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MiňsieŒ prosty uda ï anatomia i diagnostyka USG. 

Zbigniew Czyrny 

 

Streszczenie 

Cel pracy: przedstawienie anatomii i patologii miňŜnia prostego uda w obrazach USG. 

Materiağ i metoda: materiağ stanowiŃ badania USG miňŜnia prostego uda w przekrojach 

poprzecznych i podğuŨnych. W badaniach zwr·cono szczeg·lnŃ uwagň na obrazowanie 

systemu Ŝciňgnistego miňŜnia to jest Ŝciňgien, endomysium i perimysium. 

Wyniki: Badanie USG w spos·b bardzo dokğadny obrazuje system Ŝciňgnisty miňŜni 

pozwalajŃc na odr·Ũnienie anatomii prawidğowej od zerwaŒ. W artykule przedstawiono 

ryciny z anatomiŃ prawidğowŃ systemu Ŝciňgnistego miňŜnia prostego uda oraz z wszystkich 

rodzaj·w uszkodzeŒ systemu Ŝciňgnistego miňŜnia prostego uda obserwowanych przez 

autora. 

Wnioski: Badanie USG jest metodŃ precyzyjnie uwidaczniajŃcŃ zerwania systemu 

Ŝciňgnistego miňŜnia prostego uda i powinna byĺ stosowana jako pierwsza w ğaŒcuchu 

diagnostycznym. 

 

Sğowa kluczowe: miňŜnie, Ŝciňgna, USG 
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Anatomia USG miňŜnia prostego uda 

BliŨsze Ŝciňgno miňŜnia prostego uda, przyczepiajŃce siň do kolca biodrowego 

przedniego dolnego (Ryc.2,3) oraz jego niewielka porcja przyczepia siň do g·rnego brzegu 

panewki stawu biodrowego (nieistotne)  ma kilkucentymetrowy odcinek nagi, poczŃtkowo 

jego brzuŜcowy odcinek Ŝciňgna poğoŨony jest na zewnŃtrz brzuŜca przyŜrodkowo (Ryc.6) 

aby ku obwodowi staĺ siň centralnie poğoŨonym, Ŝr·dmiňŜniowym pierzastym Ŝciňgnem o 

dğugoŜci ok. Ĳ dğugoŜci brzuŜca miňŜnia (Ryc.1,4,5,7,8). 

 ściňgno obwodowe stanowiŃ p·ğpierzaste pasma biegnŃce po powierzchni tylnej 

brzuŜca, stycznie do Ŝciňgna obwodowego gğowy poŜredniej m. czworogğowego uda 

(Ryc.1,7,8,10,11).  Na obwodzie, dwa p·ğpierzaste Ŝciňgna gğowy poŜredniej i prostej ulegajŃ 

fuzji (Ryc.8,11,12) tworzŃc centralne pasmo Ŝciňgna m. czworogğowego uda przyczepiajŃce 

siň do podstawy rzepki i opğaszczajŃce rzepkň wraz ze strukturami troczk·w rzepki. Gğ·wnie 

warstwa Ŝciňgna miňŜnia prostego uda biegnie dalej po przedniej powierzchni rzepki (z braku 

anatomicznej nazwy tej strefy nazywam jŃ czepcem Ŝciňgnistym rzepki) ï, opğaszczajŃc jŃ 

(silnie z niŃ zespolony) i dystalnie stajŃc siň wiňzadğem rzepki (Ryc.13), a po bokach 

przeplatajŃc siň ze strukturami troczk·w rzepki w najszerszym ich pojňciu. 

 

 

Ryc.1. Schemat systemu Ŝciňgnistego miňŜnia prostego uda. Lewa bliŨsza, prawa dalsza. 
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Ryc.2. Przyczep i odcinek bliŨszy Ŝciňgna m. prostego uda (zielone). Niebieskie ï torebka 

stawu biodrowego. 

 

 

Ryc.3. Przyczep i odcinek bliŨszy Ŝciňgna m. prostego uda (zielone) z fuzjŃ wğ·kien Ŝciňgna i 

torebki.  Niebieskie ï torebka stawu biodrowego. 

