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Streszczenie

Celem pracy bylo przedstawienie histologii i anatomii migsni szkieletowych. Artykul celowo pomija
strefe przyczepoéw migsni.

Material i metoda:

Analizie poddano wybrane pozycje literatury, preparaty histologiczne migsnia trojgtowego tydki
szczura, przekroje anatomiczne Visible Human Project, ponad 1000 wykonanych w ciggu ostatnich 11
lat badan usg migs$ni.

Wyniki:

Migénie sg zbudowane z dwoch podstawowych z punktu widzenia ich funkcji tkanek — migsniowej
i facznej, czyli Sciegnistej. Pozostale typy tkanek obecne w jednostce migsniowo-Sciegnistej sa zwigzane
z obecno$cig naczyn krwiono$nych, nerwéw i ttuszczu.

Migsnie szkieletowe posiadajg dwa systemy Sciegniste. System Sciggnisty pierwszy, nazywany endomy-
sium lub srédmiesna, Scisle optaszcza calg powierzchnie widkna migsniowego przyczepiajac sie do niego
na kazdym poziomie bton granicznych Z sarkomeréw (system zlacz migsniowo-$ciegnistych Sciennych
- ZMSS) oraz kotwiczy czes¢ swoich widkien pomiedzy widkienkami mig§niowymi na poczatku i koficu
wlokna mig$niowego (system zlacz migSniowo-Sciggnistych terminalnych — ZMST). Przyczep powloki
Sciggnistej endomysium do wtékna migsniowego na kazdym poziomie blony granicznej Z sarkomeru
pozwala na przeniesienie na Sciegno sily generowanej przez skurcz komoérki miesniowej. Endomysium
poprzez tak Scisly zwiazek z widknem migSniowym jako struktura o charakterze Sciegnistym spelnia
jeszcze jedng, nie mniej istotng role¢ — chroni wiékno mig$niowe, naczynia wlosowate i nerwy przed
rozerwaniem.

System S$ciegnisty drugi nazywany perimysium lub omiesng wzmacnia strukture miesnia biegnac
pomiedzy wiéknami endomysium (zespolony z nimi) przez caly brzusiec migsniowy, a jego podstawo-
wa funkcjg jest ochrona struktur zyciowych mig$nia — naczyn krwiono$nych i nerwéw oraz oczywiscie
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samych wlokien migsniowych. Oba systemy sg nieprzerwang kontynuacja Sciggna i powstaja poprzez
delaminacje¢ wiokien Sciggnistych na poziomie brzusca migsniowego. Tak zdefiniowane dystrybutory
wiékien endomysium i perimysium autor nazywa rdzeniami Sciegnistymi. Rdzenie Sciegniste moga by¢
ostatecznymi dystrybutorami witékien Sciggnistych mig$nia (endomysium i perimysium) jednak w obre-
bie niektorych migsni jako cecha stalej anatomii lub jako odmiana anatomiczna od rdzeni $ciggnistych
odchodza w glab brzusca silne pasma Sciggniste nie bedace ani endo- ani perimysium, lecz dystrybuto-
rami tych ostatecznych pasm $ciegnistych. Takie pasma autor okresla mianem rdzeni $ciggnistych dru-
gorzedowych. Wyrdznia si¢ dwa podstawowe typy rdzeni $ciggnistych — potpierzaste i pierzaste. Rdzenie
polpierzaste biegng po powierzchni brzu$ca migSniowego i dystrybuuja wldkna endomysium i perimy-
sium na jedna strone. Takie rdzenie sa zazwyczaj bardzo szerokie. Rdzenie pierzaste biegng wewnatrz
brzusca i dystrybuuja wiékna na obie swoje strony. Wiele mig$ni posiada rdzenie $ciegniste zmieniajace
swoja pierzasto$¢ na réznych poziomach migénia.

Whioski:

Struktury Sciegniste miesnia zachowuja w swej wiekszosci (wyjatkiem sa pasma endomysium kotwi-
czone w zlgczach mieSniowo-Sciegnistych terminalnych widkien mie$niowych) nieprzerwang cigglosé
pomigdzy przyczepami.

Budowa systemu $ciegnistego miesnia wskazuje na to, ze strefy ztacz miesniowo-$ciegnistych termi-
nalnych nie sg najstabszym ogniwem jego struktury.

Zerwania w przebiegu urazéw rozciagajacych miesni zawsze dotyczg struktury ich tkanki Sciegnistej
i moga wystapic na réznych poziomach - Sciggna, rdzenia Sciggnistego, endomysium oraz perimysium.

Summary

The aim of the study: to present histology and anatomy of skeletal muscles. Article intentionally does
not analyze enthesal region.

Materials and methods:

Selected positions of literature, histological specimens of a rat triceps surae muscle, anatomical sec-
tions of Visible Human Project and over 1000 US muscle examinations performed by author within last
11 years were analyzed.

Results:

Muscles are built of two basic types of tissue — connective or tendinous and muscular. Other types
of tissues present within musculo-tendinous unit are related to presence of blood vessels, nerves and
fat. Muscles have two tendinous systems. First system called endomysium tightly wraps up the whole
surface of myofiber attaching to it at every sarcomeric Z membrane level and also anchors some fibers
in its terminal myotendinous junction at the beginning and end of the myofiber. Endomysial attachment
at every Z membrane level along the myofiber allows force transmission from myofiber onto tendinous
system during contraction. Endomysium as a tendinous structure plays another, no less important, role
being so tightly attached to the myofiber - it protects the myofiber, it’s capillaries and nerves against
an overstretch injury. Second tendinous system called perimysium reinforces the muscle belly structure
running between endomysial tendinous fibers through the muscle belly and it’ s primary function is to
protect vital structures of a muscle — myofibers, nerves and blood vessels. Both systems are a direct con-
tinuum of tendons and are distributed by a delamination of tendons at the level of a muscle belly. These
tendinous distributors of endomysial and perimysial fibers are called “core tendons” in this paper. Core
tendons can be final distributors of tendinous fibers (endomysium and perimysium) into the muscle
but in some muscles either as anatomical feature or as anatomical variants core tendons give secondary
strong tendinous bands which are neither endomysium nor perimysium but distributors of endomysium
and perimysium. Those are called here — “secondary core tendons”. There are basically two types of core
tendons — semipennate and pennate. Semipennate cores run on the surface of muscle and distribute
fibers on one side only, they are usually wide. Pennate or pinnate core tendons run inside the muscle
belly and distribute tendinous fibers on both sides. Many muscles have both types of core tendons which
can change their pennation during their course.

Muscle is a tendon delaminated into perimysium and endomysium at the muscle belly level with
muscular fibers attached to the endomysial system.

Conclusions:

Tendinous structures of a muscle are continuous from the origin to the insertion. The only exeption
are these fibers of endomysium that anchor at the terminal myotendinous junctions — at the beginning
and end of the myofiber.

Built and tear patterns of muscles indicate that terminal myotendinous junctions are not the weakest
link of muscle structure.

Tearing of muscle following overstretch injury always involve tendinous tissue and may occur at all
tendinous levels — tendon, core tendon, perimysium and endomysium.

Stowa kluczowe
migsnie, histologia, anatomia, ultrasonografia

Key words

muscle, histology, anatomy, ultrasound
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Cel pracy

Celem pracy bylo przedstawienie struktury histolo-
gicznej i anatomicznej i funkcji mies$ni szkieletowych,
z wyjatkiem stref przyczepow miesni.

Material i metoda

Analiza materiatu na ktérym oparto pracg:

* Pozycje literatury 1-8,

* Preparaty histologiczne migsnia tr6jglowego tydki
szczura,

¢ Przekroje anatomiczne Visible Human Project (9),

* Ponad 1000 wykonanych w ciggu ostatnich 11 lat
badan usg migsni.

Histologia, anatomia i funkcja miesni

Miesnie szkieletowe skiadajg si¢ z tkanki migsnio-
wej, tacznej czy Sciegnistej, nerwowej, nabtonkowe;j
oraz tluszczowej. Przedmiotem gtéwnego zaintereso-
wania tej pracy sa tkanki miesniowa i $ciggnista.

Wtékna miesniowe poprzecznie prazkowane (myofi-
bra transversostriata) to wielojadrzaste komorki
powstajace z mioblastow. Pojecia komérka mie$niowa
i widkno miesniowe sg tozsame. Wedlug réznych zro-
det grubos¢ witdkien migsniowych waha si¢ w granicach
10-100um, a dlugos¢ w granicach 1 mm-kilkadziesigt
cm. Wiékno/komoérka migSniowa otoczona jest cienka
btong plazmatyczng — sarkolemma. Na zewnatrz od sar-
kolemmy znajduje sie blona podstawna bedaca juz czes-
cig Sciegnistej powtoki widkna mieSniowego — endomy-
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Aim of the study

The aim of the study is finding out the truth of
musculo-tendinous unit histoanatomy structure based
on selected histological and anatomical literature posi-
tions and own observations based on US muscle exami-
nations.

Materials

Materials for this study were:

¢ Literature positions 1-8,

* histological specimens of rat’s triceps sure muscle,

* Visible Human Project anatomical sections (9),

¢ Over 1000 skeletal muscle examinations performed
within the last 11 years.

Histology, anatomy and function of muscles

Skeletal muscles consist of muscular tissue, tendino-
us tissue, nervous tissue and epithelial tissue with some
adipose tissue. The first two are of main interest in this
paper.

