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Актуальність теми
Верхня кінцівка, як орган праці виконує різноманітні рухи завдяки численним м'язам. М'язи плечового поясу, плеча, передпліччя та кисті забезпечують значну рухомість суглобів верхньої кінцівки,  що з одного боку відповідає високим вимогам до верхньої кінцівки, як до органу праці, а з другого - є причиною частого травмування, що часто призводить до втрати працездатності та повноцінної діяльності людини. Складність будови м'язів передпліччя і кисті зумовлене їх участю у виконанні складних, точних (професійних) рухів. Пошкодження будь-якої групи м'язів верхньої кінцівки в більшій чи меншій мірі впливає на їх функції: на рухи у суглобах, кровопостачання та іннервацію певних ділянок, на їх здатність до скорочення. Знання, отримані при вивченні анатомії м’язів верхньої кінцівки, формують базу для подальшого вивчення топографії верхньої кінцівки, особливостей їх кровопостачання та іннервації під час вивчення дисципліни «Анатомія людини», на клінічних кафедрах університету, а також для професійної діяльності лікарів будь якого фаху, але насамперед, травматологів, хірургів, анестезіологів, невропатологів, мануальних терапевтів, педіатрів, фахівців з фізичної реабілітації. 
Мета: надання студентам знань про анатомічну будову, класифікацію та функції м’язів верхньої кінцівки, визначення їх топографічного розташування. Студенти мають розглянути принципи синергії та антагонізму м’язових груп, а також їхню роль у забезпеченні рухів плечового, ліктьового та променево-зап’ясткового суглобів.
Конкретні цілі, орієнтовані на набуття студентами компетентностей відповідно до затвердженої освітньої програми навчальної дисципліни «Анатомія людини та навчального плану, створених на основі Стандарту вищої освіти першого (бакалаврського) рівня підготовки здобувачів вищої освіти за спеціальністю: «Технології медичної діагностики та лікування»:

Після проведення заняття студент повинен знати та вміти:
1. Класифікувати м’язи верхньої кінцівки.
2. Демонструвати м’язи верхньої кінцівки, місця їх початку, хід волокон,
місця прикріплення та визначати їх функції.

3. Визначати участь окремих м’язів верхньої кінцівки в здійсненні певних
видів рухів в суглобах верхньої кінцівки.
4. Пояснювати механізм роботи м’язів під час рухів у плечовому, ліктьовому та променево-зап’ястковому суглобах. 

5. Знати основні анатомічні орієнтири для визначення м’язів.

6. Знати функції окремих м’язів та їхніх груп, принципи синергії та антагонізму.
План та організаційна структура заняття
	Основні етапи заняття 
	Рівень засвоєння 
	Методи контролю і навчання 
	Матеріали методичного забезпечення 
	Розподіл часу 

	Підготовчий етап

Організаційні заходи, привітання; 
облік присутніх.  

Визначення навчальної мети, створення позитивної пізнавальної мотивації. 

Контроль початкового рівня знань, вмінь, навичок:

Загальна характеристика м’яза, як органа.

Загальна характеристика відділів верхньої кінцівки.

Демонструвати та описувати окремі кістки верхньої кінцівки. 

Демонструвати та описувати з’єднання верхньої кінцівки.

Визначити та описувати рухи в суглобах верхньої кінцівки.

Класифікувати м’язи верхньої кінцівки

1. 
	15% (20хв)  

  

  

  

  

І 

  

  

    

ІІ 

  

  

  

  

  

  
	Бесіда, перевірка присутніх. 

  

Бесіда, повідомлення викладача 

  

Письмове тестування 

 

Фронтальне 

усне опитування.

  

Робота з муляжами, анатомічними препаратами 

  

Елемент дидактичної гри
	  

Журнал групи 

  

Електронні ресурси, письмовий блокпакет  

Слайди 

  

Таблиці, муляжі,
 схеми, малюнки, вологі препарати,

скелет людини, череп, окремі кістки, вологі препарати органів

тести. 

 Презентація. 

 Блок-пакет «Візуалізація анатомічних утворів сучасними методами клінічного дослідження».

  

  

  


	  

2   хв. 

  

  

  3хв. 

 

15 хв 

  

  

  

  

  

. 

  

  

  

	2.1. Основний етап: 

(формування професійних вмінь і навичок) 

Робота з муляжами, малюнками, схемами, таблицями, візуалізація анатомічних утворів: 

Навчитись визначати межі ділянок верхньої кінцівки

Визначати і продемонструвати м’язи поясу верхньої кінцівки

Демонструвати м’язи плеча, передпліччя.

