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arteria
maxillaris

arteria
facialis

arteria
lingualis

arteria carotis externa

arteria thyroidea superior

glandula thyroidea

Ryc. 8.171 Tetnice szyjne.

= Tetnicajezykowa (arteria lingualis; lingual artery) odcho-
dzi od przedniego obwodu tetnicy szyjnej zewnetrznej
tuz powyzej tetnicy tarczowej gérnej, na poziomie kosci
gnykowej. Biegnie gleboko w stosunku do nerwu podje-
zykowego (XII) i przechodzi pomiedzy migsniem gny-
kowo-j¢zykowym a zwieraczem $rodkowym gardla.
Tetnica twarzowa (arteria facialis; facial artery) jest trze-
cig galezig tetnicy szyjnej zewnetrznej odchodzacg od jej
przedniego obwodu. Rozpoczyna si¢ tuz powyzej miejsca
odejscia tetnicy jezykowej. Biegnie przysrodkowo w sto-
sunku do miesnia rylcowo-gnykowego i brzusca tylnego
miesnia dwubrzuscowego, przechodzi pomiedzy §linian-
ka podzuchwowg a zuchwa i wychodzi nad brzegiem zu-
chwy do przodu od migsnia Zwacza, wstgpujac na twarz.
Tetnica potyliczna (arteria occipitalis; occipital artery)
odchodzi od tylnego obwodu t¢tnicy szyjnej zewnetrz-
nej, na wysokosci odejécia tetnicy twarzowej. Biegnie ku
gorze i do tylu, przysrodkowo w stosunku do brzusca tyl-

arteria temporalis
Superficialis

arteria auricularis
posterior

vena jugularis interna

arteria occipitalis

arteria carotis interna

arteria pharyngea
ascendens

sinus caroticus

arteria carotis communis

nego migsnia dwubrzuscowego, i rozgalezia si¢ okolicy
potylicznej.

Tetnica uszna tylna (arteria auricularis posterior, posterior
auricular artery) jest maly galezig wychodzaca z tylnego
obwodu tetnicy szyjnej zewnetrznej. Biegnie ku gérze
i tylowi.

Tetnica skroniowa powierzchowna (arteria temporalis
superficialis; superficial temporal artery) to jedna z dwéch
galezi koricowych. Stanowi przedluzenie ku gérze tet-
nicy szyjnej zewnetrznej — rozpoczyna si¢ ku tylowi od
szyjki zuchwy, biegnie do przodu od malzowiny uszne;
i krzyzuje wyrostek jarzmowy kosci skroniowej, powyzej
ktérego dzieli si¢ na galezie przednie i tylne.

Tetnica szczgkowa (arteria maxillaris, maxillary artery)
jest jedng z wigkszych galezi konicowych tetnicy szyjnej
zewnetrznej. Wychodzi do tytu od szyjki zuchwy, prze-
chodzi przez miazsz slinianki przyusznej i dociera do
dotu podskroniowego, skad wchodzi do dotu skrzydto-
wo-podniebiennego.
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Tabela 8.13 Gatezie tetnicy szyjnej zewnetrznej

Gataz

Obszar zaopatrzenia

tetnica tarczowa gorna (arteria thyroidea
superior; superior thyroid artery)

migsien tarczowo-gnykowy, struktury wewnetrzne krtani, migsien mostkowo-obojczykowo-
-sutkowy i pierscienno-tarczowy, gruczot tarczowy

tetnica gardtowa wstepujaca (arteria pharyngea
ascendens; ascending pharyngeal artery)

migsnie zwieracze gardta, migsien rylcowo-gardtowy, podniebienie, migdatek, trgbka
stuchowa, opony w dole tylnym czaszki

tetnica jezykowa (arteria lingualis;
lingual artery)

miesnie jezyka, migdatek podniebienny, podniebienie migkkie, nagtosnia, dno jamy ustnej,
slinianka podjezykowa

tetnica twarzowa (arteria facialis;
facial artery)

wszystkie struktury twarzy od dolnego brzegu zuchwy ku przodowi od migsnia zwacza
do przysrodkowego kata oka, podniebienie migkkie, migdatek podniebienny, trgbka
stuchowa, $linianka podzuchwowa

tetnica potyliczna (arteria occipitalis;
occipital artery)

migsien mostkowo-obojczykowo-sutkowy, opony w dole tylnym czaszki, komorki sutkowe,
gtebokie migsnie grzbietu, skora tylnej czgsci gtowy

