (dây hỗn hợp). 
Dây thần kinh tuỷ, sau khi ra khỏi lỗ ghép chia làm hai nhánh: nhánh trước và 
nhánh sau.

1) Nhánh sau: nhỏ, chi phối vận động và cảm giác vùng dọc hai bên 
cột sống.

2) Nhánh trước: là nhánh chính và quan trọng hơn. Từ nhánh này hình 
thành nên nhiều đám rối thần kinh gồm có:

- Đám rối thần kinh cổ.

- Đám rối thần kinh eánh tay.

- Đám rối thần kinh thắt lưng.

- Đám rối thần kinh cùng.
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Đ  m  c h ú  n g ự c
T h â n  đ ố t  s õ n g  ( n g ự c )

t ù y

p h ổ i

n h á n h  Iưno 

n h á n h  lưng

Hình 204. Tủy sống và các nhánh dây thần kinh tủy.

a. Đám rối thần kinh cổ:

Tạo nên bởi nhánh trước của bốn đôi dây thần kinh cổ trên từ C1-C4 . Đám 
rối này gồm những sợi vận động và những sợi cảm giác. Từ đám rối cổ xuất 
phát ra:

- Các nhánh nông cảm giác cho da ở đầu, cổ.

- Các nhánh sâu vận động cho các cơ ở vùng đầu, cổ. Trong đó có dây hoành 
đi xuống vận động cho cơ hoành, cảm giác cho phế mạc, tâm mạc và nối tiếp 
với đám rối dương ở bụng.

b. Đám rối thần-kinh cánh tay:

Được tạo thành bởi các nhánh trước của dây thần kinh tuỷ cổ từ V-VIII và 
ngực I. Trong đám rối thần kinh này có các sợi thần kinh cảm giác, các sợi thần 
kinh vân động và các sợi giao cảm. Từ đám rối thần kinh cánh tay hình thành 
các dây thần kinh lớn như: dây thần kinh trụ, dây thần kinh quay, dây thần kinh 
mũ, dây thần kinh cơ bì, chi phối cho toàn bộ chi trên.

(1) Dây thần kinh cơ - bì (Hình 205). Chỉ đạo hoạt động của cơ nhị đầu cánh 
tay, cơ cánh tay trước và cơ quạ cánh tay, đồng thòi chỉ đạo cảm giác đối với 
lớp da phía xương quay của cẳng tay.

R ễ  b ụ n g

H ạ c h  T K  q i a o  c ả m  . . .  

N h á n h  t h ô n g  t r ắ n g  v a  x a m  

H ạ c h  g a i

R ễ  l ư n g

T h â n  k i n í  

M à n g  

R ễ  b ê r
l i , , :  ' i H Ĩ  # 1  Su,. ■ 
r ... ,  * -:ỂI », .

á -  ^
g i i t e
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Nhìn trước

C h ú  y :  C h ỉ  n h ữ n g  cơ 
đ ư ơ c  c h i  p h ố i  b ở i  t h ắ n  K i n h  

r  c ơ  b i  đ ư ơ c  t r i n h  b à y

T h ả n  k i n h  c ơ  b i  ( C 5 ,  6 ,  7 )

C ơ  q u a  c a n h  t a y

Cơ n h ị  đ â u  c á n h  t a y  
( l ậ t  r a )

C d  c á n h  t a y

N h á n h  k h ớ p

T h ầ n  k i n h  b i  
c ả n g  t a y  n g o à i

N h à n h  t r ư ơ c  

N h a n h  s a u

T r o r i g
S a u

N g o à i

C a c  Ồ C ,

Ỉ CUéà
đ à m  rỏ!

ĩ h ã n  k i n h  b i  
c a n h  l a y  t r o n g

T h á n  km n DI 

c a n n  t a y  t r o n g

■ ' T h ả n  k i n h  tru

‘ỉ  T h â r i  k i n n  g i ữ a
T h â n  K Ĩ n n  a u a y  

T h ấ n  k i n h  nách

ca n h  íav

í
ị

C h i  p h ố i  
c â m  g i á c  : : ■: *:■ 
d a nì

N h ì n  t r ư ớ c  ( m ặ t  g a n  t a y )

Hình 205.

N h ì n  s a u  ( m ă t  m u  t a y )

(2) Dây thần kinh giữa (Hình 206). Không phân nhánh tại cánh tay mà đến 
cánh tay mới được phân nhánh. Nhánh ở cơ đi đến chỉ đạo nhóm cơ phía trước 
cẳng tay (trừ cơ cánh tay quay, cơ gấp cổ tay trụ và nửa phía trong cơ sâu gấp
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chung ngón tay). Nhánh ở da chỉ đạo cảm giác 'của 3 xương ngón tay bên phía 
xương quay.

Nhìn trưôc Chú y: chi những cơ đươc chi phõ 

DỞi thấn Kinn giữa đưdc trình Dáy

Thân Kinh c o  D i

Thân kir.n giữa (C5. ô. 7, 8. T1 ị 

(C5: khi có  khi khõng)

Cd  sấp tron (dầu cánh tay) 

Nhánh knởp

C a  aảD cố lay quay

C ơ  gan tay dài 

C ơ  sâp tròn (đấu tru)

C ơ  gấp cá c  ngón nõna (lặt lên)

C ơ  CỊấp các ngón sâu -  
(pnan ngoai đươc cung  
cẳp bởi thần kinh gian 
cốt trước, phấn troncs 
đươc cung cấp bởi 
thẩn Kinh tru}

Thấn kinh gian cốt trước 

C ơ  gãp ngón cãi dài 

C ơ  sấp vuông

Nhánh gan tay của T K  giữa

C ơ  dạng ngón cái ngắn

ccí Ị  Cơ đối ngón cái

mô 1 C ơ  gấp ngòn cai
cái ngần (đầu nông

đau sâu thường 
đươc Ch! phối 
bời thẩn kinn tru

C a c  D O  

cúa đám rỗ! 

cành ĩay

C á c  ca giun 

thứ nhất và thứ hai

C á c  nhánh mu tay . 

đến mu đốt giữa 

và đốt xa

Nhìn sau (mật mu tay)

Hình 206.
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(3) Dây thần kinh trụ (Hình 207). Không phân nhánh ở cánh tay mà phân 
nhánh ở cẳng tay, Nhánh cơ chỉ đạo hoạt động của nhóm cơ trước cẳng tay, cơ 
bàn tay. Nhánh da chỉ đạo cảm giác da ở gan bàn tay, mu bàn tay nửa bên trụ 
và gan, mu ngón tay nửa bên trụ.

N hìn trư ổ c  Ghi chũ ’ chi nhửng co  đươc chi phối
DỜI đây thán Kinn tru đươc tnnn Day

TÍ1 án Kinh tru

ịKnôna cno nhanr. 

ớ trẻri knuỳuị

;C7 Knĩ co KMI Khóng;

I  '" 'M ỏ m  trên  lõi c á u  ĩrong

■s, Nhánh knờp 

(ờ s a u  ¡01 c à u !

II'
ị|ỉ C o  gâD c a c  ngón sâu  

— (cni riêng phân trong, 

phàn ngoai đươc cni phòi 

DỞ! nnanh gian cỏĩ trươc 

cua thân kinn aiữ a;

«, Cơ g ấ p  CỂ tay tru 

(đươc k éo  vao  trong;-

N hìn  s a u  

{m ặt m u ta y  ỉ

Cơ g ã p  ngòn cái ngăn  

(chí riêng bó sâu )

-  Nhánh mu tay cú a  thân kinh !ru 

___  Nhánh gan  tay

N hánh nóng

Nhánh sà u

Cơ gan  tay  ngắn  

Cơ d an g  ngón ut 

Cơ g ấ p  ngón út ngăn  

C ơ đỗi ngổn út } 2à c  cơ  rnỏ lít

T hần  kinh gan  ngón cnuriy 

'N Nhánh noi với thán kinh giữa

C á c  cơ gian cốt gan  tay vã mu tay 

C á c  cơ giun thứ ba vá thừ tư (keo Kuỏrig)

thần Kinh gan ngón riêng 

thãr, kinh mu ngón tay từ nhánh mu ĩayj 

nhânh mu tay đến mãt mu 

giữa và xa

Hình 207.
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(4) Dây thần kinh quay (Hình 208 và 209). Nhánh cơ chỉ đạo hoạt động của 
toàn bộ nhóm cơ phía sau chi trên. Nhánh dưới da chỉ đạo cảm giác vùng da 
phía sau chi trên và mu bàn tay nửa bên quay.

Thẩn kinh vai sau (C5) Nhìn sau

Cơ (rèn ga'
Thân kinh trên vai (C5. 6)

Cơ nánq vai 
(cùng đươc chi 
phôi bài các nhánh 
từ 0 5  va CB)

Cơ trám bế

Cơ trám lớn

Cơ dưới

Thần Kính nách (C5, 6)

Thán kinh bi 
cànn tay ngoài trẽn

Thân kinh quay 
(C5. 6. 7. 8)

Thân kinh bi 
cánh tay ngoai dưới

Thấn

(nhánh của thần

Cơ tam đầu

Mỏm Khuỷu

Cơ Khuỷu 

Cơ duỗi các ngòn 

Cơ duỗi cổ tay trụ

Thản k i n h  D ị  

cẳng tay sau

•• ì/àch gian 
co ngoai

Cơ cann tav
(phân ngoai, phân con lai 
của ca  đươc chi phò' 
bởi thần Kinh cơ bi)

Cơ cánh tay - quay

,C ơ  duỗi cổ tay 
quay đài

Co duỗi Gổ tay 
quay ngări

Hình 208.
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Thần kinh quay (C5. 6. 7. 8. T1)

Nhánh nóng (nhann tân Ị 

Nhánn sâu  (nhan tán,'

Mỏm trên iốí câu ngoai 

Cơ khuỷu 

Co canh tay quav 

Cơ duỗi cô tay quay aai ‘.

Co ngửa

Cơ duỗi cổ lay quay ngắn 

— Cơ duỗi cổ tay ĩru 

Cơ duỗi cac ngòn 
■Já ca  đuỗí ngon UI

Cơ duỗi ngon trà 

Cơ duỗi ngòn cảí aài 

Cơ đang ngon cái dai 

- Cơ duỗi ngón câi ngãn 

Than kinh gian côt sau (nnánh sâu cúa 
than kinh quay sau Khi đã cho ca c  nhánh CƠỊ

ý-' Nhánn nông thân kmn quav

N hìn  sau

Mhom cac cơ 
duỗi - n g ứ a

Từ thân kinh nach {Tnân Kinh D! 

canh tay 
naoaỉ trên

Tứ thân kinh quay 4

Các  thần kinh mu ngón tay

Hình 209.

Thần Kinh 

Di cành tay 
ngoái dươi

Thân Kinh ói 
cánh tay saii

Tnấn KíP.h CI 

càng  tay sau

Nhánh nông của
thản kínn auay
các nhánn mu ngón tay

Chí phối cảm giác da từ 
các thđn kinh quay và nach

(5) Dây thần kinh nách. Nhánh cơ chỉ đạo hoạt động của cơ delta và cơ 
tròn bé.
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c. Đám rối thần kinh thắt lưng

Được tạo nên bởi các nhánh trước của dây thần kinh tuỷ: ngực XII, thắt lưng
I, II, III và 1/2 đôi dây IV . Đám rối thần kinh này cho các nhánh đến chi phối 
các cơ ở vùng bụng và bẹn. Ngoài chi phối cơ thắt lưng chậu, cơ vuông thắt 
lưng, đám rối này còn phát ra một số dây thần kinh quan trọng sau.

Thần kinh bi đùi ngoài (L2, 3) 

Thần kinh đùi (L2. 3, 4)

Thân Kinh 

Co châu 

Cơ  thảt iưng íớn (phấn dưới)

Nhánh khớp

Cơ may (đã cắt và lâ!

Cơ iươc

Cơ thẳng 
đui (đà cát 
và iật ra)

Cơ
rộng giữa 

Cơ
rộng trong 

Cơ
rông ngoàĩ

Cd tứ 
đầu đùi

Cơ kítờp

Chú ý: chì nhũng cơ được 
chi phối bởi thần kinh đủi 
được trinh bày

.-(Đám rối thắt lưng

Thân that ¡ưng cung

Thân Kinh bì 
đùi ngoáĩ

Các nhánh 
DI trước của 
ỉhán Kinh đùt —'

Cơ may
(đã cắt vá làt vâOỉ

Nhánh dưới bánn cné 
của thân kinh mển

Các nhánh bì cảng cnản 
trong của thần kính hiển

Ch. pnối 
căm giác aa

X
H

Hình 210. Thần kinh đùi và thần kinh đùi bì ngoài.
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(1) Dây thần kinh đùi (Hình 210). Nhánh cơ chỉ đạo hoạt động của các cơ: 
tứ đầu đùi, cơ lược và cơ may. Nhánh dưới da chỉ đạo cảm giác vùng da phía 
trước đùi và bờ phía trong bàn chân.