Описувати місце початку, хід волокон, місце прикріплення м’язів верхньої кінцівки

Порівняти функції м’язів верхньої кінцівки по відношенню до суглобів

Позначити анатомічні утвори на схемах і малюнках

  Розв’язування клінічні віньєтки в контрольних завдвннях
	 ІІІ 

  

  

  
	  

  

  

  

Робота в парах 

    

Робота в малих

групах 

Робота з муляжами в групах 

  

Елементи рольової гри 

Дискусія 

  

  

Робота з термінами 

  

Клінічні віньєтки тестів

Зображення КТ, МРТ, рентгенограми, 
	  

  

  

  

таблиці, муляжі, 

 скелет людини, 

комп’ютер,

слайди 

Презентація. 

 Блок-пакет «Візуалізація анатомічних утворів сучасними методами клінічного дослідження».

 
Муляжі, скелет 

  

Анатомічна термінологія

Ситуаційні задачі 

Слайди  


	  

88 хв. 

	Заключний етап: 

Контроль та корекція рівня професійних вмінь та навичок. 

(питання в додатку) 

2. Підведення підсумків заняття. 

3. Завдання на наступне практичне заняття.

  

  

  

  

  
	20%  

  

ІІІ 

  

  

  

  
	  

Фронтальне бліц-опитування (бліц-інтерв’ю) 

 

Оголошення результатів практичного заняття.

  

 
	  

Слайди

Презентація. 

 Блок-пакет «Візуалізація анатомічних утворів сучасними методами клінічного дослідження».

Тестові завдання

Журнал групи 

  

  

 
	 
27 хв. 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  


1. Базовий рівень підготовки.

До заняття студент повинен знати і вміти:

1. Знати лекційний матеріал стосовно загальних питань остеології, артрології та міології.
2. Визначати м’яз, як орган.
3. Демонструвати відділи верхньої кінцівки.
4. Демонструвати та описувати рухи в суглобах верхньої кінцівки.
5. Будову та топографію кісток плечового поясу, плеча, передпліччя і кисті
6. Знати основи будови суглобів верхньої кінцівки: плечового, ліктьового, променево-зап’ясткового та дрібних суглобів кисті
7. Визначати основні анатомічні орієнтири верхньої кінцівки.
8. Аналізувати рухи в суглобах верхньої кінцівки, визначаючи осі та площини руху.
2. Завдання для самостійної роботи під час підготовки до практичного заняття

2.1. Перелік основних термінів, параметрів, характеристик, які повинен засвоїти студент при підготовці до заняття
https://anatom.ua/nomina-anatomica/
	Musculi membri superioris
	М’язи верхньої кінцівки
	Muscles of upper limb

	M. deltoideus
	Дельтоподібний м’яз
	Deltoid

	  Pars clavicularis
	  Ключична частина
	  Clavicular part

	  Pars acromialis
	  Надплечова частина
	  Acromial part

	  Pars spinalis
	  Остьова частина
	  Spinal part

	М. supraspinatus
	Надостьовий м’яз
	Supraspinatus

	М. infraspinatus
	Підостьовий м’яз
	Infraspinatus

	M. teres minor
	Малий круглий м’яз
	Teres minor

	M. teres major
	Великий круглий м’яз
	Teres major

	M. subscapularis
	Підлопатковий м’яз
	Subscapularis

	M. biceps brachii
	Двоголовий м’яз плеча
	Biceps brachii

	  Caput longum
	  Довга головка
	  Long head

	  Caput breve
	  Коротка головка
	  Short head

	  Aponeurosis musculi bicipitis brachii; Aponeurosis bicipitalis; 
	  Апоневроз двоголового м’яза плеча; 
Двоголовий апоневроз; 
	  Bicipital aponeurosis


	M. coracobrachialis
	Дзьобо-плечовий м’яз
	Coracobrachialis

	M. brachialis
	Плечовий м’яз
	Brachialis

	M. triceps brachii
	Триголовий м’яз плеча
	Triceps brachii

	  Caput longum
	  Довга головка
	  Long head

	  Caput laterale
	  Бічна головка
	  Lateral head

	  Caput mediale; 
Caput profundum
	  Присередня головка; Глибока головка 
	  Medial head; Deep head

	M. anconeus
	Ліктьовий м’яз
	Anconeus

	M. pronator teres
	Круглий м’яз-привертач
	Pronator teres

	M. flexor carpi radialis
	Променевий м’яз-згинач зап’ястка
	Flexor carpi radialis

	M. palmaris longus
	Довгий долонний м’яз
	Palmaris longus

	M. flexor carpi ulnaris
	Ліктьовий м’яз-згинач зап’ястка
	Flexor carpi ulnaris

	M. flexor digitorum superficialis
	Поверхневий м’яз-згинач пальців
	Flexor digitorum superficialis

	М. flexor digitorum profundus
	Глибокий м’яз-згинач пальців
	Flexor digitorum profundus

	М. flexor pollicis longus
	Довгий м’яз-згинач великого пальця
	Flexor pollicis longus