 

Ryc.4. BliŨszy Ŝr·dmiňŜniowy odcinek Ŝciňgna bliŨszego miňŜnia prostego uda (prox) oraz 

bliŨszy odcinek obwodowego Ŝciňgna (dist). ściňgna ï zielony. 
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Ryc.5. Obwodowy odcinek Ŝciňgna bliŨszego miňŜnia prostego uda oraz Ŝrodkowy odcinek 

Ŝciňgna obwodowego. System Ŝciňgnisty na zielono. 
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Ryc.6. Przekr·j poprzeczny przez lewy miňsieŒ prosty uda od poziomu przyczepu do kolca 

biodrowego przedniego dolnego (g·ra) do poziomu krňtarza wiňkszego koŜci udowej. 

Czerwone ï brzusiec, zielone ï Ŝciňgna. 
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Ryc.7. Kontynuacja ryciny poprzedniej, na poziomie Ŝrodkowym miňŜnia prostego uda. 

Czerwone ï brzusiec, zielone ï Ŝciňgna. 

 



Gavin Publishers 

Journal of Surgery 
Volume 11; Issue 07 

Czyrny  Z. 

ISSN: 2575-9760 

 

 

 10 

 



Gavin Publishers 

Journal of Surgery 
Volume 11; Issue 07 

Czyrny  Z. 

ISSN: 2575-9760 

 

 

 11 

Ryc.8. Kontynuacja ryciny poprzedniej, na poziomie obwodowym miňŜnia prostego uda. 

Czerwone ï brzusiec, zielone ï Ŝciňgna. 
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Ryc.9. Przekr·j poprzeczny przez lewy miňsieŒ prosty uda na poziomie bliŨszym/Ŝrodkowym 

od poziomu poniŨej przyczepu do kolca biodrowego przedniego dolnego (g·ra) do poziomu 

bliŨszego trzonu koŜci udowej. Nieco inna niŨ na poprzednich rycinach odmiana anatomiczna. 

Czerwone ï brzusiec, zielone ï Ŝciňgna. 
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Ryc.10.  Kontynuacja poprzedniej ryciny. Przekr·j poprzeczny przez lewy miňsieŒ prosty uda 

na poziomie Ŝrodkowym/obwodowym. Czerwone ï brzusiec, zielone ï Ŝciňgna. 

 

Ryc.11 Kontynuacja poprzedniej ryciny. Przekr·j poprzeczny przez lewy miňsieŒ prosty uda 

na poziomie obwodowym. Czerwone ï brzusiec, zielone ï Ŝciňgna. PrzerywanŃ zielonŃ liniŃ 

obrysowano Ŝciňgna pozostağych gğ·w m. czworogğowego uda. 
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Ryc.12.  Przekr·j podğuŨny odcinka nagiego centralnej strefy Ŝciňgien m. czworogğowego uda 

(zielone). Typowa pasmowata budowa Ŝciňgna wynikajŃca z jego anatomii. Warstwa przednia 

ï gğowa prosta, warstwa Ŝrodkowa ï gğowa przyŜrodkowa i boczna, warstwa tylna ï gğowa 

poŜrednia.  Biağa przerywana linia wyznacza tylny zarys pasma od gğowy prostej skğadajŃcego 

siň z paska jasnego/ciemnego/jasnego.  

 

MiňsieŒ prosty uda posiada odmiany anatomiczne obu Ŝciňgien. Najbardziej spektakularna 

jest odmiana obwodowego Ŝciňgna, kt·re ma swojŃ czňŜĺ powierzchownŃ (p·ğpierzastŃ) i 

Ŝciňgno czňŜciowo Ŝr·dmiňŜniowe (pierzaste) (ryc.14,15,16). ściňgno to zrywajŃc siň tworzy 

Ŝr·dmiňŜniowŃ masň, kt·rŃ moŨna pomyliĺ z guzem. 

 

 

 

Ryc.13. Powğoka Ŝciňgnisto-wiňzadğowa rzepki (czepiec Ŝciňgnisty) - zielone, przekroje 

podğuŨne od poziomu bliŨszego (g·ra) do wiňzadğa rzepki (d·ğ). 
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Ryc.14  Przekr·j poprzeczny przez prawy miňsieŒ prosty uda na poziomie od bliŨszego do 

Ŝrodkowego. Czerwone ï brzusiec, zielone ï Ŝciňgna. Obwodowe  Ŝciňgno biegnŃce zwykle 

po powierzchni tylnej brzuŜca tutaj ma czňŜĺ bocznŃ biegnŃcŃ Ŝr·dbrzuŜcowo. 

