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Bases 

morfológicas de 

la histología con 

aplicación clínica  

 

 Termorregulación y humectación del aire inspirado. 

 Descontaminación del aire inspirado de polvo y microorganismos.  

 Participación en la regulación de la presión arterial mediante la producción de 

"enzima convertidora" que interviene en la transformación de angiotensina I en 

angiotensina II.  

 Participa en la fonación; el olfato y en otras funciones que tienen una 

incidencia sistémica. 

Funciones  

Bases 

morfoestructurales y 

morfofuncionales del 

aparato respiratorio  

Estructuras  

Porción de intercambio 

gaseoso o respiratoria  

Extrapulmonares  

Sistema de 

conducción  

Funciones  

Intrapulmonares  

Región en la cual se realiza el 

intercambio de O2 y CO2 entre 

la sangre y la atmósfera. 

⬧ Bronquios intrapulmonares 

⬧ Bronquiolos no respiratorios 

• Cavidad nasal 

• Nasofaringe 

• Laringe 

 

• Tráquea 

• Bronquios primarios 

La nariz presenta dos cavidades, estas están separadas por un tabique cartilaginoso 

(tabique nasal) se abren en su parte anterior a través de la ventana nasal y en la parte 

posterior, se comunican por medio de las coanas con la nasofaringe. 

☺ Bronquiolos respiratorios. 

☺ Conductos alveolares. 

☺ Sacos alveolares.  

☺ Alvéolos. 

Entrada y salida del aire, 

fonación e impide la tos. 

Estructuras 

Una vez que pasa por las fosas nasales el aire que se inspira, continua por la nasofaringe 

o rinofaringe, pasa a través de la laringofaringe para penetrar en la laringe. 

Tubo de 12cm de longitud, posee 16 a 20 anillos de cartílago hialino. 

Es un tubo de forma irregular que 

une la faringe con la tráquea. 

Pulmón 

Posee 2 lóbulos (superior e 

inferior) 

Es un órgano par de forma cónica, 

que se aloja dentro de la caja 

torácica sobre el diafragma, 

separado por el mediastino, un 

apéndice y vértice ubicado a 3cm 

por delante de la primera costilla. 

Pulmón izquierdo  

Apical, anterior y posterior. Pulmón derecho  

Se divide en 
Superior, medial, anterior, 

lateral y posterior. 

Lateral y medial. 

Es de mayor tamaño. 

Posee 3 lóbulos:  

➢ Superior  

➢ Medio 

➢ Inferior Se divide en 

Se divide en 

Se divide en 

Se divide en 2 superiores (apicoposteior y 

anterior) y linguar (superior e interior) y 4 

inferiores (superior, antero medial, lateral y 

posterior). 

Bronquiolos  

Últimas ramificaciones 

de los bronquios de 

menor calibre. Penetran 

internamente en el 

parénquima pulmonar 

(lobulillo pulmonar) 

❖ Es aireado por un bronquiolo y 

comprende todas las estructuras 

respiratorias originadas de su división. 

❖ Su base tiene de 1 a 2 cm. con una 

altura variable. 

❖ Están separados por tabiques 

conectivos. 

Características  
Es la unidad 

estructural y 

funcional del 

pulmón. 

Lobulillo 



 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Constituyen las últimas porciones del 

árbol bronquial y tienen el aspecto de 

una vesícula abierta. 

Características  
Alvéolos 

Bases 

morfoestructurales y 

morfofuncionales del 

aparato respiratorio  

Bases 

morfológicas de 

la histología con 

aplicación clínica  

 

 La nariz en los niños, después de la glotis, es el lugar con mayor resistencia al paso del aire, de ahí 

la importancia de mantenerla despejada. 

 En la cavidad nasal nos encontraremos con cornetes inmaduros y poco vascularizados que poseen 

una respuesta vasomotora débil a los cambios de temperatura. 

 Los lactantes inicialmente son respiradores nasales exclusivos, hecho que favorece la lactancia, pues 

la respiración se realiza de manera simultánea con la succión y deglución. 

 La faringe de los niños destaca por presentar las trompas de Eustaquio más horizontal izadas, 

favoreciendo la diseminación de procesos infecciosos hasta el oído. 

▪ Su diámetro promedio no es mayor que 0,25 mm y la superficie 

total en un adulto es aproximadamente de 100-200 m2, 

disminuyendo en la espiración. 

▪ No poseen paredes propias, sino que comparten una misma 

pared entre dos alvéolos vecinos. 

Está dada por las arterias y venas 

pulmonares y bronquiales. 

Que diferencian el aparato 

respiratorio del niño al 

adulto 

Circulación pulmonar  

Intercambio 

gaseoso 

Correlaciones 

morfofuncionales 

Se hace mediante una simple difusión, atravesando los 

componentes que integran la barrera aire-sangre por lo cual 

el epitelio de la pared de los alvéolos y del endotelio capilar 

es de tipo simple plano. 

☺ Calentamiento o enfriamiento del aire. 

☺ Defensa: Presencia de nódulos linfáticos 

(compartimiento mucoso). 