	M. pronator quadratus
	Квадратний м’яз-привертач
	Pronator quadratus

	M. brachioradialis
	Плечо-променевий м’яз
	Brachioradialis

	M. extensor carpi radialis longus 
	Довгий променевий м’яз-розгинач зап’ястка
	Extensor carpi radialis longus

	M. extensor carpi radialis brevis 
	Короткий променевий м’яз-розгинач зап’ястка
	Extensor carpi radialis brevis

	M. extensor digitorum
	М’яз-розгинач пальців
	Extensor digitorum

	M. extensor digiti minimi
	М’яз-розгинач мізинця
	Extensor digiti minimi

	M. extensor carpi ulnaris
	Ліктьовий м’яз-розгинач зап’ястка
	Extensor carpi ulnars

	M. supinator
	М’яз-відвертач
	Supinator

	M. abductor pollicis longus
	Довгий відвідний м’яз великого пальця
	Abductor pollicis longus

	M. extensor pollicis brevis
	Короткий м’яз-розгинач великого пальця
	Extensor pollicis brevis

	M. extensor pollicis longus
	Довгий м’яз-розгинач великого пальця
	Extensor pollicis longus

	M. extensor indicis
	М’яз-розгинач вказівного пальця
	Extensor indicis

	M. palmaris brevis           
	Короткий долонний м’яз
	Palmaris bievis

	M. abductor pollicis brevis
	Короткий відвідний м’яз великого пальця 
	Abductor pollicis brevis

	M. flexor pollicis brevis
	Короткий м’яз-згинач великого пальця
	Flexor pollicis brevis

	M. opponens pollicis
	Протиставний м’яз великого пальця
	Opponens pollicis

	M. adductor pollicis
	Привідний м’яз великого пальця
	Adductor pollicis

	  Caput obliquum
	  Коса головка               
	  Oblique head

	  Caput transversum
	  Поперечна головка
	  Tiansverse head

	M. abductor digiti minimi
	Відвідний м’яз мізинця
	Abductor digiti minimi

	М. flexor digiti minimi brevis
	Короткий м’яз-згинач мізинця
	Flexor digiti minimi brevis

	M. opponens digiti minimi
	Протиставний м’яз мізинця
	Opponens digiti minimi

	Mm. lumbricales
	Червоподібні м’язи
	Lumbricals

	Mm. interossei dorsales
	Тильні міжкісткові м’язи
	Dorsal interossei

	Mm. interossei palmares
	Долонні міжкісткові м’язи
	Palmar interossei                                       



2.2. Питання для контролю початкового рівня знань студентів
1. Які основні відділи виділяють у верхній кінцівці?

2. Охарактеризуйте основні групи м’язів плечового поясу.

3. Перелічіть передню та задню групи м’язів плеча. Які рухи вони забезпечують?
4. Які м’язи забезпечують рухи верхньої кінцівки у фронтальній та сагітальній площинах?
5. Як класифікують м’язи передпліччя за функціональною ознакою?

6. Назвіть глибокі задні м’язи передпліччя.

7. Назвіть місце прикріплення плечового м’яза.

8. Назвіть місце початку довгої головки триголового м’яза плеча.

9. Назвіть поверхневі задні м’язи передпліччя.

10. Назвіть місце прикріплення двоголового м’яза плеча.

11. Назвіть місце початку присередньої головки триголового м’яза плеча.

12. Назвіть передні м’язи передпліччя.

13. Назвіть місце прикріплення ліктьового м’яза.

14. Назвіть місце початку бічної головки триголового м’яза плеча.

15. Назвіть місце початку ліктьового м’яза.
2.3. Питання для контролю кінцевого рівня знань студентів.
1. Охарактеризуйте основні групи м’язів верхньої кінцівки та їхнє топографічне розташування.
2. Назвіть і продемонструйте м’язи грудного поясу. Опишіть дельтоподібний, надостьовий та підостьовий м’язи. Продемонструйте місця їх початку і прикріплення та визначте рухи, які можуть здійснюватися за їх допомогою.

3. Продемонструйте малий і великий круглі м’язи. Продемонструйте місця їх початку і прикріплення та визначте рухи, які можуть здійснюватися за їх допомогою.

4. Класифікуйте м’язи плеча. Назвіть передні м’язи плеча. Продемонструйте місця їх початку і прикріплення та визначте рухи, які можуть здійснюватися за їх допомогою.

5. Назвіть задні м’язи плеча. Продемонструйте місця їх початку і прикріплення та визначте рухи, які можуть здійснюватися за їх допомогою.

6. Класифікуйте м’язи передпліччя. Назвіть передні м’язи передпліччя. Продемонструйте місця їх початку і прикріплення та визначте рухи, які можуть здійснюватися за їх допомогою.

7. Назвіть задні м’язи передпліччя. Продемонструйте місця їх початку і прикріплення та визначте рухи, які можуть здійснюватися за їх допомогою.
8. Продемонструйте підлопатковий м’яз. Продемонструйте місця його початку і прикріплення та визначте рухи, які можуть здійснюватися за його допомогою
9. Які м’язи відповідають за згинання та розгинання у ліктьовому суглобі?