Thân Kinh châu-ha Vi 

Thân kinh Châu-Dẹn 

Thần kinh sinh duc đùi

Thần kinh bì đùi ngoài 

Thần kinh dùi -

Thần kinh bịt (L2,3, 4) 

Nhánh sau

Nhánh khớp .......

Nhánh trưóc

Nhánh sau

Nhánh bi

Nhánh khớp __..
Cho khớp gối

Vòng gân cơ khep

Chú ý: chỉ những cơ được 
chi phối bời thần kinh bịt 
được trình bày

► Đ á m  rõi tnát !Ưnọ

Thân thắt ¡ưng cung

Cơ D!t ngoa;

Cơ khep ngán 

Cơ khép dai (đã cắỉì

Cơ khep iớn (Phãn ngồi 
lồĩ câu đươc chi phôi 
bởi thấn kinh ngốiị

Cơ thon

Chi phối 
cảm  g ià c  da

Hình 211. Thần kinh bịt
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(2) Dây thần kinh bịt (Hình 211). Nhánh cơ chỉ đạo hoạt của nhóm cơ co 
trong đùi. Nhánh da chỉ đạo cảm giác vùng da phía trong đùi.

Thấn kính chay 
(14, 5, S1, 2. 3}

T h á n  K in n  DÌ b ă p  c h á n  

t r o n g  iđ â  c ă ỉ ;

C ả c  n h á n h  k h ớ p  

C ơ  g a n  c n â n

C c  b u n g  c h á r

í đ ố  c á t  ,

T h á n  Kinh c n o  c ơ  Khec 

C ơ  k h e o

T n à n  K in h  g ia n  cố?  

c ẳ n g  Châr>

o è p  ;,đ ã  c á ỉ ì

C ơ  g ả p  c á c  n g ô n  

c h â n  c a i  d ã i

C ơ  c h à y  s a u

C ơ  g ấ p  n q ò n  —  

c h â n  c á i  d à i

T h ầ n  k in h  b â p  C h â n

( đ ã  c ắ t ;  \

N h a n h  g ó t  n g o à i  V

N h á n n  g ó t  t r o n g

M a c  g iữ  g á n  g ấ p

T n â n  K ir tn  b ’ 

m u  c n ã n  n q o a -

T h ấ n  k ín h  m a c  c h u n ạ  

N h a n h  KhỚD

T n â n  k in h  DI D ă p  c h â n  n g o à i  ( đ ã  c á ! ;

C a c  n n a n n  g o i  

t r o n g  ( S I , 2)  

T h â n  k in h  g a n  

c h á n  t r o n g

L4 5;
T h â n  K in n  g a r .  

c h a n  n g o a '

¿:

T ừ  th â n  k in h  

c h à y

c h a n  n g o a '

SI l: ,

.. .. . .  /  
T h ẩ n  k ỉn h  n t ế n  Í L ^ .  4 '.’ ^  , ' A

T h â n  Kinh oàp  chần  • 

• ;S 1 . 2 ;  q u s  

c á c  n n a n r i  g ố ĩ  

n g o a i  v a  Oi m u  

c h á n  n c o á ;

N h a n h  

g o t  t r o n g

Thân kính gan 
cnan trong

C ơ  g â p  c á c  n g o n  

c h ả n  n g ă n  v a  

th ầ n  k in h  

C ơ  d ạ n q  n g o n  

c ả i v à  t h ấ n  k in h  

C ơ  g ẩ p  n g o n  

c a i  n a à n  v a  

t h ấ n  k in h

C ơ  g iu n  £ / J p | p Ì | |  f | ĩ  \ v  ì- ì p \

th ử  n n ả í  v à  j | |

ín ầ n  k in h  I T  1

Cacthàn ^K in h  g a n

n g ó n  c h u n g  ý

C á c  th á p  /  '* ' ĩ  ỉ '  ă/ ì f  "

k i n n  g a n  ị-ậii' B;Ị

n g o n n è n g  ....

Chi phối cam giac da gan chàn

' \ h a n n  g o ĩ  n g o a :

. T iá n  K in n  n ấ p  c n à r
;ỉn ¿r
ỵ  Thán kinh gan 

chân ngoai

ĩ h ẩ n  K i n h  c n o  c c  

j a n g  n g o n  ; jí  

C o  v u ô n g  g a n  c h á n  

v à  th â n  K in h

C ơ  d a n g  

n g o n  Uĩ 

Nhánh sâu
đ è n  c a c  c ơ  q ia n  GÒt

C a c  c o  g iu n  

th ư  n a i.  b a .  tư

Cơ k̂ ec 
n g o n  ca -

Nhanh nóng
c h o  c ơ  q ia n  c ó t  

th ư  tư  v a

C o  g á c  

n g o n  u t  n g à n

C a c  'h á n  K in n  a a r  

n g o n  c n u n g  v'3 n é n a

C h u  v: c a c  n h a n h  K h o p  

K n o n g  đ ư ơ c  t r in h  D a y

Hình 212. Thần kinh chày
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Thần kinh mác chung 
(được vẽ mờ)

Gân cơ nhi đãu đùi

T hần kinh m ác  c h u n g  
(L4, 5, S1, 2)

Chỏm xương m ác

Cơ m ác dài (đã cắt)

Thần kinh 
m àc nõng

Các nhánh của thần kính 
bi bắp chân ngoài

Cơ m àc dài

Cơ m ác ngắn ..

Thần kinh bì mu chân trong 

Thẩn kinh bì mu chân giữa

■_..- Thần kinh bi bắp chân ngoâi iđưdc. vẽ mơ)

J|_ ____C á c  nhánh KHơp

■Í;p:
Thân kinh quãt ngược khơp

Cơ duỗi các  ngón chân đài (đã cát)

—Thần Kinh mác sâu

... - Cơ chày trưởc

’•* Chi phôi cám giác da

Cơ duỗi cã c  

ngón chân dài

Cơ duỗi ngon 
chân cái dài

Thân kinh bi 
bẳp cnân ngoài

Nhanh ngoái 
thần kinh mác 

s  sau cho 
Cơ duỗi ngón cáí

^  ngán và
Mạc giữ gân duỗi dưới ....'ỆT' L . í  i Cơ du° l cac n9ôn
(đã cắt một phần) !|: J j ( i l l  1  chân ngắn

Thần kinh 
m ác nông \

Thần kinh bi mu 
chân ngoãi 
(nhánh của thần kinh 
bắp chân)

Các thần kinh - ..——
mu ngốn chân

chân ngắn

1  % ' ỵ ậ  '■!  Nhánh trong của Than ^ nr*
ệ  Vv iT TK mác s â u  mac
: '  ; P v > V ; :  - v fc  s ả u  "'V

"ị Á . ỈM Ẽ ì J Ì k r - ^ 1 Ị .  Thân kinh bắp chán ------- 'Ế '
i L  .1 , \  ! 1 qua nhảnh bi mu í ;«• * 1 %..... /  " ■ :-*r-«aiBUiiứpHỊ»' Chan nogai

X

Hình 213. Thần kinh mác chung.

d. Đám rối cùng:

Được tạo thành bởi nhánh trước của 1/2 đôi dây thần kinh thắt lưng IV, đôi 
dây thắt lưng V và bốn đôi cùng I-IV. Từ đám rối này cho các nhánh chi phối
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cho các cơ và da của thành chậu, phần mông, âm đạo, phần sau đùi, cẳng chân 
và bàn chân. Phân thành một số nhánh chủ yếu sau:

(1) Dây thần kinh trên mông và dây thần kinh dưới mông: Dây thần kinhírên 
mông chỉ đạo hoạt động của cơ mông bé và cơ căng cân đùi. Dây thần kinh 
dưới mông chỉ đạo hoạt động của cơ mông to.

(2) Dây thần kinh ngồi. Là dây thần kinh dày nhất trong cơ thể đi từ bờ dưới 
cơ cùng đùi xuyên qua khung chậu, chạy qua khoảng giữa ụ ngồi và mấu 
chuyển lớn đi qua mặt sau đùi. Trong đó, nhánh cơ chỉ đạo sự hoạt động của 
nhóm cơ sau đùi, toàn bộ cơ cẳng chân và bàn chân. Nhánh dưới da chỉ đạo 
cảm giác vùng da ở sau đ ù i, cẳng chân và bàn chân. Khi đau ở dây thần kinh 
ngồi thì thường đau ở đoạn giữa ụ ngồi và mấu chuyển lớn. Dây thần kinh ngồi 
chạy ở phía sau đùi đến góc trên hố kheo phân thành dây thần kinh chày và dây 
thần kinh mác chung.

- Dây thần kinh chày (Hình 212). Nối tiếp với thân dây thần kinh ngồi, 
nhánh ở cơ chỉ đạo sự hoạt động của nhóm cơ phía sau cẳng chân và cơ dưới 
bàn chân. Nhánh dưới da chỉ đạo cảm giác vùng da ở mặt sau cẳng chân và dưới 
bàn chân.

- Dây thần kinh mác chung (Hình 213). Từ phía trên hố kheo đi ra sau, bao 
quanh phía dưới cổ xương mác chạy qua cơ mác dài đến mặt trước cổ xương 
mác, phân thành dây thần kinh mác nông và dây thần kinh mác sâu. Nhánh ở 
cổ của dây thần kinh mác nồng chỉ đạo hoạt động nhóm cơ phía ngoài cẳng 
chân. Nhánh dưới da chỉ đạo cảm giác vùng da phía ngoài cẳng chân và mu bàn 
chân. Dây thần kinh mác sâu chỉ đạo hoạt động nhóm cơ phía trước cẳng chân.

Dây thần kinh chủ yếu chỉ đạo các cơ xương trong cơ thể

Bộ phận Têri cơ Dây TK chỉ đạo Đoạn tuỷ sống
Đầu Cơ ức - đòn - chũm Dây TK gai 

DâyTK cổ 2,3
C2,3

Thân mình Cơ thang

Cơ lưng rộng 
Cơ ngực to 
Cơ ngực nhỏ 
Cơ răng trước

Dây TK gai 
Dây TK cổ 3,4 
Dây TK ngực - lưng 
Dây TK ngực trước 
Dây TK ngực trước 
Dây TK ngực dài

C3,4
C6-8

C7,8,T1

C5-8
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Thân mình Cơ nâng vai 
Cơ trám
Cơ gối của cổ và đầu 
Cơ ưỡn cột sống 
Cơ vuông thắt lưng 
Cơ thẳng bụng 
Cơ chéo bụng trong 
Cơ chéo bụng ngoài 
Cơ bụng ngang 
Cơ hoành

Dây TK vai lưng 
Dây TK vai lưng 
Nhánh sau dây TK cổ 
Nhánh sau dây TK sống 
Dây thần kinh thắt lưng 
Dây thần kinh gian sườn 
Dây thần kỉnh gian sườn 
Dây thần kỉnh gian sườn 
Dây thần kỉnh gian sườn 
Dây TK cơ hoành

C2-5
C4-6
C5-8

T5-12

C2-4
Chi trên Cơ delta Dây TK nách C5,6

Cơ trên gai Dây TK trên vki C5
Cơ dưới gai Dây TK trên vai C5, 6
Cơ tròn nhỏ Dây TK nách C5, 6
Cơ tròn lớn Dây TK dưới vai C5, 6
Cơ dưới vai Dây TK dưới vai
Cơ nhị đầu cánh tay Dây Tk cơ bì C5-7
Cơ quạ cánh tay Dây Tk cơ-bì
Cơ cánh tay trước Dây Tk cơ-bì
Cơ tam đầu cánh tay Dây Tk quay C5-8
Cơ khuỷu Dây Tk quav
Cơ cánh tay quay Dây Tk quay C5,6
Cơ sấp tròn Dây TK giữa C6,7
Cơ gan tay lớn Dây TK giữa
Cơ gan tay bé Dầy TK giữa
Cơ trụ trước Dây TK trụ C 7,8, TI
Cơ nông gấp dạng Dây TK giữa C7, 8, TI
ngón tay
Cơ dài gấp ngón cái Dây TK giữa
Cơ sâu gấp chung Dây TK giữa
ngón tay
Cơ sấp vuông Dây TK giữa
Cơ duỗi cổ tay quay Dây TK quay C5-8
dài
Cơ duỗi cổ tay quay Dây TK quay
ngắn
Cơ duỗi ngón tay Dây TK quay C 6 -8
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Cơ trụ sau 
Cơ ngửa ngắn 
Cơ dài dạng ngón cái 
Cơ ngán duỗi ngón cái 
Cơ dài duỗi ngón cái 
Cơ ngắn dạng ngón cái 
Cơ đối chiếu ở ngón cái