tetnica uszna tylna (arteria auricularis
posterior; posterior auricular artery)

slinianka przyuszna i przylegajace migsnie, ucho zewnetrzne i skéra gtowy do tytu od ucha,
struktury ucha srodkowego i wewngetrznego

tetnica skroniowa powierzchowna (arteria
temporalis superficialis; superficial temporal artery)

slinianka przyuszna i jej przewdd wyprowadzajgcy, migsien zwacz, okolica boczna twarzy,
przednia czes¢ ucha zewnetrznego, migsien skroniowy, dét skroniowy

tetnica szczekowa (arteria maxillaris;
maxillary artery)

przewdd stuchowy zewnetrzny, boczna i przysrodkowa powierzchnia btony bebenkowej,
staw skroniowo-zuchwowy, opona twarda wyscietajaca wewnetrzng powierzchnig czaszki,

zwoj tréjdzielny i opona twarda w sgsiedztwie, migsien zuchwowo-gnykowy, dolne zgby,
skora brodki, migsien skroniowy, zewnetrzna powierzchnia kosci czaszki w dole
skroniowym, struktury dotu podskroniowego, zatoka szczekowa, zeby gérne i dzigsta,
skora okolicy podoczodotowej, podniebienie, Sciana gorna gardta, jama nosowa

Naczynia zZylne

Zbierajaca krew z czaszki, mézgowia, powierzchownej cze-
§ci twarzy i czeéci szyi zyla szyjna wewnetrzna (vena ju-
gularis interna; internal jugular vein) rozpoczyna si¢ jako
poszerzone przedluzenie zatoki esowatej (sinus sigmoideus;
sigmoid sinus). Poczatkowy poszerzony odcinek nosi nazwe
opuszki goérnej zyly szyjnej wewnetrznej (bulbus superior
venae jugularis internae; superior bulb of jugular vein). Wpada
do niego inna z zatok opony twardej, zatoka skalista dol-
na (sinus petrosus inferior; inferior petrosal sinus). Zyla szyjna
wewngtrzna wychodzi z czaszki przez otwér szyjny razem
z nerwem jezykowo-gardtowym (IX), btednym (X) i dodat-
kowym (XI), wchodzac nastepnie w sktad powrézka naczy-
niowo-nerwowego szyi.

Zyta szyjna wewnetrzna biegnie w powrézku naczynio-
wo-nerwowym, poczatkowo uktadajac si¢ do tytu od tetnicy
szyjnej wewnetrznej, w miare zstgpowania uktada si¢ bocz-
nie. Nerw bledny (X) przebiega do tylu od naczyn, w rowku
miedzy nimi.

Parzyste zyly szyjne wewngtrzne uchodza do zyt pod-
obojczykowych do tylu od mostkowego korica obojczyka.
Z ich polaczenia powstaje obustronnie zyla ramienno-
-glowowa (vena brachiocephalica; brachiocephalic vein) (ryc.
8.169).

Doptywami kazdej z zyt szyjnych wewnetrznych jest za-
toka skalista dolna oraz zyly: twarzowa, jezykowa, gardlo-
wa, potyliczna, tarczowa gérna i tarczowa srodkowa.

Nerwy

Liczne nerwy czaszkowe i obwodowe:

Uwagi kliniczne

Tetno zylne szyi

Obserwowanie tetna na naczyniach zylnych szyi jest
istotnym elementem badania fizykalnego. Badanie
umozliwia ocene wypetnienia naczyn zylnych i pracy
serca (gtéwnie jego prawej czgsci) w warunkach fizjolo-
gicznych i w przypadkach zmian chorobowych.

przechodzg przez tréjkat przedni szyi na drodze do swe-
go miejsca przeznaczenia,

oddaja galezie do struktur lezacych w tréjkatach lub be-
dacych ich ograniczeniami;

w tréjkacie przednim szyi oddaja galezie do struktur sa-
siednich.

Do wspomnianych nerwéw czaszkowych zalicza sie: nerw
twarzowy (VII), nerw jezykowo-gardtowy (IX), nerw bled-
ny (X), nerw dodatkowy (XI) oraz nerw podjezykowy (XII).

Z galezi nerwéw rdzeniowych wystepuja: nerw po-
przeczny szyi oraz galezie gérna i dolna petli szyjnej
(wszystkie pochodzace ze splotu szyjnego).