 

 

Ryc.15 Kontynuacja ryciny poprzedniej. Przekr·j poprzeczny przez prawy miňsieŒ prosty uda 

na poziomie obwodowym. Czerwone ï brzusiec, zielone ï Ŝciňgna. Pasmo Ŝr·dbrzuŜcowe 

pojawia siň na tylnej powierzchni miňŜnia. 
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Ryc.16. Przekr·j czoğowy przez prawy miňsieŒ prosty uda na poziomie Ŝrodkowym, gğowica 

przyğoŨona od strony bocznej uda. Czerwone ï brzusiec, zielone ï Ŝciňgna. Prox.t. ï Ŝciňgno 

bliŨsze, II dist t ï pasmo Ŝr·dbrzuŜcowe Ŝciňgna obwodowego. 

 

 

Diagnostyka 

 

Przyczep bliŨszy Ŝciňgna m. prostego uda poğoŨony jest bezpoŜrednio powyŨej przyczepu 

przedniej i przednio-g·rnej torebki stawu biodrowego. Przewlekğe mikrouszkodzenia 

przyczepu biodrowego majŃ typowy dla takich zmian obraz entezopatii, czyli blizn z 

moŨliwymi strefami mineralizacji/kostnienia (Ryc. 17,18,19). 
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Ryc.17. Obraz miernie zmineralizowanej blizny po mikrouszkodzeniach przyczepu 

biodrowego Ŝciňgna m. prostego uda. Zielone ï Ŝciňgno bliŨsze m. prostego uda, szare ï strefa 

mineralizacji blizny, biağa linia ï zarys kolca biodrowego przedniego dolnego. 

 

 

 

Ryc.18. Obraz miernie zmineralizowanej blizny (czarny kropkowany obrys) po 

mikrouszkodzeniach przyczepu biodrowego Ŝciňgna m. prostego uda. Zielone ï Ŝciňgno 

bliŨsze m. prostego uda, biağe ï zarysy kostne i strefa mineralizacji blizny. 

 

 

Ryc.19. Obraz miernie zmineralizowanej blizny (biağe pola na zielonym tle) po 

mikrouszkodzeniach przyczepu biodrowego Ŝciňgna m. prostego uda. Zielone ï Ŝciňgno 

bliŨsze m. prostego uda, biağa linia ï zarys kolca biodrowego przedniego dolnego. 

 

BliŨsze Ŝciňgno miňŜnia prostego uda najczňŜciej ulega uszkodzeniu na poziomie 

brzuŜcowym. Daje to efekt masywnego obrzňku Ŝr·dmiňŜniowo biegnŃcego brzuŜcowego 

odcinka Ŝciňgna i przylegajŃcej do niego strefy EndomysiumPerimysium (Ryc.20,21). Obrzňk 

przy tych uszkodzeniach powoduje podwyŨszenie echogenicznoŜci (ŜwieŨa krew w badaniu 



Gavin Publishers 

Journal of Surgery 
Volume 11; Issue 07 

Czyrny  Z. 

ISSN: 2575-9760 

 

 

 21 

USG jest hyperechogenna) miňŜnia wzdğuŨ jego Ŝciňgna (Ryc.20). Ciemne 

(niskoechogeniczne) strefy w obrňbie obrzňku najczňŜciej oznaczajŃ obecnoŜĺ wysyconej 

nadzianki krwawej lub strefy przerwania wğ·kien miňŜniowych czyli endomysium i 

perimysium.. Z czasem moŨe dochodziĺ w uszkodzonym miňŜniu do wysŃczania siň krwi z 

porozrywanych kapilar do jakiejkolwiek jamy utworzonej w przebiegu zerwania. Zbiorniki te 

w przypadku uszkodzenia Ŝciňgna bliŨszego z reguğy ulegajŃ szybkiemu wchğanianiu. 