Dây TK quay 
Dây TK quay 
Dày TK quay 
Dây TK quay 
Dây TK quay 
Dây TK .giữa 
Dây TK giữa

C6-8 

- C7, c 8, TI

Chỉ dưới Cơ thắt lưng chậu Dây TK đùi L l-4
Cơ mông lớn Dây Tk dưới mông L 4 -S 2
Cơ mông nhỡ Dây TK trẽn mông L 4 -S 1
Cơ mông bé Dây TK trên mông
Cơ tháp Dây TK bì đùi Sl, 2
Cơ bịt trong Dây TK bịt trong L5. Sl, 2
Cơ bịt ngoài Dây TK bịt trong L5, SI
Cơ căng cân đùi Dây TK trên mông L4-S1
Cơ may Dây TK dùi L2, 3
Cơ tứ đầu đùi Dây TK đùi L2-4
Cơ ỉược Dây TK đùi L2-4
Cơ khép đùi dài Dây TK đùi
Cơ khép đùi ngắn Dây TK đùi
Cơ thẳng trong Dây TK bịt L2-4
Cơ khép đùi to Dây TK bịt
Cơ nhị đầu đùi Dây TK L4-S2
Cơ bán gân Dây TK ngồi
Cơ bán mạc Dây TK ngồi L4-S2
Cơ tam đầu cẳng chân DẩY TK chày L4-S3
Cơ kheo Dây TK chày
Cơ dài gấp các ngón chân Dây TK chày
Cơ dài gấp ngón chân cái Dây TK chày
Cơ chày sau Dây TK chày
Cơ chày trước Dây TK mác sâu L5-S2
Cơ dài duỗi ngón chân Dây TK mác sâu
Cơ dài duỗi ngón cái Dây TK mác sâu
Cơ mác dài Dây TK mác nông
Cơ mác ngắn Dây TK mác nông
Cơ mu bàn chân Dây TK mác sâu
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Nhóm cơ dưới bàn chân 
phía trong

Nhóm cơ dưới bàn chân 
phía ngoài

Dây TK dưới bàn 
chân trong(nhánh 
dây TK chày)
Dây TK dưới bàn 
chân ngoài (nhánh 
dây TK chày)

2. CÁC ĐÔI DÂY THẦN KINH s ọ  NÃO

Có 12 đôi, trong đó có:
- Các đôi hoàn toàn cảm giác: I, II, VIII ( đôi dây giác quan).
- Các đôi dây hoàn toàn vận động: III, IV, VI, XI, XII.
- Các đổi dây hỗn hợp: V, VII, IX, X.
1) Đôi số I. Dây thần kinh khứu giác:
Gồm các tế bào thần kinh khứu giác ở niêm mạc trên hốc mũi, những tế bào 

này thu nhận những kích thích về mùi rồi đi qua các lỗ của mảnh xương sàng 
tới hành khứu. Các sợi từ hành khứu qua cuống khứu, tam giác khứu tới khoang 
thủng trước rồi từ đó các sợi đi tới trung khu khứu giác ở hồi hải mã.

2) Đôi sô II. Dây thần kỉnh thị giác:
Là dây giác quan. Tập trung các sợi đi từ võng mạc mắt đi qua ỉỗ thị giác để 

vào sọ tới giao thoa thị giác (ở đây các sợi đi từ nửa ngoài của võng mạc thì đi 
thẳng, còn các sợi đi từ nửa trong thì bắt chéo) theo dải thị giác đến thể gối 
ngoài. Rồi từ đó các sợi đi lên tạo thành các đường tia thị giác tới vỏ não ở hồi 
chẩm sáu.

3) Đôi số III. Dây thần kinh vận nhỡn chung:
Là dây vận động. Nhân dây này là nhân xám ở trung não (nhân vận động và 

nhân thực vật) ở trước cống Sylvius . Dây III thoát ra ở hai bên khoang thủng 
sau đi vào hốc m ắ t, rồi phân nhánh chi phối các cơ vận động nhãn cầu (trừ cơ 
chéo trên và cơ thẳng ngoài).

4) Đôi số IV. Dây cảm động: là dây vận động cơ chéo to của mắt
Nhân của dây này nằm ò  trung não dưới nhân dây III. Đôi này thoát ra ở mặt 

sau của chân cuống đại não chạy vòng ra phía trước vào ổ mắt chi phối cho cơ 
chéo trên của mắt.

5) Đôi số V. Dây thần kinh sinh ba (dây tam thoa):
Dây này thoát ra từ cầu não gồm 2 rễ: rễ nhỏ là rễ vân động, rễ lớn là rễ cảm 

giác.
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- Rễ cảm giác từ hạch bán nguyệt Gasser gồm ba nhánh: Dây thần kinh mắt, 
dây thần kinh hàm trên, dây thần kinh hàm dưới chi phối cảm giác vùng mặt.

- Rễ vận động chi phối cho các cơ nhai.
6) Đôi sô VI. Dây thần kinh vận nhỡn ngoài:
Là dây vận động. Dây này đi từ nhân xám ở cầu não thoát ra ở rãnh hành cầu 

vào ổ mắt trên , đi tới cơ thẳng ngoài của nhãn cầu , chi phối cho cơ này.
7) Đôi số VII: Dây thần kinh mặt:
Là dây hỗn hợp, thoát ra ở rãnh hành cầu, có nhiệm vụ:
- Vận động các cơ bám da mặt và các tuyến tiết dịch ở niêm mạc mũi, 

miệng, hầu và tuyến lệ.
- Cảm giác vị giác ở 2/3 trước lưỡi.
8) Đôi số VIII. Dây thần kinh tiền đình- ốc tai (dây thính giác):
Là dây cảm giác do hai dây tạo nên:
- Dây Ốc tai: đi từ cơ quan corti
- Dây tiền đình: đi từ các ống bán khuyên và tiền đình (soan nang, cầu nang).
Dây thính giác đi qua rãnh hành cầu vào cầu não và dừng lại ở các nhân của 

cầu não, rồi từ cầu não có các sợi liên hệ tiểu não, vỏ não (dây tiền đình) hoặc 
từ cầu não có các sợi liên hệ với cú nào sinh tư dưới và vỏ nãp (dây ốc tai), cho 
ta cảm giác về âm thanh và thăng bằng.

9) Đôi số IX. Dây thần kinh thiệt -hầu:
Là một dây hỗn hợp thoát ra từ hành não chi phối:
- Vận động các cơ ở hầu và tiết dịch của tuyến mang tai.
- Cảm giác ở họng và gốc lưỡi.
10) Đôi số X. Dây thần kinh lang thang (phế vị):
Là một dây hỗn hợp thoát ra từ hành não, dây này gồm các sợi cảm giác, vận 

động, thực vật chi phối cho hầu, thanh quản và các tạng ờ cổ, ngực và ổ bụng.
11) Đôi số XI. Dây thần kinh phụ:
Là một dây vận động, thoát ra từ hành não và ở sừng trước đoạn cổ tuỷ sống. 

Chi phối cho cơ ức-đòn-chũm và cơ thang.
12. Đôi số XII. Dây thần kinh hạ thiệt:
Là dây vận động thoát ra ở hành não, đến chi phối cho các cơ của lưỡi và các 

cơ trước của cổ.
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CHƯƠNG IV. HỆ THẨN KINH THỰC VẬT

Hệ thần kinh là một hệ thống nhất và hoàn chỉnh được chia làm hai phần có 
liên quan chặt chẽ với nhau là HTKĐV và HTKTV. Cả hai phần này đều có 
chung nguồn gốc phát sinh và đều đặt dưới sự kiểm soát của vỏ não. Nhờ 
HTKTV mà vỏ não điều hòa được các tạng và ngưểc lại thông qua vỏ não mà 
HTKTV liên hệ được với ngoại cảnh.

1. CẤU TẠO ĐẠI CUÖNG CỦA HỆ THAN k in h  t h ụ c  v ậ t

Hệ thần kinh tự chủ, còn gọi là hệ thần kinh thực vật gồm phần trung ương 
và phần ngoại biên.

1) Các trung tâm thần kinh thực vật:
Là các nhân thần kinh thực vật nằm trong não hoặc tủy
a. Ở thấp: Có ở bốn nơi:
- Trung não.
- Hành não.
- Tủy sống đoạn lưng I đến thắt lưng III.
- Tủy sống đoạn cùng II đến cùng IV.
b. Ở cao: Có ở ba nơi:
- Vỏ đại não: tuy định khu chưa rõ ràng nhưng dựa vào sinh lý và bệnh lý

người ta biết chắc rằng có các trung khu thực vật ở vỏ đại não.
- Các thể vân và đồi thị.
- Vùng củ phễu: ở đây có các trung khu thực vật rất quan trọng như: trung

khu điều hòa huyết áp, hô hấp, hoạt động của đường tiêu hóa, bàng quan và
chuyển hóa một số chất.

2) Phần ngoại biên: gồm các hạch thần kinh, các dây thần kinh và các đám 
rối thần kinh thực vật.

a. Hạch thần kinh thực vật: là chặng dừng của các sợi thần kinh thực vật
trước khi đi tới các cơ quan. Hạch gồm có ba loại:
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* Hạch cạnh sống: nằm dọc hai bên cột sống.
* Hạch trước tạng: gồm những hạch nằm ở trước tạng hoặc ở ngay cạnh các 

cơ quan.

* Hạch tận cùng: nằm ở ngay trong thành các cơ quan.
b. Các dây thần kinh thực vật: gồm có dây thần kinh thực vật cảm giác và 

dây thần kinh thực vật vận động.

* Thần kinh thực vật cảm giác
Thần kinh thực vật cảm giác và thần kinh động vật cảm giác giống nhau, đều 

do các neuron giả một cực tạo nên. Thần kinh thực vật cảm giác phân bô' ở cơ 
quan nội tạng và mạch máu. Sợi trục của chúng điyVào não và tuỷ sống. Tại 
trung khu thần kinh, dây thần kinh thực vật cảm giácinột mặt nhờ neuron trung 
gian làm cầu nối với dây thần kinh thực vật vận động để hoàn thành phản xạ ở 
nội tạng, hoặc liên kết với thần kinh động vật vận động tạo thành phản xạ thần 
kinh động - thực vật. Ngoài ra, thần kinh thực vật cảm giác còn có thể thông 
qua đường dẫn truyền nhất định đến vỏ não sinh ra cảm giác thực vật.

Thần kinh thực vật cảm giác tuy phần lớn giống với thần kinh động vật cảm 
giác song bản thân nó cũng có những đặc điểm riêng biệt.

Số lượng sọi thần kinh thực vật cảm giác ít trong đó chủ yếu là những sợi 
mảnh, ngưỡng chịu cảm giác đau đớn khá cao, nên đối với cường độ kích thích 
bình thường không sản sinh cảm giác. Nhưng khi nội tạng tiến hành những hoạt 
động có cường độ kích thích lớn và những tình trạng bệnh lí tận cùng thần kinh 
bị kích thích và sinh ra cảm giác đau đớn.

Con đường dẫn truyền của thần kinh thực vật cảm giác khá phân tán. Các sợi 
cơ cảm giác của một cơ quan nội tạng có thể thông qua nhiều đường dẫn truyền 
thần kinh đi vào trung khu và một dây dẫn truyền thần kinh có thể chứa sợi cơ 
cảm giác của vài cơ quan. Vì vậy, cảm giác đau ở nội tạng thường lan rộng 
không định vị chuẩn xác.

* Thần kinh thực vật vận động.
Thần kinh thực vật điều tiết các cơ quan nội tạng, tim mạch và tiết dịch ở các 

tuyến, không bị ý thức của con người khống chế, nhiều người còn gọi thần kinh 
thực vật vận động là thần kinh tự chủ. Thần kinh thực vật vận động đi từ trung 
khu thần kinh thực vật rồi tới các hạch thực vật rồi mới tới cơ quan trả lời nên 
gồm hai loại sợi sợi trước hạch và sợi sau hạch.

- Sợi trước hạch: là sợi thần kinh từ trung ương đến hạch, sợi này có myêlin
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- Sợi sau hạch: là sợi thần kinh từ hạch tói cơ quan sợi này không có myêlin
c. Các đám rối thần kinh thực vật: đó là các mạng lưới sợi thần kinh thực 

vật đan chằng chịt trước khi đi vào một cơ quan.

