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Resumo Objetivo Analisar as variacdes anatémicas dos ramos motores do nervo radial na
regido do cotovelo. Foram avaliadas a origem, curso, comprimento, ramificacdes,
pontos motores e relacdes com estruturas vizinhas.

Materiais e Métodos Foram dissecados 30 membros de 15 cadaveres adultos,
preparados por injecdo intra-arterial de uma solucdo de glicerina e formol a 10%.

Resultados O primeiro ramo do nervo radial no antebraco foi para o musculo
braquiorradial (BR), que se origina proximalmente a divisao do nervo radial em
ramo superficial do nervo radial (RSNR) e nervo inter6sseo posterior (NIP) em todos
os membros. Os ramos para o musculo extensor radial longo do carpo (ERLC) se
desprenderam do nervo radial proximalmente a sua divisdao em 26 membros, em 2, nos
pontos de divisdo, em outros 2, do NIP. Em seis, os ramos para os musculos BR e ERLC
originavam-se de um tronco comum. Identificamos a origem do ramo para o musculo
extensor radial curto do carpo (ERCC) no NIP em 14 membros, no RSNR em 12, e no

Palavras-chave nervo radial em apenas 4. O ramo para o musculo supinador originou-se do NIP em
= traumatismos do todos os membros.

antebraco Conclusao O conhecimento da anatomia dos ramos motores do nervo radial é
= nervo mediano importante quando se realizam procedimentos cirlirgicos na regido, como a aborda-
= nervo radial gem do terco proximal e da cabeca do rédio, a liberacdo das sindromes compressivas do
= variacao anatomica nervo interésseo posterior e do tdnel radial, as transferéncias nervosas distais, e para
= transferéncia de entender a ordem de recupera¢do da fun¢do muscular ap6s uma lesdo nervosa.
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Objective To analyze the anatomical variations of the motor branches of the radial
nerve in the elbow region. The origin, course, length, branches, motor points and
relationships with neighboring structures were evaluated.

In total, 30 limbs from15 adult cadavers were dissected and
prepared by intra-arterial injection of a solution with 10% of glycerin and formaldehyde.
The first branch of the radial nerve in the forearm went to the brachioradialis
muscle (BR), originating proximally to the division of the radial nerve into superficial
branch of the radial nerve (SBRN) and posterior interosseous nerve (PIN) in all limbs.
The branches to the extensor carpi radialis longus muscle (ECRL) detached from the
proximal radial nerve proximally to its division into 26 limbs, in 2, at the dividing points,
in other 2, from the PIN. In six limbs, the branches to the BR and ECRL muscles originated
from a common trunk. We identified the origin of the branch to the extensor carpi radialis
brevis muscle (ECRB) in the PIN in 14 limbs, in the SBRN in 12, and in the radial nerve in only
4. The branch to the supinator muscle originated from the PIN in all limbs.

Conclusion Knowledge of the anatomy of the motor branches of the radial nerve is
important when performing surgical procedures in the region (such as the approach of
the proximal third and the head of the radius, the release of compressive syndromes of
the posterior interosseous nerve and radial tunnel, and distal nerve transfers) in order

= nerve transfer

Introducao

O nervo radial (NR) é o principal entre os nervos que se
originam do fasciculo posterior do plexo braquial. Ele inerva
todos os musculos do compartimento posterior do braco e do
antebraco. Passa do compartimento posterior para anterior,
contornando o sulco do NR no Gimero. Passa pelo septo inter-
muscular, entre os musculos braquial (MB) medialmente e
braquiorradial (BR) lateralmente. Segue distalmente, emer-
gindo entre os musculos BR e extensor radial longo do carpo
(ERLC). Divide-se em ramo superficial do nervo radial (RSNR) e
nervo interésseo posterior (NIP), também chamado ramo
profundo do nervo radial (RPNR). O ttinel radial é uma estrutura
musculoaponeuroética pela qual cursa o NIP, e se estende desde
o epicondilo lateral do amero até a borda distal do musculo
supinador (MS).1'2 O conhecimento da anatomia dos ramos
motores do NR no antebraco é importante quando se realizam
procedimentos cirtirgicos na regido (como a abordagem do
terco proximal e da cabeca doradio, e a libera¢do das sindromes
compressivas do NIP e do ttinel radial), e para entender a ordem
de recuperago da funcio muscular apés uma lesdo nervosa.'?
As informacdes do presente estudo também podem ser apli-
cadas em procedimentos de denervagdo seletiva para equili-
brar miisculos em membros superiores espasticos.>* Os ramos
do NR podem ser transferidos para restaurar a flexdo digital em
casos de lesdo proximal do nervo mediano (NM) ou de lesGes de
plexo braquial envolvendo predominantemente os corddes
lateral e medial, com preservacio do corddo posterior.>® Os
pontos motores dos musculos do antebracgo sdo definidos como
olocal de entrada de cada ramo nervoso no corpo muscular. Os
trabalhos consultados mostram que a ordem de inervacao
motora, o nimero de ramos, 0 pontos motores e as variacdes
anatémicas dos ramos do NR apresentam controvérsias.>~'' O
objetivo do presente estudo foi analisar as varia¢des anatémi-