10. Які м’язи беруть участь у пронації та супінації передпліччя?

11. Як працюють м’язи-антагоністи під час згинання та розгинання верхньої кінцівки?

12. Які м’язи беруть участь у приведенні та відведенні верхньої кінцівки?
13. Назвіть м’язи, які здійснюють згинання та розгинання в плечовому суглобі.

14. Назвіть м’язи, які здійснюють приведення та відведення в плечовому суглобі.

15. Назвіть м’язи, які здійснюють обертання в плечовому суглобі назовні і до середини.

16. Назвіть м’язи, які здійснюють згинання та розгинання в ліктьовому суглобі.

17. Назвіть м’язи, які здійснюють обертання променевої кістки та кисті назовні і до середини по відношенню до ліктьової кістки.

2.4. Практичні навички.
Демонструвати:

Ділянки верхньої кінціки

Кістки скелета верхньої кінціки 

З’єднання верхньої кінцівки:

- Надплечово-ключичний суглоб

- Груднинно-ключичний суглоб

- Плечовий суглоб

- Ліктьовий суглоб

-- Плечо-ліктьовий суглоб

-- Плечо-променевий суглоб

-- Проксимальний променево-ліктьовий суглоб
М’язи верхньої кінцівки:

- Дельтоподібний м'яз

- Малий круглий м'яз

- Великий круглий м'яз

- Підлопатковий м'яз

- Двоголовий м'яз плеча

- Триголовий м'яз плеча

- Променевий м'яз-згинач зап'ястка

- Ліктьовий м'яз-згинач зап'ястка

- Поверхневий м'яз-згинач пальців

- Довгий долонний м'яз

- Плечо-променевий  м'яз

- Довгий променевий м'яз-розгинач зап'ястка

- Короткий променевий м'яз-розгинач 
зап'ястка

- М'яз-розгинач пальців

- М'яз-розгинач мізинця

     - Ліктьовий м'яз-розгинач зап'ястка
3.Зміст навчального матеріалу.
 https://anatom.ua/nomina-anatomica/
https://nmuofficial.com 

https://likar.nmu.kiev.ua 

https://3d4medical.com 

https://www.4danatomy.com 

https://www.visiblebody.com/ 

4. Матеріали для самоконтролю: 
Практичні завдання:
1. Практичні завдання, щодо ілюстрацій в посібнику «Анатомія людини. Контроль за самостійною підготовкою студентів до практичних занять»:

- відпрацювати в посібнику різними кольорами схеми і малюнки відповідно до теми заняття.

2. Практичні завдання, щодо додаткових ілюстрацій

Мал. 1. М’язи верхньої кінцівки
[image: image1.jpg]


 
Написати українські та латинські терміни відповідно до позначень.

1-,2-,3-,4-,5-,6-,7-,8-,9-,10-,11-,12.
Мал. 2. М’язи верхньої кінцівки
[image: image2.jpg]



Написати українські та латинські терміни відповідно до позначень.

1-,2-,3-,4-,5-,6-,7-,8-,9-,10-,11-,12-,13-,14-.
Мал. 3. М’язи верхньої кінцівки

[image: image3.jpg]



Написати українські та латинські терміни відповідно до позначень.

1-,2-,3-,4-,5-,6-,7-,8-,9-,10-,11-,12-,13-,14-,15-,16-,17-,18-,19-.
Мал. 4. М’язи верхньої кінцівки

[image: image4.jpg]



Написати українські та латинські терміни відповідно до позначень.

1-,2-,3-,14-,5-,6-,7-,8-,9-,10-,11-,12-,13-,14-,15-,16-,17-,18-,19-.
Мал.5. М’язи верхньої кінцівки

[image: image5.jpg]



Написати українські та латинські терміни відповідно до позначень.
1-,2-,3-,4-,5-,6-,7-,8-,9-,10-,11-,12-,13-,14-,15-,16-,17-,18-,19-.

4.3. Тестові завдання «КРОК-1» по темі “ Анатомія м’язів верхньої кінцівки: групова характеристика, топографія, біомеханіка рухів. Методики функціонального ультразвуку та МРТ. ”

1. Після травми хворий не може розігнути верхню кінцівку в ліктьовому суглобі. Порушення функції якого м'яза може викликати цей стан?

A. М. teres major.

B. М. infraspinatus.

C.
М. levator scapulae.

D.
M. triceps brachii.

E. M. subscapularis.

2. У хворого - травма плечового суглоба. Рентгенологічно було виявлено ушкодження підсуглобового горбка лопатки.  Сухожилок якого м'яза, що починається в цьому місці, зазнав ушкодження?