2. HỆ GIAO CẢM

1) Trung khu
Nằm ờ sừng bên của tủy sống từ đoạn tủy cd VIII đến đoạn tuỷ thắt lưng III. 

Từ các trung khu các sợi chạy ra ngoài và chạy vào hai chuỗi hạch thần kinh 
giao cảm nằm ở hai bên của cột sống

2) Chuỗi hạch cạnh cột sổng
a. Đoạn cổ: có ba hạch giao cảm (trên, giữa, dưới)
Hạch cổ dưới kết hợp với hạch ngực trên tạo thành hạch cổ ngực (hạch sao).
Từ ba hạch cổ cho các nhánh đi tới đám rối tim, phổi, các nhánh hầu, thực 

quản, thanh quản và tuyến giáp.
b. Đoạn ngực: có từ 10 đến 12 hạch.
- Từ 5 hạch ngực trên cho các nhánh chạy vào thực quản và phổi.
- Từ 6 hạch ngực dưới cho ra các dây tạng lớn, tạng bé và tạng dưới đi xuống 

bụng và đi tới đám rối dương.
c. Đoạn thắt lưng: gồm có:
- 4 hạch thắt lưng.
- 4 hạch cùng.
- 1 hạch cụt.
Từ các hạch này cho ra các nhánh chạy tới đám rối hạ vị.

3. HỆ PHÓ GIAO CẠM

1) Trung khu
Ở trung não, hành não và các đốt tủy cùng 2,3,4.
2) Các hạch và các sợi phó giao cảm
a. Ở trung não: có nhân thực vật của đôi dây thần kinh sọ III(dây vận động 

vận nhãn chung). Các SỢI phó giao cảm của dây này là một phần của dây III, 
nó đi vào hạch mi và từ hạch này các sợi đi vào nhãn cầu làm co thăt đồng tử.

b. Phần hành não: có nhân thực vật của dây VII, IX, X.
- Các sợi phó giao cảm của dây VII đi vào hạch bướm - khẩu cái rồi đi đến

362



chi phối sự tiết dịch cho tuyến lệ và các tuyến trong niêm mạc miêng, mũi, hầu
- Các sợi phó giao cảm của nhân nước bọt trên (gọi là dây VII) đi vào các 

hạch dưới hàm, dưới lưỡi rổi đi đẽn chi phối sự chế tiết của các tuyến nước bọt 
dưới hàm và dưới lưỡi.

- Các sợi phó giao cảm của dây X đều đi qua các đám rối trước tạng, đám 
rối hầu - giáp tạng, đám rối tim phổi, đám rối thực quản, đám rối dương tù đó 
đến chi phối cho các tạng trong ổ bụng.

c. Ở đoạn tủy cùng 2, 3, 4: V
Các sợi phó giao cảm đi từ phần này cùnig với các sợi giao cảm đi đến các 

hạch hạ vị tạo nên đám rối hạ vị và chi phối cho các tạng ở trong chậu hông 
như: đại tràng, tử cung, bàng quang và các cơ quạrí Rhác của khung chậu bé .

4. S ự  KHÁC NHAU GIỮA THAN KINH GIAO CẢM VÀ PHÓ 
GIAO CẢM

a. Về trung khu:
- Trung khu của hệ giao cảm nằm ở sừng bên của tủy sống từ đoạn tuỷ cổ 8 

đến đoạn tuỷ thắt lưng 3.
- Trung khu của hệ phó giao cảm nằm ở hành não, trung não và đoạn tủy 

cùng 2, 3, 4.
b. Về hạch thần kinh:
- Hệ giao cảm có hạch giao cảm nằm ở hai bên cột sống.
- Hệ phó giao cảm có các hạch ở gần các tạng hoặc ngay trong thành của 

các tạng.
c. Dây thần kinh:
- Dây thần kinh giao cảm dẫn truyền chậm vì có sợi trước hạch ngắn, sợi sau 

hạch dài.
- Dây thần kinh phó giao cảm dẫn truyền nhanh vì có sợi trước hạch dài,sợi 

sau hạch ngắn.
d. Phạm vi phân bố:
- Hệ giao cảm phân bố rộng, khắp toàn thân.
- Hệ phó giao cảm: phân bố hẹp hơn: Tuyến mồ hôi, tuyến thượng thận và ở 

phần lớn các mạch máu không có thần kinh phó giao cảm.
e. Tác dụng đối với một cơ quan: hệ giao cảm và phó giao cảm có tác dụng 

đối lập nhau nhưng phối hợp, bổ sung và điều hòa lẫn nhau đảm bảo cho cơ
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quan đó có thể hoạt động bình thường.
- Hệ giao cảm có tác dụng giúp cho cơ thể thích nghi với sự thay đổi của môi 

trường như làm cho tim đập nhanh, huyết áp, đường máu tăng nhanh, hô hấp 
nhanh và sâu, đổng tử dãn, hoạt động hệ tiêu hóa bị ức chế giúp cho cơ thổ thực 
hiện những hoạt động trao đổi chất cần thiết.

- Hệ phó giao cảm giúp cho cơ thể duy trì hoạt động ở trạng thái yên tĩnh 
như làm cho tim đập chậm, huyết áp giảm, hoạt động hệ tiêu hóa được tăng 
cường. Thần kinh phó giao cảm bảo tồn được năng lượng và phục hồi thể lực.

5. S ự  KHÁC NHAU GIỮA HỆ THAN KINH ĐỘNG VẬT VÀ HỆ THAN 
KINH THỰC VẬT
a.về chức năng: "
- Hệ thần kinh động vật chi phối các hoạt động liên hệ với ngoại cảnh, hệ 

này chỉ huy các cơ vân ở đầu, mặt, thân, tứ chi và một vài nội tạng (lưỡi, hầu, 
thanh quản...). Nhờ có hệ thần kinh động vật mà con người có thể thực hiện 
được những động tác nhanh, chính xác, theo ý muốn và có được cảm giác.

- Hệ thần kinh thực vật phụ trách tất cả các cơ quan nội tạng, các tuyến và 
các cơ trơn, hoạt động ngoài ý muốn. Hệ này thực hiện chức năng chủ yếu là 
điều khiển dinh dưỡng và bài tiết. Hệ thần kinh thực vật gồm có hệ giao cảm 
và hê phó giao cảm.

b. Về trung khu:
- Trung khu thần kinh động vật nằm suốt dọc não bộ và tủy sống.
- Trung khu thần kinh thực vật chỉ có ở 1 số đoạn của não bô và tủy sống.
c. Cách đi đến các cơ quan:
- Hệ thần kinh động vật: từ trung ương các sợi thần kinh đi thẳng tới cơ quan 

mà nó chi phối
- Hệ thần kinh thực vật: từ trung ương thần kinh các sợi thần kính không trực 

tiếp truyền tới cơ quan phân bố mà đi tới các hạch thực vật rồi từ đó mới đi tới 
các cơ quan mà nó chi phối. Do đó thần kinh tự chủ có 2 loại: sợi trước hạch 
và sợi sau hạch.

d. Đặc điểm sợi thần kinh:
- Sợi thần kinh động vật thường có vỏ myêlin khá dày, truyền xung động 

nhanh.
- Sợi thần kinh thực vật thì không có myêlin (sợi sau hạch) hoặc nếu có thì 

rất mỏng (sợi trước hạch), truyền xung động thần kinh chậm.
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6. ẢNH HƯỞNG CỦA VỎ NÃO Đ ối VỚI HỆ THAN KINH THỰC VẬT

Tất cả các hoạt động của hệ thần kinh thực vật đều chịu ảnh hưởng của vỏ 
não và có mối liên hệ chặt chẽ với các hoạt động của hệ thần kinh trung ương. 
Các trạng thái xúc cảm như sợ hãi, tức giận... do ảnh hưởng của vỏ não gây nên 
thông qua hệ thần kinh thực vật sẽ gây ra các biến đổi như toát mồ hôi, lạnh, 
dãn hoặc co hẹp đồng tử, mặt đỏ bừng hoặc tái, nhợt.

7. ẢNH HƯỞNG LUYỆN TẬP THỂ THAO ĐÔÌ VỚI HỆ THAN KINH

Trên thực tế hệ thần kinh điều hoà các hoạt động chức năng phức tạp của các 
cơ quan và hệ cơ quan trong cơ thể. Thực tiễn chứng minh luyện tập thể thao 
liên tục trong thời gian dài có thể nâng cao khả nấng điều tiết, cải thiện tính 
linh hoạt và cân đối của hệ thần kinh; đồng thời còn tăng cường chức năng của 
hệ thần kinh.

Kết quả nghiên cứu cho thấy: luyện tập sức bền có thể dẫn tới số lượng sợi, 
ti lạp thể trong tế bào sừng trước tuỷ sống của chuột tăng lên. Đồng thời những 
hoạt động có tính kỹ xảo cũng có thể làm cho mật độ ti lạp thể của tế bào 
Purkinje ở tiểu não to lên. Luyện tập thể thao làm thay đổi hình thái cấu tạo ti 
lạp thể trong tế bào thần kinh để thích ứng vói chức năng vận động và phát lực, 
Vỏ đại não là trung khu thần kinh cấp cao nhất của cơ thể. Nó do lượng lớn các 
neuron thần kinh tạo thành, các neuron truyền, bảo tồn và tổng hợp thông tin 
cho nhau nhờ xinap. Nghiên cứu phát hiện từ những loại hình bài tập tiến hành 
ở chuột cho thấy có thể làm to nhân tế bào tháp của vỏ đại não, số lượng các 
tua tham gia tạo thành xinap cũng tăng lên rõ rệt, số lượng xinap cũng từ đó 
được tăng lên. ở thòi kì phát dục của chuột tiến hành áp dụng các loại bài tập 
vận động có thể làm to nhân neuron thần kinh vận động ở vỏ đại não và nhân 
tế bào ở sừng trước của tuỷ. Ngoài ra, vận động hoặc các kích thích phức tạp từ 
môi trường sống đều có thể làm to tua tế bào Purkinje ở vỏ tiểu não. Những 
biến đổi hình thái cấu tạo miêu tả ở trên cho thấy, vận động (đặc biệt là các 
hình thức vận động) làm tăng kết cấu thông tin ở vỏ đại não và các trung khu 
thần kinh khác, sinh ra các đuôi gai mới, tăng tốc độ dẫn truyền và tổng hợp 
thông tin trong trung khu thần kinh. Từ đó, cải thiện được chức năng của trung 
khu thần kinh, tăng cường trí lực của con người. Vì vậy, ở thòi kỳ sinh trưởng 
phát triển của trẻ và đối với người già tiến hành các hình thức bài tập đa dạng 
và khoa học có ý nghĩa rất tích cực đối với việc làm tăng thể chất, phát triển trí 
lực và phòng ngừa lão hoá ở con người.

365



Thần Kinh vân nhãn (111 'j 
Thần kinh mật (VII) 

Thăn kinh thiẽt hãu (IX) 
Hanh não 

Thần kinh iang thang (X)

Các macn mau nôi so 
Hach ín;

%’ Hach chân Dưám-khấu ca;
C âc tuyèn lé

riach tai

Các tuyến nước bot
__.... hiach aưới ham
ac tuyên aưới !ƯỜI va 

dưới ham

ĩuyến mó hòi

Cac mach mâu 
ngoại biérí

Nang lông 
(cơ trơn 
va cac 
tuyến bã)

Ghi chú: 3 cấu truc 
irên được minh noa 
chỉ ờ 1 mừc nhưng 
mèn điên ó tất cả 
các mức)

Đám rối 
ha vi dưới

Bang quanti 

Tuyên tiến iiôt

Bô phân sinh auc ngoải

Các sơi 
giao cảm {Trườc hach 

Sau hach

Hình 214. Sơ đô hệ thổn kinh tự chủ.
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PHẨN IV. HỆ GIÁC QUAN

Các giác quan là bộ phận ngoại biên của một cơ quan phân tích mà trung 
ương của các cơ quan phân tích này nằm ở vỏ bán cầu đại não. Ở các cơ quan 
phân tích có chứa các cơ quan thụ cảm tiếp nhận những kích thích vể vật lý (cơ 
học, ánh sáng, âm thanh và thăng bằng) và hóa học (khứu giác, vị giác) mà cơ 
thể nhận được từ môi trường xung quanh.