Striated myofibers (myofibra transversostriata) are
multinuclear cells derived from myoblasts. According to
various sources their thickness ranges between 10 and
100pm and length from 1 mm to over 30 cm. A myofiber
or myocell is covered by a thin plasmatic membrane —
sarkolemma. Another layer outside sarkolemma is the
basal membrane which already is a part of tendinous
endomysium (fig. 1, 2, 3, 4). The space between sar-
kolemma and basal membrane/endomysium is called
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Ryc. 1. Schemat budowy wtékna migsniowego. Longitudi-
nal filament - filament podluzny, intermediate transverse
filaments - filamenty posrednie poprzeczne, basal membra-
ne of endomysium — btona podstawna endomysium, criss-
cross fiber network of the endomysium — wiékna kratkowe/
nozycowate endomysium, Z membrane of the sarcomere
- blona graniczna Z sarkomeru, M membrane of the sarko-
mere — blona graniczna M sarkomeru, costameric protein
complex — kompleks biatkowy kostameru.
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Fig. 1. Schematic details of the myofiber structure.
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sium (ryc. 1, 2, 3, 4). Przestrzen pomigdzy sarkolemma
i btong podstawng endomysium (macierz zewnatrzko-
moérkowa) ma szeroko$¢ ok. 30 nanometréw (30x10°
m) ijest wypelniona kompleksem mikrofilamentéw oraz
lepkimi glikozaminoglikanami, ktére sa dodatkowym,
poza bialkowym kompleksem integryn, (ryc. 2, 3) spoi-
wem pomiedzy blong komérkowsg (sarkolemma) i endo-
mysium (1,2).

Endomysium zawiera naczynia wlosowate (kapilary),
drobne nerwy motoryczne i wspoéltczulne, fibroblasty,
histiocyty i wldkna kolagenowe typu III i IV utozone
w kratkowa sie¢ (1). Kratkowy, czy nozycowy ukiad wi6-
kien kolagenowych endomysium pozwala komdrce migs-
niowej na zmiane dtugosci i grubosci podczas skurczu
i napiecia kiedy to sita skurczu sarkomeréw przenoszo-
na jest na endomysium na poziomach bion granicznych
Z sarkomer6w oraz na jej ochrone przed nadmiernym
uszkadzajacym rozciggnieciem (ryc. 7).

Perimysium, czy $rédmiegsna to dodatkowy system
Sciegnisty migsnia zbudowany z widkien kolagenowych
typu II i III (3), ktory nie kotwiczy widkien w zlaczu
miesniowo-§ciggnistym terminalnym wldkna migsnio-
wego tylko biegnie pomiedzy wiéknami migSniowymi
i ich endomysium $cisle si¢ z nim zespalajac (ryc. 2, 4).
Perimysium i endomysium powstaja niejako przez dela-
minacje Sciegien/rdzeni Sciegnistych lub biegna bezpo-
srednio od/do rozleglych przyczep6w kostnych.

Sciegno na poziomie brzusca miesniowego (strefa
delaminacji na endomysium i perimysium) jest definio-
wane przez autora jako ,rdzen Sciegnisty” dla podkre-
Slenia jego Sciegnistego charakteru i jednocze$nie dla
wyréznienia odcinka brzuscowego Sciegna, ktory jest
strefa delaminacji jego wldkien, a zatem poczatkiem
endomysium i perimysium.

Inaczej rdzenie Sciegniste sg dystrybutorami widkien
Sciegnistych (endomysium) kotwiczonych w koncach
wlékna miesniowego i biegnacych po powierzchni kaz-
dego widkna migSniowego oraz widkien Sciegnistych
(perimysium) biegnacych pomigdzy wi6knami mig$nio-
wymi i zespolonych z endomysium.

endomysium —

integrin

Ryc. 2. Schemat kotwiczenia blony granicznej Z sarkomeru
- zlgcze migSniowo-Sciggniste Scienne.

costamere

the extra cellular matrix. It is approx. 30 nanometers
(30x10° m) wide and is filled with a dense matrix of fila-
ments and glue-like glycosoaminoglycans that are additio-
nal to integrins (fig. 2, 3) bond between the cellular layer
of sarkolemma and tendinous endomysium (1,2).

Endomysium contains, capillaries, fine motor and
sympathetic nerve branches, fibroblasts, histiocytes
and a criss-cross collagen type III and IV fiber network
which forms its outer layer (1). Collagen criss-cross
organization of the endomysium allows the myofiber
to change length and thickness during stretch and con-
traction when transmitting force from each Z sarcome-
ric membrane level and protect it against an overstretch
injury (fig. 7).

Perimysium is an additional tendinous system made
of collagen type I and III (3) which doesn’t anchor
any fibers in the terminal myotendinous junction of the
myofiber but runs between endomysial fiber covers being
tightly interweaved with them (fig. 2,4).

Perimysium and endomysium are in fact bands of
delaminated tendons/core tendons or derive directly
from vast bone insertions.

Tendon at the level of muscle belly (delamination
zone into endomysium and perimysium) is defined here
as “core tendon” just to underline that it is the same
tendon but at the level where fibers of endo- and perimy-
sium leave it to invest muscle belly or are collected from
it to fuse back and form a tendon. In other words core
tendons are distributors of tendinous fibers of endomy-
sium that partly anchor into the terminal MTJ and partly
cover each myofiber and perimysium that runs between
endomysium being tightly fused with it.

Using another perspective endomysial bands running
on the surface of the myocell and perimysium bands are
continuum of tendinous tissue from origin to insertion
(fig. 8-10).

Endomysium and perimysium are rich in nociceptors
(4) which most likely makes them responsible for disse-
minated muscular pain when overtrained, whatever that
means structurally.

extracellular matrix

sarkolemma

Fig. 2. Schematic image of the sarcomeric Z membrane
anchoring system — the parietal myotendinous junction.
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Jeszcze inaczej pasma endomysium biegnace po
powierzchni wiékna migSniowego oraz pasma perimy-
sium w sposOb nieprzerwany laczg rdzenie Sciggniste lub
rdzenie $ciggniste i bezposrednie przyczepy kostne, lub
bezposrednie przyczepy kostne po obu stronach brzusca
(ryc. 8-10).

Endomysium i perimysium sg bogato unerwione przez
nocyceptory (4) co jest najprawdopodobniej odpowie-
dzialne za uog6lniong bolesno$¢ mieéni po ich przetre-
nowaniu, cokolwiek to oznacza strukturalnie.

Zdolnos$¢ migsni do skurczu/napigcia i wydluzenia/
relaksacji jest mylona z ich elastycznoscia. W fizyce ela-
stycznos$¢ czy sprezysto$¢ to wlasciwos¢ materialu do
powrotu do swojego pierwotnego ksztaitu po tym jak
ustalo dziatanie czynnika go odksztalcajacego, pod-
czas gdy skurcz i rozkurcz to nic innego, jak skracanie
i wydluzanie wiékien mig§niowych/migsnia.

Zdolnos¢ migsni do skracania/wydluzania bez uszko-
dzenia ma szeroki zakres i wynosi ok.+/- 40% ich dlu-
gosci w stanie relaksacji (2). Maksymalne skrocenie
miesnia jest ograniczone zdolnos$cia sarkomeréw do
skurczu. Jego maksymalna diugo$¢ jest ograniczona
przez zdolnos$¢ jego widkien miesniowych do relaksa-
cji oraz przez struktury Sciggniste migSnia chronigce
wlokna miesniowe przed nadmiernym rozciggnieciem.
Nalezy pamigtaé, ze catkowita relaksacja migsni moz-

STRETCHED/ROZCIAGNIETE

CONTRACTED/SKURCZ

Ryc. 3. Skracanie si¢ wiokna migsniowego podczas skur-
czu. Na podstawie Engel&Franzini-Armstrong (2004).

Ability of muscles to shrink/contract and elongate/
relax is confused with their elasticity. In physics, elasti-
city is the physical property of a material that returns to
its original shape after the stress that made it deform is
removed. Contraction and relaxation are simply elonga-
tion and shortening of myofibers.

Ability of muscles to shorten and reach maximal
length/stretch without contusion has a wide range of
approx. +/-40% of its relaxed state (2). Maximal shorte-
ning of a muscle is limited to sarcomeric ability to con-
tract but its maximal length is limited by tendinous stru-
ctures reinforcing and protecting myofibers against an
overstretch and by the ability of myofibers to relax. Full
muscular relaxation can be achieved by anesthesia or
during REM phase of sleep. So maximal muscle stretch
ability is dependable on muscular relaxation, tendino-
us maximal length and tendinous stretch ability. That as
we know from literature ranges somewhere around 4%
(4) to 6% (3) of a tendon length. Stretch elongation of
a tendon more than that causes damage of fibers. And
when a tendon (endomysium and perimysium) protec-
ting muscular fiber is torn the fiber and all it’s suppor-
ting structures are damaged with it. Then we encounter
an irreversible structural damage — a tear.

Fundamental contractile element of the muscle is a
sarkomere. Sarkomeres consist of M membrane with

Z membrane

<«——— costameric protein complex

integrin
— g
sarkolemma
extracellular matrix

endomysium with
criss-cross fiber network

blona graniczna Z

l

«————— kompleks protein kostameru

sarkolemma

macierz zewnatrzkomorkowa

endomysium z
wlénami kratkowymi

Fig. 3. Shortening of the myofiber during contraction.
Based on Engel&Franzini-Armstrong.
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liwa jest tylko w fazie REM snu oraz po znieczuleniu.
Elastycznos¢ $ciegien w zaleznosci od zrédia miesci sie
w granicach 4% (5) do 6% (3). Wydiuzenie wiokien
Sciegnistych ponad te barier¢ owocuje ich uszkodzeniem
i co za tym idzie — uszkodzeniem komorek miesniowych
i wszystkich struktur im towarzyszacych, jezeli docho-
dzi do uszkodzenia endo- i perimysium. Mamy wéwczas
do czynienia z naderwaniem/zerwaniem - to juz defor-
macja nieodwracalna.

