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Introducci é6n

Durante la diseccion de regiones anatomicas taciales se observa-
ron algunas variaciones o la torma vy constitucton del musculo mi-
lohioideo que nos parecieron interesantes. Procedimos a observar cier-
to numeroe de casos, recogiendo los datos obtemdos. que ahora pu-
blicamos.

Este musculo ha sido hien estudiado por los anatéomicos vy, de ellos,
los consultados por nosotros (Testut., Tandler. Sicher v Tandler, Poi-
tier Rouviere, Spalteholz y otros) hacen descripeiones muy detalladas
y Simiiares.

En el capitulo de anomalias, todos describen pocas y parecidas :
divisiones del musculo, ausencia de rafe, paso a su través de con-
ducto de Warthon y cambios de fibras con los musculos vecinos
genihioideo principalmente.

Il trabajo se ha etfectuado en el Departamento anatomico de la
Ifacultad de Medicina de Zaragoza servicio del doctor |. Conde An-
dreu, Catedratico de la asignatura de Anatomia v Técnica Anatomica.

Material v método

] material lo han constiturdo veinticinco medias cabezas, obtenidas
por un corte sagital de cabezas, separadas proviamente del tronco por
un corte horizontal pasando por el cuello.

La tecnica seguida fue la siguiente {(que recomendamos para estu-
diar el suelo bucal v sus organos): El corte vertical medio antero-pos-
terior, o sagital, deja la lengua seccionada por la mitad vy se aprecian
muy bien los musculos gemiglosoe v genthiordeo (ver fotg. 1). Si los
desinsertamos de las apofisis geni v los reclinamos hacia la linea me-
dia y atras, va apareciendo ¢l contenido del suele bucal enmascarado
por el tejido celular. Para acabar esta maniobra es preciso seccionar
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la mucosa del suelo bucal, que se pone tensa v nos demuestra ser

constituyente del techo de tal region. Esta seccion la hacemos de de
lante atras y vecina a su insercion en el maxilar mieror, pues con-
viene asi para descubrir el musculo milohioideo en estudio. bste cort.
debe llegar hasta el borde anterior de. musculo pterigoideo miterno.
Una vez hecho este corte y aquella desinsercion y continuando la se-
paracion de los mtsculos de insercion en apé*"i&;éz‘a oenis, entre el Lﬁ.jf
celular de la regién vamos identificando la g¢landula sublingual. ¢
conducto de Warthon, el nervie lingual, vasos linguales, prolongacion
de la glandula submaxilar, v en el fondo vemos la cara iﬁ.}{, I qe
musculo milohioideo, con sus limites, bordes v relaciones.

En estas mismas piezas se ha disecado tambien la region supra-

2+

hioidea. Después de quitar la piel v tejide aponeurodtico superiicizl,
celda de la glindula submaxilar, vientre anterior del musculo dig:s
trico, v de reclinar la glanduia. gueda a la vista la cara cervical de!
musculo milohioideo, que recibe al nervio milohioides, vasos v gan

olios linfaticos regionales. }mﬁmm estudiar ast el borde medio o

L S

rafe v el borde posterior del musculo y sus relacione

Ademas han sido disecadas otras piezas. en nNUmMerc at;_if‘:' cuatre. con
objeto de ver al musculo con su nsercion media M

o

Descripcion de datos ohservados

Como es sabido, el musculo milohioides toma inserciones en o
linea milohioidea mandibular v, por otra parte, e¢n el hioides. en un
rafe medio comun con el del lado opuesto, aue se extiende desde ¢
cuerpo del hioides en su parte media hasta !a siniisis mentoniana en
siu parte infero-posterior. Tiene forma de lamina cuadrilatera extensa
y de poco espesor, v forma el suelo musecular de la hoca (ver dibujo 1.7)

Pronto nos ilamé la atencion la frecuencia con ue el musculo mi-
lohioideo, que estibamos acostumbrados a considerar como una fa-
mina continua, presenta, por ¢l contrario, separaciones entre sus ha-
ces musculares, constituyendo ojales o atos, de diferentes tamanos v
que a veces dejan pasar a organos, por ejemplo, vases arteriales o
venosos, 16bulos glandulares v adiposos.

Varian en namero, pues se han encontrado casos de un ojal v de
dos ojales.