Cơ thể có năm giác quan chính:
- Cơ quan thị giác (mắt) tiếp nhận kích thích về ánh sáng.
- Cơ quan thính giác (tai) tiếp nhận kích thích vẻ âm thanh và thăng bằng.
- Cơ quan khứu giác là các tế bào khứu giác ở niêm mạc vùng hốc mũi tiếp 

nhận các kích thích về mùi.
- Cơ quan vị giác là những nụ vị giác ở niêm mạc lưỡi tiếp nhận các kích 

thích về vị.
- Cơ quan xúc giác là nằm ở da tiếp nhận các kích thích về xúc giác, đau đớn, 

nhiệt độ.

l . c ơ  QUAN THỊ GIÁC

Cơ quan quan thị giác được cấu tạo bởi hai phần chính là nhãn cầu và các 
cấu tạo phụ của nhãn cầu.

1.1. Nhãn cầu

1) Hình thể của nhãn cầu
- Là một vật thể hình cầu mà mặt trước là một chỗ lồi có độ cong lớn hơn tất 

cả diện tích còn lại.
- Nhãn cầu được phân ra thành hai cực:
+ Cực trước tương ứng vói trung tâm của giác mạc
+ Cực sau nằm ngoài chỗ dây thần kinh thị giác đi ra khỏi nhãn cầu một chút.
- Đường thẳng đi qua cực trước và cực sau gọi là trục quang học của mắt.
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Gồm có vỏ của nhãn cầu và các môi trường trong suốt.
Buồng truớc

2) Cấu tạo bên trong của nhãn cầu

Hình 215. Cấu tạo bên trong của nhãn cẩu.

a. Vỏ của nhãn cầu: gồm ba lớp màng từ ngoài vào trong là:
- Lớp màng xơ . gồm có hai phần:
+ Giác mạc: chiếm 1/6 ở phía trước của lớp màng xơ, trong suốt nên ánh 

sáng có thể xuyên qua được. Giác mạc không chứa mạch máu, là nơi tận cùng 
của thần kinh cảm giác bám vào vì vậy có cảm giác rất nhạy. Các mạch máu 
xung quanh và thuỷ dịch cung cấp chất dinh dưỡng cho giác mạc.

+ Củng mạc: chiếra 5/6 ở phía sau, có màu trắng sữa, do tổ chức liên kết sợi 
chắc tạo nên có tác dụng duy trì hình dạng của nhãn cầu và bảo vệ các bộ phận 
bên trong nhãn cầu. Phía trước củng mạc nối với giác mạc, phía sau gắn liền 
với dây thần kinh thị giác, bề mặt có điểm bám của các cơ mắt. Nơi tiếp giáp 
giữa giác mạc và củng mạc là rãnh củng mạc, phần giác mạc ở rãnh này gọi là 
viền giác mạc. Bên trong rãnh có xoang tĩnh mạch củng mạc là nơi vòng tuần 
hoàn của dịch nhãn cầu đi qua.

- Lớp màng mạch: do mô liên kết thưa tạo thành, chứa rất nhiều tê bào sắc 
tố và các đám mạch máu nên còn được gọi là màng sắc tố. Màng mạch được 
chia làm ba phần: sau là màng mạch chính thức, giữa là thể mi và phẩn trước 
là mống mắt (lòng đen).
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* Màng mạch chính thức: chiếm phần lớn phía sau, có nhiều và có những 
tế bào chứa sắc tố đen làm cho lòng nhãn cầu tối như một buồng kín thuận lợi 
cho sự nhìn rõ.

- Phía sau màng có một lỗ thủng để cho dây thần kinh thị giác thoát ra. 
Màng này dính chặt với củng mạc ở hai vị trí là: chỗ dây thần kinh thị giác đi 
ra và chỗ giác mạc chuyển thành củng mạc. Còn ở chỗ khác màng mạch liên 
kết với củng mạc một cách lỏng lẻo.

Chức năng chủ yếu của bộ phận này là cung cấp chất dinh dưỡng cho nhãn 
cầu, tế bào sắc tố có tác dụng đón nhận các tia sáng.

* T hể mi: là phần giữa dày lên của màng mạch ở xung quanh bờ giác mạc. 
Thể mi có hai phần:

- Phần ngoài là vành mi, được cấu tạo bởi các cơ mi, cơ mi bao gồm các bó 
sợi cơ trơn sắp xếp theo ba hướng:vòng, nan hoa, kinh tuyến.

- Phần trong là mỏm mi gồm khoảng 60 đến 80 nếp lồi do lớp trong của 
màng mạch tạo nên. Trong các mỏm mi có các cuộn mạch.

- Ở giữa thể mi và nhân mắt có dây treo nhân mắt hay còn gọi là đai mi. Bởi 
vậy khi cơ mi co hay dãn sẽ làm cho nhân mắt có thể dẹp xuống hay phổng lên 
và đó là sự điều tiết của mắt khi nhìn những vật ở xa hay gần. Khi cơ trơn xếp 
dọc ở thể mi co hay giãn có thể đóng hoặc mở xoang tĩnh mạch củng mạc để 
lưu thông vòng tuần hoàn dịch mắt.

* Mống mắt (lòng đen): là phần trước của màng mạch và có hình một đĩa 
tròn đứng thẳng, ở giữa có một lỗ thủng gọi là con ngươi (hay đồng tử). Con 
ngươi có thể thu nhỏ hay dãn rộng được là nhờ các cơ nằm ngay trong bề dày 
của mống mắt. Gồm có:

+ Cơ dãn đồng tử: chạy theo hướng nan hoa.
+ Cơ thắt đồng tử: lặ một cơ vòng.
- Mống mắt có nhiều tế bào sắc tố khác nhau ở các giống người.
- Lớp màng thần kinh (võng mạc): gồm có ba phần: võng mạc chính thức, 

võng mạc thể mi và võng mạc mống mắt tương ứng với ba phần của màng mạch. 
Võng mạc thể mi và võng mạc mống mắt nằm ngay dưới mống mắt và thể mi 
của lớp màng mạch, không có tác dụng cảm quang nên còn gọi là vùng mù.

Võng mạc chính thức có cấu tạo phức tạp nhất, chủ yếu do 4 tầng tế bào tạo 
thành, đi từ ngoài vào trong gồm tế bào biểu mô sắc tố, tế bào cảm nhận ánh 
sáng, tế bào lưỡng cực, tế bào hạch. Trong đó, tế bào biểu mô sắc tố còn được 
gọi là phần sắc tố, 3 tầng tế bào còn lại được gọi chung là phần thần kinh.

369



(1) Tế bào biều mô sắc tố: ở ngoài dính vào màng mạch chứa nhiều hạt sắc 
tố, là loại tế bào trụ đơn ngắn. Phần đỉnh của tế bào sắc tố có nhiều tua mảnh 
đi sâu vào tế bào nón và tế bào que. Khi đón nhận ánh sáng mạnh các hạt sắc 
tố đen của tế bào đi vào trong tua hấp thụ các tia sáng đó để bảo vệ tế bào. Cái 
gọi là chứng bong võng mạc chính là chỉ tế bào sắc tố và tế bào thần kinh bị 
tách rời nhau.

(2) Phần thần kinh: gồm ba lớp tế bào thần kinh là:

f^ĩám

Màng mạch Màng mạch 

Ngoại biên vế t võng mạc

A. Các tế bào ngắn
B. Các tế bào lưỡng cực 
c. Các tế bào hình nón
G. Các tế bào hạch
H. Các tế bào ngang 
p. Các tế bào sắc tô'
R. Các tế bào hình que

Hình 216. Các lớp tế bào ở võng mạc.

* Lớp tế  bào hình nón và hình que:
- Tế bào hình que thu nhận các kích thích về ánh sáng trắng và đen. Các tế 

bào này chứa sắc tố đỏ thị giác gọi là Rodopxin. Chất này rất nhạy cảm với ánh 
sáng (khi hấp thụ ánh sáng thì làm hưng phấn tế bào hình que). Nó bị phân giải 
ngoài ánh sáng và lại được tái tạo trong bóng tối làm cho toàn bộ võng mạc có 
màu hổng. Rodopxin được tạo thành khi có Vitamin A. Khi VitaminA trong cơ 
thể bị thiếu dẫn đến thị lực bị suy giảm và được gọi là chứng quáng gà.

- Tế bào hình nón có khả năng cảm nhận các kích thích về màu sắc và sắc 
thái các màu (con người có 3 loại tế bào phân biệt đón nhận các sắc tố của màu 
xanh da trời, xanh lục và đỏ. Có người bị mất khả năng nhận biết màu sắc chính 
là thiếu mất tế bào hình nón được gọi là chứng mù màu).

* Lớp tế  bào thần kinh song cực: là lớp trung gian giữa lớp tế bào hình nón, 
hình que với lớp tế bào hạch.

* Lớp tế  bào hạch: nằm ở tầng trong cùng của võng mạc là lớp tế bào đa 
cực. Sợi trục của lớp tế bào này tạo thành dây thần kinh thị giác.
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Trên võng mạc thực sự người ta phân biệt hai điểm là:
* Điểm vàng: là nơi nhìn rõ vật nhất vì nơi đây tập trung nhiều tế bào hình 

nón và hình que nhất. Điểm vàng còn gọi là hố trung tâm.
* Điểm mù: là nơi không nhìn thấy gì cả vì ở đây không có các tế bào hình 

nón và hình que. Điểm này chính là nơi dây thần kinh thị giác thoát ra khỏi 
nhãn cầu.

b. Các môi trường trong suốt:
- Giác mạc: (đã được mô tả ở trang 368).
- Thuỷ dịch: nằm trong buồng trước và buồng sau của nhãn cầu.
+ Buổng trước là một khoảng nằm ở giữa giác mạc lòng đen và phía sau là 

nhân mắt.
+ Buồng sau: nằm giữa lòng đen, nhân mắt và dây treo nhân mắt.
+ Buồng trước và buồng sau thông với nhau bởi con ngươi.
- Thuỷ dịch là một loại nước không màu, trong suốt, dịch này được các mạch 

máu chủ yếu ở trong các cuộn mạch mi tiết ra, và là một loại dịch bach huyết 
của nhãn cầu. Thủy dịch luôn luôn được lưu chuyển thoát vào hệ thống tĩnh 
mạch bằng một ống tròn quanh giác mạc. Áp lực của thủy dịch được lưu thông 
bình thường không thay đổi. Khi bệnh lý gây tắc nghẽn lưu thông thủy dịch sẽ 
làm tăng áp lực thủy dịch gây đau đầu và giảm thị lực( gọi là thiên đầu thống).

- Thấu kính (Nhân mắt - thủy tình thể): là môi trường triết quang quan 
trọng nhất, hình dạng tương tự một thấu kính lồi hai mặt, đường kính khoảng 
9 -  10 cm và dày khoảng 3,7mm. Thấu kính được cấu tạo bởi:

- Bao thấu kính là một màng đàn hồi trong suốt bọc bên ngoài thấu kính.
- Lớp thượng mô thấu kính phủ mặt trước thấu kính (dưới bao thấu kính).
- Các sợi thấu kính .là đơn vị cấu tạo cơ bản của thấu kính, dài từ 7 - 10 mm. 

Thấu kính được tạo thành bởi những lớp đồng tâm của các sợi thấu kính, lớp 
nọ xếp chồng lên lớp kia.

- Chất thấu kính: ở phần ngoại biên mềm gọi là vỏ thấu kính, phần trung tâm 
rắn hơn gọi là nhân thấu kính.

- Thấu kính được treo vào thể mi và võng mạc bởi các dây chằng treo thấu 
kính hay còn gọi là đai mi.

Thể thấu kính có tính đàn hồi thông qua nhìn vật ở gần, xa mà có thể thay 
đổi độ lồi điều tiết tia sáng. Khi nhìn vật thể gần thì cơ mi co, dây chằng treo 
nhân mắt giãn ra, độ căng của màng nhân mắt giảm, do tính đàn hổi của nhân
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m ắt, nó trở nên lồi hơn , kích thước trước sau có thể tới 4,4mm. Khi nhìn những 
vật ở xa thì cơ mi giãn, dây chằng treo nhân mắt căng làm cho lực căng cúa thể 
thấu kính cũng tăng lên dẫn tói độ lồi của thể thấu kính giảm nhân mắt dẹt ỉại.

Nếu tia sáng tụ ở phía trước võng mạc hoặc sau võng mạc mắt sẽ không nhìn 
rõ được vật và đừợc coi là hiện tượng cận thị hoặc viễn thị.

Về già thấu kính thường có xu hướng bị đục, gọi là bệnh đục nhân mắt.
- Dịch thuỷ tình: là một chất dịch hơi nhầý, trong suốt chứa trong toàn bộ 

khoang của nhãn cầu ở phía sau nhân mắt và dây treo nhân mắt.
Dịch thuỷ tinh được bao bọc bởi một màng trong suốt (màng thấm quang). 