A. Caput longum m. tricipitis brachii.

B.
Caput breve m. bicipitis brachii.

C.
Caput mediale m. tricipitis brachii.

D.
Caput laterale m. tricipitis brachii.

E.
Caput longum m. bicipitis brachii.

3. У травматологічний пункт госпіталізований чоловік, 38 років, з травмою правої кисті. При огляді виявлена різана рана у ділянці підвищення великого пальця правої кисті. Який м'яз ушкоджено, якщо кінцева фаланга І пальця не згинається?

A. М. opponens pollicis.

B.
М. flexor pollicis brevis.

C.
М. abductor pollicis brevis.

D. M. flexor pollicis longus.

E.
M. adductor pollicis.

4. При падінні з висоти постраждалий ушкодив передню плечову ділянку. При огляді хірургом констатований розрив двоголового м’яза плеча. Які функції верхньої кінцівки будуть порушені при вказаній травмі двоголового м’яза? 

А. Згинання та відвертає передпліччя в ліктьовому суглобі, згинає плече в плечовому.

В. Згинання та привертає передпліччя в ліктьовому суглобі, згинає плече в плечовому.

С. Згинання передпліччя в ліктьовому суглобі та кисті.

D. Згинання верхньої кінцівки у плечовому, ліктьовому суглобах та кисті.

E. Згинання верхньої кінцівки у плечовому суглобі та відведення плеча.

5. Після травми плеча, хворий скаржиться на неможливість відведення плеча. Які м'язи травмовано?

A. М. teres major et m. subscapularis.

B.
M. deltoideus et m. supraspinatus.

C. M. supraspinatus et m. teres major.

D.
M. teres minor et m. deltoideus.

E.
M. subscapularis et m. coracobrachialis.

6. B результаті травми хворий не може підняти руку до горизонтального рівня. Який м'яз постраждав?

A. М. biceps brachii.

B. М. deltoideus.


C. М. triceps brachii.

D.
M. trapezius.

E.
М. latissimus dorsi.

7. Після травми передньої плечової ділянки у хворого значне обмеження згинання у плечовому і ліктьовому суглобах. Який м'яз ушкоджений?

A.
М. triceps brachii.

B.
М. brachialis.

C.
М. anconeus.

D.
M. biceps brachii.

E.
М. brachioradialis.

8. Хворий не може відвести від тулуба верхню кінцівку. Який м'яз не виконує свої функції?

A.
М. infraspinatus.

B.
М. latissimus dorsi.

C.
М. teres major.

D.
M. deltoideus.


E.
 М. coracobrachialis.

9. Чоловіка, 45 років, госпіталізовано в хірургічне відділення лікарні з різаною раною на присередньому краї передпліччя. Обстеження показало, що у хворого перерізано два м'язи передпліччя − ліктьовий м'яз-згинач і ліктьовий м'яз-розгинач зап'ястка. Який рух виконується при одночасному скороченні ушкоджених м'язів?

A.
Згинання кисті.

B.
Розгинання і відведення кисті.

C.
Приведення кисті.

D.
Відведення кисті.

E.
Розгинання кисті.

10. У чоловіка, 26 років, виробнича травма верхньої третини плеча. При обстеженні у травмпункті пошкоджень кісток не виявлено. Відмічається відсутність активного розгинання передпліччя. Який м'яз ймовірніше за все пошкоджений?

A.
М. triceps brachii.

B.
М. coracobrachialis.

C.
М. biceps brachii.


D.
M. anconeus.

E.
М. pronator teres.

11. Під час огляду травматологом жінки, 45 років, було виявлено ушкодження малого круглого м'яза. Який рух у плечовому суглобі буде обмежений?

A.
Відведення.
B.
Відвертання, відведення.
C.
Привертання, приведення.
D.
Приведення, відвертання.
E.
Згинання.

12. Жінка, 25 років, травмувала при падінні променеву кістку в типовому місці. Характерною ознакою цього перелому є неможливість виконувати обертання (rotatio). Відносно якої осі людина виконує rotatio?

А. Лобової.

В. Стрілової.

C. Вертикальної.

D. Поперечної. 

E. Серединної.

13. При падінні на відведену руку пацієнт отримав травму. Випинається надплечовий відросток лопатки, під ключицею пальпується головка плечової кістки, активні рухи в плечовому суглобі відсутні. Які рухи в плечовому суглобі можливі в нормі?

A. Flexio, extensio, rotatio.

B. Flexio, extensio, abductio, adductio, rotatio, circumductio. 

C. Flexio, supinatio, pronatio.

D. Flexio, extensio, rotatio, circumductio.

E. Flexio, extensio, abductio, adductio. 

14. До приймального відділення поступив хворий із переломом верхньої третини плечової кістки зі зміщенням уламків, в результаті якого були ушкоджені судини і нерви, що проходять через чотиристоронній отвір задньої стінки пахвової порожнини. Якими структурами обмежений чотиристоронній отвір?