Podstawowym elementem/jednostka kurczliwg mies-
nia jest sarkomer. Sarkomery sktadaja si¢ z bton granicz-
nych M z przytwierdzonymi do nich elementami miozy-
ny oraz bton granicznych Z z przytwierdzonymi do nich
elementami aktyny. Aktyna i miozyna odpowiadajg za
skurcz i relaksacj¢ sarkomeru/mig$nia. Blony graniczne
M i Z potaczone sg ze sobg filamentami podtuznymi,
ktére spelniajg miedzy innymi role podstawowych na
tym poziomie elementéw chronigcych sarkomer przed
nadmiernym wydluzeniem czyli rozerwaniem, jedno-
cze$nie ograniczajac je od bokéw (2,5).

Sarkomery tacza si¢ jeden z drugim w pionie poprzez
wspoélne btony graniczne Z tworzac dlugie ,pociagi”,
gdzie kazdy sarkomer spetnia rolg lokomotywy. Pociagi
takie odpowiadaja wtékienkom mig$niowym. Ich dtu-

‘MMMMHMMHD

myosin filaments attached to it and Z membrane with
actin filaments attached to it. Actin and myosin do all
the shortening and lengthening job in the muscle fiber.
M and Z membranes are connected by longitudinal fila-
ments which act as primary overstretch protectors at
this level wrap sarkomeres up from the sides (2,5) (fig.
1). Sarkomeres attach to one another by Z membran-
es which are common to two sarkomeres forming long
sarcomeric trains called myofibrils. Trains where every
sarkomere is a locomotive. Myofibrills are as long as the
whole myofiber. Muscle fiber has ability to add or delete
sarkomeres to/from myofibril.

Sarkomeres attach to the neighboring sarkomere/
myofibril or the inner wall of the myofiber (costameric
protein complex) by means of intermediate transverse
filaments (fig. 1). So connected myofibrils make packages
that wrapped up in plasmatic membrane (sarkolemma)
form a striated myofiber (myofibra transversostriata).

To attach to the sarcoplasmatic wall of the myofiber
and the tendinous endomysium covering it, a complex
of intermediate transverse filaments attaches Z memb-
rane of sarkomere to a protein complex called costamere
which further connects to plasmatic membrane and the
outside extra cellular matrix/endotenon via a complex cal-

sarcolemma-textracellular matrix
+endomysium-+perimysium
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Ryc. 4. Zlgcze migsniowo-Sciggniste scienne (ZMSS) na
poziomie kazdej blony granicznej Z sarkomeru. W ludzkich
komorkach miesniowych jest ok. 500 takich zlgcz na kazdy
1mm dtugosci wiokna w stanie relaksacji.

Fig. 4. Parietal myotendinous junctions (PMT]) at each
level of the Z membrane. There are 500 of PMT]’s per 1mm
of a relaxed human muscle.
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go$¢ odpowiada dlugosci catej komorki migsniowej.
Komoérka migsniowa ma zdolno$¢ doktadania i wycina-
nia sarkomeréw do/z widkienek mieSniowych.

Sarkomery taczg si¢ migdzy sobg i do Sciany komor-
kowej (kompleksu biatkowego — kostameru) za posred-
nictwem filamentéw posrednich poprzecznych (ryc. 1).
Tak potaczone sarkomery/widkienka mig$niowe tworza
wlokna mieSniowe poprzecznie prazkowane (myofibra
transversostriata) lub komorki mig$niowe.

W celu przyczepu wiokienek migsniowych do btony
sarkoplazmatycznej i dalej do endomysium kompleks
filamentéw posrednich poprzecznych przyczepia blone
Z sarkomeru do kompleksu biatkowego o nazwie kosta-
mer, ktory bezposrednio przyczepia sie do sarkolemmy.
Zespolona z kostamerem integryna (kompleks biatek),
taczy sarkolemme z macierza zewnatrzkomoérkowa
i endomysium (ryc. 2, 3). Jest to faktycznie element
systemu zlgcz migSniowo-$ciegnistych (ryc. 3) nazwany
przez autora zlaczem mieSniowo-$ciegnistym $ciennym
(ZMSS) i jest gléwnym sprzeglem, za pomoca ktérego
sifa skurczu wibékienek migsniowych przekiadana jest
na system Sciegnisty mie$nia poprzez endomysium. Tak
wiec sarkomer skracajac sie¢ podczas skurczu przektada
jego site (ryc. 3) na kazdym poziomie blony granicznej
Z na Sciggniste endomysium (1,3), zespolone z nim per-
imysium (ryc. 2, 3, 4) i dalej na rdzen Sciggnisty/Scigg-
no i ostatecznie przyczep migénia lub bezposrednio na
przyczep migénia.

Podczas procesu skurczu wlékno mig$niowe mar-
szczy i kurczy si¢ segmentalnie jak robi to wiele robacz-
kéw, na przyklad dzdzownica. Réznica miedzy dzdzow-
nicg i komoérka miesniowsg jest taka, ze robak kurczy
swoje segmenty sekwencyjne zeby pelznaé, migsien
natomiast kurczy sie na catej swojej dlugosci, zeby sie
skrocic i zblizy¢ do siebie Sciggna powlekajace go, badz
je napiaé i utrzyma¢ w zadanej dlugosci. Zjawisko to
dotyczy ztagcza mig§niowo-Sciegnistego Sciennego. Warto
zauwazyc, ze zgodnie z informacja z podrecznika anato-

sarkolemma

myofibrills
- peripheral ring

yofibrill

endomysium

Ryc. 5. Schemat wiokna migsniowego. Pokolorowane na
czerwono wlokienka obwodowe/peryferyjne — jedyne, ktore
przenoszq sile skurczu sarkomerow bezposrednio na sciang
komorkowg/endomysium. Na podstawie Gray’s Anatomy
(2005).

Fig. 5. Schematic drawing of the myofiber. Myofibrills of the
peripheral ring are the only ones that attach directly to the
wall of the fiber thus directly transmits force to the tendino-
us sheath — the endomysium. Based on Gray’s anatomy.

led integrin (fig. 2, 3). That system is called here a parie-
tal myotendinous junction (PMTJ) and is a main force
transmitter from contracting myofiber onto a tendinous
system (fig. 3). So a sarkomere when shortening during
contraction transmits force onto the tendinous endomy-
sium/perimysium (1,3) (fig. 2, 3, 4) and further onto a
core tendon (or insertion), tendon and finally insertion.

During that process a myofiber shrinks segmentally
like many worms do. The difference between a worm
and muscle fiber is that a worm shrinks its segments one
by one to crawl when the myofiber shrinks them all at
one time to shorten and to pull the tendons attached to
its surface. That is what happens at the parietal myoten-
dinous junctions. It is worthy noticing that according to
Grey’s a human sarkomere length is approx. 2um at rest
(lum=1x10°*m=1x10°mm). That means there are about
500 parietal myotendinous junction levels at the length
of 1 mm of the myofiber!!!

The interesting structural feature of myofiber is that
the only myofibrils transmitting their contraction force
directly onto the endomysium at PMT]J are those which
are located peripherally within a myofiber (fig. 5). All
other myofibrils within a myofiber transmit the con-
tracting force through their outside neighbors or through
terminal MT]’s. This may be the reason why myofibers
trained so much to reach thickness close to 100um start
to divide longitudinally as probably their internal myofi-
brils are no longer effective in force transmission.

The terminal myotendinous junction (TMT]) is formed
by endomysium fibers inserting in between the ends of
myofibrils covered by typical myocell membranes but in
this area sarcomeric actin filaments penetrate into a dense
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Ryc. 6. Schemat zlgcza migsniowo-sciggnistego termi-
nalnego (ZMST). Na czerwono zakodowane widkna
endomysium z wloknami Sciggnistymi zakotwiczonymi
pomiedzy dystalnymi/proksymalnymi sarkomerami wlo-
kienek miesniowych. Na brgzowo zakodowane elementy
systemu nerwowego (propriocepcyjnego). Na podstawie
Engel&Franzini-Armstrong (2005).

Fig. 6. Schematic terminal myotendinous junction (TMT]).
Red-coded are the fibers of the endomysium with fibers
anchored between distal/proximal sarkomeres of the myofi-
brils. Nervous proprioceptive organ system is brown-coded.
Based on Engel&Franzini-Armstrong.
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mii Gray’s ludzki sarkomer ma 2um diugosci w stanie
relaksacji (lum=1x10*m=1x10°mm). To oznacza, ze
na diugosci 1mm komoérka mie$niowa posiada ok. 500
pozioméw zlacz mig§niowo-Sciegnistych!!!

Interesujaca cecha strukturalng wiékna migsniowego
jest to, ze jedynymi widkienkami bezposrednio przeno-
szacymi site skurczu na Sciang komdrkowa/endomy-
sium (czyli rzeczywiscie tworzacymi zlacze mig$niowo-
Sciegniste Scienne) sg te polozone na obwodzie wiékna
miesniowego (ryc. 5). Wszystkie inne widkienka wiékna
mig§niowego przenosza sile swojego skurczu na zlacze
miesniowo-Sciegniste Scienne (ZMSS) posrednio przez
sgsiadujace widkienka mie$niowe lub bezposrednio
poprzez zlacza migsniowo-$ciegniste terminalne (ZMST)
polozone na poczatku i koncu komoérki mig§niowej. By¢
moze to jest powodem, dla ktérego widékna wytrenowa-
nego miesnia osiagajace Srednice 100pm zaczynaja sie
podtuznie dzieli¢. Przy takiej grubosci wtdékna pakiety
wewnetrznych widkienek przestaja zapewne efektywnie
funkcjonowac w systemie przeniesienia sity skurczu na
Sciegno/endomysium.