Nerw twarzowy

Po wyjsciu z czaszki przez otwér rylcowo-sutkowy nerw
twarzowy (nervus facialis; facial nerve, VII) oddaje galezie
unerwiajace mieénie zwigzane z tréjkatem przednim szyi:

brzusiec tylny miesnia dwubrzuscowego;
miesien rylcowo-gnykowy.



Nerw twarzowy (VII) zaopatruje ponadto migsien sze-
roki szyi, przykrywajacy tréjkaty przedni i boczny szyi.

Nerw jezykowo-gardlowy

Nerw jezykowo-gardlowy (nervus glossopharyngeus; glosso-
pharyngeal nerve, IX) opuszcza jame czaszki przez otwor
szyjny. Swoj dalszy przebieg rozpoczyna, przechodzac po-
miedzy tetnica a zyla szyjna wewnetrzng; biegnie przysrod-
kowo w stosunku do wyrostka rylcowatego i zwigzanych
z nim mies$ni. Nastepnie kieruje si¢ ku przodowi, przecho-
dzac pomiedzy tetnicg szyjna wewnetrzng a zewngtrzna,
i zatacza tuk wokél bocznego brzegu migénia rylcowo-gar-
dtowego (ryc. 8.172). Od tego miejsca biegnie przez caly
czas do przodu, przysrodkowo od mieénia jezykowo-gny-
kowego, i dociera do nasady jezyka oraz do okolicy migdat-
ka podniebiennego.

Przechodzac przez obszar tréjkata przedniego szyi, nerw
jezykowo-gardlowy (IX) zaopatruje miesieri rylcowo-gard-
lowy, oddaje galaz do zatoki tetnicy szyjnej oraz zaopatruje
gardlo we widékna czuciowe.

musculus stylopharyngeus nervus glossopharyngeus (IX)

musculus hyoglossus vena jugularis interna

ramus sinus carotici

arteria carotis externa ramus pharyngeus

Ryc. 8.172 Nerw jezykowo-gardiowy (IX) w obrebie trojkata
przedniego szyi.

Nerw bledny

Nerw bledny (nervus vagus; vagus nerve, X) wychodzi
z jamy czaszki przez otwér szyjny pomi¢dzy nerwami jezy-
kowo-gardlowym (IX) a dodatkowym (XI).

Po opuszczeniu czaszki wehodzi do powrédzka naczy-
niowo-nerwowego szyi i zstgpuje w jego obrebie, biegnac
przysrodkowo od zyly szyjnej wewnetrznej oraz do tytu od
tetnicy szyjnej wewnetrznej i wspélnej (ryc. 8.173).

Galezmi nerwu blednego (X) w obrebie tréjkata przed-
niego szyi sa: galezie gardlowe, galaz do opuszki tetnicy
szyjnej, nerw krtaniowy gérny (dzielacy si¢ na galaz ze-
wnetrzng i wewnetrzng) oraz galezie sercowe szyjne.

Nerw dodatkowy

Nerw dodatkowy (nervus accessorius; accessory nerve, XI)
lezy najbardziej z tylu sposréd trzech nerwéw czaszkowych
opuszczajacych jame czaszki przez otwdr szyjny. Poczat-

ramus pharyngeus nervus vagus (X)

vena jugularis interna

ganglion inferior

ramus internus
et externus nervi
laryngei superioris

ramus cardiacus

gataz dla kiebka szyjnego

arteria carotis externa

Ryc. 8.173 Nerw btedny (X) w obrebie trojkata przedniego szyi.
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kowo uklada si¢ przysrodkowo od tetnicy i zyly szyjnej
wewnetrznej, po czym krzyzuje zyle z boku, biegnac w kie-
runku tylno-dolnym i gubigc si¢ w przednim brzegu mie-
$nia mostkowo-obojczykowo-sutkowego lub ponizej niego
(ryc.8.174).

W tréjkacie przednim szyi nerw ten nie oddaje zadnych
galezi.

