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SUMMARY

A variant was found in the origin of the sciatic
nerve, which is unique for not being frequent
(0.4). The normal constitution of the mentioned
nerve was checked and was compared to the en-
countered variant, consisting of a dicotomization
of the sciatic nerve at the level of the infrapiri-
form foramen (lower border of the pyramidal
muscle). Both truncs of the nerve are related to
the upper twin muscle, one to the front face and
the other to the back face. A hypoplasia was also
identified of the lower twin muscles, the internal
obtutator and the femoral cuadrate. Following
the theories of embriological development at an
early stage of the lower menber, the possibility is
proposed of a relationship between both fin-
dings.
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INTRODUCCION

El nervio de mayor didmetro del cuerpo es el
nervio cidtico formado por los ramos ventrales
de L4, LS5, S1, S2, S3, los cuales covergen a ni-
vel del foramen infrapiriforme (borde inferior
del misculo piriforme), es la continuacién del
tronco lumbosacro que sale de la pelvis por el
foramen cidtico mayor debajo del miisculo piri-
forme y corre a lo largo de la parte posterior del
muslo y en su tercio inferior se divide en dos
grandes ramos llamado nervio tibial y peroneal
comin. (Gray's, Moore). En tratados de anato-
mia humana (Testut-Moore). se mencionan va-
riantes en el origen del nervio cidtico cuyas fre-
cuencias oscilan entre 12.2% a 0.5%. Entre las
variantes del nervio cidtico encontradas en la li-
teratura de describen dos tipos: en una de ellas
el nervio fibular comin perfora al misculo piri-
forme con una frecuencia del 12.2%. En la otra
el nervio fibular emerge por el foramen supra-
piriforme y se coloca por detrds del masculo pi-
riforme con una frecuencia de 0.5%.
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MATERIAL Y METODOS

Durante los dltimos 12 afios en la Escuela Au-
ténomna de Ciencias Médicas, se han disecado
162 mienbros inferiores correspondientes a 81
caddveres, preservados en forma convencional
para su estudio en la sala de diseccién realizan-
do un estudio sistemdtico de los nervios cidti-
cos (plexo lumbo sacro), de cada miembro, es-
tablecido una comparacién con las descripcio-
nes presentadas en la literatura.

RESULTADOS

En el miembro inferior izquierdo de un caddver
de sexo masculino de 55 anos se encontré que
el nervio cidtico se origina mediante dos tron-
cos: anterior y posterior. Uno de ellos pasa por
detrds del misculo gemelo, y el otro se coloca
por delante del mismo musculo para emerger
por el borde inferior del misculo citado ambos.
El recorrido de ambas porciones en forma sepa-
rada es de 2.5 cm. A partir de este momento las
dos porciones se unen formando un solo tronco
envuelto por un sola vaina de epineuro. Este
tronco recorre su trayecto natural hasta el dngu-
lo superior de la fosa poplitea donde se divide
el nervio tibial y nervio peroneal comin (fibu-
lar). También se observé que los misculos ob-
turador interno y gemelo inferior no estaban
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Vista de la diseccion efectuada donde se observa el musculo
gemelo cruzado superior e inferiormente por las dos divisiones
del nervio cidtico.

bien desarrollados al igual que el miisculo cua-
drado femoral que presentaba dos cabezas an-
gostas insertadas en el trocanter mayor del fé-
mur. Esta anomalfa del origen del nervio cidtico
fue la dnica encontrada en las disecciones de

162 miembros inferiores durante 12 afios, lo
que significa una frecuencia de 0.4%.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

Es importante el conocimiento de las variantes
anatémicas del nervio cidtico para la realiza-
cién de una mejor interpretacién de la sintoma-
tologia que conduzca a un adecuado diagndsti-
co de las lesiones neurolégicas de la regién dor-
sal del miembro inferior tan frecuentes en la
clinica.

En la literatura se reporta que “el nervio cidtico
es realmente dos nervios el tibial y el fibular
comun (peroneal) los cuales estdn envueltos en
una vaina comin de tejido conjuntivo (epineu-
ro)”. Consideramos que siendo una envoltura
comin se trata de una sola unidad estructural
(nervio). La variante encontrada en nuestra in-
vestigacién difiere de las descritas en la litera-
tura (Moore) ya que la dicotomizacién del ner-
vio cidtico tiene lugar a nivel del borde inferior
del masculo piriforme sin perforarlo. Ambos
troncos se relacionan con el midsculo gemelo
superior, uno por su cara anterior y otro por su
cara posterior.

El porcentaje de la variante encontrado es me-
nor que el de las descritas por los autores. Se-
gin Larsen los experimentos muestran que an-
tes que el ectodermo, en realidad es el mesoder-
mo el inductor principal durante el desarrollo
temprano de las extremidades, ademds mues-
tran que durante la etapa inicial el ectodermo
no se encuentra totalmente determinado. Los
precursores en la formacién del mesodermo
que posteriormente van a diferenciar en muscu-
latura determinan un patrén que debe ser segui-
do por la invasién del ectodermo formador por
el nervio. (Chevallier Rubin L. Saunders J] W
Jr.). En conclusién podemos decir que si el pa-
trén del musculo estd equivocado como es el
caso de la anomalfa muscular reportada en
nuestro trabajo, entonces una posible explica-
cién para la anomalia neurolégica podria ser, la
anomalfa primaria del patr6n muscular.



Selyukova, Garcia, Valdés: Nervio Cidtico 13

RESUMEN

Se encontrd una variante en el origen del nervio
ciftico, singular por su infrecuencia (0.4%). Se
revisé la constitucién normal del nervio men-
cionado y se comparé con la variante encontra-
da consistente en una dicotomizacién del ner-
vio cidtico a nivel del foramen infrapiriforme
(borde inferior del M. Piramidal}. Ambos tron-
cos del nervio se relacionan con el M. gemelo
Superior, uno con su cara anterior y el otro con
la posterior. También se identificd una hipopla-
sia de los misculos gemelos inferiores, obtura-
dor interno y cuadrado femoral. Siguientes las
teorfas del desarrollo embriolégico temprano
del miembro inferior se propone la posibilidad
de una relacién entre ambos hallazgos.
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