Zlacze mig$niowo-Sciggniste terminalne (ZMST) two-
rzone jest przez wtokna odchodzace od rdzeni $ciegnistych/
przyczepéw kotwiczonych pomigdzy konicowymi odcinka-
mi wlékienek mig§niowych powleczonych jak palczaste
wypustki przez blone komérkowa oraz endomysium (ryc.
6). Jednak w tym rejonie poza typowym systemem kotwi-
czenia bton granicznych Z poprzez kompleksy kostameréw
i integryn do Sciany komoérkowej i endomysium dochodzi

myofibrills - peripheral ring

myofibrills internal zone

endomysium
- parietal zone

endomysium
- terminal zone

core tendon origin

Ryc. 7. System Sciegnisty wtokna miesniowego — endomy-
sium. Nozycowaty/siateczkowy uktad widkien endomy-
sium pozwala na elastycznos¢ tej powloki przy maksymal-
nym rozciggnieciu/wydluzeniu i skurczu/skroceniu, kiedy
to wiokno jest odpowiednio najcierisze i najgrubsze.

Fig. 7. Tendinous system of the myofiber — endomysium.
Criss-crossed fibers of the endomysium allow flexibility of
the fiber between the state of maximum stretch/lengthening
and a maximum contraction/shortening which make the
fiber become thin or thick respectably.

subsarcolemmal filamentous matrix that attaches to sar-
kolemma. Outside sarkolemma the force is transmitted
onto basal lamina of endomysium by a dense complex of
microfibrils — the extra cellular matrix (3) (fig. 6).

The region of terminal MTJ contains all four types of
nerve endings: the Ruffini and Vater-Paccini corpuscles,
Golgi organs and free nerve endings. That fact indicates
the key role of this area in the proprioception and thus
control of body movements (6).

Both endomysium covering the whole myofiber and
it’s fibers that anchor into both ends of it contribute to
the core tendons or run directly to the bony insertions
(fig. 6-16, 18).

In a myotendinous unit as structure from origin to
attachment there is no such place where there would be
no tendinous tissue. So it may be stated that a muscle is a
tendon delaminated at the muscle belly level (fig. 8-10,11-
16, 18) where myofibers are fit to do the contraction job.
The perimysial bands deriving/fusing into a core tendon
are usually thicker than endomysial ones and they too
have a multidirectional orientation to allow flexibility in
shortening and elongation at the level of myofibers and
the whole muscle. They are designed to protect structu-
res equally important to myofibers — nerves and blood
vessels. Failure of any of those systems means a serious
distortion of muscle function and life. These tendinous
fibers do not anchor at TMT]J, they run straight through
a muscle reinforcing its whole structure, host and protect
vessels and nerve trunks and being fused with endomy-
sium also transmits force from contracting myofibers. It
seems clear that a selective damage of any TMT] without
prior injury to endomysial and perimysial bands around it
would be extremely unlikely during a stretch type injury.

It is also clear that when perimysial and endomysial
or core tendon fibers tear, structures protected by them
would be demolished completely no matter what struc-
ture it is. All structures protected by tendinous fibers in
a musculo-tendinous unit are weaker than tendons. That
is why they need tendinous protection.

Ryc. 8. Na czerwono zakodowany system Sciggnisty endo-
mysium migsSnia, na czarno perimysium. Czysto teoretycz-
na separacja...

Fig. 8. Endomysial (red-coded) and perimysial (black-co-
ded) tendinous systems of the muscle separated. A purely
theoretical separation...
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dodatkowy mechanizm. Filamenty aktynowe z jednej stro-
ny zespolone z blong graniczng Z za$ z drugiej zamiast
przeplata¢ si¢ z filamentami miozynowymi penetruja do
gestej macierzy filamentéw potozonej bezposrednio przy
powierzchni sarkolemmy zespalajac je z ta btong (3) (ryc.
6). Na zewnatrz sarkolemmy sily przenoszone sg na biong
podstawna endotenon przez gesty kompleks mikrofilamen-
tow ,,zatopionych” w glikozaminoglikanach - podobnie jak
w innych strefach wi6kna mig$niowego.

W strefie ztacza mieSniowo-Sciegnistego terminalnego
(ZMST) obecne sg wszystkie cztery typy zakonczen ner-
wowych: ciatka Ruffiniego i Vater-Pacciniego, aparaty
Golgiego oraz wolne zakonczenia nerwowe (ryc. 6). Ten
fakt dowodzi kluczowej roli tej strefy w propriocepcji,
czyli kontroli ruch6éw ciata (6).

Zarowno wibokna endomysium powlekajace calg
powierzchni¢ komorki migsniowej/widkna migSniowe-
go, jak i te kotwiczace w obu jej koficach tworza rdzenie
Sciegniste lub biegng bezposrednio do przyczepow (ryc.
6-16, 18).

W obrebie dowolnej jednostki miesniowo-$ciggnistej
rozumianej jako kompleks potozony pomiedzy swoimi
przyczepami nie ma takiego miejsca, gdzie nie bytoby
tkanki $ciggnistej. Mozna wiec stwierdzi¢, ze migsien
jest Sciegnem rozlaminowanym na poziomie brzusca
miesniowego w celu upakowania wiokien mig$niowych
wykonujacych na tym poziomie prace skurczowa (ryc.
8-10, 11-16, 18). Wtbkna perimysium sg zwykle grubsze
od wibkien endomysium. Majg one tak jak endomysium
wielokierunkowy/nozycowaty uktad widkien kolageno-
wych pozwalajacy na elastyczno$¢ mig$nia w skracaniu
i wydiuzaniu na poziomie komdrek mig$niowych oraz

PROXIMAL
TENDON

PROXIMAL
CORE TENDON

PERIMYSIUM

Ryc. 9. Schemat budowy migsnia. Endomysium (kodowane
na czerwono), perimysium (kodowane na czarno) tworzg/
powstajq z rdzeni Sciggnistych, nieprzerwanie (z wyjqtkiem
wiokien kotwiczonych w zlgczach migsniowo-sciggnistych
terminalnych) lqgczq przyczep blizszy z dalszym. Schemat
przedstawia najprostszy model budowy miesnia/rdzeni Scieg-
nistych. Oba rdzenie biegng po powierzchni brzusca zbiera-
jac/dystrybuujgc widkna po jednej stronie (polpierzaste).

Muscle’s core tendon morphology is in some muscles
simple, in some complicated or rather picturesque. Figures
9 and 10 present only the simplest semipennate cores and
most common types of bone origins/insertions. As one can
see in the figure 10 some types of insertions do not require
a core tendon. Endo- and perimysial fibers can be attached
directly to the bone occupying large bony areas. That is the
most simple option. Some muscles have both direct bony
endo/perimysial inserts and core tendons (then we do not
have a tendon) running in a muscle and distributing fibers
in a pennate form. It is important to stress here that there
is no such thing as “muscular direct insertion” to the bone.
Muscle fibers do not have the means do to such a thing.
They always attach to other structures by means of tendi-
nous endomysium and perimysium, no matter how invi-
sible to a bare eye these would be.

Analysis of muscle anatomy requires detailed appro-
ach to every single muscle including it’s US assessment in
static and dynamic state as well as crossectional anatomy
at all levels and is well beyond the scope of this paper.

Another tendinous muscle structure is epimysium,
which is a thin membrane deriving from core tendons
or direct insertions that covers the whole muscle.
Epimysium is loosely attached to fascias that additio-
nally cover a single or a group of muscles and may form
fascial compartments. Fascias are loosely connected to
muscles and allow gliding of muscle bellies between
them and under fascial layers. Some muscle-generated
forces are transmitted by fascias. Superficial core tendon
tears are confused with fascial tears. Fascia can tear, of
course. But we must bear in mind that fascia is not a
direct part of a muscle, it is attached to it by loose bands

ENDOMYSIUM

DISTAL
CORE TENDON

DISTAL
TENDON

Fig. 9. A scheme of the muscle. Endomysium (red-coded),
perimysium (black coded) forming/arising from core ten-
dons, continuously running from the origin towards the
insertion. The only fibers that end/begin at the proximal/
distal end of the myofiber are those that anchor in the ter-
minal myotendinous junctions. The scheme shows the most
simplified version of a muscle — both core tendons are super-
ficially distributing/collecting fibers (semipennate cores).
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calego migs$nia. Ich gléwna rola to ochrona struktur
réwnie istotnych dla mig$nia co same wt6kna migSniowe
— naczyn krwiono$nych i nerwéw. Wiékna perimysium
nie kotwicza w zlaczu migSniowo-Sciegnistym terminal-
nym (ZMST) tylko biegng przez miegsien rownolegle do
wlokien migsniowych brzusca, wzmacniajac strukture
endomysium. Wigksze naczynia krwionos$ne i nerwy
biegna w otulinie perimysium (ryc. 19-21). Jednoczesnie
perimysium poprzez Sciste potaczenie z systemem endo-
mysium bierze udzial w przenoszeniu sit wygenerowa-
nych przez skurcz/napiecie mig$nia. Przerwanie widkien
perimysium ma z reguly fatalne skutki dla integralnosci
i funkcji mig$nia. Wydaje si¢ oczywiste, ze selektywne
uszkodzenie ZMST bez przerwania cigglosci otaczaja-

PROXIMAL
TENDON

PROXIMAL
CORE TENDON

ENDOMYSIUM

PERIMYSIUM

Ryc. 10. Schemat budowy migsnia. RoZne typy przyczepow.
Endomysium (kodowane na czerwono), perimysium (kodo-
wane na czarno) powstajgce/tworzqce rdzenie sciegniste
lub przyczepiajqce sig bezposrednio do kosci. Typ mieszany
przyczepu, czyli przyczep szeroki (ednomysium/perimysium
przyczepiajq sig bezposrednio) z drobnymi rdzeniami scieg-
nistymi nie jest zaprezentowany glownie ze wzgledu na
ograniczony talent rysowniczy autora.

of connective tissue (muscles glide within fascias) so
fascial tear is usually a part of massive muscular injury
or not primarily associated with a muscle tear at all.