to understand the order of recovery of muscle function after a nerve injury.

cas dos ramos motores do NR na regido do cotovelo, conside-
rando origem, curso, comprimento, ramificagdes, pontos
motores e relagdes com estruturas vizinhas.

Materiais e Métodos

Foram dissecados 30 membros de 15 cadaveres, todos adultos e
do sexo masculino, preparados por injecdo intra-arterial de uma
solugao de glicerina e formol a 10%. Cada antebrago foi dissecado
com o cotovelo em extensdo, o punho em posi¢do neutra, e o
antebrago em pronacdo. Os cadaveres ndo apresentaram evi-
déncias de deformidades, procedimentos cirdrgicos anteriores,
ou lesdes traumaticas evidentes na area estudada. Removemos
a pele e a fascia do terco distal do brago, do antebraco e do
punho. O NR foi identificado no braco entre o MB e o BR, e
dissecado de proximal para distal. Os tenddes dos misculos BR,
ERLC e extensor radial curto do carpo (ERCC) foram seccionados
em seu terco distal, e separados das conexdes fibrosas que os
uniam, para facilitar a identificacdo dos ramos nervosos. A
divisdo do NR em seus ramos RSNR e NIP foi identificada e
relacionada com a linha intercondilar do imero (LIU). Os ramos
destinados aos miusculos BR, ERLC, ERCC, MS e NIP foram
dissecados. As estruturas vasculares ndo foram preservadas
para facilitar a dissecgdo dos nervos. Utilizamos em certas fases
da disseccdo uma lupa de 2,5 vezes de aumento. Foram anali-
sadas a distancia entre a LIU tanto com o ponto de divisdo do NR
quanto com o ponto de emergéncia do NR no braco, entreo MB e
0 BR. A ordem de inerva¢do de cada misculo, o niimero de
ramos e o niamero de pontos motores foram registrados. Com
paquimetro digital e uma régua milimetrada, medimos o
didametro e o comprimento dos ramos para os mdsculos BR,
ERLC, ERCC, NIP e MS. Este trabalho foi aprovado pela Comissao
de Etica sob o parecer niimero 3.339.423.
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Resultados

O NR atravessou o septo intermuscular lateral, entre o MB e o
BR,em média 9,2 cm (8,5 cma 10,3 cm) proximalmente a LIU.
A divisdo em RSNR e NIP ocorreu em média 1,2cm (0cm a
2,3 cm) proximalmente a LIU. Em nenhum membro regis-
tramos a divisdo do NR distalmente a LIU.

Ramos para o MB: identificamos em trés membros um
ramo do NR para o MB, dois ramos em um membro, e todos
acima da LIU e proximalmente a origem dos ramos para o
miusculo BR (~Figura 1A).

Ramos para o musculo BR: desprenderam-se proximalmente
em relagdo aos ramos para os outros misculos do antebrago em
todos os membros. A presenca de apenas 1 ramo para o musculo
BR foi registrada em 23 membros (76,5%) (~Figura 1A), e em 7
(23,5%), identificamos 2 ramos (= Figura 1B). Ndo identificamos
mais do que dois ramos para o BR em nenhum membro. O
comprimento do ramo para o BR foide 3,2 + 0,8 cm,eamédiado
namero de pontos motores foi 2,4 4+ 0,8.

