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2.1 organizacién estructural funcional del

sistema respiratorio

Fosas nasales

Faringe =

Laringe =

Traquea =

Pulmones

LA

Arbol broqueal

comienza a partir de las ventanas de la nariz, esta situada encima de la boca y
debajo de la caja craneal. Contiene los 6rganos del sentido del olfato, y esta
tapizada por un epitelio secretor de moco. Al circular por la misma, el aire se
purifica, humedece y calienta.

se entrecruzan los conductos de los aparatos digestivo y respiratorio. Los alimentos
pasan de la faringe al eséfago y de ahi al estbmago; el aire pasa por la laringe y la
trdquea a los pulmones

Es un 6rgano tubular y cartilaginoso, de forma irregular que conecta la faringe con la
traquea. Su contorno se percibe desde fuera por lo que se llama la “nuez”. Contiene
las cuerdas vocales, repliegues de epitelio que vibran al pasar el aire entre ellas,
produciendo el sonido, la voz.

Es un tubo hueco de anillos cartilaginosos que se origina en la base de la laringe y

termina dividiéndose o transformandose en los dos bronquios principales.

Son dos érganos de estructura esponjosa y tienen forma de piramide con la base
descansando sobre el diafragma. El derecho es mayor que el izquierdo; el derecho
consta de tres partes o I6bulos, mientras que el pulmon izquierdo sélo posee dos debido
a gue esta posicionado en el mismo lado que el corazon.

Las primeras nueve a doce divisiones constituyen los bronquios; las ramificaciones
siguientes constituyen los bronquiolos, dentro de los cuales se distinguen
sucesivamente los bronquiolos propiamente dichos, los bronquiolos terminales y los
bronquiolos respiratorios.

es el diafragma, una lamina musculo fibrosa en forma de boveda que se fija

Musculos respiratorios

al borde inferior del térax y que separa la cavidad toracica de la abdominal.

Durante la inhalacion, el diafragma se contrae
y empuja hacia abajo. Al mismo tiempo, los

= | musculos que estan entre las costillas se
contraen y suben, esto aumenta el tamafio de
la caja toracica y reduce la presion interna.

Inspiracion

En aire entra y sale de los pulmones, asi

Los

Fisiologia del aparato
respiratorio

agrandando y reduciendo la caja toracica
mediante los movimientos

respiratorios logramos efectuar la ventilacion
pulmonar.

L movimientos
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respiratorios

Se da cuando el aire del ambiente exterior de
un organismo es inhalado hacia el interior del
cuerpo, permitiendo la absorcién de oxigeno

Espiracion




En los pulmones el oxigeno pasa de los alvéolos a los capilares
pulmonares, mientras que el diéxido de carbono se traslada en sentido
opuesto, de los capilares pulmonares al interior de los alvéolos

En los capilares de todos los tejidos del cuerpo, donde ocurre la
respiracion interna, el oxigeno pasa por difusion de éstos a las células,
mientras que el diéxido de carbono pasa de igual forma de las células

a los capilares.

El intercambio de gases ocurre mediante un proceso fisico llamado difusion, que
consiste en que las moléculas se desplazan desde donde hay mas concentracién
a donde hay menos, el oxigeno es transportado en la sangre por una molécula
muy conocida, la hemoglobina, de intenso color rojo

Los movimientos respiratorios de inspiracion y espiracion son los
procesos mecanicos que permiten el traslado del aire del exterior
del organismo

El principal sistema de transporte de O2(Oxigeno) es combinado con la

hemoglobina (sangre), de esta forma se transportan 20 ml de 02/100 ml

sangre. por oxigeno o cantidad de oxigeno transportado, se representa
graficamente mediante la curva de disociacion.

Traslado de oxigeno desde los pulmones hasta las células y de diéxido
de carbono desde las células hasta los pulmones. Respiracion interna o
tisular: difusion de oxigeno y de didxido de carbono entre la sangre y los

tejidos. Respiracion celular




2.3 REGULACION DE LA
RESPIRACION

La respiracién es un proceso automatico y ritmico mantenido constantemente que
Es —= | puede modificarse bajo el influjo de la voluntad, pudiendo cambiar tanto la
profundidad de la respiraciéon como la frecuencia de la misma.
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Es reguladora del sistema respiratorio es mantener las presiones normales de
— oxigeno y dioxido de carbono, asi como la concentracion de iones H* o
EURGIBR | —<| hidrogeniones, lo cual se consigue adecuando la ventilacion pulmonar a las
necesidades metabdlicas organicas de consumo y produccion de ambos gases
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Centros bulbares.
Centro apnéustico.
Centro neumotaxico.
Centros superiores.

A WODN P

La génesis del ritmo basico de la respiracidén se basa en la actividad alternada de
los centros bulbares inspiratorios y espiratorios, que constituyen el generador
central del ritmo respiratorio

—_— En esta situacion, la actividad espiratoria esta inhibida, durante el ejercicio o ante
necesidades que requieran mayor intensidad y frecuencia ventilatoria, se incrementara
la actividad de las neuronas inspiratorias, provocando la contraccion de los musculos
inspiratorios accesorios, pero también activando a las neuronas espiratorias, que
inducira la contraccién de la musculatura espiratoria accesoria.

Es un conjunto de sintomas que, dependiendo de las caracteristicas de los mismos,
— | pueden hacen sospechar la presencia de alteraciones a diferentes niveles del aparato
respiratorio, esas alteraciones producen la obstruccion de las vias respiratorias.

categorias 1) Enfermedades pulmonares obstructivas.
Obstructivo principales 2) Trastornos restrictivos.

3) Anomalias vasculares.

Las enfermedades pulmonares obstructivas son muy frecuentes y comprenden sobre
todo trastornos de las vias respiratorias, como asma, enfermedad pulmonar

obstructiva crénica (EPOC), bronquiectasias y bronquiolitis.
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La enfermedad pulmonar restrictiva se caracteriza por la limitacién del flujo aéreo
inspiratorio ya que existen restricciones que impiden que los pulmones se expandan por
completo. El motivo es el dafio en el propio tejido pulmonar.

BBl | _ Esdonde encontramos fibrosis pulmonar, derrame pleural y neumotérax entre otras, ya que
es cualquier problema en los pulmones que impide que estos trabajen apropiadamente.

La inflamacidn de la estructura que recubre los pulmones hace que estos se vuelven menos
elasticos e incapaces de expandirse por completo, y como consecuencia la capacidad
pulmonar total disminuye.
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Las enfermedades intersticiales difusas del pulmén) constituyen un grupo muy

heterogéneo de afecciones que tienen manifestaciones clinicas, radiolégicas y
funcionales comunes, en las cuales las principales alteraciones anatomopatolégicas
afectan a estructuras alveolo-intersticiales

« Fibrosis pulmonar idiopética
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'-'DJ | Es un grupo de trastornos que afectan el tejido conectivo intersticio
prd 2 - - que forma la estructura de soporte de los alvéolos sacos de aire de
8 <5 Fisiopatologica los pulmones. En un pulmoén normal, los alvéolos se llenan de aire
b alveolo- intersticial durante la inhalacién.
04
L
|_
_I -y -
< e artritis reumatoidea
Ln
N e escleroderma
La enfermedad intersticial e polimiositis y dermatomiositis enfermedad
de los pulmones puede inflamatoria del intestino
estar asociada a 1 A exposicién a medicamentos tales como:
enfermedades autoinmunes
o inflamatorias e agentes quimioterapéuticos
e agentes antiarritmicos
e estatinas
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