Ultrasonographic anatomy of selected
muscles

In author’s opinion high resolution ultrasonography
is so far the best method to show muscular myotendi-
nous anatomy and stretch-type tears. Providing that one
knows where to look for them.

In a muscle both tissues — muscular or myofibers and
tendinous can be clearly depicted and observed during
their natural activities.

Fig. 10. A scheme of the muscle. Different types if origin/
insertion. Endomysium (red-coded), perimysium (black
coded) forming/arising from core tendons or directly inser-
ting into the bone. Mixed insertion type, i.e. wide direct
endomysium and perimysium insertion with core tendons
too not presented mainly due to limited artistic abilities of
the author.

Ryc. 11. Podtuzny przekrdj przez migsieri tréjgtowy lydki
szczura, barwienie Gomori. Widkna Sciggniste zabarwione
na czerwono (C - rdzenie Sciggniste), migsSniowe na brgzo-
wo. Rdzenie Sciggniste stajq sig cierisze z powodu ,,utraty”
wlokien dystrybuowanych jako endomysium i perimysium.
Cze$¢ grubszych pasm perimysium wyrdézniona niebieski-
mi grotami strzatek, na rycinie prawej, bedqgcej powigksze-
niem centralnej strefy ryc. lewej.

Fig. 11. Longitudinal histological specimen of the rat
muscle, Gomori stain. Tendon stained red (C - core ten-
dons), “myotissue” stained brown. The core tendon beco-
mes thinner as it distributes the tendinous fibers into each
myofiber as endomysium and as perimysial strengthening
tendinous bands. Thicker perimysial bands indicated by
blue arrowheads on the enlarged right image.
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cych go endomysium i perimysium jest niezwykle mato
prawdopodobne. Jasne jest rowniez to, ze przy rozerwa-
niu widékien endomysium, perimysium czy rdzeni Scieg-
nistych wszystkie chronione przez te elementy struktu-
ry ulegaja zniszczeniu. Wszystkie struktury chronione
przez roéznego rodzaju elementy Sciegniste w obrebie
jednostki miesniowo-$ciggnistej sa stabsze od Sciegien,
dlatego potrzebujg takiej ochrony.

Ryc. 12. Podtuzny przekroj przez miesieri trojglowy tydki
szczura, barwienie Gomori. Widkna Sciegniste zabarwione
na czerwono (C — rdzenie Sciggniste), miesniowe na brg-
zowo. Endomysium i perimysium dolgczajqce sie do masy
rdzenia Sciggnistego.

Fig. 12. Longitudinal histological specimen of the rat mus-
cle, Gomori stain. Tendon stained red, “myotissue” stained
brown. Myofiber’s tendinous endomysium and perimysium
contributing to the mass of the core tendon.

Ryc. 13. Podluiny przekrdj przez miesieri trdjglowy tydki
szczura, barwienie Gomori. Wiokna Sciegniste zabarwione
na czerwono, migsniowe na brgzowo. Endomysium i peri-
mysium dolgczajgce sig do masy rdzenia Sciggnistego. Na
tym przekroju wydaje sig, Ze zlgcze mieSniowo-sciggniste
terminalne jest jedynym polgczeniem miesnia ze Sciggnem.
Obraz jest zaprzeczeniem czy raczej dopelnieniem przekroju
na nastepnej rycinie i wynika z przypadkowej glebokosci
przekroju uwydatniajqcego tq strefe sSciegnistq.

Fig. 13. Longitudinal histological specimen of the rat
muscle, Gomori stain. Tendon stained red, “myotissue”
stained brown. Myofiber’s endo- and perimysium contribu-
ting to the mass of the core tendon. At this specific section
it seems that the terminal myotendinous junction is really
the only attachment zone of the tendon with the myocell/
myofiber. A clear contradiction to the next image and of
course a matter of luck in the sectioning process.

Ryc. 14. Podluiny przekrdj przez miesieri trojglowy lydki
szczura, barwienie Gomori. Widkna Sciggniste zabarwione
na czerwono (Core - rdzenie Sciggniste), migsniowe na brg-
zowo. Endomysium i perimysium dolgczajqce sie do masy
rdzenia sciggnistego. Na tym przekroju wydaje sig, ze zlgcze
migSniowo-sciegniste Scienne jest jedynym polgczeniem
migSnia ze Sciggnem. Obraz jest zaprzeczeniem czy raczej
dopelnieniem przekroju na poprzedniej rycinie i wynika
z przypadkowej glebokosci przekroju uwydatniajgcego tg
strefe Sciggnistq.

Fig. 14. Longitudinal histological specimens of the rat mus-
cle. Tendon stained red, “myotissue” stained brown. Myofi-
ber’s endo- and perimysium contributing to the mass of the
core tendon. At this specific section it seems that the pari-
etal myotendinous junction is the only attachment zone of
the tendon with the myocell/myofiber. A clear contradiction
to the previous image and of course a matter of luck in the
sectioning process.
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Morfologia rdzeni S$ciggnistych bywa prosta lub
skomplikowana, czy raczej malownicza. Ryciny 9 i 10
prezentuja jedynie najprostsze modele rdzeni poélpie-
rzastych i najbardziej typowe rodzaje przyczepéw kost-
nych. Jak wida¢ na rycinie 10 pewne typy przyczepow
nie wymagaja obecnosci rdzenia Sciegnistego. Wi6kna
endo- i perimysium mogg w wersji najbardziej uprosz-
czonej przyczepiaé si¢ bezposrednio do rozleglych poél
przyczepow kostnych. Niektoére mig$nie posiadajg przy-
czepy zarowno rdzeniowe jak i bezposrednie endo- per-
imysialne. W takim przypadku nie ma Sciegna, a rdzenie
biegna bezposrednio od przyczepu kostnego najczesciej
srodmiesniowo rozprowadzajac widkna po obu swoich
stronach w trybie pierzastym.

Istnieje réwniez sytuacja, kiedy rdzen Sciegnisty
oprécz widkien endomysium i perimysium jest zrodtem
silnego pasma Sciggnistego oddzielajacego si¢ od rdzenia
Sciegnistego Srodbrzuscowo, nie bedacego endomysium
ani perimysium — pasma takie autor nazywa ,,rdzeniami
Sciegnistymi drugorzedowymi”. Rdzen Sciggnisty dru-
gorzedowy to pierzasty z definicji dystrybutor widkien
endomysium i perimysium.

Nalezy w tym miejscu podkresli¢, ze nie istnieje zja-
wisko przyczepu ,mig$niowego”. Komdrki migsniowe
potrzebujg posrednictwa endo-/perimysium do jakie-
gokolwiek przyczepu niezaleznie od tego jak bardzo te
struktury sa ,,niewidzialne” dla nieuzbrojonego oka.

Doktadny opis anatomii mig$ni wymaga szczeg6iowej
analizy kazdego mig$nia z osobna wiacznie ze statycz-
ng i dynamiczng oceng ultrasonograficzng oraz anali-
73 przekrojow poprzecznych na wszystkich poziomach
i przekracza znacznie zalozone ramy tej pracy.

Kolejng oprocz endo- i perimysium struktura sciegni-
sta mieSnia jest powlekajace calg powierzchnie brzusca
epimysium (namiesna).

Epimysium jest luZzno powigzane z powiezig — struk-
turg oplaszczajaca pojedynczy miesien oraz cale grupy
migsni tworzac tzw. przedzialy powigziowe. Uszkodzenia
powierzchownie biegnacych rdzeni Sciggnistych mylo-
ne sg z uszkodzeniami powiezi. PowieZ moze oczywiscie
ulec uszkodzeniu jednak nalezy pamietaé, ze nie jest to
struktura SciSle z mie$niem polaczona. Powiezi faczg sie
z mig$niami za pomocg luznych bton i pasm fgcznotkan-
kowych pozwalajac na $lizg brzuscéw pomiedzy soba lub
§lizg brzusca pod powiezia. Tak wiec uszkodzenia powiezi
sa najczesciej elementem masywnych urazéw migsni lub
nie sa w ogole bezposrednio z nimi powigzane.

Anatomia ultrasonograficzna wybranych
miesSni

Najlepsza obecnie stosowang metodg do obrazowa-
nia anatomii i diagnostyki uszkodzen mig¢sni jest wedtug
autora badanie ultrasonograficzne wysokiej rozdzielczo-
Sci. Przy zalozeniu, ze badajacy zna strukture badanego
mig$nia i wie gdzie szuka¢ uszkodzen.

W badaniu usg w wigkszosci lokalizacji mozna tatwo
uwidoczni¢ oba rodzaje tkanek — mig$niowa i Sciggni-
sta. Problematyczne sg jedynie strefy potozone glebo-
ko pod grubymi warstwami tkanki ttuszczowej. Tkanka
miesniowa/wi6kna mig$niowe w niewielkim stopniu
odbijaja wiazke ultradZwiekowa, stad na obrazie usg sa
hipoechogenne, czy wrecz bezechowe. Tkanka Sciggnista
podczas napiecia tworzy warstwy bardzo dobrze odbija-

Only muscles located deep under thick layers of adi-
pose tissue are difficult to diagnose especially when the
adipose tissue is oedematic, which is frequent following
contusions.

Muscular tissue reflects US beam poorly so it is coded
dark or black in the US image (hypoechogenic or ane-
chogenic). Tendinous tissue if stretched forms a band of
tissue of very good reflective properties and appears as
a bright (hiperechogenic) line or group of lines which
are interlaced by dark/black bands of muscular fibers.
The more trained the muscle, the wider are dark/black
bands of myofibers separated by relatively thin tendino-
us, endomysial and perimysial bright reflections.

