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La caja toracica es una cavidad Osea cartilaginosa en la que esta alojados el pulmon, corazon.
La cual esta formada por la linea mediana posterior por las 12 vértebras toracicas. En la linea
mediana anterior, un hueso unico, el esterndn. Lateralmente: por 24 arcos (12 de cada lado).
Formados por las costillas y los cartilagos costales.

El térax presenta una forma cénica de base inferior deprimida en sentido anteroposterior.

v" Por delante: Esternén, Articulacion esternocostal, extremidad anterior de las costillas
v' Lateralmente: Arcos costales
v' Por detras: vertebras dorsales, articulacién costovertebral, extremidad posterior de las

costillas
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Los espacios intercostales son mas amplios en la parte anterior del térax; este detalle reviste
importancia cuando estudiamos los derrames pleurales, neumotérax, punciones exploradoras,
etc. La arteria mamaria interna se sitia a media pulgada del esternén, a nivel del segundo y
tercer arcos costales. En este punto se localiza para ligarla en caso de herida o ruptura. Los
vasos Yy nervios intercostales se alojan en el surco costal (borde inferior de la costilla); a nivel
de la linea axilar posterior ocupan una posicion media en el espacio, por lo cual existe el
peligro de herirlos en las punciones.

A causa de la oblicuidad de las costillas, la extremidad costal anterior se encuentra por debajo
de la posterior. En el enfisema, por ejemplo, las costillas adoptan una posicién horizontal. Las
vértebras toracicas forman en su conjunto una curvatura de convexidad posterior, a veces
ligeramente desviada a la derecha por el mayor uso de la extremidad superior de ese lado o
posiblemente por la presion que ejerce la aorta toracica. A cada lado de ellas se encuentran
los espacios costovertebrales cuyo fondo lo constituyen las apodfisis transversales y la
extremidad costal posterior. La apdfisis espinosa de la séptima vértebra cervical es muy
prominente y sirve de punto de referencia para localizar el resto de la columna dorsal

Las apdfisis espinosas de la primera y segunda vértebras dorsales son prominentes también y
se relacionan directamente con el cuerpo de su correspondiente vértebra. El resto de las
apofisis espinosas se dirigen hacia abajo y cada una se relaciona con el cuerpo de la vértebra
inmediata inferior, detalle a tener en cuenta para localizar por palpacion las zonas afectadas.



A partir de la duodécima vértebra dorsal las apofisis espinosas vuelven a horizontalizarse y a
relacionarse directamente con su correspondiente cuerpo vertebral.

La Pared Toracica esta formada por la porcidn toracica los musculos intercostales, la piel, el
tejido subcutaneo, los musculos y las facias que cubren su cara anterolateral.

Son 37 huesos que conforman a la caja toracica entre ellos: esterndn (1) costillas 12 de cada
lado que equivalen a (24): 7 verdaderas ,3 falsas, y 2 flotantes. Vertebras dorsales o toracica
(12)
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Los pulmones:

Los pulmones se encuentran dentro de la caja toracica, en el interior del saco pleural, a ambos
lados del mediastino. Tienen forma cénica, son elasticos y de consistencia esponjosa. El
pulmon derecho es mayor que el izquierdo, con aproximadamente un 20% méasde volumen.
Cada pulmoén tiene tres caras, diafragmatica, costal y mediastinica, y esta dividido por
profundas hendiduras, llamadas cisuras, que delimitan los l6bulos pulmonares. El pulmon
derecho tiene dos cisuras, horizontal y oblicua, que separan tres I6bulos, superior, medio e
inferior. El pulmén izquierdo soélo tiene una cisura oblicua, que separa los I6bulos superior, con
una gran escotadura donde se aloja el corazén, e inferior. A veces existen cisuras adicionales,
como por ejemplo la que aisla el I6bulo de la vena acigos del I6bulo superior derecho, que
aparece en el 1% de la poblacion.