Uszkodzenia te obejmujŃ zwykle kilka do kilkunastu centymetr·w Ŝciňgna. 
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Ryc.20.  Przekroje poprzeczne od poziomu Ŝrodkowego brzuŜca do okolicy koŒca Ŝciňgna 

bliŨszego m. prostego uda. Obraz Ŝr·dstrukturalnego uszkodzenia Ŝciňgna bliŨszego na 

poziomie Ŝrodkowo-obwodowym miňŜnia prostego uda z rozlegğymi uszkodzeniami wğ·kien 

miňŜniowych/EP wok·ğ Ŝciňgna (strefy ciemna blisko Ŝciňgna i jasna wok·ğ tej strefy, 

zaznaczone czarnŃ przerywanŃ liniŃ).  
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Ryc.21.  Przekr·j podğuŨny, trzy nakğadajŃce siň kolejne przekroje na poziomach obwodowo 

od tych z ryciny poprzedniej. Obraz (od lewej do prawej) prawidğowego Ŝciňgna bliŨszego m. 

prostego uda, jego uszkodzeŒ Ŝr·dstrukturalnych i cağkowitych (falisty ksztağt) na wielu 

poziomach.  

 

Zupeğnie inaczej wyglŃdajŃ uszkodzenia strefy EP (Ryc.22,23). Oba Ŝciňgna wyglŃdajŃ 

prawidğowo. BezpoŜrednio przy Ŝciňgnie bliŨszym widoczny jest krwiak oznaczajŃcy 

przerwanie wğ·kien miňŜniowych, czyli endomysium i perimysium. 
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Ryc.22.  Przekroje poprzeczne. Obraz zerwania strefy EP na poziomie bliŨszym brzuŜca m. 

prostego uda. Na czarno oznaczono strefň krwiaka. 
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Ryc.23. Przekroje podğuŨne na poziomach z ryciny poprzedniej. Obraz zerwania strefy EP na 

poziomie bliŨszym brzuŜca. Na czarno oznaczono strefň krwiaka. 

 

Jeszcze inaczej wyglŃda zerwanie w strefie EP w pobliŨu bliŨszego Ŝciňgna. Na przekrojach 

poprzecznych Ŝciňgno na poziomie bliŨszym (Ryc.24) o prawidğowym wyglŃdzie i gruboŜci. 

Wok·ğ Ŝciňgna strefy zerwaŒ EP i obrzňku wğ·kien miňŜniowych. ściňgno ulega pogrubieniu 

i zatarciu struktury (blizna po zerwaniu) na poziomie dystalnym (Ryc.25). 
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Ryc.24. Przekroje poprzeczne, odcinek bliŨszy-Ŝrodkowy m. prostego uda. Obraz niemal 

prawidğowego Ŝciňgna bliŨszego (zielone) z obszarami cağkowitych zerwaŒ strefy EP w 

pobliŨu bliŨszego Ŝciňgna (czarne) oraz czňŜciowych uszkodzeŒ EP w strefie oznaczonej 

czarnymi przerywanymi liniami. 
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Ryc.25. Kontynuacja poprzedniej ryciny obwodowo. Przekroje poprzeczne, odcinek 

Ŝrodkowy-dalszy m. prostego uda. Obraz Ŝr·dstrukturalnego uszkodzenia pierzastego odcinka 

Ŝciňgna bliŨszego (zielone) z obszarami cağkowitych zerwaŒ strefy EP w pobliŨu bliŨszego 

Ŝciňgna (czarne) oraz czňŜciowych uszkodzeŒ EP w strefie oznaczonej czarnymi 

przerywanymi liniami. 

 

 

Ryc.26. Obraz podğuŨny zğoŨony z kilku zdjňĺ pacjenta z poprzednich dw·ch rycin. ściňgno 

bliŨsze niemal prawidğowe na poziomie bliŨszym (zdjňcie pierwsze od lewej). Uszkodzenia 

Ŝciňgna bliŨszego i strefy EP (zdjňcia 2,3,4 od lewej).  Obraz Ŝr·dstrukturalnego uszkodzenia 

Ŝciňgna bliŨszego z obszarami zerwaŒ strefy EP w pobliŨu Ŝciňgna. 

 

Zaniedbane uszkodzenia tego miňŜnia mogŃ prowadziĺ do cağkowitych zerwaŒ i mogŃ 

spowodowaĺ rozlegle zbliznowacenia i przedwczeŜnie zakoŒczyĺ karierň sportowŃ pacjenta 

(Ryc.27). 

 

 

Ryc.27. Obraz zastarzağego, wielokrotnego uszkodzenia bliŨszego Ŝciňgna m. prostego uda 

(GP) oraz cağkowitego przerwania bliŨszego Ŝciňgna miňŜnia. S ï zbliznowacony kikut 

bliŨszy przerwanego miňŜnia, kr·tkie strzağki ï strefa krwiaka lub wysiňku opğaszczajŃcego 

kikut, przerywana strzağka ï lokalizacja anatomiczna Ŝciňgna bliŨszego gğowy prostej, 
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KBPD ï kolec biodrowy przedni dolny. 