En longitud también son variables, encontrande algun caso en que
¢l musculo estaba totalmente hendido hasta el rafe medio.
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linea mulohiowdea, que es curvilinea y desde el borde anterior de la
rama maxilar ascendente, en su parte infero-interna. se dirige hacia
adelante y abajo hasta llegar casi al borde inferior del maxilar, se
mterrumpe y queda un poco separada de otros fasciculos musculares.
No solamente ocurre esto, sino que los fasciculos mas anteriores que-
dan en un plano nferior y hasta se inbrican en una pequefia porcién
La insercion de la zona posterior del musculo milohioideo es constan-
te en la linea milohioidea : la del vientre medio. con frecuencia hace
wn escalon. Y aun es mas frecuente el escalon entre el vientre medio
v el anterior; las fibras de esta porcion de musculo mas anterior to-
man insercion casi en el borde inferior de la mandibula y dan lugar a
que se forme alli una fosita que recibe a la glandula sublingual. Estas
fibras son de poco espesor, cortas y tendinosas. Asi, este escalén de
la insercion en linea milohioidea contribuye a que la fosa sublingual
tenga mayor profundidad. La insercion de musculos de las apéfisis
geni, formando una pared media (genihioideo y geniglose) vertical al
milohioideo sobre ¢l rafe medio, y la profundidad que alcanza la in-
sercion del milohiodieo en el horde inferior del maxilar realizan la
celda sublingual.

En el cuadro adjunto se recoge, de un modo cuantitativo, la pro-
porcion en que han sido vistas las variaciones que afectan al mtsculo
milohioideo. Asi, vemos que en el 28 por 100 de los casos estudiados
el musculo era tal como se describe tradicionalmente. Y en el 72 por
100 restante, posela uno o dos ojales; en proporcion casi doble con
un soio hiato.

La msercion del musculo ¢n ia linea milohioidea presenta uno o
dos escalones en el 36 por 100 de los casos, En el 60 por 100 los ori-
ficios dan paso a vasos de calibre considerable. En el 44 por 100 lod
ojales alojan un lobulo de glandula sublingual. Y en el 48 por 100
la fosa muscular subligual era muy manifiesta.

De esta estadistica destaca el hecho de la gran frecuencia con u
el musculo milohioideo presenta los ojales dichos. Aun admitiendo
aletin error, siempre aparecen en mas de las tres cuartas partes de los
casos observados. Por lo tanto, es un detalle anatomico para descri-
bir en el musculo normal indicando su gran frecuencia.

Relacionando la presencia de estas separaciones de fibras muscu-
lares con la presencia de insercion en escalon y las diferentes zonas
de insercion en la linea media vemos como el miisculo milohioideo
aparenta o muestra tendencia a subdividirse en tres porciones muscu-
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msercion en el borde mierior del maxilar, van al rafe. Las separa-

crones de estos vienires dan lugar a los ojales. como va se ha diche,

Datos de Anaiomia Cowmparada.-—BRevisande iz con Siimﬂizéﬁ. del

el

minsculo mulohioides en los animales enceniramos g o s:ginentes da-

tos: En ¢l caballe, #n milohioideo como en = hombre En el buey

presenta en su parte anterior dos planos de fibras de dirveccidn dife-
it

—_— a1

3
e. fin el cerdo, tiehe dos pianoes (e fibras constiuvendo o milo-

ﬁ--LL‘l.o.r } e W By

g it
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oy gy

Lioideo propiamernte dicho y un miGsculo iransverso mas 1€iibu1
Hn los insectivo 2 -' wd ey, ﬁ el miis am{} ohicides <coOnsa
de dos porciones, una anterior v otra posterior {P@{@ gymmura,

(nrysochloris ¥ Talpa); en el solenodon estas dos porciones estan
separadas por un gran espacio.

. heche de encontrar antecedentes similares a estas variaciones
del musculo milohioideo humianc en otras especies zooldgicas nos ase-
gura gue nuestros sentidos no han ebservade cosas 1rrezles, pero no
nos autoriza para dar una explicacion morfoldgica o fisioiogica al
necho observado.

Mas probabie es que se trate de una caracteristice racial. En efac-
to, todos les ﬁmwéﬁﬁm tugiades eran de raza 513?%";;:; sot sy deli-

cocefalia manifiesta, indic e-=i:a{:1&1 pe«tienio v estrechez de la cara con~
siguiente, etc. -

ir 1

L ensecuencias funcronales —Hstes tres Tasciculos musculares tie-

oy

nen iunciones difereates. Z] posterior act@ia sobre el hioides elevan-
dolo; el medio, sobre el rafe, elevandolo ef anterior, de menor espesor
es

sus tibras v muchas veces tendinosas, aciila mas bien como una es-

tructura {iﬁ sosten sobre la cual descansa la glandula sublingual.

Vasos arteriales que atraviesan los ojales —Al parecer, son ramos
anastomoticos entre la arteria submentoniana y ramas de la arteria
iingual. Otras veces los hemos seguido hastz la glandula sublingual,
de preferencia al I6bulo gue ocupava el ojal muscular. En a]gim case
este vaso se dirigia después hacia las inserciones muscy tlares en las
apOlisis geni, perdiéndose en el mentédn |
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Hs de senalar la riqueza vascular de estas regiones perimandibu-
lares y la digposéﬂiéﬂz que afm:izm ios vasos, en el adulto. Por fuera
del milohioideo va la arteria submentoniana, rama de la facial. bos-
deando al maxilar inierior en su sorde inferior hasta el

tomizandose en la linea media con la homodnima del lado opuesto v
las que citaremos a continuacidn, Es un verdadero arco arterial suli-

mentonianoe.