☺ Distensibilidad variable: Dado por un mecanismo 

músculo elástico que permite los movimientos 

inspiratorios y espiratorios del pulmón. 

La arteria pulmonar contiene sangre 

venosa (desoxigenada) que se 

oxigena en la pared capilar de los 

alvéolos pulmonares. 



 

  

Consta de un haz de fibras nerviosas situadas fuera del SNC, 

coberturas de tejido conectivo y vasos sanguíneos. 
Se divide en  

Funciones  

Permite al organismo 

reaccionar frente a los 

continuos cambios que se 

producen en el medio ambiente 

y en el medio interno. Además, 

controla e integra las diversas 

actividades del organismo, 

como la circulación y la 

respiración. 

Bases 

morfoestructurales y 

morfofuncionales del 

sistema nervioso 

Sistema nervioso 

periférico  

Sistema nervioso 

central  

Transmiten impulsos a los músculos 

esqueléticos (voluntarios). 

 Una fibra nerviosa consta de un axón, su neurilema y el 

tejido conectivo endoneural circundante. 

Se compone de 

fibras nerviosas y 

cuerpos celulares, 

situados fuera del 

SNC. 

Integrar y coordinar las señales nerviosas de entrada 

y salida, y llevar a cabo las funciones mentales 

superiores, como el pensamiento y el aprendizaje. 

Se compone del encéfalo 

y la médula espinal. 

Craneales  

Tipos de 

nervios   

 Nervio 

 

Espinales  

Fibras viscerales  

Fibras somáticas  

• raíz nerviosa 

anterior (ventral). 

• raíz nerviosa 

posterior (dorsal). 

Transmiten las sensaciones reflejas viscerales 

dolorosas o subconscientes de los órganos huecos y 

los vasos sanguíneos, que llegan al SNC. 

 Fibras sensitivas generales. 

 Transmiten las sensaciones 

corporales al SNC. 

 Fibras motoras somáticas. 

 

Se inician en la 

médula espinal en 

forma de raicillas o 

filetes radiculares, 

que convergen para 

formar dos raíces. 

Salen de la cavidad craneal a través de 

los forámenes del cráneo, y se 

identifican por su nombre descriptivo o 

por un número romano. 

Características 

Fibras motoras 

viscerales 

Fibras sensitivas 

viscerales  

Sistema nervioso 

somático  

Se divide en  

Se compone de fibras motoras que estimulan el músculo 

liso (involuntario), el músculo cardíaco modificado 

(estimulación intrínseca y tejido de conducción cardíaco) 

y las células glandulares (secretoras). 

Transmite las sensaciones de dolor, temperatura y posición 

desde los receptores sensitivos. La mayoría de estas 

sensaciones alcanzan niveles conscientes (las notamos). 

Transmiten impulsos a los músculos lisos 

(involuntarios) y a los tejidos glandulares. 

Sistema nervioso 

autónomo  



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

en las columnas 

celulares o núcleos 

intermediolaterales (IML) 

de la médula espinal. 

División simpática 

(toracolumbar) del 

SNA 

Sustancia gris del 

tronco del encéfalo 

Se 

encuentran 

Bases 

morfoestructurales y 

morfofuncionales del 

sistema nervioso 

Llevan fibras eferentes 

(autónomas) y aferentes 

viscerales hacia y desde las 

vísceras de las cavidades 

corporales. 

Procesos tranquilos y 

ordenados del 

organismo, como los 

que permiten la 

alimentación y la 

asimilación. 

Se distribuyen 

por el cuello, la 

pared corporal y 

los miembros. 

Proporcionan 

inervación 

autónoma a la 

cabeza, el cuello, 

la pared corporal, 

los miembros y la 

cavidad torácica. 

Referencias de la 

división parasimpática 

del SNA 

Nervios 

esplácnicos  
Fibras 

simpáticas 

postsinápticas  

Fibras simpáticas 

presinápticas  

División 

parasimpática 

(craneosacra) 

del SNA 

Sistema catabólico (con gasto 

energético) que permite al 

organismo afrontar el estrés, 

como al prepararse para la 

respuesta de lucha o fuga. 

 Ojos  

 Piel 

 Otras glándulas 

 Corazón 

 Tubo digestivo 

 Pulmones 

 Hígado 

 Vesícula biliar 

 Tracto urinario 

 Sistema genital 

Sistema homeostático 

o anabólico (con 

conservación de 

energía). 

Las fibras salen del SNC 

dentro de los nervios 

craneales III, VII, IX y X. 

Las fibras salen del SNC a través de las 

raíces anteriores de los nervios 

espinales sacros S2-S4 y los nervios 

esplácnicos pélvicos que se originan de 

sus ramos anteriores. 

Los cuerpos de las 

neuronas parasimpáticas 

presinápticas están 

situados en dos partes del 

SNC, y sus fibras salen 

por dos vías. 

Constituyen 

la referencia 

parasimpática 

craneal. 

Constituyen 

la referencia 

parasimpática 

sacra. 

Promueve  

Órgano, tracto o 

sistema  

Sistema 

parasimpático  

Funciones de las 

divisiones del SNA 

Sistema simpático  

Sustancia gris de los 

segmentos sacros de la 

médula espinal 