On the contrary in poorly trained or atrophied
muscles muscular tissue is much thinner than in a nor-
mally-trained unit so the tendinous tissue dominates
in the volume of the muscle at the level of it’s belly. In
US such muscles seem to be built of tendinous tissue

Ryc. 15. Podtuzny przekrdj przez migsieni tréjgtowy lydki
szczura, barwienie Gomori. Czerwone strzalki wskazujq
czesS¢ zlgcz migsniowo-Sciggnistych sciennych. Powigksze-
nie ryciny 14B.

Fig. 15. Longitudinal histological specimen of the rat
muscle, magnification of fig 14B. Red arrows indicate
some PMT] Gomori stain levels.

Ryc. 16. Podluzny przekrdj przez migsien trojglowy tydki
szczura, barwienie Gomori. WyraZna roznica grubosci Scian
wiokien miesniowych tworzonych najpewniej przez endomy-
sium (niebieskie groty strzatek) i endomysium+perimysium
(2otte groty). Core — rdzeri Sciggnisty.

Fig. 16. Longitudinal histological specimen of the rat
muscle, Gomori stain. There is a thickness difference of
the walls of the two neighboring myofibers showing the
difference between the endomysium (blue arrowheads)
and endomysium+perimysium (yellow arrowheads).
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jace ultradzwieki widoczne w postaci hiperechogennych
linii przeplatanych ciemniejszymi pasmami wtokien/
pakietow widkien migsniowych. Im bardziej wytrenowa-
ny migsien tym szersze sg strefy ciemnych pasm komo-
rek mig$niowych poprzedzielanych relatywnie cieniszymi
jasnymi elementami $ciggnistymi endo- i perimysium.

W migéniu slabo wytrenowanym lub atroficznym
tkanka mig$niowa zanika: hipoechogenne warstwy ule-
gaja Scienczeniu, na obrazie usg dominujg jasne pasma
Sciggniste w obrazie migs$nia. W skrajnych przypadkach
atroficzne brzusce miesniowe wygladaja jak grube Scieg-
na generujace niemal wylacznie jasne linijne odbicia
z ledwie widocznymi ciemniejszymi pasmami widkien
miesniowych. Dodatkowym elementem ,rozjasniaja-
cym” obraz usg migSnia moze w takich przypadkach by¢
obecnos$¢ tkanki ttuszczowej bedacej wyrazem degene-
racji thuszczowej komoérek migsniowych.

Migsniem modelowym do prezentacji anatomii
w badaniu usg jest zginacz kciuka krotki, poniewaz nie-
mal w catosci mozna go uwidoczni¢ przy pojedynczym
przytozeniu gltowic liniowych o dtugosci ok. 5 cm. Jest to
prosty, dwurdzeniowy miesieni z rdzeniami pierzastymi
(Sr6dmiesniowymi) (ryc. 22).

Obok oceny statycznej, badanie usg daje réwniez
mozliwos¢ obserwacji miesni podczas ich naturalnej
aktywnosci. Ultrasonografia jest przy tym jedyna dostep-
na obecnie metoda zdolng do uwidocznienia widkien
i pasm Sciegnistych miesnia w ruchu. Niestety trudno
zaprezentowac ta ceche usg na zatrzymanym zdjeciu.
Pewnym substytutem dokumentacji ruchu migsnia sg
zdjecia w zatrzymanych fazach ruchu (ryc. 23).

Miesien brzuchaty tydki w wigkszosci przypadkow
wystepuje jako odmiana anatomiczna z pétpierzastym
rdzeniem blizszym i poélpierzastym rdzeniem dalszym
(ryc. 23). Co wigcej, oba rdzenie mig$nia brzuchatego
(gléwnie jego glowy przysrodkowej) posiadajg odmiany

only giving linear bright reflections typical for tendinous
tissue with little or no dark stripes of muscular fibers.
Additionally an image-brightenning element of a muscle
belly can be adipose tissue which appears as a reflection
of degenerative process of muscular tissue.

A nice muscle for presentation of muscular anatomy is
a flexor policis brevis since it nearly all fits within a 4-5 cm
field of view transducer. It is a simple, two-core muscle
with both cores pennate (inside the muscle) (fig. 22).

Ultrasound is the only available method to show
dynamic behavior of muscles (fig. 23A,B).

A gastrocnemius muscle in most cases has semipenna-
te proximal and semipennate distal cores (fig. 23). But as
muscles do not want to stop surprising with it’s structure
- secondary cores of both proximal and distal core can be
at times seen (fig. 24). So again — individual assessment
of muscles is a key to their full understanding.

And to finish a short anatomy presentation of skeletal
muscles a proximal core of a semimembranosus muscle.
Semimembranosus is a picturesque one as it’s proximal
core runs superficially at the proximal and midlevel of
the muscle to dive into it and become a pennate distri-
butor at the distal third with a horseshoe shape at the
crossection (fig. 25) (7).

Discussion

Terminal myotendinous junction so far called myo-
tendinous junction is not the only connection between
the tendon and muscle.

Many sources go further and use term “end of the
tendon, beginning of a muscle”. When “beginning of a
muscle” is true, the “end of the tendon” is false because
only a small part of endotenon anchors in the terminal
MT]J, rest of endomysial and all perimysial fibers run
continuously through a muscle and do not end until they

Ryc. 17. Poprzeczno-skosny przekroj histologiczny miesnia
trojglowego tydki szczura, barwienie Gomori. Wiékna Scigg-
niste zabarwione na czerwono, migsniowe na brqzowo. Kazde
wlokno migsniowe otoczone sciegnem. Grubsze pasma odpo-
wiadajq strefom wzmocnionym perimysium. Obraz prawy —
powigkszenie centralnej strefy obrazu lewego.

Fig. 17. Transverse/oblique histological specimen of the rat
triceps surae muscle, Gomori stain. Tendon stained red,
“myotissue” stained brown. Each myofiber with a sur-
rounding tendinous sheath. The thicker ones represent the
location of additional perimysial strengthening bands ran-
domly and densely spread within the muscle. Right image
- enlarged center left.
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anatomiczne z rdzeniami drugorzedowymi. (ryc. 24).
Jak wida¢ na tym przykiadzie — ocena mig$ni musi by¢
oparta o detaliczng znajomos¢ ich anatomii i mozliwych
odmian strukturalnych rdzeni.

Kolejnym przyktadem zlozonej struktury anatomicznej
rdzeni $ciggnistych jest blizszy rdzen miesnia potbtonia-
stego. Migsien poétbloniasty jest malowniczym tworem
miedzy innymi z tego powodu, ze jego blizsze Sciegno
tworzy owalne, dalej szerokie pasmo, dalej biegnie jako
potpierzasty rdzen $ciegnisty po powierzchni brzusca aby
na odcinku dystalnym zanurkowac w gtab brzusca i sta¢
sie SrodmigesSniowym rdzeniem pierzastym o ksztalcie pod-
kowy w przekroju poprzecznym (ryc. 25) (7).

Dyskusja

Zlacze migSniowo-Sciggniste terminalne (proksymal-
ne/dystalne), jak dotad nazywane zlaczem migsniowo
-Sciegnistym nie jest jedynym potaczeniem komoérek
miesniowych ze Sciggnem mig$nia. Wiele Zrodel uprasz-
cza w sposéb bledny anatomi¢ stwierdzeniem “koniec
Sciegna, poczatek miesnia”. Podczas gdy ,,poczatek mies-
nia” to rzeczywiscie prawda, “koniec Sciggna” to falsz,
poniewaz tylko cz¢$¢ widkien endomysium kotwiczy si¢
we widknie migSniowym i konczy swoj bieg w ZMST.
Pozostala cz¢s¢ endomysium oraz calo$¢ perimysium
biegnie nieprzerwanie do przyczepu mig$nia po drugiej
stronie brzusca.

Kolejng pulapka dla nieuzbrojonego oka jest wniosek,
ze §$ciggno konczy si¢ gdy znika nam z pola widzenia.
Wysnuwanie z tego obrazu wniosku, ze oto widocz-
ny jest koniec $ciggna i poczatek migsnia, czyli zlacze
mig$niowo-Sciggniste jest bledne. Faktycznie jest to
miejsce gdzie (na przykiad w przypadku m. przywodzi-
ciela dtugiego, poibtoniastego i wielu innych migs$ni)

reach the other insertion site.

Another misinterpretation of reality is when an obser-
ver looks at the muscle (for example adductor longus)
and sees that the core tendon ends at the surface — the

‘, fl"././ /’ /
Ryc. 18. Podtuzny przekroj histologiczny migsnia tréjgtowe-
go tydki szczura, barwienie Azan. Sciegna, Sciany naczyr
krwionosnych i wlokna miesniowe zabarwione na nie-
biesko z rézng intensywnosciq barwy. Czerwone owalne/
wydtuzone elementy — erytrocyty w naczyniach wlosowa-
tych. Endo- i perimysium dolgczajq do rdzenia sciggnistego
(core).
Fig. 18. Longitudinal histological specimen of rat triceps
surae muscle, Azan stain. Tendon, blood vessels and myofi-
bers stained blue in different intensity. Red — erythrocytes.
Many erythrocytes are along the walls of myofibers — the
capillaries. Myofiber’s endo- and perimysium contributing
to the mass of the core tendon.

Ryc. 19. Podiuzny przekrdj histologiczny miesnia trojglowe-
go lydki szczura, barwienie Azan. Sciegna, sciany naczyh
krwionosnych i wiékna migsniowe zabarwione na niebiesko
z r02nq intensywnosciq barwy. Na tej rycinie nie ma rdzenia
Sciggnistego, naczynie biegnie rownolegle do widkien migs-
niowych, wewngtrz wzmacniajgcego pasma perimysium.
Czerwone owalne/wydluzone elementy — erytrocyty w naczy-
niu krwionosnym i wlosowatych. Obraz prawy — powigksze-
nie centralnej strefy obrazu lewego.