 

 

 

 

Ryc.28.  Zdjňcia Ŝr·doperacyjne z zabiegu szycia Ŝciňgna bliŨszego m. prostego uda 

wspomaganego obrazowaniem USG. W badaniu USG okreŜlono, od kt·rego poziomu 

Ŝr·dmiňŜniowy odcinek Ŝciňgna ma prawidğowŃ strukturň (Ŝr·dstrukturalne zerwanie Ŝciňgna 

miağo kilkanaŜcie cm dğugoŜci) i w tym rejonie zapňtlono dwa szwy (mağe zdjňcie po lewej), 

kt·re proksymalnie zakotwiczono do kolca biodrowego przedniego dolnego, co r·wnieŨ 

monitorowano obrazem USG (mağe zdjňcie po prawej).  Po stronie prawej autor, po stronie 

lewej operator ï dr Andrzej Mioduszewski.  

 

MiňsieŒ prosty uda zrywa siň w strefie EP nie tylko w pobliŨu Ŝciňgna (Ryc.29,30,31,32). SŃ 

to uszkodzenia najczňŜciej dobrze i szybko siň gojŃce. 
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Ryc.29. Przekroje poprzeczne. Uszkodzenie strefy EP brzuŜca miňŜniowego z miernym 

obrzňkiem obwodowego Ŝciňgna. Przerywane biağe linie oznaczajŃ strefň krwiaka i 

obrzňku/wğ·knienia uszkodzonych wğ·kien miňŜniowych, zielone - Ŝciňgna. Takie 

uszkodzenia prowadzone prawidğowo gojŃ siň bardzo szybko nie pozostawiajŃc istotnych 

blizn. 
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Ryc.30. Pacjent z ryciny poprzedniej, przekr·j podğuŨny. Przerywana biağa linia oznacza 

strefň krwiaka i obrzňku/wğ·knienia uszkodzonych wğ·kien miňŜniowych, zielone ï Ŝciňgna 

Glowy prostej i poŜredniej m. czworogğowego uda. 

 

 

Ryc.31. Zerwanie w strefie EP (krwiaki obrysowane na czarno). Przekr·j poprzeczny. 

 

 

Ryc.32. Pacjent z ryciny poprzedniej, przekr·j podğuŨny. 
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Zerwanie cağkowite Ŝciňgna bliŨszego miňŜnia prostego uda uwidacznia siň, jako pogrubiağe, 

zaginajŃce siň Ŝciňgno z obszarem braku ciŃgğoŜci (Ryc.33,34). 

 

Ryc.33. Obraz cağkowitego zerwania Ŝciňgna bliŨszego m. prostego uda na poziomie 

pierzastym/Ŝr·dmiňŜniowym. ściňgno syfonowato zagina siň. Obraz z trzech zdjňĺ o ujňciach 

zachodzŃcych na siebie. 

 

Ryc.34. W bezpoŜrednim sŃsiedztwie syfonowatego zagiňcia zerwanego Ŝciňgna (zielone) 

cechy przebytego rozerwania strefy EP (czarne pole krwiaka obrysowane zielonŃ przerywanŃ 

liniŃ) pomiňdzy Ŝciňgnami bliŨszym i dalszym. 
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Po zerwaniach spodziewamy siň powstania blizny. Blizny po zerwaniach czňŜciowych 

obrazujŃ siň, jako struktury dobrze zdefiniowane, pogrubiağe w por·wnaniu do strony 

zdrowej. Strefa uszkodzeŒ wok·ğ Ŝciňgna jest najczňŜciej zorganizowana i przebudowana 

(Ryc.35).  Nie ma krwiak·w, a gdyby byğa pozostağoŜĺ po krwiaku to naleŨy jŃ zdrenowaĺ. 

 

Ryc.35.  Typowo wygojone blizny po czňŜciowym zerwaniu Ŝciňgna bliŨszego gğowy prostej i 

strefy wok·ğ niego. Zbliznowacenia widoczne sŃ r·wnieŨ wok·ğ blizny Ŝciňgna. Przekroje 

poprzeczne. 
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ściňgno obwodowe jest w wiňkszoŜci przypadk·w p·ğpierzaste, czyli biegnie po powierzchni 

brzuŜca. Wğ·kna Ŝciňgna zlokalizowane sŃ od tyğu miňŜnia, bezpoŜrednio na Ŝciňgnie miňŜnia 

obszernego poŜredniego. 