Ramos para ERLC: tiveram origem no NR antes de sua divisdo
em 26 membros (~Figura 2A). Em dois membros, originou-se
no ponto de divisdo do NR, e, em outros dois, no do NIP. Em 21
membros (70%), identificamos um ramo para o ERLC (~Figura
2A), e, em 9 membros, 2 ramos (30%) (~Figura 1A). Ndo
identificamos mais de dois ramos para o ERLC. Em 6 membros
(20%), os ramos para os musculos BR e ERLC originavam se de
um tronco comum (~Figura 1B). Em um membro, se origina-
vam de um tronco comum com o BR e ERCC (~Figura 2B). O
comprimento do ramo para o masculo ERLC foide 3,2 4+- 1,0 cm,
e a média do nimero de pontos motores foi 2,9 & 1,0.

Fig. 1 (A) Ramo para MB (a); ramo para BR (b); ramos para ERLC (c);
ramo para ERCC (d); RSNR (e); NIP (f). (B) Nervo radial (a); ramo para
MB (b); ramos para BR (c ); ramo para ERLC (d); ramo para ERCC (e); NIP
(f); RSNR (g); ramo para MS (h).
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Fig.2 (A)Nervo radial (a); ramo paraBR (b); ramo para ERLC (c); ramo
para ERCC (d); NIP (e); RSNR (f); ramo para MS (g). (B) Nervo radial (a);
ramo para BR (b); ramo para ERLC (c); ramo para ERCC (d); RSNR (e);
NIP (f); ramos para MS (g).

Ramos para o ERCC: identificamos, em todos os membros,
apenas um ramo para o ERCC. Este se originou no NIP em
14 membros (46,5%) (=Fig. 2A), no RSNR em 12 (40%)
(=Figura 3A), e no NR em apenas 4 (13,5%): em 3
destes, no mesmo ponto de divisio do NR em RSNR e NIP
(=~Figura 3B), e somente 1 proximal a divisdo. O ramo para o
ERCC se dividia, penetrando na superficie anterior do corpo
muscular em pelo menos dois pontos motores. Em 15
membros, registramos distancia entre os pontos motores
proximal e distal superior a 3 cm (=Figura 4A). O compri-
mento do ramo para o misculo ERCC foi de 4,54+2,5cm, e a
média do nimero de pontos motores foi de 2,7 +1,2.

Ramos para o MS: os ramos para o MS apresentaram
grande variabilidade. Identificamos de 2 a 5 ramos, todos
oriundos do NIP, sendo pelo menos 1 ramo destinado a cada
uma das cabecas superficial e profunda (~Figura 4A e 4B).
Identificamos, proximalmente a arcada de Frohse, ramos
para o0 MS em 6 membros, 2 ramos para o0 MS em 11
membros, e 3 ramos em 4 membros (~Figura 5A e 5B). Em
sete membros, ndo identificamos ramos para o MS proxi-
malmente a arcada de Frohse; nestes, o NIP emitiu ramos
para o MS enquanto passava pelo musculo (~Figura 6A e 6B).
Em dois membros, apenas um ramo desprendia-se do NIP,
mas se duplicava proximalmente a arcada de Frohse. O
comprimento dos ramos para o MS foi de 1,0+0,8 cm, e a
média do nimero de pontos motores foi de 2,7+1,2. O
nimero de pontos motores dos musculos inervados pelo
radial nos tercos proximal, médio e distal do antebrago estdo
descritos na =Tabela 1.
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Fig. 5 (A)Ramos para MS (a); NIP (b); arcada de Froshe (c); ramo par
ERCC (d); RSNR (e); nervo mediano (f); ramos do nervo mediano com
seus pontos motores (g). (B) Nervo radial (a); ramo para BR (b); ramo
para ERLC (c ); ramo para ERCC aparentemente com origem no RSNR
(e) quando a origem real é no NIP (f); ramo para MS (g); arcada de
Froshe (h).

Fig.3 (A)Nervo radial (a); ramo paraBR (b); ramo para ERLC (c); ramo
para ERCC (d); RSNR (e); NIP (f); ramos para MS (g). (B) Nervo radial
(a); ramo para ERLC (b); ramo para ERCC (c); RSNR (d); NIP (e).