Nerw podjezykowy

Nerw podjezykowy (nervus hypoglossus; hypoglossal nerve,
XII) opuszcza jame czaszki przez swoj kanat (canalis nervi
hypoglossi; hypoglossal canal). Bezposrednio po wyjsciu
z czaszki biegnie przysrodkowo od tetnicy i zyly szyjnej
wewnetrznej. Nastgpnie wchodzi pomiedzy tetnice a zyle
(ryc. 8.175) i kieruje si¢ ku przodowi, zawijajac si¢ tukowa-
to wokél tetnicy potylicznej oraz krzyzujac z boku i przodu
tetnice szyjne wewnetrzng i zewngtrzng oraz t¢tnice jezyko-
wa. Wchodzi pod brzusiec tylny migsnia dwubrzuscowego
i migsieri rylcowo-gnykowy, po czym biegnie przysrodkowo
od brzegu mieg$nia zuchwowo-gnykowego.

brzusiec tylny migsnia dwubrzuscowego

gataz mostkowo-obojczykowo-
nervus hypoglossus -sutkowa tetnicy potylicznej

zyla szyjna
wewnetrzna

tetnica szyjna
zewnetrzna

tetnica tarczowa gorna

radix superior
ansae cervicalis

arteria carotis interna vena jugularis interna

nervus accessorius (XI)

musculus sternocleidomastoideus musculus trapezius

Ryc. 8.174 Nerw dodatkowy (XI) w obrebie trojkata tylnego szyi.

nervus hypoglossus
musculus stylohyoideus arteria occipitalis

musculus hyoglossus vena jugularis interna

ramus sternocleidomastoideus
B arteriae occipitalis

venter posterior musculi
digastrici (odciety)

Ryc. 8.175 Nerw podjezykowy (XIl) A. Obraz pola operacyjnego - nerw podjezykowy w obrebie trojkata przedniego szyi. B. Schemat.



nervus transversus colli

Nerw podjezykowy (XII) zaopatruje migénie jezyka, nie
oddajac zadnych galezi w obrebie tréjkata przedniego szyi.

Nerw poprzeczny szyi

Nerw poprzeczny szyi (nervus transversus colli; transverse
cervical nerve) jest galezia splotu szyjnego, pochodzacg od
galezi przednich (brzusznych) nerwéw rdzeniowych C,-C;.
Wychodzi na powierzchnig szyi spod brzegu tylnego mig-
$nia mostkowo-obojczykowo-sutkowego, w przyblizeniu
w polowie jego dlugosci, po czym owija si¢ wokél niego,
krzyzujac go poprzecznie od przodu (ryc. 8.176). Nastepnie
biegnie poprzecznie na szyi, zaopatrujac czuciowo skore tej
okolicy.

Petla szyjna

Petla szyjna (ansa cervicalis; ansa cervicalis) jest polaczeniem
widkien pochodzacych od galtezi przednich (brzusznych)
nerw6w rdzeniowych C,—C;. Unerwia migsnie podgnykowe Ryc_. 8.176 Nerw poprzeczny szyi w obrebie trojkata przedniego
w obrebie tréjkata przedniego szyi (ryc. 8.177). Rozpoczyna szl

musculus sternocleidomastoideus musculus trapezius

nervus hypoglossus

musculus thyrohyoideus

musculus omohyoideus

(venter superior) ramus inferior ansae cervicalis

ramus superior ansae cervicalis
musculus sternohyoideus

musculus
omohyoideus
(venter inferior)

musculus sternothyroideus

Ryc. 8.177 Petla szyjna.
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si¢ na wysokosci polaczenia gatazki nerwu C, z nerwem pod-
jezykowym (XII), tuz ponizej miejsca jego wyjscia z czaszki.

W miejscu, w ktérym nerw podjezykowy (XII) kieru-
je si¢ ku przodowi i przechodzi obok tetnic szyjnych ze-
wngetrznej i wewnetrznej, czg$é widkien nerwowych C,
odlgcza si¢ od niego i biegnie samodzielnie w dél, pomie-
dzy zyla a tetnicg szyjna wewngtrzna, a nastgpnie wspdlng.
Wi6kna te wytwarzaja galaz gérna (ramus superior; superior
root) petli szyjnej, zaopatrujaca brzusiec gérny migénia to-
patkowo-gnykowego oraz gérne cze¢sci miesni mostkowo-
-gnykowego i mostkowo-tarczowego.

Druga czescia petli szyjnej jest jej gataz dolna (ramus
inferior; inferior root), wiodaca wiékna C,~C; bezposrednio
ze splotu szyjnego (ryc. 8.177). Schodzi ona przysrodkowo
lub bocznie w stosunku do zyly szyjnej wewnetrznej, po
czym zakreca przysrodkowo do polaczenia z galezia gérna.
W tym rejonie petla szyjna oddaje galezie do brzusca dolne-
go miesnia lopatkowo-gnykowego oraz do dolnych czesci
mig$ni mostkowo-gnykowego i mostkowo-tarczowego.