A. М. teres major, m. latissimus dorsi, m. biceps brachii, m. brachialis.

B. М. teres major, m. teres minor, m. triceps brachii, m. brachialis.

C. M. latissimus dorsi, m. infraspinatus, m. coracobrachialis, m. brachialis.

D. М. teres major, m. teres minor, m. triceps brachii, humerus 

Е. M. teres major, m. biceps brachii, os humeri, m. brachialis

15. У хворого після травматичного ушкодження верхньої кінцівки ушкоджений м’яз, що розгинає і приводить плече до тулуба, обертає його досередини. Який м’яз ушкоджений? 

А. M. triceps brachii. 

В. M. teres major.

С. M. teres minor.

D. M. supraspinatus.

E. M. deltoideus.

16. Юнака, 17 років, госпіталізовано в хірургічне відділення з різаною раною на задній поверхні лопатки. Хірург виявив ушкодження волокон дельтоподібного м’яза в місці початку його волокон від ості лопатки. Які рухи в плечовому суглобі у нього будуть порушені? 

А. Відведення, привертання. 

В. Відведення, відвертання.

С. Згинання. 

D. Розгинання. 

Е. Приведення, привертання.

17. Чоловіка госпіталізовано в хірургічне відділення лікарні з різаною раною бічного краю передпліччя. Обстеження показало, що у хворого перерізані м’язи: довгий і короткий променеві м’язи-розгиначі зап’ястка, плечо-променевий м’яз. Які рухи виконують ці м’язи при одночасному скороченні в нормі? 

А. Згинання кисті. 

В. Розгинання кисті і зап’ястка, відведення кисті. 

С. Відведення кисті. 

D. Приведення кисті. 

Е. Розгинання і привертання кисті. 

18. Жінка при падінні на лікоть отримала перелом ліктьового відростка ліктьової кістки, в результаті чого не може розгинати верхню кінцівку в ліктьовому й плечовому суглобах. Функція якого м’яза порушена? 

А. M. biceps brachii. 

В. M. triceps brachii.

С. M. anconeus. 

D. M. coracobrachialis. 

Е. M. brachialis. 

19. Під час проведення поєдинку боєць отримав перелом дзьобоподібного відростка лопатки, в результаті чого не може приводити, не згинає в плечовому і ліктьовому суглобах. Функція яких м’язів порушена? 

А. M. brachialis. 

В. M. biceps brachii, m. brachioradialis. 

С. M. brachialis, m. biceps brachii, m. pectoralis minor 

D. M. coracobrachialis, m. biceps brachii, m. pectoralis minor. 

Е. M. brachialis, m. coracobrachialis.

20. У чоловіка діагностований перелом лопатки в ділянці нижнього кута, в результаті чого не може приводити, та в повному обсязі привертати плече. Функція якого м’яза порушена?

А. M. teres minor.

В. M. supraspinatus.

С. M. brachialis.

D. M. infraspinatus.

Е. M. teres major.

21. Чоловік отримав на виробництві травму нижньої третини передньої передплечової ділянки, в результаті якої не може зігнути пальці в кулак. Який м’яз найбільше ушкоджений в результаті травми?

А. M. flexor carpi ulnaris.

В. M. flexor carpi radialis.

С. M. brachioradialis.

D. M. flexor digitorum profundus.

Е. M. pronator teres.

22. До лікарні звернувся хворий з різаною раною в нижній третині передньої передплечової ділянки, в результаті чого він не може згинати кисть і проксимальні фаланги ІІ-V пальців. Який м’яз ушкоджений?

А. M. flexor digitorum superficialis.

В. M. flexor carpi ulnaris.

С. M. flexor carpi radialis.

D. M. brachioradialis.

Е. M. pronator quadratus.

23. Дитина, 10 років, під час гри впала та вдарилася долонею об землю. Після цього вона не може протиставити великий палець іншим пальцям кисті. Який м’яз імовірно пошкоджений?

А. M. opponens pollicis.

В. M. flexor pollicis longus.

С. M. extensor pollicis longus.

D. M. abductor pollicis brevis.

Е. M. adductor pollicis.

24. Пацієнт після автомобільної аварії не може зігнути передпліччя в ліктьовому суглобі. Який основний м’яз пошкоджений?

А. M. biceps brachii.

В. M. triceps brachii.

С. M. brachioradialis.

D. M. supinator.

Е. M. pronator teres.

25. Після падіння у чоловіка спостерігається набряку передпліччя по бічному краю.  Хворий не може розігнути та відвести кисть. Які м’язи імовірно ушкоджені?

А. M. flexor carpi radialis та m. flexor carpi ulnaris.

В. M. flexor digitorum superficialis.

С. M. extensor carpi radialis longus і brevis, m. brachioradialis.

D. M. brachioradialis.

Е. M. supinator.

26. Пацієнт скаржиться на труднощі при стисканні кисті в кулак, особливо при згинанні проксимальних фаланг пальців II-V. Який м’яз ушкоджений?

