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Vena cefalica in fossa antecubitale



Arteria e vene brachiali e confluenza
della vena antecubitale nella basilica



Vena basilica nel solco bicipito-omerale



Fascio vascolo-nervoso



NERVO MEDIANO

• Spesso visibile tra vena ed arteria brachiale in posizione 
variabile

• La traiettoria dell’ago deve EVITARE il nervo mediano
• Percorre la loggia anteriore del braccio, davanti al setto 

intermuscolare mediale e lateralmente all'arteria 
brachiale. Costeggia prima il muscolo coracobrachiale e 
poi il margine mediale del bicipite.  A livello variabile 
durante il suo decorso nel braccio scavalca l'arteria e 
pertanto vi si pone medialmente. Giunto a questa altezza 
dà un ramo per l'articolazione del gomito.



Cefalica bicipite



Vena ascellare infraclaveare
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