Struktury ukladu trawiennego i oddechowego

Polozone w obrebie szyi przelyk, tchawica, gardlo oraz
krtari znajduja si¢ w tréjkacie szyi przednim.

Przetyk

Przelyk jako czgé¢ przewodu pokarmowego tylko w nie-
wielkim odcinku przebiega przez szyj¢. Rozpoczyna sie na
poziomie kregu CVI, nastepnie kieruje si¢ w dét w kierun-
ku gérnego otworu klatki piersiowej. Lezy bezposrednio do
przodu od kregostupa (ryc. 8.178B).

Tchawica

Tchawica jest czgécia dolnych drég oddechowych i podob-
nie jak przelyk, zaczyna si¢ na poziomie kregu szyjnego
CVI], jako przedtuzenie krtani (ryc. 8.178B). Tchawica lezy
bezposrednio do przodu od przelyku i biegnie w dét w linii
posrodkowej zmierzajac do klatki piersiowe;.

Gardto i krtan

Gardlo stanowi wspélng droge dla powietrza i pokarmu
— laczy struktury pokarmowe i oddechowe znajdujace sig
obrebie glowy z podobnymi strukturami na szyi (zob. dalej
w tym rozdziale).

Krtan zalicza si¢ do gérnej czeécei drég oddechowych.
Ku dotowi przechodzi ona w tchawice, natomiast ku gérze

i ku tylowi taczy sie z czgscig krtaniowg gardta (zob. dalej
w tym rozdziale).

Gruczot tarczowy i gruczoty przytarczyczne

Tarczyca i przytarczyce sa gruczolami wydzielania we-
wnetrznego, lezacymi w przedniej cze¢sci szyi.

Rozwéj obu rodzajéw gruczoléw rozpoczyna si¢ po-
wyzej poziomu ich koficowego miejsca polozenia, ktéry to
poziom osiggaja w ciggu rozwoju osobniczego wskutek mi-
gracji w kierunku doogonowym.

Gruczol tarczowy jest narzagdem nieparzystym,podczas
gdy przytarczyce, zwykle w liczbie czterech, s3 male i lezg
na tylnej powierzchni gruczolu tarczowego.

Gruczol tarczowy

Gruczol tarczowy (glandula thyroidea; thyroid gland) lezy
w przedniej czesci szyi, ponizej i bocznie w stosunku do
chrzastki tarczowatej krtani (ryc. 8.178). Zbudowany jest
z dwéch platéw (pokrywajacych przednio-boczng po-
wierzchni¢ tchawicy i chrzastki pierscieniowatej krtani
oraz dolng czes¢ chrzastki tarczowatej) oraz weziny (isthmus
glandulae thyroideae; isthmus of thyroid gland), Yaczacej oba
platy i krzyzujacej powierzchni¢ przednia drugiej i trzeciej
chrzastki tchawiczej.

Tarczyca lezy w przedziale trzewnym szyi, przykryta
mig$niami: mostkowo-gnykowym, mostkowo-tarczowym
oraz lopatkowo-gnykowym. Przedzial ten zawiera réwniez
gardlo, tchawice i przelyk; jest otoczony przez blaszke przed-
tchawicza powiezi szyi.

Tarczyca rozwija si¢ z endodermalnego nablonka dna
pierwotnej jamy ustnej, w okolicy nasady jezyka. Miejscem
poczatku migracji komdrek jest otwor Slepy jezyka, od kté-
rego zaczyna si¢ rozwijac przewéd tarczowo-jezykowy (duc-
tus thyroglossus; thyroglossal duct), siegajacy do miejsca polo-
zenia tarczycy u dorostego cztowieka. Przewdd ten zwykle
zanika we wczesnym etapie rozwoju, lecz jego pozostalosci
moga przetrwal w postaci torbieli lub polaczen z otworem
$lepym (np. jako przetoki).

Moga takze wystepowaé tarczyce dodatkowe:

zwigzane z jezykiem (tarczyca jezykowa);

polozone wzdluz kierunku migracji komérek;
rozmieszczone powyzej gruczolu, wzdluz przewodu tar-
czowo-jezykowego (plat piramidowy).
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vena jugularis interna

lamina pretrachealis . o
fasciae cervicalis trachea vena jugularis interna

lobus
pyramidalis

musculus
thyrohyoideus

arteria carotis

communis .
cartilago \ .