А. M. flexor digitorum superficialis.

В. M. flexor carpi ulnaris.

С. M. flexor pollicis longus.

D. M. extensor digitorum.

Е. M. palmaris longus.

27. У пацієнта після спортивної травми спостерігається неможливість розгинання передпліччя в ліктьовому суглобі. Який м’яз ушкоджений?

А. M. triceps brachii.

В. M. biceps brachii.

С. M. brachialis.

D. M. anconeus.

Е. M. brachioradialis.

28. Дитина, 5 років, не може тримати предмети між великим і вказівним пальцем (ослаблений пінцетний хапальний рух). Який м’яз ушкоджений?

А. M. adductor pollicis.

В. M. abductor pollicis brevis.

С. M. flexor pollicis brevis.

D. M. opponens pollicis.

Е. M. extensor pollicis brevis.

29. У пацієнта після травми передпліччя відзначається неможливість пронації кисті. Який м’яз імовірно пошкоджений?

А. M. pronator teres.

В. M. supinator.

С. M. flexor carpi radialis.

D. M. extensor carpi ulnaris.

Е. M. palmaris longus.

30. Після падіння пацієнт не може відвести руку в плечовому суглобі. Який м’яз ушкоджений?

А. M. deltoideus.

В. M. supraspinatus.

С. M. infraspinatus.

D. M. teres major.

Е. M. latissimus dorsi.

31. Пацієнт після падіння не може утримувати кисть у нейтральному положенні між пронацією і супінацією, слабке згинання в ліктьовому суглобі. Який м’яз ушкоджений?

А. M. brachioradialis.

В. M. biceps brachii.

С. M. pronator teres.

D. M. supinator.

Е. M. triceps brachii.

32. Пацієнт звернувся зі скаргами на неможливість розгинання великого пальця кисті. Який м’яз пошкоджено?

А. M. extensor pollicis longus.

В. M. abductor pollicis brevis.

С. M. flexor pollicis longus.

D. M. opponens pollicis.

Е. M. adductor pollicis.

33. Дитина впала на лікоть, після чого не може привести плече. Який м’яз постраждав?

А. M. pectoralis major.

В. M. deltoideus.

С. M. supraspinatus.

D. M. teres minor.

Е. M. coracobrachialis.

34. Пацієнт не може повернути кисть долонею вниз (пронація утруднена). Який м’яз ушкоджений?

А. M. pronator quadratus.

В. M. supinator.

С. M. flexor carpi ulnaris.

D. M. palmaris longus.

Е. M. flexor carpi radialis.

35. Після падіння на плече пацієнт скаржиться на біль і слабкість при згинанні плеча в плечовому суглобі. При спробі підняти руку вперед сила згинання значно знижена. Який м’яз імовірно ушкоджений?

А. M. coracobrachialis.

В. M. deltoideus.

С. M. pectoralis major.

D. M. supraspinatus.

Е. M. latissimus dorsi.

36. Після ножового поранення кисті пацієнт не може розвести пальці. При спробі відведення пальців вони залишаються в нейтральному положенні. Яка група м’язів ушкоджена?

А. Mm. interossei dorsales.

В. Mm. interossei palmares.

С. Mm. lumbricales.

D. M. flexor digitorum profundus.

Е. M. flexor digitorum superficialis.

37. Після удару в область мізинця пацієнт не може здійснювати рухи протиставлення мізинця, що ускладнює захоплення дрібних предметів. Який м’яз ушкоджений?

А. M. opponens digiti minimi.

В. M. abductor digiti minimi.

С. M. flexor digiti minimi brevis.

D. M. extensor digitorum.

Е. M. palmaris brevis.

38. Після різаної рани в ділянці тенара пацієнт втратив здатність згинати великий палець. При спробі стиснути кисть у кулак великий палець залишається випрямленим. Який м’яз ушкоджено?

А. M. flexor pollicis brevis.

В. M. abductor pollicis brevis.

С. M. extensor pollicis longus.

D. M. opponens pollicis.

Е. M. adductor pollicis.

39. Після падіння на витягнуту руку пацієнт скаржиться на біль і слабкість при розгинанні кисті. Кисть звисає вниз, коли пацієнт намагається утримати її у нейтральному положенні. Який м’яз ушкоджений?

А. M. extensor carpi radialis longus.

В. M. flexor carpi radialis.

С. M. extensor digitorum.

D. M. palmaris longus.

Е. M. flexor digitorum superficialis.

40. Після травми передпліччя у пацієнта порушене приведення кисті. Кисть помітно відхиляється в радіальному напрямку при спробі згинання. Який м’яз ушкоджений?

А. M. flexor carpi ulnaris.

В. M. flexor carpi radialis.

С. M. extensor carpi radialis brevis.

D. M. palmaris longus.

Е. M. extensor digitorum.