Fig. 4 (A) Nervo radial (a); ramos para BR (b); ramo para ERLC (c); Fig. 6 (A) NIP (a); arcada de Froshe (b); RSNR (c); ramo para o ERCC
ramo para ERCC (d); RSNR (e); pontos motores do ERCC (f); NIP (g); (d). (B) Ramos para o MS (a); NIP (b); arcada de Frohse (c).

ramo para MS (h). (B) Nervo radial (a); ramos para BR (b ); ramos para

ERLC (c); pontos motores do ERLC (d); ramo para ERCC(e); NIP (f);

ramos para MS (g); RSNR (h).
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Tabela 1 Sumario do nimero de pontos motores dos musculos inervados pelo radial nos tercos proximal médio e distal do

antebraco

Musculo 1 ponto 2 pontos | 3 pontos | 4 pontos 5 pontos Média de

motor motores motores motores motores pontos motores

Braquiorradial 10 16 4 2,44+0,8

Extensor radial | 7 17 5 1 _ 2,9+1,0

longo do carpo

Extensor radial 3 12 10 5 _ 2,7+1,2

curto do carpo

Supinador _— | 4 16 7 3 3,440,9
Discussao que um ramo para o BR portava fibras motoras e sensoriais, as

Nossos resultados estdo de acordo com os de alguns auto-
res,”” ! os quais informam que a ordem de inervacio dos
musculos do antebraco pelo NR é muito variavel. No presente
estudo, observamos que o ramo do NR para o BR desprendeu-
se do NR proximalmente a sua divisio em RSNR e NIP. Os ramos
para o ERLC se desprenderam do NR proximalmente a sua
divisdo em 26 membros, em 2, no ponto de divisdo, em outros
2,do NIP. Ndo identificamos a divisdo do NR distalmente a LIU.

Abrams et al.® relatam que estudaram 20 membros de
cadaveres, e em 10 deles identificaram mais do que 1 ramo
para o MB. Em 8 desses 10 membros, a inervacdo do MB
ocorria proximalmente em relagio ao BR. Sunderland” obser-
vou que, em 18 de 20 membros estudados, o MB recebia
inervacdo do radial. Nossos achados foram diferentes: iden-
tificamos que, em apenas 4 de 30 membros, havia 1 ramo do
NR para o MB, todos proximais aos ramos destinados ao
musculo BR. Essa discrepancia pode ter ocorrido porque
dissecamos o NR a partir do septo intermuscular entre o
MB e 0 BR, e é possivel que outros ramos para o MB tenham se
originado proximalmente.

Fuss e Wurzl'? estudaram 50 membros de cadaveres, e
registraram que o mdsculo BR recebia 1 ramo em 22 mem-
bros, 2 ramos em 12 membros, e 3 ramos em 16 membros. No
presente estudo, o primeiro ramo do NR para os masculos do
antebraco foi para o mitsculo BR em todos os membros.
Identificamos apenas 1 ramo em 23 membros, 2 ramos em 7,
e ndo identificamos mais do que 2 ramos para o BR. A razdo
da discrepancia deve ter ocorrido pela forma de interpretar.
No6s consideramos o nimero de ramos que se desprendiam
do NR: os que se ramificavam ap6s sua origem, formando
varios pontos motores, consideramos como sendo um ramo
(~Figura 4B). Fuss e Wurzl'® informam também que algumas
vezes ramos para o BR desprendiam-se do NR de um tronco
comum com ramos para o MB ou o ERLC.

Branovacki et al."" dissecaram 60 membros de cadaveres, e
relatam que o BR foi o primeiro mdsculo do antebrago a ser
inervado em 42 membros (70%); em 12 (20%), a inervagdo do
BR e do ERLC se originou no mesmo ponto; e, em 6 (10%), o
ramo para o ERLC se originou proximalmente ao do BR. No
presente estudo, identificamos em 6 membros (20%) que o BRe
ERLC originaram-se de um tronco comum; ndo identificamos,
no entanto, em nenhum membro o ERLC ser inervado antes do
BR. Fuss e Wurzl'? relatam um caso, extremamente raro, em
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motoras penetravam no BR, e as sensoriais juntavam-se ao
RSNR.