Fig. 19. Longitudinal histological specimen of the rat tri-
ceps surae muscle, Azan stain. Tendon, blood vessels and
myotissue stained blue in different intensity. Red oval ele-
ments — erythrocytes. No core tendon at this image. The
vessel with erythrocytes inside runs along a strengthening
band of tendinous tissue (perimysium) parallel to the sur-
rounding myofibers. Many erythrocytes are along the walls
of myofibers — the capillaries. Capillaries must also be pro-
tected against overstretching by the tendinous muscle cell
sheath — the endomysium.
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rdzen Sciegnisty zmienia lokalizacje z powierzchownej
na Srodmigsniowa (polpierzasty-pierzasty) i jest daleki
od swojego konica. To co jest interpretowane jako zlgcze
miesniowo-Sciegniste jest w tym i wielu innych przypad-
kach poczatkiem dwustronnej strefy dystrybucji widkien
Sciegnistych tego samego rdzenia Sciegnistego.
Pierwotnym elementem ulegajacym uszkodzeniu
w urazach miegsni o typie rozerwania jest jego Sciggno,
rdzen $ciggnisty, endomysium oraz perimysium; w skraj-
nych przypadkach wszystkie na raz. Nie dlatego, ze te ele-

Ryc. 20. Podluzny przekrdj histologiczny migsnia trojglo-
wego lydki szczura, barwienie Azan. Obraz wigkszego niz
na rycinie poprzedniej naczynia krwionosnego biegngcego
w grubej otulinie perimysium.

Fig. 20. Longitudinal histological specimen of the rat triceps
surae muscle, Azan stain. The image of a larger than in pre-
vious figure blood vessel cuffed in a thick perimysium.

conclusion is: that is the end of tendon, beginning of
muscle. The interface is myotendinous junction. In fact
this is the place where the adductor longus core tendon
dives into the muscle and from semipennate becomes a
pennate fiber distributor and is far from ending. What is
thought to be a myotendinous junction is the beginning
of double-sided fiber distribution zone of continuously
the same tendon.

Primarily torn part of a muscle is its tendon, core ten-
don, endomysium and perimysium. When the tear is loca-
ted within the core tendon and deriving from it endomy-
sium and perimysium it is interpreted as a myotendinous
junction tear which is another level of reality misinterpre-
tation. For that reason the TMT]J is regarded by many as
the weakest part of the whole myotendinous unit, which
seems to be another false conclusion especially that there
is no scientific evidence which part of tendinous system
of the muscle is weakest. That would be extremely diffi-
cult to measure. When we deal with the same tendinous
system at different levels of it’s integration the question
is rather: which part of the system is the weakest at the
moment of a contusion? And why? The answer to both
questions will for long be a matter of speculation.

What we can deduct from evidence based science is
that the strength of this area is not only depending on
the endomysial inserts into the TMT] but also on fibers
contributing to endomysial tendinous cover tightly fused
with the surface of myofiber, not to mention strong bun-
dles of perimysium interweaved with endomysium at the
whole length of those structures.

The tearing structure in a myotendinous unit is a
tendon, no matter at what level. From author’s expe-
rience based on over 1000 US examinations of muscle
stretch-type contusion, surgical confirmations and direct
observations of torn muscles during surgical procedures
within the last 10 years it is clear that what tears in a

Ryc. 21. Poprzeczny/skosny przekrdj histologiczny miesnia
tréjglowego tydki szczura, barwienie Azan. Sciegna, sciany
naczyn Rrwionosnych i widkna miesniowe zabarwione na
niebiesko z roznq intensywnosciq barwy. Czerwone — erytro-
cyty. Grube relatywnie ciemniejsze niebieskie pasma odpo-
wiadajq obecnosci perimysium. DuZe naczynie wewngqtrz
grubego pasma perimysium (powigkszenie po stronie pra-
wej). Wiele erytrocytow rozsianych pomiedzy widknami
mieSniowymi w naczyniach wlosowatych.

Fig. 21. Transverse/oblique histological specimen of the rat
muscle, Azan stain. Tendon, blood vessels and myotissue
stained blue in different intensity. Red — erythrocytes. The
thicker relatively darker blue bands represent the location of
perimysium. Large vessel within the strongest/thickest peri-
mysial band (enlarged on the right). Many erythrocytes at the
borders between myofibers — capillary system.
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menty sa najstabsze, ale dlatego ze sa najsilniejsze i stuza
jako ochrona wszystkich pozostatych struktur miesnia.
Problemem interpretacyjnym w diagnostyce jest sytuacja
rozerwania lub przerwania rdzenia $ciggnistego co dzieje
sie najczesciej w strefie odejscia od niego widkien endo-
i perimysium. Jest to w wielu publikacjach i doniesieniach
jedyna strefa potaczenia miesnia ze Sciegnem. I zapewne
jest to powdd dla ktorego tzw. zlacze migsniowo-Sciegni-
ste uwaza sie za najstabszy element mi¢snia. W swiatowej
literaturze brakuje dowodu na poziom wytrzymatosci r6z-
nych stref mie$nia. Parametry tego typu bylyby niezwy-
kle trudne do pomiaru. To co mozemy wywnioskowac
z udokumentowanych danych to fakt, ze wytrzymatos¢
zlacza migSniowo-Sciegnistego terminalnego nie zalezy
tylko od sily kotwiczacych we witéknach mig$niowych
pasm endomysium, ale réwniez od jego pasm biegnacych
po powierzchni wi6kna przyczepiajacych sie do niego co
2um (w przypadku mig$nia ludzkiego wg Gray’s) oraz od
pasm perimysium $ciSle powigzanego z endomysium na
calej dtugosci obu systemow.

Strukturg ulegajaca pierwotnie przerwaniu w calej
jednostce miesniowo-Sciegnistej podczas urazu rozcia-
gajacego jest Sciegno niezaleznie od poziomu miesnia.
Poniewaz z przyczyn anatomicznych rdzenie $ciggniste
potozone sa bezposrednio przy poczatkowych/konco-
wych odcinkach endo- i perimysium uszkodzenia rdzeni
w tych miejscach mylnie interpretowane sg jako uszko-
dzenia tzw. ,,zlacza mie§niowo-Sciegnistego”.

Noonan&Garrett potwierdzaja w swojej pracy z 1997
roku (8), ze uszkodzenie migs$nia przez jego nadmier-
ne rozciagniecie powoduje przerwanie widkien mies-
niowych “w poblizu zlgcza migSniowo-$ciggnistego”.
Cokolwiek “w poblizu” czy “blisko” oznacza w pracy
Nonana&Garretta, uszkodzenie ktére zostalo w niej
opisane dotyczy strefy brzusca mig§niowego, a to ozna-
cza zerwanie widkien endomysium i perimysium (plus
oczywiscie widkien migsniowych, naczyn krwionosnych,
wlosowatych i nerwéw).

Najbardziej bolesng czescia tego migéniowego para-
doksu jest to, ze zerwaniu nie ulega najstabsza lecz naj-
silniejsza czg$¢ migsnia. Dlaczego rwie si¢ czg$¢ najsil-
niejsza? Bo po to tam jest — zeby chronic.

Whioski

Struktury Sciegniste miesnia zachowuja w swej wiek-
szosci (wyjatkiem sg pasma endomysium kotwiczone
w zlgczach mig$niowo-Sciggnistych terminalnych wioé-
kien mieSniowych) nieprzerwang ciggtoS¢ pomiedzy
przyczepami.

Budowa systemu $ciggnistego mig$nia wskazuje na
to, ze strefy ztacz mieSniowo-$ciegnistych terminalnych
nie sg najstabszym ogniwem jego struktury.

Zerwania w przebiegu uraz6w rozciagajacych migsni
zawsze dotycza struktury ich tkanki Sciegnistej i moga
wystapi¢ na réznych poziomach - $ciegna, rdzenia Scieg-
nistego, endomysium oraz perimysium.

Miesien na poziomie swojego brzusca jest rozlami-
nowanym $ciegnem, do Scian ktérego za pomoca kom-
plekséw o nazwie ztacze mig§niowo-Sciegniste Scienne
i terminalne przyczepione sg wiékna migeSniowe.

skeletal muscle during a stretch-type injury are tendi-
nous structures no matter if it is a tendon, core tendons
or endomysium+perimysium deriving from the cores.
Proximity of core tendons to TMT] is usually misinter-
preted as an “MT]J” tear.

Noonan&Garrett confirm in their work (6) that
muscle strain injuries cause a disruption of muscle fibers
“near the myotendinous junction”. Whatever “near” or
“short distance” means in Nonan’s&Garrett’s paper the
tears they described were located in the zone of muscle
belly — and that means endomysium+ perimysium (plus
myofibers, nerves and vessels of course).

The most painful part of this muscular paradox whe-
rever we put it is that what tears is not what is the wea-
kest in a muscle-tendon unit. What tears is the stron-
gest. Why it tears since it is the strongest? Because it is
exactly why it is there - to protect.

Conclusions

Tendinous structures of a muscle are continuous from
the origin to the insertion. The only exception are these
fibers of endomysium that anchor at the terminal myo-
tendinous junctions — at the beginning and end of the
myofiber.

Built and tear patterns of muscles indicate that termi-
nal myotendinous junctions are not the weakest link of
muscle structure.

Tearing of muscle following overstretch injury always
involve tendinous tissue and may occur at all tendinous
levels — tendon, core tendon, perimysium and endomy-
sium.

Muscle at the level of muscle belly is a delaminated
tendon which hosts myofibers attached to it by a com-
plex of structures called parietal and terminal myotendi-
nous junctions.
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Ryc. 22. Podtuiny obraz usg migsnia zginacza kciuka
krotkiego; prawidlowa anatomia. Kropkowane Zotte linie
i strzatki pokazujq dystrybucje widkien endomysium i peri-
mysium przez rdzenie Sciggniste. Jest to migsieri o rdzeniach
pierzastych rozprowadzajqcych/zbierajgcych wiékna po obu
swoich stronach. Glowica liniowa 5-14 MHz.