El extremo superior del pulmdén, denominado vértice o apice, asciende por encima de la 12
costilla, relacionandose con la arteria subclavia, las raices del plexo braquial y los ganglios
simpaticos paravertebrales. De ahi que los tumores pulmonares de esta regidon puedan
producir sintomas radiculares o sindrome de Horner, lo que se conoce como sindrome de
Pancoast. En la cara mediastinica se encuentra el hilio pulmonar por donde entran o salen del
pulmon los bronquios principales, los vasos pulmonares, los vasos bronquiales, los vasos
linfaticos y fibrasnerviosas.



Estructura de los pulmones:

v Cada pulmon tiene un vértice: extremo superior romo del pulmén, por encima de la ler
costilla

v Base: superficie inferior céncava, descansa sobre la cipula hemolateral del diafragma.

v' 2 0 3 l6bulos: 3 caras, 3 bordes

Bronquios:

El arbol bronquial se inicia en la bifurcacién de la trdquea, como los bronquios principales
derecho e izquierdo, que se ramifican. Estas ramas penetran a continuacion en las sustancias
de los pulmones como bronquios intrapulmonares. El bronquio principal derecho es un
bronquio corto que mide aproximadamente 2 cm, presenta un angulo abierto con respecto a la
traguea y da origen en angulo recto al lobar superior, pasando a llamarse intermedio, el cual
mide aproximadamente 4 cm, ramificandose en lobar medio e inferior.

El bronquio lobar superior también es corto, midiendo alrededor de 1,5 cm y se trifurca en 3
bronquios segmentarios, el apical hacia arriba, anterior hacia adelante y posterior hacia atréas.

En el lado izquierdo la anatomia bronquial es algo diferente, primero el bronquio principal es
mas largo, mide aproximadamente 5 cm, de trayectoria curva y con un angulo mas
pronunciado con respecto a la traguea. Ademas se bifurca en dos troncos bronquiales
lobares, de similar calibre, el superior y el inferior.

Traquea

Es un conducto tubular de 12cm de longitud y 2.5 cm de didmetro, se encuentra por delante
del esdéfago, consta de 16 y 20 anillos cartilaginosos, esta revestida de moco y atrapa
particulas que atraviesan las VRS. A nivel de la carina la trdquea se divide en dos bronquios
principales, de calibre similar, el derecho y el izquierdo.

Figura 2. Traquea.



Mediastino:

El mediastino separa ambos pulmones. Se encuentra revestido lateralmente por las pleuras
parietales; por delante tiene el esternén y por detras la columna vertebral. Sirve como via de
trdnsito a grandes vasos, nervios y érganos de paso como el eséfago y la traquea. Se divide
en mediastino superior y mediastino inferior y este ultimo, en anterior, medio y posterior. El
mediastino superior se extiende desde la apertura toracica superior hasta el angulo traqueal a
nivel de la cuarta veértebra toracica. Contiene la porcion inferior de la trdquea, parte del
esotfago, los restos del timo, el cayado de la aorta y los tres grandes troncos arteriales que de
ella emanan; la parte superior de la vena cava, el tronco braquiocefalico y los origenes de la
subclavia, el conducto toracico, el vago, el recurrente laringeo izquierdo y los nervios frénicos.

El mediastino anterior se extiende desde el angulo traqueal hasta el diafragma; su limite
anterior es el esterndn y el posterior es el pericardio; lateralmente, las pleuras parietales. Solo
contiene tejido areolar y algunos ganglios linfaticos. El mediastino medio tiene la misma
extension que el anterior, pero sus limites anterior y posterior los forma el pericardio.

Contiene el corazon, la aorta ascendente, los grandes bronquios, las arterias y venas
pulmonares, la porcion inferior de la vena cava superior y la desembocadura de la vena
acigos. Los nervios frénicos se deslizan entre las hojas del pericardio y la pleura parietal.
Numerosos ganglios se encuentran rodeando las estructuras bronquiales. EI mediastino
posterior se extiende desde la cuarta vértebra toracica hasta el diafragma, contiene parte del
esoéfago, la aorta descendente, el conducto toracico y las venas acigos, asi como numerosos
ganglios

Figura 1a. Radiografia simple de térax en proyeccion postero

anterior. Figura 1b. Radiografia lateral.
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