Com relacdo ao masculo ERLC, Fuss e Wurzl'~ informam
que identificaram 1 ramo em 22 membros, 2 ramos em 14
membros, e 3 ramos em 12 membros. Nossos achados foram
divergentes: identificamos 2 ramos em apenas 9 membros;
nos 21 restantes, apenas 1 ramo para o ERLC. A causa de
resultados tdo diferentes deve ter sido a forma de interpre-
tacdo, como ocorreu em relagdo aos ramos para o masculo
BR. Existem conclusdes amplamente divergentes em relacdo
a origem do ramo para o ERCC. Tem sido descrita a origem no
préprio NR, no RSNR, ou no NIP. As diferencas na incidéncia
encontradas na literatura sao signiﬁcativz:ls.8

Salsbury'? dissecou 50 membros, e afirmou que a iner-
vagdo era oriunda do RSNR em 56%, do NIP em 36%, e do
ponto onde o NIP e RSNR se ramificam em 8%. Cricenti et al.'
dissecaram 30 membros, e encontraram a origem do ERCC no
NIP em 28 (93%), e no RSNR em 2 (7%). Nayak et al." relatam
que dissecaram 72 membros de cadaveres, e o ramo desti-
nado ao ERCC originou-se no NR em 11 membros (15,2%), no
NIP em 36 membros (50%), e no RSNR em 25 membros
(34,7%). Abrams et al.® registraram a origem do ERCC no
NIP em 45%, no RSNR em 25%, e no NR em 30%. E Branovacki
etal.! registraram a origem do ERCC no NIP em 45%, no RSNR
em 25%, e na bifurca¢cdo do RSNR e do NIP em 30%.

Concordamos com a explicagio de Abrams et al.® de que as
discrepancias entre estudos podem ser explicadas pela
inconsisténcia das técnicas de dissecagdo e medi¢do. O
ramo do ERCC é frequentemente um conjunto de fasciculos
separados, porém aderentes ao RSNR ou NIP. A varia¢do pode
ocorrer dependendo de quanto o ramo nervoso seja disse-
cado proximalmente antes da medicio® (~Figura 5B). Nés
identificamos a origem do ERCC no NIP em 14 membros
(46,5%), no ramo superficial do NR em 12 (40, %), e no NR em
apenas 4 (13,5%), sendo que em 3 destes, no mesmo ponto da
divisio do NR em NIP e RSNR; em outro, originava-se
proximalmente a divisdo do NR.

Branovacki et al.'! identificaram mais do que um ramo
para o MS em 73% dos membros, e Cricenti et al.,'> em 87%.
No presente estudo, identificamos de dois a cinco ramos para
0 MS, sendo pelo menos um ramo destinado a cada uma das
cabecas superficial e profunda, todos com origem no NIP.
Embora Sunderland” tenha relatado em sua série que 20%
dos ramos para o MS tenham se originado do NR, isso ndo foi

110



Estudo anatomico dos ramos motores do nervo radial no antebraco

Caetano et al.

Tabela 2 Sumério da média de distribuicdo de pontos motores na extensdo do corpo muscular

Mdusculo Média de Terco Tercos proximal Terco distal Toda extensao do
pontos proximal do e médio n (%) corpo muscular n (%)
motores musculo n (%)

n (%)

Braquiorradial 2,4+0,8 30

(100%)

Extensor radial 29+1,0 30

longo do carpo (100%)

Extensor radial 2,7+1,2 17 13

curto do carpo (56,5%) (43,5%)

Supinador 3,4+0,9 6 19 5

(20%) (63,5%) (16,5%)

observado no presente estudo. Concordamos com Spinner?

e Liu et al.* que os ramos para o MS se originaram do NIP.
Branovaki et al.'! observaram que em 12% dos membros 0s
ramos do MS desprenderam-se do NIP no interior da massa
muscular do MS, e informaram que essa variacdo, até onde
se sabe, ndo havia sido relatada anteriormente. Nés identi-
ficamos essa variacdo em 7 (23%) membros (~Figura 6A
e 6B).