EJ-J

mienio, anas-

Por dentre del maxilar y por encima del musculo milohioideo va

la arteria lingua: y luego su rama sublingua! que de modo parecido
la a-::ibm-mtmn.m&} se dirige hacia lag apofisis geni, forma ndo un
arco sublingual. Si recordamos la arteria dentaria inferior, que ve-
corre el conducto dentario nferior vy establece anastomocsis con ias
anteriormente citadas, tormando otro arco arterial intramandibular,
Vernos que son tres los arcos arteriaies, v también venosos, aue rodean
a la mandibula y estructuras peri-mand:bulares, v aseguran el riego
sanguineo en ellas
Las demas aspectos del musculo milohioideo que hau sido revisa-

dos. tales como las relaciones e nervacion, esiazban de acuerdc con
ios conociimientos anatomicos tradicionales

Glandule sublingual —ibn varios casos estudiados, una porcidn de
esta glandula ocupaba el fondo de saco crea d o por los ojales. Kl 16-
bulo ast formado aparece pﬁdlcumﬁﬂ con una -f:‘:'%pﬁf.‘.iﬂ‘ de cuello imi-
preso por los bordes musculares del ojal. La aponeurosis que envuel-

ve a la glandula gueda adherida al fondo de saco del ojal, siendo

oy

preciso seccionarla para separarla del nmusmoe En un caso, el i6hulo
constituido apareceria en region suprahicidea.
CLINICA. casos estudiados. a pesar de la exasten-

cta de estas separaciones E};e‘z los haces musculares. el msculo milo-
hioideo no deja de actuar como verdadero suelo bucal, pues el tejido
conective cierra la comunicacion gue poama resultar del hecho de ‘a_,
citacdas perforaciones. |

En este sentido seria interesante poder fijar si en el vivo se en-
cuentra relacién aguna entre los eniermos de flemdn del suelo de boca
v la presencia o ausencia de hiatos del milohioideo. |

Puesta de manitiesto la continuidad del tejido celular en todo e
ambito del suelo bucal y alrededor de los miisculos genihioideo vy geni-
gloso (véase nuestro trabajo citade en la biografia} podria admi-
tirse una via posible de evacuacién de infecciones de] suelc bucal 2
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traves de estos hiatos, emr caso de existir bEn este caso no tendria tan-
ta gravedad la mmfeccion del suelo bucal, al tener una via natural de
desague.

Bajo el punto de vista de acceso quirurgice a esta region por via
suprahiodea y teniendo presente la probabilidad de existencia de los
;tados hiatos y admitiendo que representen puntos débiles de la la-
mina milohioidea, debe recomendarse seguir una via de acceso lateral
en vez de una via media, Existen, ademas, otras razones que aconse-
jan seguir una via de acceso lateral.

Una es la presencia en la linea media inmediatamente por encima
del milohioideo de los vientres de los cuatro musculos de insercion
en apofisis geni. Con los cuales se refuerza el milohioideo v a veces
cambia fibras.

Otra es la gran frecuencia con que se presentan abscesos de local:-
zacion lateral.

CONCLUSIONES.—1." De acuerdo con lo observado, en las des-
cripciones del musculo milohioideo debe incluirse el dato de la pre-
sencia de hiatos en mas de la mitad de los casos.

2.>  [Estudios posteriores nos orientaran sobre las consecuencias
clinicas de la presencia de estos ojales en el suelo bucal

3.” Una mayor casuistica nos informara acerca de la posibilidad
de admitir el o los hiatos del musculo milohioideo como una disposi-
cidn racial.
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[fmplantacion de tejido placentario en snfermos con ariritis reumatowdea,
por LiNTz: "Ann. of Bheumatic Dis.”, 13, 63, 1954,

Se presenta una serie preliminar de observaciones sobre injertos de
‘ejido placentariv en la arlritis reumaloidea. En un grupo de 35 enfer.
mos con artritis reumatoidea, 16 prieseniaron signos de mejoria despues
del injerto subcutineo de tejido placentario humano; esta mejorfa se
mantiene todavia. No se conoce el modo de accion de esle procedimiente
y no se cree que se Lratase de una elahoracion hormonal sostenida de los
injertos placentarios. Se conocen muchos factores que ejercen un efecto
favorable en el curso de la artritis reumaloidea, tales que cirugia, reine-
dios ficticios, Invecciones de -pmdur*tm inertes, avolueion natural de la
enfermedad, entusiasmo de! meédico v ia voluntad de mejorar del enferino.
Al deferminar el valor de un procedimiento nuevo hayv que eiiminar la
estimulacién psicoldgica—F. Ruiz. ("B, M. .7}
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