41. Пацієнт отримав різану рану на кисті та після цього не може розігнути проксимальні фаланги II-V пальців. При спробі розгинання пальці залишаються у зігнутому положенні. Який м’яз ушкоджений?

А. M. extensor digitorum.

В. M. flexor digitorum superficialis.

С. M. extensor pollicis longus.

D. M. extensor carpi radialis brevis.

Е. M. palmaris brevis.

42. Після сильного удару по ліктю пацієнт не може зігнути передпліччя в ліктьовому суглобі. Особливо утруднене згинання, коли кисть знаходиться у супінації. Який м’яз ушкоджений?

А. M. biceps brachii.

В. M. brachialis.

С. M. triceps brachii.

D. M. anconeus.

Е. M. pronator teres.

43. Пацієнт після падіння з висоти скаржиться на утруднене приведення плеча та ослаблення сили руху під час підтягування. Який м’язи ушкоджені?

А. M. latissimus dorsi, m. teres major, m. subscapularis.

В. M. deltoideus. m. teres major. m.s ubscapularis.
С. M. supraspinatus, m. latissimus dorsi, m. teres major,

D. M. pectoralis minor.

Е. M. teres minor, m. latissimus dorsi, m. teres major,

44. Після різаної рани долоні пацієнт не може міцно тримати предмети пальцями. При спробі захопити предмет між II-V пальцями спостерігається слабкість і неможливість щільного притискання пальців один до одного. Які м’язи ушкоджені?

А. Mm. interossei palmares.

В. Mm. interossei dorsales.

С. Mm. lumbricales.

D. M. flexor digitorum profundus.

Е. M. flexor digitorum superficialis.

45. Після спортивної травми у пацієнта спостерігається ослаблення сили руху при піднятті руки вперед та її приведенні. При огляді відзначається зниження м’язового тонусу в області передньої поверхні плеча. Який м’яз ушкоджено?

А. M. pectoralis major.

В. M. deltoideus.

С. M. supraspinatus.

D. M. latissimus dorsi.

Е. M. teres major.

46. Гнійне запалення кінцевої фаланги мізинця розповсюдилось на кисть і передпліччя по навколосухожилковим утворам. По якому навколосухожилковому утвору поширився гнійний процес на передпліччя?
A. Canalis carpi radialis.

B. Vagina tendinis m. flexoris pollicis longi.

C. Vagina communis tendineum musculorum flexorum.

D. Vagina synoviales digitorum manus.

E. Canalis carpi ulnaris.

47. У хворого діагностовано тріщину задньої поверхні тіла плечової кістки. Наявні симптоми ураження променевого нерва у ділянці canalis humeromuscularis. Яким м'язом обмежений цей канал?

A. М. anconeus.

B. М. biceps brachii.

C. М. coracobrachialis.

D. M. brachialis.

E. М. triceps brachii.

48. До травматологічного відділення лікарні доставлений чоловік без свідомості. Лікар вимірює пульс у ділянці нижньої третини променевої борозни передпліччя. Сухожилками яких м'язів обмежена променева борозна передпліччя?

A. М. brachioradialis, m. flexor carpi radialis.

B. M. flexor carpi radialis, m. flexor digitorum superficialis.

C. M. flexor carpi ulnaris, m. flexor digitorum profundus.

D. M. brachioradialis, m. flexor carpi ulnaris.

E. M. flexor carpi ulnaris, m. flexor carpi radialis.

49. Після травми кисті у хворого виникло ускладнення - запалення сухожилків на долонній поверхні фаланг пальців. Від яких пальців є загроза розповсюдження інфекції на передпліччя?
A. Від 2 і З.

B. Від 1 і 5.

C. Від 3 і 4.

D. Від 2 пальця.

E. Від 3 пальця.

50. Введення ліків у венозне русло чи забір крові для дослідження зручно проводити в ліктьовій ямці в зв'язку з тим, що безпосередньо під шкірою у передній ліктьовій ділянці проходить серединна вена ліктя. Чим обмежена ліктьова ямка?

A. М. brachialis, m. brachioradialis, m. pronator teres.

B. М. biceps brachii, m. brachioradialis, m. pronator teres.

C. M. biceps brachii, m. brachioradialis, m. flexor carpi ulnaris.

D. M. biceps brachii, m. brachioradialis, m. flexor carpi radialis.

E. M. brachioradialis, m. pronator teres, m. flexor carpi ulnaris.

51. Велосипедист упав на лікоть і зломав ліктьовий відросток ліктьової кістки, в результаті чого ушкодив ліктьовий нерв, що проходить в задній присередній ліктьовій борозні. Чим утворена задня присередня ліктьова борозна?

A. М. brachioradialis, olecranon.

B. М. brachialis, m. brachioradialis.

C. М. triceps brachii.

D. Olecranon, epicondilus medialis ossis humeri.

E. Epicondilus medialis ossis humeri, m. brachialis.
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