Nằm theo trục dọc của thể thủy tinh là một ống gọi lặ ống thủy tinh. Trong phôi 
thai, ống này là đường đi của động mạch thể kính, động mạch này chạy ra trước 
để cấp máu cho thấu kính và thường biến mất trước khi sinh. Dịch thuỷ tinh 
ngoài có tác dụng chiết quang ra còn có tác dụng bảo vệ võng mạc. Duy trì hình 
dạng của mắt nếu như thuỷ tinh thể bị đục sẽ ảnh hưởng đến thị lực.

1.2. Các câu tạo phụ của nhãn cẩu

Gồm có: mi mắt, kết mạc, tuyến lộ và các cơ bên ngoài nhãn cầu. Bộ phận 
phụ của mắt có tác dụng bảo vệ, chống đỡ duy trì hoạt động của mắt.

X ưưnũ trán (uăL)
Nhú và đtêm ìè trên



1) Các mí mắt: nằm ở phía trước của nhãn cầu, được phân thành mí trên và 
mí dưới, ở bờ mi có lông mi. Trong mí mắt có các tuyến mí tiết ra dịch nhờn. 
Giữa hai mí có một khe hẹp. Mi mắt có tác dụng phòng ngừa dị vật, những ánh 
sáng có cường độ mạnh làm tổn thương đến nhãn cầu và tránh cho giác mạc 
không bị khô. Theo thứ tự từ nông đến sâu, mi mắt do da, mô dưới da, cơ, bản 
mi và kết mạc tạo thành. Da mi mắt mỏng và mểm, lớp mô dưới da thưa, chứa 
rất ít mỡ hoặc không có. Chính vì thế rất dễ xuất hiện hiện tượng sưng tấy do 
xuất huyết hoặc tích nước. Tầng cơ chủ yếu là do cơ vòng mắt, khi cơ co có thể 
làm khép mi mắt. Ở mí trên còn có cơ nâng mi trên, chịu sự chỉ đạo của dây 
thần kinh vận nhãn chung.

2) Kết mạc: là một màng niêm mạc mỏng lót mặt trong hai mi mắt, rồi lật 
ra sau phủ ở mặt trước nhãn cầu. Kết mạc trơn nhẵn' trong suốt và có mội lớp 
mạch máu mỏng bám vào màng. Nó có thể phân thành hai bộ phận, phần gần 
với mặt trong của mi mắt gọi là phần mi kết mạc. Phần gần với nhãn cầu được 
gọi là phần cầu kết mạc. Kết mạc có chứa một lượng lớn dịch tế bào, có khả 
năng tiết dịch làm cho nhãn cầu không bị khô. Làm giảm ma sát giữa kết mạc 
và giác mạc.

3) Bộ lệ: bao gồm tuyến lệ, túi lộ, và ống lệ.
* Tuyển lệ: nằm ở góc trên ngoài của ổ mắt. Đây là loại tuyến túi-ống. 

Tuyến lệ có hai phần trên và dưới gọi là tuyến lệ trên à tuvến lê dưới.
* Chức năng của tuyến lệ: tiết ra nước mắt làm ướt nhãn cầu và để bảo 

vệ mắt.
Nước mắt tiết ra chảy vào hồ lệ rồi từ đó vào các ống lệ trên và ống lệ dưới 

rồi đổ vào ống lệ tỵ mở vào khoang mũi. Người ta nhìn thấy lỗ xuất phát của 
các ống lệ ở góc trong của khe mắt thuộc trên mi trên và mi dưới (gọi là điểm 
lệ trên và điểm lệ dưới).

4) Các cơ vận động nhãn cầu: đều là cơ vân, có 7 cơ: 4 cơ thẳng, 2 cơ chéo 
và 1 cơ nâng mi trên.

a. Bốn cơ thẳng:
Trên, dưới, trong, ngoài. Tác dụng: cơ co ở phía nào thì kéo nhãn cầu về 

phía đó.
b. Hai cơ chéo:
- Cơ chéo trên (cơ chéo to): khi co làm xoay mắt ra ngoài, xuống dưới.
- Cơ chéo dưới (cơ chéo bé): khi co làm xoay nhãn cầu ra ngoài, lên trên.
c. Cơ nâng mi trên: khi co làm nâng mi trên.
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Cơ vfîèo vét I

Hình 216. Các cơ vận động của nhãn cầu.

5) Mạch máu và thần kỉnh của nhãn cầu:
a. Động mạch: võng mạc và dây thần kinh thị giác nhận máu từ động mạch 

trung tâm của võng mạc, động mạch này nằm trong lòng dâv thần kinh thị giác 
đi vào trong nhãn cầu và là một nhánh của động mạch ổ mắt (là một nhánh cúa 
động mạch cảnh trong).

b. Tĩnh mạch: máu từ trong nhãn cầu đi ra bằng tĩnh mạch trung tâm của 
võng mạc. Tĩnh mạch này đi cùng với động mạch trung tâm. Ngoài ra còn có 
bốn tĩnh mạch xoáy, rác tĩnh mạch này đổ vào các tĩnh mạch ổ mắt rồi đổ vào 
xoang tĩnh mạch hang.

c. Thần kinh:
- Vận động các cơ ở mắt là do các dây thần kinh III, IV, VI.
- Cảm giác ở mắt (ổ mắt và tuyến lệ) là nhánh mắt - một nhánh của dây thần 

kinh tam thoa (dây V).
- Giác quan là dây thần kinh thị giác (dây II).
- Thực vật: làm tiết tuyến lệ ỉà một nhánh của dây VII. Cơ thắt đổng tử và 

cơ mi được chi phối bởi một nhánh thực vật của dây III.
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1.3. Đường dẫn truyền thị giác

- Các tế bào hình que và hình nón ở võng mạc sau khi tiếp nhận các kích 
thích về ánh sáng và màu sắc đã truyền xung động cho các tế bào song cực.Từ 
tế bào song cực, xung động truyền đến các tế bào hạch. Sợi trục của các tế bào 
hạch chụm lại thành dây thần kinh thị giác (II), chui qua lỗ thị giác đến hố sọ 
giữa thì một nửa số sợi phía ngoài võng mạc đi thẳng vào dải thị giác cùng bên, 
còn một nửa số sợi phía trong võng mạc bên phải và trái bắt chéo nhau tạo thành 
chéo thị (giao thoa thị giác) rồi lại tách nhau ra đi vào hai dải thị giác, chạy vòng 
quanh cuống đại não để đến thể gối ngoài và một số ít dừng lại ở đổi chẩm.

- Từ thể gối ngoài và đồi chẩm, các sợi đi lên tạo thành tia thị giác tới vỏ não 
ở hồi chẩm sáu (hồi chêm) cho ta cảm nhận về ánh sáng và màu sắc. Một số 
sợi đi tới củ não sinh tư trên để điều khiển sự hoạt động các cơ của nhãn cầu, 
cơ mi và cơ co thắt đồng tử.

1.4. Các tật của mắt

1) Dạng mắt bình thường: là dạng mắt mà võng mạc nằm trên một khoảng 
cách nhất định sau thủy tinh thể và các tia sáng được hội tụ lại ở điểm vàng.

2) Dạng mắt cận thị: khi nhìn như người bình thường, ảnh của vật thường ở 
phía trước của võng mạc, muốn cho ảnh rơi đúng trên võng mạc để nhìn rõ phải

Đ ỗ,

(cơ
mối

Hình 217. Đường dẫn truyền thị giác.
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đưa vật lại gần hơn.
Nguyên nhân cận thị có thể là tật bẩm sinh do cầu mắt dài, hoặc do không giữ 

đúng khoảng cách trong khi đọc sách, làm cho thủy tinh thể luôn luôn phồng, lâu 
dần mất khả năng dãn. Cho nên các tia sáng được tụ lại tại điểm trước võng mạc, 
còn khi đến võng mạc chúng lại phân tán tạo thành một ảnh không rõ.

Cầu mắt dài

/  Ạ ,;Thể thủy tinh
-+44-\

V\
"f quá phồng

Hình 218. Các tật cận thị bẩm sinh.

Cách khắc phục trong những trường hợp này: muốn nhìn rõ vật ở khoảng
cách bình thường phải đeo kính cận (kính có mặt lõm - thấu kính phân kỳ) để
làm giảm độ hội tụ, làm cho ảnh lùi về đúng võng mạc.

ẰỊ>_________  _____________iị ( 0 A Điều chỉnh bằng
M n ự  ; đeo kính cân
Álà u V  y

Hình 219. Cách khắc phục tận cận thị.

3) Dạng mắt viễn thị: khi nhìn như người bình thường, ảnh của vật thường 
ở phía sau của võng mạc, muốn cho ảnh rơi đúng trên võng mạc để nhìn rõ phải 
đưa vật ra xa hơn.

k / ~ \
k }------------ *-----------------------------Í-H-------- m  Cầu mắt ngắn

h /
M _________ ._________________ u _____ h  Thể thuỷ tinh

^  bị lão hóa

Hình 220. Các tật viễn thị bẩm sinh và do lão hóa.

376



Nguyên nhân viễn thị có thể là tật bẩm sinh do cầu mắt ngắn, hoặc ở người 
già thủy tinh thể bị lão hóa, mất tính đàn hồi, không phồng lên được.

Cách khắc phụ trong những trường hợp này: muốn nhìn rõ vật ở khoảng cách 
bình thường phải đeo kính viễn thị (kính có mặt lồi - thấu kính phân kỳ) để làm 
tăng độ hội tụ, làm cho ảnh của vật từ phía sau về đúng võng mạc.

2. Cơ QUAN THÍNH GIÁC VÀ THẢNG BẰNG

Cơ quan thính giác và thăng bằng cấu tạo gồm 3 phần: tai ngoài , tai giữa, 
tai trong.

2.1. Tai ngoài

Tai ngoài gồm ioa tai (vành tai) và ống tai ngoài (từ loa tai tới màng nhĩ).
1) Vành tai: được cấu tạo bởi một khung sụn (sụn chun) có da bao bọc. Chia 

2 mặt: mặt ngoài: ở giữa có xoắn tai, phía ngoài là gờ; có 4 gờ là: gờ luân, gờ 
đối luân, gờ bình tai và gờ đối bình. Ngăn giữa các gờ là các hố, các hõm và 
các rãnh... Mặt trong: là mặt áp vào sọ và hướng ra sau có các nếp lồi lõm 
ngược với mặt ngoài...

2) ống tai ngoài: dài khoảng 2cm, nửa ngoài bằng sụn, nửa trong bằng 
xương. Ngăn cách giữa tai ngoài và tai giữa là màng nhĩ, màng này nằm 
nghiêng, bờ trên hướng ra ngoài, bờ dưới hướng vào trong. Màng nhĩ hình chóp 
căng ở giữa, chắc và mỏng, cấu tạo bởi tổ chức liên kết, đường kính khoảng 
9mm, có chức năng thu nhận và khuếch đại âm thanh.

2.2. Tai giữa

Tai giữa là một hốc nằm trong xương đá, gồm 3 phần: hòm nhĩ, vòi nhĩ, và 
xoang chũm.

1) Hòm nhĩ: là một hốc xương có hình thấu kính hai mặt lõm, có sáu thành: 
trong, trước, sau, trên, dưới và ngoài.

a. Thành trong: được cấu tạo bởi phần đá xương thái dương liên quan V Ớ I 

tai trong.
- Ở giữa có một ụ lồi lên gọi là ụ nhô.

Điều chỉnh bắng 
đeo kính lão

Hình 221. Cách khắc phục các tậỉ viễn thị.
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Ngach tìmợnq nhĩ \  X han đạp
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ị ị

■  \  > 1 / Cơ câng ivanạ n/ỹ

/ i "" '  \ x -»
Măng ntìỉ

Sụn ống tai ngoai Phán xương ông tai ngoăl Hom tai

Co ítanQ ny)t> miñu

Hình 222. Thành trưỡc của hòm nhĩ.

- Phía trên ụ nhô có lỗ hình bầu dục gọi là cửa số bầu dục, cửa sổ này có 
xương bàn đạp lap vào.

- Phía dưới ụ nhô có lỗ hình tròn gọi là cửa sổ tròn có màng nhĩ phụ.
b. Thành trước: có lỗ vòi nhĩ, thông hòm nhĩ với tỵ hầu.
c. Thành sau: phía trên có lỗ thông hang liên quan với hang chũm.
d. Thành trên: gọi là trần hòm nhĩ ,ngăn ổ sọ với hòm nhĩ. Khi viêm tai giữa 

vi trùng có thể đi qua trần hõm nhĩ lên nào.
e. Thành dưới: cấu tạo bởi phần nhĩ của xương thái dương.
f. Thành ngoài: chính là màng nhĩ.
Trong hòm nhĩ có 3 xương nghe: xương búa, xương đe và xương bàn đạp nối 

tiếp nhau từ màng nhĩ đến cửa sổ bầu dục - có chức năng dẫn truyền âm thanh. 
Giữa các xương có các khớp để khớp với nhau và có các cơ làm vận động các 
xương đó, nhờ vậy chúng có thể hoạt động được. Mặt trong của hòm nhĩ và các 
xương có niêm mạc che phủ, niêm mạc này liên tiếp với niêm mạc của tỵ hầu.