O ile przy niewielkich uszkodzeniach nie dochodzi do wynaczynienia krwi to przy 

masywniejszych przerwaniach krwiak wylewa siň do przestrzeni pomiňdzy gğowŃ prostŃ i 

poŜredniŃ. JeŨeli moment ten zostanie przeoczony i krwiak nie zostanie zdrenowany, moŨe to 

doprowadziĺ do utworzenia siň grubej, sztywnej blizny prowadzŃcej do przykurczu. StŃd 

istotna jest wczesna diagnostyka i opr·Ũnianie krwiak·w, w razie potrzeby ponawiane. 

Masywne urazy tego odcinka miňŜnia doprowadzajŃ r·wnieŨ do cofniňcia siň masy brzuŜca 

poğoŨonej powyŨej zerwania w kierunku bliŨszym, co owocuje zaokrŃgleniem pakietu 

wğ·kien. Do rozwaŨenia leczenie operacyjne. 

Nawet przy cağkowitych zerwaniach tego Ŝciňgna pacjent moŨe do nas trafiĺ po wchğoniňciu 

siň krwiaka (Ryc.36,37). 

 

 

Ryc.36. Obraz ŜwieŨego cağkowitego zerwania Ŝciňgna obwodowego gğowy prostej m. 

czworogğowego uda (przekr·j podğuŨny) na poziomie dystalnym brzuŜca. Zielone ï kikuty i 

wğ·kna EP. Jasno zielone - system Ŝciňgnisty miňŜnia obszernego poŜredniego.  
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Ryc.37. Przekroje poprzeczne pacjenta z ryciny poprzedniej. Obraz ŜwieŨego cağkowitego 

zerwania Ŝciňgna obwodowego gğowy prostej m. czworogğowego uda na poziomie kikuta 

bliŨszego (g·ra), resztkowego krwiaka ( r·Ũowa przerywana linia na zdjňciu Ŝrodkowym) i na 

poziomie kikuta obwodowego (d·ğ) . Ciemne zielone ï kikuty dalszego Ŝciňgna gğowy 

prostej. Jasne zielone ï Ŝciňgno obwodowe miňŜnia obszernego przyŜrodkowego, poŜredniego 

i bocznego. V.I. ïvastus intermedius, biağe linie ï zarysy k. udowej. 
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Ryc.38. CzňŜciowe w cağej objňtoŜci zerwanie Ŝciňgna obwodowego miňŜnia prostego uda 

(L) w por·wnaniu do strony zdrowej (P). Blizna po zerwaniu jest ok. dwukrotnie grubsza w 

por·wnaniu do strony zdrowej i ma zatarŃ strukturň oraz obniŨonŃ echogenicznoŜĺ. U ï 

koŜĺ udowa, GB ï gğowa boczna m. czworogğowego, GP ï gğowa przyŜrodkowa m. 

czworogğowego uda, PO ï m. obszerny poŜredni. 

 

 

 

Ryc.39. CzňŜciowe zerwanie Ŝciňgna obwodowego m. czworogğowego uda w strefie 

przyczepu rzepkowego, gğ·wnie w obrňbie gğowy prostej. Przekr·j podğuŨny. WzmoŨone 

unaczynienie ï proces naprawczy. Drobne mineralizacje przy rzepce typowe dla blizn po 

uszkodzeniach obejmujŃcych przyczep kostny. 
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Wreszcie uszkodzenie Ŝciňgna obwodowego pierzastego zlokalizowane dokğadnie w rzucie 

anatomicznej lokalizacji tej odmiany anatomicznej.(Ryc.14,15,40,41). 
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Ryc.40. Przekroje poprzeczne ï blizna po zerwaniu czňŜci pierzastej Ŝciňgna obwodowego w 

postaci kolbowatego pogrubienia.   

 

Ryc.41.Pacjent z poprzedniej ryciny ï przekr·j podğuŨny blizny czňŜci pierzastej Ŝciňgna 

obwodowego (zielone).  

 

Literatura 

1. Czyrny Z (2021) On Tendinous Systems of Muscles - A Histology-US Correlation. J 

Surg 6: 1395. DOI: 10.29011/2575-9760.001395 

 