Fig. 22. Longitudinal image of the flexor policis brevis; nor-
mal anatomy. Dotted yellow line and arrows show distribu-
tion od endomysium and perimysium from/to core tendons.
Both core tendons are pennate — double-sided distributors/
collectors. Linear transducer 5-14 MHz.

24  ULTRASONOGRAFIA nr 48, 2012



Nowe spojrzenie na histologie i anatomig miesni — wyniki analiz histologicznych, anatomicznych oraz badan ultrasonograficznych

Jleus dist
I‘t‘bﬂllﬂu\'lﬂﬂ

Ryc. 23. Podtuiny przekrdj usg przez glowe przysrodko-
wq m. brzuchatego tydki i srodkowo-dystalny odcinek m.
plaszczkowatego w pozycji rozciggniecia (A) i skurczu (B).
Obraz A pokazuje miesnie napigte/wydtuzone, dlatego
dominuje w nich obraz jasnych linijnych odbi¢ napietych
widkien Sciggnistych endomysium i perimysium. Wydaje
sig rowniez e w tym mieSniu jest mniej ciemnej tkanki
mieSniowej co wynika z wydtuzenia widkien miesnio-
wych, ktore w tym stanie stajq sie cierisze. Podczas skur-
czu (B) wtokna migsniowe stajq sie krotsze, (czyli grubsze
i ciemniejsze) a pasma endomysium i perimysium fatdujq
sie i stajq anizotropowe, czyli rozpraszajq padajgce na nie
ultradZwigki co objawia sie na ekranie aparatu pod posta-
cig jasno-ciemnych poprzerywanych nieregularnych odbic.
Przerywane Zolte linie na obu obrazach oznaczajq przebieg
widkien rdzeni blizszych, powstajqcych z nich pasm endo-
i perimysium przebiegajqcych przez brzusiec i tworzgcych
rdzeri obwodowy. Glowica linowa 5-12 MHz.
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Ryc. 24. Podtuiny przekroj przez glowe przysrodkowq m.
brzuchatego tydki i srodkowo-dystalny odcinek m. plasz-
czkowatego w pozycji neutralnej. Zdjecie po stronie pra-
wej bez oznaczen, dla ich lepszej klarownosci na zdjeciu
lewym. Przerywana gruba biata strzatka odpowiada loka-
lizacji drugorzedowego blizszego rdzenia miesnia brzucha-
tego. Wychodzgce spod niej dwie cienkie zolte przerywane
strzatki odpowiadajg pasmom endomysium i perimysium
odchodzgcym od rdzenia. Pozostale 26ite przerywane strzat-
ki odpowiadajq pasmom endo- i perimysium dochodzgcym
do dystalnego rdzenia glowy przysrodkowej m. brzuchate-
go tydki (GDCT) i dystalnego rdzenia m. ptaszczkowatego
(SDCT). Glowica liniowa 5-12 MHz.

semipennate core t.

soleus proximal
pennate core t.

Fig. 23. A longitudinal section of the distal medial head
of gastrocnemius muscle and mid-distal soleus during
stretch (A) and contraction (B). Image A shows a stretched
muscles, that is why they are bright — tendinous bands of
stretched endomysium and perimysium fibers reflect US
beam well. There also seems to be “less” black myotissue
between them as they get elongated and thinner during
stretch. On contraction (B) fibers get shorter, (thicker and
darker — anisotropic) and the tendinous endo/perimysium
is folded/wrinkled reflecting US beam much worse thus
giving an image of dark breaks within the line of intra-
muscular tendinous fibers. Dashed yellow lines on both
images represent a course of endomysial and perimysial
fibers arising from proximal core tendon, running through
a muscle belly and contributing to a core on the other side
of it. Linear transducer 5-12 MHz.

Fig. 24. A longitudinal section of the distal medial head
of gastrocnemius muscle and mid-distal soleus in neutral
position. The right is a raw image for better clarity of the
left indicators. Dashed yellow lines on left image represent
a course of endomysium/perimysium fibers arising from
proximal secondary core tendon (white dashed arrow) and
those contributing to distal gastrocnemius (GDCT) and
soleus (SDCT) core tendons. Linear transducer 5-12 MHz.
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Zbigniew Czyrny

Ryc. 25. Podtuzny (lewa) i poprzeczny (prawa) przekroj
migSnia potbloniastego w pozycji neutralnej. Przerywane
Zolte strzalki po stronie lewej wskazujq na powierzchowng
i glebokg czes¢ podkowiastego, pierzastego na tym poziomie
rdzenia Sciggnistego blizszego, petne Zolte strzalki po stro-
nie prawej wskazujq caty podkowiastego ksztattu przekrdj
poprzeczny rdzenia blizszego miesnia. Niebieskie strzalki
— zarysy miesnia.

Definicje

Miesien — Cato$¢ jednostki mig§niowo-Sciegnistej od
przyczepu (przyczepéw) do przyczepu (przyczepow).

Sciegno — pasma tkanki Iacznej (Sciggnistej) pomie-
dzy przyczepem (przyczepami) miesnia i poczatkiem
brzusca migsniowego.

Brzusiec migSniowy — strefa migsnia, gdzie obecne sg
wibkna mie$niowe.

Rdzen $ciegnisty — kontynuacja Sciggna na poziomie
brzus$ca migSniowego. Dystrybutor widkien $ciegnistych
(endomysium) kotwiczonych w koncach widkna mies-
niowego i biegnacych po powierzchni kazdego wi6kna
mieg$niowego oraz wlokien Sciegnistych (perimysium)
biegnacych pomiedzy widknami miesniowymi i zespolo-
nych z endomysium. Czes¢ powierzchniowych widkien
rdzeni $ciegnistych powleka brzusce migsniowe jako
epimysium.

Rdzen $ciegnisty drugorzedowy — pasmo Sciegniste
oddzielajace si¢ od rdzenia $ciggnistego srodbrzuscowo,
nie bedace endomysium, ani perimysium. Pierzasty z defi-
nicji dystrybutor wiékien endomysium i perimysium.

Endomysium - pasma Sciegniste zakotwiczone
w koncach wiékna miesniowego i oplaszczajace kazde
wi6kno mieSniowe na calej jego diugosci. Kontynuacja
wiokien Sciggna/rdzenia Sciggnistego lub witdkna Scigg-
niste przyczepiajace sie bezposrednio do okostnej/kosci.
Witbékna te majg dwie komponenty. Pierwsza kotwiczy
sie w zlaczu mieSniowo-$ciegnistym terminalnym, druga
przyczepia si¢ do widkna miesniowego na poziomie blon
granicznych Z sarkomeréw wibkienek mig$niowych
(zlacze migSniowo-Sciggniste Scienne).

Perimysium - kontynuacja wildkien Sciggna/rdze-
nia Sciegnistego lub wit6kna $ciggniste przyczepiajace
sie bezposrednio do okostnej/kosci. Wiokna te biegna
pomiedzy wi6knami mig§niowymi i sg zespolone z endo-
mysium. Ich grubsze pasma prowadza naczynia krwio-
nosne i nerwy.

Fig. 25. A longitudinal (left) and transverse (right) scan
of relaxed distal semimembranosus muscle. Pennate at
this level proximal core tendon - dashed yellow arrows left
showing superficial and deep part of the horseshoe, solid
yellow arrows right showing a full horseshoe of the core
tendon. Blue arrows — borders of the muscle.

Definitions

Muscle - a full musculo-tendinous unit between ori-
gin/insertion.

Tendon - connective (tendinous) tissue bands
between origin/insertion and muscle belly.

Muscle belly — a zone of a muscle where myofibers
are present.

Core tendon - continuum of a tendon at the level
of muscle belly. A distributor of tendinous fibers run-
ning into terminal myotendinous junction (TMTJ) and
surface of every myofiber as endomysium and between
endomysial layers as perimysium. Some superficial core
tendon fibers are distributed as epimysium to cover a
whole muscle belly.

Secondary core tendon - a band of strong tendinous
tissue arising from a core tendon, not endomysium or
perimysium. A distributor of endomysial and perimysial
fibers, pennate by definition.

Endomysium - tendinous bands anchored into ends
of myofibers and those covering every single myofiber
along it’s whole length. It is a continuous structure to a
tendon, core tendon or fiber arising directly from a bony
insertion. Endomysium divides into two components.
First ends and anchors in the terminal myotendinous
junction at the beginning and end of a myofiber, second
covers the whole myofiber attaching to it at Z memb-
ranes of myofibrils/sarkomeres (parietal myotendinous
junction).

Perimysium — a continuous structure to a tendon,
core tendon or fiber arising directly from a bony inser-
tion. These fibers run between endomysial sheaths of
myofibers and are intermingled with them reinforcing
the structure of a muscle belly. Their thicker bands host
and protect nerves and vessels.

PMT]J (parietal myotendinous junction) — a junction
between sarkomeres/myofibrils and endomysium at the
whole length of a myofiber.
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ZMSS (zlacze migSniowo-Sciegniste Scienne) — pola-

czenie wiokien migsniowych na kazdym poziomie blony
granicznej Z sarkomeréw z endomysium na calej dtu-
gosci wlokien. Strefa nocycepcji migsnia.

ZMST (ztacze mig$niowo-Sciegniste terminalne) —

system kotwiczenia widkien endomysium w obu koncach
wlokna mig§niowego. Strefa propriocepcji mig$nia.
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TMT]J (terminal myotendinous junction) — endomy-

sial fibers anchoring system into both ends of the myofi-
ber, a proprioceptive center of a muscle.

ULTRASONOGRAFIA nr 48, 2012 27