Analisamos o nimero de pontos motores dos musculos
BR, ERLC, ERCC e MS, que sdo definidos como pontos de
entrada dos ramos nervosos no corpo muscular. Registramos
que a maioria dos pontos motores se situa no ter¢o proximal
dos misculos (~Tabela 2).

Segal'® sugeririu a relacdo entre o ndmero de pontos
motores e compartimentos neuromusculares. Cada ponto
motor corresponde a um compartimento neuromuscular
com fun¢do independente de outros compartimentos. Isso
explica porque musculos com fun¢do mais complexa, como
os flexores e os extensores dos dedos, tém maior niimero de
pontos motores em relagdo a outros musculos do ante-
braco.'® O conhecimento da localizagio dos ramos nervosos
e dos pontos motores facilita a insercdo de eletrodos nos
pontos motores dos misculos do antebrago para a estimu-
lacdo elétrica funcional nas lesdes do neurénio motor supe-
rior As informagdes neste estudo também podem ser
aplicadas de forma ftil em procedimentos de denervagdo
seletiva para equilibrar misculos espasticos.*!

Liu et al.* relataram que os ferimentos do antebrago,
embora os principais troncos nervosos possam estar intac-
tos, lesdes segmentares por esmagamento irdo danificar os
musculos por dano muscular direto ou por danos em seus
pontos motores.

Fuss e Wurzl'” relataram que a tentativa de correlacionar
sinais e sintomas clinicos com a anatomia cirdrgica pode
causar alguma confusdo pelas controvérsias em relacdo a
sequéncia de inervagdo registrada na literatura. Por exemplo,
as sequéncias descritas por Clara'® (MB; BR; ERLC; ERCC; RS;
e ERLC) e por Roseinstein'’ (BR; ERLC; RS; extensor comum
dos dedos (ECD); e ERCC) podem sofrer criticas porque
sugerem que cada mdsculo ndo recebe mais do que um Gnico
ramo, e também porque sugerem que hd uma sequéncia
légica de ramificagdes. Registramos que, na maioria dos

nossos casos, a sequéncia de ramos motores foi: MB; BR;
ERLC; ERCC; NIP; e ramos para o MS. No entanto, em dois
membros o ramo para o ERLC originava-se do NIP; em quatro,
o ramo para o ERCC originava-se do NR: em trés destes, no
mesmo ponto de divisdo do NR em RSNR e NIPe, em apenas
um, proximal a divisdo. Em seis membros, os ramos para o BR
e o ERLC tinham origem em um tronco comum; em sete
membros, identificamos mais do que um ramo para o BR; e
em nove, mais do que um ramo para o ERLC. Concordamos
com Fuss e Wurzl'® que a sequéncia relatada por Rosens-
tein'’ é muito dificil de ocorrer.

Sugerimos que abordagem cirtdrgica dos ramos do NR na
regido do cotovelo pode ser feita com o antebraco em
pronacdo e o cotovelo em extensdo, com uma incisdo de
aproximadamente 13 cm de comprimento, partindo de um
ponto 3 cm proximal ao epicondilo lateral, acompanhando o
eixo do radio. Incisa-se a fascia na regido distal do braco e do
antebracgo, e identifica-se o espago entre o MB e o BR.
Aprofundar a dissecc¢do nesse espaco permite a identificacao
do NR com os ramos para o MB, BR, ERLC e ERCC. Mais
distalmente, identifica-se o espago entre o ERCC e o ECD. A
disseccdo é aprofundada neste espaco, identificando-se o MS
e a arcada de Frohse. O NIP, proximalmente a arcada de
Frohse, pode ser identificado pela palpac¢do contra a didfise
do radio. A cabeca superficial do supinador deve ser seccio-
nada acompanhando o trajeto do NIP, expondo-se, desta
forma, a por¢do intramuscular do NIP posterior e 0s ramos
destinados ao MS.

Conclusao

O conhecimento da anatomia dos ramos do NR para os
miusculos do antebrago é importante quando se realizam
procedimentos cirdrgicos na regidao (como a abordagem do
terco proximal e da cabeca do radio, a liberagdo das sindro-
mes compressivas do tanel radial e do NIP, e as transferéncias
nervosas distais) para entender a ordem de recuperacdo da
funcdo muscular apés uma lesdo nervosa. Nossos dados
mostram a variabilidade nessa regido.
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