[ — nervus
thyrqdea glandla T e
cartilago thyroidea
cricoidea

B arteria carotis communis
oesophagus
nervus laryngeus
recurrens dexter corpus vertebrae

trachea

|— isthmus

lobus dexter lobus

glandulae sinister
thyroideae glandulae
thyroideae

arteria carotis communis sinistra vena juqularis interna sinistra

Ryc. 8.178 Gruczot tarczowy w obrebie trojkata przedniego szyi. A. Widok od przodu. B. Przekrdj poprzeczny. C. Obraz badania
ultrasonograficznego — cafo$ciowe zdjgcie osiowe szyi. D. Obraz badania ultrasonograficznego — zdjgcie osiowe szyi. E. Obraz badania
scyntygraficznego — wychwyt pertechnetu przez prawidfowy gruczot tarczowy.
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Unaczynienie tetnicze gruczotu tarczowego Na powierzchni tarczycy tetnica tarczowa dolna dzieli
Tarczyca jest zaopatrywana przez dwie duze tetnice. sie na:

Tetnica tarczowa gorna. Tetnica ta (arteria thyroidea superior; ™ galaz dolna, zaopatrujaca dolng czes¢ gruczotu i zespa-
superior thyroid artery) jest pierwszg galezia tetnicy szyjnej lajaca si¢ z tylng galezia gruczolows te¢tnicy tarczowej
zewnetrznej (ryc. 8.179). Biegnie w d6t wzdluz bocznego gornej;

brzegu migénia tarczowo-gnykowego i dociera do gérnego ~ ®  galaZz wstepujaca, zaopatrujaca gruczoly przytarczyczne.
bieguna plata tarczycy, gdzie rozdziela si¢ na przednia i tyl-

na galaz gruczolows:

= galaz gruczolowa przednia (ramus glandularis anterior,
anterior glandular branch) biegnie wzdluz gérnego brzegu
tarczycy i zespala si¢ ponad wezing z jednoimienng gale-
Zig strony przeciwnej;

, . . arteria
» galaz gruczolowa tylna (ramus glandularis posterior; po- thyroidea
sterior glandular branch) przechodzi na tylng powierzch- Superior glandula
ni¢ gruczolu, gdzie moze zespalaé si¢ z tetnicy tarczows I (;a//nqs parathyroidea
dolma (ryc. 8.150). glnlars Superir
. . . . . . landula
Tetnica tarczowa dolna. Tetnica ta (arteria thyroidea inferior, garathyro/dea
; ; ; H ; H -SZVi arteria inferior
inferior thyroid artfery). jest gah;mq. pnia tarczowo-szyjnego thyroidea
(¢runcus thyrocervicalis; thyrocervical trunk), odchodzacego inferior

od poczatkowej czgsci tetnicy podobojczykowej (ryc. 8.179
1 8.180). Wstepuje wzdtuz przysrodkowego brzegu mieénia
pochylego przedniego, krzyzuje od tylu powrdzek naczynio-
wo-nerwowy szyi i dociera do dolnego bieguna plata gru-

czolu tarczowego. arteria

subclavia
sinistra

truncus
thyrocervicalis

nervus
laryngeus
recurrens dexter

nervus laryngeus
recurrens sinister

arteria et vena
thyroidea
superior

ramus
glandularis
anterior

vena
thyroidea
media

musculus
thyrohyoideus

arteria
thyroidea
inferior

nervus laryngeus My
recurrens dexter

-~

truncus
thyrocervicalis y
; ey - &

nervus
vagus
dexter nervus vagus

sinister przytarczyce

venae
thyroideae
inferiores

nervus laryngeus
FBCUITBNS SINiSter Ryc. 8.180 Tetnica tarczowa gérna i dolna, prawy i lewy nerw
krtaniowy wsteczny oraz tarczyca i przytarczyce. A. Widok z tytu.
B. Widok w pol uoperacyjnym (przednioboczny) gruczotéw

Ryc. 8.179 Unaczynienie tarczycy, widok od przodu. przytarczycznych i odciggnietego lewego ptata tarczycy.
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Tarczyca moze by¢ zaopatrywana takze wyjatkowo przez
maly tetnice tarczowa najnizsza (arteria thyroidea ima; thy-
roid ima artery), wychodzaca z pnia ramienno-glowowego lub
tuku aorty i wstepujaca po przedniej powierzchni tchawicy.