2) Vòi nhĩ (vòi Eustache): là một ống thông hòm nhĩ với tỵ hầu, chạy chếch 
ra trước, vào trong xuống dưới, song song với trục của xương đá và ống cơ búa. 
Vòi nhĩ có hai đoạn: 1/3 ngoài là xương; 2/3 trong là sụn.
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Hình 223. Thành ngoài của hòm nhĩ.

Ở người lớn, lỗ vòi luôn luôn đóng, chỉ mở khi ta nuốt hoặc ngáp. Tác dụng 
cân bằng áp suất giữa tai ngoài và tai giữa. Vi dụ, khi ta lên xuống nhanh bằng 
máy bay thì các động tác nuốt hoặc ngáp thường giúp cho chúng ta tránh được 
cảm giác rung chuyển của màng nhĩ do sự thay đổi áp lực khí quyển theo chiều 
cao gây ra.

Ở trẻ em lỗ vòi chưa phát triển luôn luôn mở cho nên vi trùng có thể xâm 
nhập từ khoang miệng hoặc mũi vào tai giữa rồi lên não.

3) Xoang chũm: trong xương chũm có nhiều hốc, hốc lớn nhất gọi là hang 
chũm thông vói hòm nhĩ bởi lỗ thông hang. Xoang chũm có tác dụng đón nhận 
âm thanh và làm giảm áp lực bên trong hòm nhĩ. Có thể làm giảm cường độ âm 
thanh hoặc tạp âm gây tổn hại cơ quan nhận cảm của tai trong. Khi hòm nhĩ bị 
viêm cũng có thể dãn tới hang chũm bị viêm.

2.3. Tai trong

Tai trong nằm trong phần đá xương thái dương, là phần quan trọng nhất về 
chức năng và phức tạp về cấu tạo.

- Tai trong gồm có hai phần: mê nhĩ xương và mê nhĩ màng. Mỗi phần lại
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gồm có ba bộ phận là: ốc tai, tiền đình và các ống bán khuyẽn.

ôm7 bàn khuvên ỉruơc

í óc tai Ị

Hình 224. Mê nhĩ xương.

- Giữa mê nhĩ xương và mê nhĩ màng là một khoảng chứa chất ngoại dịch. 
Còn bên trong mê nhĩ màng có chứa chất nội dịch.

1) Phần tiền đình

a. Tiền đình xương

- Có hai chỗ phình: một có hình bầu dục và một có hình cầu.chỗ phình bầu 
dục thông với ba đường bán khuyên xương còn chỗ phình cầu thông với ốc tai.

- Tiền đình xương thông với hòm nhĩ bởi cửa sổ bầu dục và cửa sổ tròn.

b. Tiền đình màng

- Có hai nang: một nang lớn gọi là soan nang',một nang nhỏ hình cầu gọi là 
cẩu nang. Từ hai nang đi ra hai ống nhỏ rồi chập lại thành một ống lớn gọi ỉà 
ống nội dịch. Ông này chui qua lỗ tai trong tới sát màng não thì phình ra thành 
một túi gọi là túi bịt màng.

- ở soan nang và cầu nang có những vết đặc biệt với những thạch nhĩ có 
chứa cơ quan thụ cảm thăng bằng.
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Hình 225, Mê nhĩ xương và mê nhĩ màng.

2) Các đường bán khuyên
a. Bán khuyên xương
Có ba đường bán khuyên nằm theo ba mặt phẳng vuông góc với nhau để định 

hướng ba chiều trong không gian:
- Bán khuyên trên (trước): nằm ở mặt phẳng đứng dọc vuông góc với 

xương đá.
- Bán khuyên sau: nằm ở mặt phẳng đứng ngang song song với trục 

xương đá.
- Bán khuyên ngoài: nằm ở mặt phẳng nằm ngang.
Mỗi Ống bán khuyên có hai đầu thông với tiền đình bởi một lỗ phình và một 

lỗ không phình. Riêng lỗ không phình của ống bán khuyên sau và trên đổ 
chung với nhau vào một chỗ nên chỉ có năm lỗ thông với tiền đình.

b. Bán khuyên màng
- Có ba bán khuyên màng nằm trong các ống bán khuyên xương tương ứng, 

thông với soan nang bởi một đầu phình và một đầu không và cũng chỉ có năm 
lỗ thông với soan nang.
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Hình 226. Mê nhi màng.
?

- 0  vùng phình (bóng phình) của các ống bán khuyên màng có các mào đặc 
biệt có chứa cơ quan thụ cảm thăng bằng.

3) Phần ốc tai
a. Ôc tai xương: là một ống hình trụ một đầu thông với tiền đình và một đầu 

bit. Ông cuốn hình một con ốc 2,5 vòng xung quanh một trụ xương hình nón. 
Ôc tai xương gồm có: trụ ốc, ống xoắn ốc và mảnh xoắn xương.

* Trụ ốc: là một trục xương hình nón. Trong lòng trụ có những ống nhỏ chạy 
dọc để các sợi thần kinh ốc tai đi qua.

* Ông xoắn ốc: dài 30mm quấn vòng quanh trụ ốc, là chỗ để cho các hạch 
xoắn (hạch Corti) nằm.

* Mảnh xoắn xương: là một mảnh xương mỏng nhô ra từ trụ ốc tai và quấn 
quanh trụ theo một đường xoắn ốc.Mảnh xoắn xương có hai bờ:

- Một bờ dính vào trụ ốc và một bờ nhô vào trong lòng ống xoấn ốc.
- Từ bờ tự do của mảnh xoắn xương tới thành ngoài ống xoắn ốc là tấm xoắn 

màng có màng nền.
Như vậy tấm xoắn xương và tấm xoắn màng đã chia lòng ống xoắn thành hai 

tầng: tầng trên là vịn tiền đình, tầng dưới là vịn màng nhĩ, hai vịn này thông 
nhau ở đỉnh của ốc tai.
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Hình 227. Thiết đồ cắt đứng dọc qua ống ốc tai.

b. Ốc tai màng: là một ống hình lăng trụ nằm xoắn dọc theo ốc tai xương.
Trên thiết đồ cắt dọc qua trụ ốc người ta thấy:
* Ở giữa là trụ ốc.
* Hai bên có năm mặt cắt của ống ốc tai. Trong mỗi mặt cắt ốc tai màng có 

ba cạnh:
- Cạnh ngoài là một màng sát với thành ốc tai xương.
- Cạnh trên là màng tiền đình (màng Rexne).
- Cạnh dưới là màng nền. Trên màng nền có cơ quan xoắn ốc (cơ quan Corti) 

cảm nhận về âm thanh.
* Cấu tạo của cơ quan corti
- Gồm một số lượng lớn các sợi xơ.
- Các dây thần kinh thính giác nằm giữa mảnh xoắn xương và thành đối diện 

của ốc tai xương. Những sợi này có độ dài ngắn khác nhau trông giống như 
những dây đàn, để đáp lại những dao động của ngoại dịch và nội dịch. Ớ người 
có khoảng 24000 dây.

- Các tế bào của cơ quan corti gồm hai loại: tế  bào chống đỡ và các tế  bào 
cảm thụ (tế bào này có lông).
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- Trên cơ quan Corti có màng mái, mặt dưới màng mái liên hệ với các đầu 
tân cùng của lông các tế bào thính giác. Trong trường hợp ngoại dịch dao động 
và một số sợi của màng nền dao động thì đầu tận cùng của các tế bào có lông 
chạm vào màng mái, lúc đó các tế bào nhận được kích thích, sau đó theo dây 
thần kinh thính giác truyển lên hệ thần kinh trung ương.

2.4. Sự dẫn truyền âm thanh

Âm thanh trong không khí được vành tai hứrig lấy, truyền qua ống tai ngoài 
đập vào màng nhĩ. Màng nhĩ rung động sẽ truyền qua xương búa, xương đe, 
xương bàn đạp và ấn vào cửa sổ bầu đục làm rung động ngoại dịch. Rung động 
này lan theo vịn tiền đình đến vịn màng nhĩ và đến cử sổ tròn làm rung động 
màng nhĩ phụ, từ đó gây nên rung động của nội dịch;' Do đó cơ quan Corti của 
ốc tai màng bị kích thích.Các kích thích này được các sợi nhánh của các tế bào 
nằm trong hạch Corti của mảnh xoắn xương tiếp nhận. Sợi trục của các tế bào 
hạch này tập hợp thành dây thần kinh ốc tai cùng với dây thần kinh tiền đình 
đi lên vỏ não mà trung khu của nó ở thuỳ thái dương.

Các Ồng bản khuyên mồnq hónơ
Ong /:•<-■}/> K i U i v è n

'  I? lú tiC j.S ;.fc íịí i ì c í ỉ iư  t ẩ ỉ f  t ỉ ị J ỉ f í ị .
X i i ư n a  n ơ o â ì

Hình 228. Sự dẫn truyền âm thanh.

2.5. Bộ phận tiền đình

Bộ phận tiền đình là bộ phận nhận cảm thăng bằng trong cơ thể. Cơ quan 
tiền đình được thích ứng rất phức tạp để thu nhận những kích thích vế thăng
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bằng xuất hiện trong những chuyển động tiến lên và chuyển động quay. Sự thu 
nhận những kích thích về thăng bằng chỉ có ở một số nơi nhất định của cơ quan 
tiền đình như ở vùng bóng phình của các ống bán khuyên có những mào đậc 
biệt hay ở vùng soan nang, cầu nang có những vết thạch nhĩ (như bụi muối).

Khi cơ thể chuyển động gây ra sự chuyển động của nội dịch trong cơ quan 
tiền đình và được các cơ quan cảm thụ nằm ở các mào và vết kể trên thu nhận. 
Những kích thích về sự chuyển động của cơ thể được dẫn đến dây thần kinh 
tiền đình (là nhánh của dây thần kinh tiền đình ốc tai) rồi lên thần kinh trung 
ương, nhờ đó ta có khả năng định hướng trong không gian.

3. DA
Da bao phủ bên ngoài cơ thể, ở người trưởng thành tổng diện tích của da 

khoảng l,7m^. Độ dày của da trên cơ thể không giống nhau, ở mi mắt và nách 
da mỏng nhất còn ở bàn chân và lòng bàn tay da dày nhất. Da chiếm khoảng 16% 
trọng lượng cơ thể. Da là một cơ quan đa chức năng của cơ thể. Da là nơi tiếp xúc 
trực tiếp với môi trường bên ngoài, có nhiều sợi thần kinh cảm giác và cơ quan 
cảm thụ vì vậy da là một cơ quan cảm giác rất quan trọng trong cơ thể.

3.1. Cấu tạo của da

Da do biểu bì và bì chân bì tạo thành. Hai tầng này kết hợp chặt chẽ với 
nhau, sâu ở phía trong là mô liên kết da và cơ.

1) Biểu bi
Biểu bì nằm ở tầng bề mặt của da do biểu mô lát tầng tạo thành. Căn cứ vào 

các giai đoạn phân hoá và trưởng thành của tế bào có thể phân thành 5 lớp, từ 
trong ra ngoài thứ tự như sau: lớp đáy, lớp gai, lớp hạt, lớp trong suốt và lớp sừng.

a. Lớp đáy (lớp mầm): là một lớp tế bào hình trụ ngắn xếp thành hàng trên 
màng đáy. Tế bào lớp này không ngừng phân chia để sinh sản tế bào mới, sau 
đó dần dần dịch chuyển tới các lớp phía ngoài, bổ sung vào các lớp tế bào chết 
ở biểu bì nên còn gọi là lớp tế bào sinh sản.

Trong lớp đáy còn có các tế bào sắc tố đen nằm xen kẽ, có khả năng tổng 
hợp melanin - là chất có tác dụng ngăn ngừa tia tử ngoại xâm nhập vào cơ thể 
nhằm bảo vệ các tổ chức bên trong cơ thể.

b. Lớp gai: nằm trên lớp đáy, có từ 5 - 10 lớp tế bào hình đa diện tạo thành. 
Khi tách các tế bào này dời ra thì thấy trên bề mặt có những nhú bào tương 
giống như những cái gai, vì vậy gọi là lớp tế bào gai.

Những tế bào của lớp gai cũng có khả năng sinh sản. Hoạt động của lớp mầm 
và lớp gai đéu mạnh mẽ và liên tục. Khoảng 19-20 ngày, biểu bì của người lại
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được đổi mói một lần.
c. Lớp hạt: nằm trên lớp gai do 3 - 4 lớp tế bào hình dẹt tạo thành. Trong 

bào tương chứa nhiều hạt sừng keratohyalin. Sự xuất hiện những hạt 
keratohyalin trong bào tương là biểu hiện quá trình sừng hóa bắt đầu.

d. Lớp trong suốt (lớp bóng): nằm trên lớp hạt do 3 - 4 lớp tế bào dẹt tạo 
thành. Giới hạn tế bào không rõ, nhân thoái hóa, tế bào chất trong suôt.

e. Lớp sừng: là lớp ngoài cùng của biểu mô do nhiều tầng tế bào dẹt tạo 
thành. Đây là một tầng tế bào hoàn toàn bị sừng hóa: màng bào tương dày, nhân 
và các bào quan đã biến mất hẳn, trong bào tương chỉ còn toàn những sợi sừng 
(kêratin). Lóp tế bào này không ngừng bị bong rụng và được thay thế bởi các 
tế bào ở lớp trong.

2) Chân bì: chân bì nằm sâu dưới biểu bì do mô liên kết mau tạo thành. 
Chân bì được ngăn cách với biểu bì bằng màng dày ngoằn ngoèo. Những chỗ 
tổ chức chân bì nhô cao lên, chân bì bao quanh gọi là nhú chân bì. Vì vậy chân 
bì được chia thành hai lớp có ranh giới không rõ ràng là: lớp nhú và lớp lưới.

a. Lớp nhú: liên kết vối lớp đáy của biểu bì. Lớp nhú có nhiều mạch máu, 
mạch bạch huyết và tận cùng thần kinh cảm giác. Chức năng của lớp nhú là 
dinh dưỡng đối với biểu bì.

b. Lớp lưới: -nằm dưói lớp nhú, giữa hai lớp này không phân cách rõ rệt. 
Trong lớp lưới có nhiều mạch máu, mạch bạch huyết và tận cùng thần kinh. 
Trong lớp lưới còn có rất nhiều sợi cơ trơn, chúng hình thành những bó nhỏ, 
một số sợi cơ bám vào nang lông. Khi các sợi cơ này co rút làm mặt da co lại 
gây hiện tượng sởn gai ốc, làm dựng lông và làm các tuyến ờ da chế tiết. Trong 
lớp lưới còn có các sợi Collagen, sợi chun đan xen nhau thành mạng lưới, làm 
cho da có tính co giãn và đàn hổi. Trong lớp này có mạch máu, mạch bạch 
huyết, tận cùng thần kinh, tuyến mồ hôi, nang lông, tuyến bã... Lớp lưới có 
chức phận qua trọng trong dinh dưỡng của da.

Phần dưới của lớp lưới là một mô liên kết lỏng lẻo gọi là hạ bì: gồm có mô 
mỡ và mạch máu. Hạ bì là nơi dự trữ mỡ lớn nhất của cơ thể, làm chức năng 
điều hòa thân nhiệt.

3) Sắc tô da
Sắc tố da thuộc nhóm mêlanin, có tác dụng bảo vệ cơ thể tránh tác hại của 

những tia cực tím. Sự phân bố sắc tố da ở người không giống nhau giữa các bộ 
phận trên cơ thể, giữa các dân tộc. sắc tố có thể bị thay đổi nhiều do môi trường 
sống và do yếu tố nội tiết, sắc tố có cả ở biểu bì và chân bì của da.
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sắc tố mêlanin ở da do tế bào mêlanoxyt tổng hợp. Bình thường tế bào sắc 
tố chỉ có ở lớp mầm, trong các trường hợp tế bào sắc tố phát triển nhiều (vùng 
da bị rám nắng) thì lên cả lớp gai. Tế bào sắc tố không những chỉ là nơi tồn trữ 
mà chính nó đã tổng hợp ra sắc tố.

4) Mạch máu và thẩn kinh ở da
Các nhánh động mạch dưổi da tiến lên lớp hạ bì và chân bì hình thành 3 đám 

rối mạch máu:
- Đám rối sâu gọi là đám rối mạch dưới da.
- Đám rối nằm giữa hạ bì và chân bì.
- Đám rối nông gọi là đám rối mạch dưới nhú ẹhân bì. Lưới mao mạch này 

cùng vói tiểu tĩnh mạch đóng vai trò quan trọng trong điều hòa thân nhiệt.
Cùng với mạch máu, phân phối thần kinh da cũng rất phong phú. Trong da 

có những sợi thần kinh não tuỷ và những sợi thần kinh thực vật. Phần lớn các 
sợi thần kinh não tuỷ thuộc loại cảm giác và hình thành ờ da những tận cùng 
thần kinh cảm giác. Các sợi thần kinh thực vật chi phối mạch máu, cơ trơn và 
các tuyến ở da. Các thụ thể cảm giác ở da gồm có:

- Các thụ thể cơ học, cảm nhận những thay đổi về sự va chạm, kéo căng.
- Thụ thể nhiệt cảm nhận những thay đổi về nhiệt độ.
- Thụ thể đau cảm nhận sự đau hoặc ngứa, về mặt cấu tạo có thể phân chia 

ỉàm hai loại chính:
+ Các tận cùng thần kinh trần như các nhánh tận cùng thần kinh trong biểu 

bì và phức hợp Merkel. Các cáu trúc này đảm nhận những thav đổi nhiệt độ, cơ 
học và đau.

+ Các tiểu thể thần kinh có bao như tiểu thể Meissner, tiểu thể Pacini, tiểu 
thể Ruffini, tiểu thể Krause. Tuy nhiên những thụ thể có cấu trúc khác nhau có 
thểm đảm nhận cùng một chức năng.

3.2. Các bộ phận phụ của da

Bộ phận phụ của da gồm: lông tóc, tuyến bã, tuyến mồ hôi và móng... Chúng 
đều sinh ra từ biểu bì.

1) Lông tóc
Lông mọc trên toàn cơ thể trừ một số bộ phận như: lòng bàn tay, bàn chân...
Lông mọc xiên từ chân bì qua biểu bì lên khỏi mặt da. Thân lông lộ lên trên 

bề mặt da, phần nằm trong da là rễ lông.

387



Đoạn cuối của rễ lông phình to ra gọi là khuôn lông; ở đây tế bào có khả 
năng phân chia và sinh sản khá mạnh, là nofi sinh ra lông.

Đoạn đáy khuôn lông lõm vào trong có mô liên kết gọi là nhú lông, bên 
trong đó có chứa rất nhiều mạch máu cung cấp chất dinh dưỡng cho lông tóc.

Bao bọc bên ngoài rễ lông là nang lông, thông lên bề mặt da. Bên cạnh rễ 
lông ở chân bì có bó cơ trơn. Bó này có một đầu bám vào nang lông, một đẩu 
bám vào lớp nhú của chân bì. Nó đón nhận sự chỉ đạo của dây thần kinh giao 
cảm. Khi cơ co làm cho lông tóc dựng lên, xuất hiện hiện tượng nổi da gà.

2) Móng
Móng là tấm sừng nằm trên mặt lưng đầu các ngón. Phần móng nhìn thấy 

gọi là thân móng, phần dưới da gọi là rễ móng, phýà dưới rễ móng là khuôn 
móng. Da xung quanh thân móng xếp thành nếp gọi là bờ móng. Da ở bờ móng 
chứa rất ít mạch máu.

3) Tuyến bã
Có kích thước lớn nhất vào giai đoạn dậy thì, phân bố nhiều ở da mặt, da đầu 

và phần lưng trên. Ở lòng bàn tay và lòng bàn chân không có tuyến bã.
Tuyển bã có cấu tạo kiểu túi đơn, có một ống bài xuất ngắn đổ vào nang 

lông, ơ  nhưng nơi không có nang lông như môi, núm vú. tuyến bã mở thẳng 
trên bề mặt da.

Khác với tuyến mồ hôi, tuyến bã ở vùng nông hơn, nằm giữa nang lông và 
bó cơ trơn ở chân bì. Tế bào chất của tế bào tuyến tiết ra hỗn hợp mỡ và protít. 
Ông bài xuất đổ vào nang lông, qua nang lông bài tiết ra ngoài cơ thể. Tuyến 
này ngoài tác dụng làm nhờn da và lông tóc còn có tác dụng diệt vi khuẩn, nấm 
nhờ axít béo có trong tuyến.

4) Tuyến mồ hôi
Tuyến mồ hôi là tuyến cong lươn hình ống. Bộ phận tiết dịch nằm trong chân 

bì và mô dưới da, có hình cầu. Ông bài xuất thông qua biểu bì đổ ra ngoài da 
qua lỗ mồ hôi.

Tuyến mồ hôi bao gồm: tiểu cầu mồ hôi, ống bài xuất và đường mồ hôi.
Tiểu cầu mồ hôi là phần khỏi đầu của tuyến ống, cuộn thành khối nhỏ nằm ở 

lớp sâu của chân bì hoặc hạ bì. Đây là phần chế tiết mồ hôi. Thành ống được cấu 
tạo bằng những tế bào chế tiết vuông đơn có màng đáy bọc ngoài. Giữa màng đáy 
và lớp tế bào chế tiết có những tế bào cơ biểu mô. Tế bào chế tiết có hai loại:

- Tế bào tối, ưa bazơ có kích thước tương đối nhỏ, chế tiết các đại phân tử 
hữu cơ.
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- Tế bào sáng, ưa axit lớn hom và có nhiều glycogen trong bào tương, chế tiết 
nước và các ion kim loại.

Ống bài xuất có đường kính nhỏ hơn ống chế tiết của tiểu cầu mổ hôi, nối 
tiếp theo tiểu cầu mồ hôi và chạy dọc suốt chân bì đến biểu bì. Thành của ống 
có hai hàng tế bào bắt màu bazơ đậm hơn so với phần chế tiết. Hoạt động chế 
tiết của Ống bài xuất không đáng kể.

Đuờng mồ hôi là phần ống cong queo theo kiểu xoắn ốc chạy trong biểu bì. 
Đường mồ hôi không có thành riêng, nó len lỏi giữa đám tế bào sừng và đổ trên 
mặt da.

Tuyến mồ hôi phân thành 2 loại: tuyến ngoại tiết toàn vẹn và tuyến ngoại tiết 
bán huỷ. Tuyến ngoại tiết toàn vẹn phân bố khắp cơ thể. Tuyến ngoại tiết bán 
huỷ nằm ở trán, nách, vú, môi lớn, âm hộ, hậu môn...

Tuyến mồ hôi bài tiết ra mồ hôi. Khi toát mồ hôi, ngoài nước, chất điện giải, 
chất thải thoát ra còn có tác dụng làm trơn da và điều hòa thân nhiệt.

3.3. Chức năng của da

1) Chức năng cảm giác
Da là cơ quan cảm giác có diện tích rộng. Da trực tiếp tiếp xúc với môi trường 

bên ngoài, trong da có chứa rất nhiều tận cùng thần kinh cảm giác. Tại lớp sâu 
trong biểu bì và xung quanh nang lông có tận cùng thần kinh đón nhận cảm giác 
đau và xúc giác. Tại lớp nhú của chân bì có tiểu thể xúc giác cảm nhận xúc giác, 
trong chân bì và mô dưới da (hạ bì) có các tiểu thể Vate Paxini, Gongi, 
Ruphini... cảm nhận cảm giác về áp lực, chấn động, cảm giác nóng và lạnh.

2) Chức năng bảo vệ
Da bao bên ngoài bảo vệ cơ thể. Nó có tác dụng phòng ngừa các chất dịch 

bên ngoài thấm vàQ cơ thể, ngăn chặn các vi sinh vật, các kích thích vật lý, hoá 
học làm hại cơ thể. Tế bào sắc tố trong biểu bì sinh ra sắc tố đen có tác dụng 
bảo vệ không cho quá nhiều tia tử ngoại xâm nhập làm hại cơ thể.

3) Chức năng điều hoà thân nhiệt
Trong chân bì và hạ bì có nhiều thần kinh tự chủ. Nó phân bố rộng khắp ở các 

vi động mạch, tuyến mồ hôi và trong mô cơ trơn ở dưói da. Các thần kinh này 
làm giãn nở mạch máu, bài tiết mồ hôi, làm co giãn cơ trơn và điều hoà thân 
nhiệt.

4) Chức năng bài tiết và tiết dịch
Da thông qua mồ hôi bài tiết nước, chất điện giải và chất thải trong cơ thể.
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