Odptyw krwi zylnej i chtonki
Tarczyca zaopatrywana jest przez trzy zylty (ryc. 8.179):

zyle tarczowa gorna (vena thyroidea superior; superior thy-
roid gland),zbierajacy krew z obszaru unaczynienia tetnicy
tarczowej gornej;

zyly tarczowe $rodkowa i dolng (vena thyroidea media et
inferior; middle and inferior thyroid gland), zbierajace krew
z pozostalej czesci gruczolu.

Zyly tarczowe gérna i srodkowa uchodza do zyly szyjnej
wewnetrznej, podczas gdy zyla tarczowa dolna odprowadza
krew do zyly ramienno-glowowej, odpowiednio prawej lub
lewe;.

Chlonka z gruczolu tarczowego odprowadzana jest do
okolicznych weztéw (wezty okototchawicze) oraz do weztéw
szyjnych glebokich lezacych wzdluz zyly szyjnej wewnetrz-
nej ponizej migsnia topatkowo-gnykowego.

Nerw krtaniowy wsteczny

Gruczol tarczowy jest topograficznie blisko zwigzany z ner-
wami krtaniowymi wstecznymi (nervi laryngei recurrentes,
recurrent laryngeal nerves). Nerwy krtaniowe wsteczne, po

Uwagi kliniczne

Gruczot tarczowy
Gruczot tarczowy rozwija sie z matego obszaru endoder-
my w poblizu nasady jezyka. Rozwijajgca sig tarczyca
zstepuje jako przewod tarczowo-jezykowy od otworu
Slepego w tylnej czesci jezyka na przednig powierzch-
nie srodkowej czesci kosci gnykowej. Nastepnie tkanka
gruczotu migruje ku dotowi i zatrzymuje sie na przedniej
powierzchni tchawicy.

Zstgpowanie rozwijajacej sig tarczycy moze ulec
zatrzymaniu na kazdym poziomie wzdtuz osi migracji ko-
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odejsciu od nerwu blednego (X) i owinigciu si¢ wokét tet-
nicy podobojczykowej (nerw prawy) lub tuku aorty (nerw
lewy), biegng w gére w bruzdzie pomi¢dzy tchawicy a prze-
tykiem (ryc. 8.180). Przechodza przysrodkowo od tylno-
-przys$rodkowej powierzchni plata tarczycy i docieraja do
krtani, biegnac pod brzegiem dolnym mig$nia zwieracza
dolnego gardta.

Nerwy krtaniowe wsteczne wraz z tegtnicami tarczowy-
mi dolnymi lezg obustronnie blisko wigzadtowych polaczen
pomiedzy tarczyca a tchawica i chrzastka pierscieniowatg
krtani. Zaleznosci te majg znaczenie podczas operacji chi-
rurgicznych w tym rejonie.

Gruczoly przytarczyczne

Gruczoly przytarczyczne (glandulae parathyroideae; parathy-
roid glands) to dwie pary malych, owalnych, struktur anato-
micznych, zwykle o Zéttawym zabarwieniu, lezacych
w obrebie platéw gruczolu tarczowego. Opisywane sg jako
gorne i dolne gruczoly przytarczyczne (ryc. 8.180). Ich po-
lozenie jest jednak zmienne — moga wystepowaé od pozio-
mu podzialu tetnicy szyjnej wspélnej az do $rédpiersia.
Przytarczyce rozwijaja si¢ z trzeciej (dolne) i czwartej
(gérne) kieszonki gardtowej. Podczas migracji w dét zajmu-
ja odpowiednio swoje docelowe polozenie.
Unaczynienie tetnicze pochodzi od tetnic tarczowych
dolnych, a naczynia zylne i chlonne towarzyszg naczyniom
tarczycy.

morek. Ektopowe potozenie gruczotu zdarza sie rzadko.
Czesciej obserwuje sie powstawanie torbieli wychodza-
cych z przewodu tarczowo-jezykowego, objawiajgcych sie
obecnoscig dodatkowej masy gruczotu w linii posrodko-
wej. Jej potozenie i strukture mozna tatwo zobrazowac za
pomoca badania ultrasonograficznego. Leczenie polega
na chirurgicznym usunieciu catego gruczotu wraz z nie-
wielkim odcinkiem kosci gnykowej, by uniknaé ewentual-
nego odrostu masy.
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