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1 a anatomia es el estudio de la estructura del
cuerno humano.

Anatomi

por
sistemas.

Anatomia

clinica
(aplicada).

Anatomia

regional.
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Contempla el
cuerpo
organizado en
sistemas

Considera el
cuerpo

Subraya la
aplicacion de los
conocimientos

organizado en
segmentos o anatébmicos a la

partes. Organicos. practica de la
medicina.




La posicion anatémica se refiere a la posicion del cuerpo con el individuo de
ple, con:

La cabeza, la mirada (ojos) y los dedos de los pies dirigidos hacia delante.
* Los brazos adosados a los lados del cuerpo con las palmas hacia delante.
e L.os miembros inferiores juntos, con los pies paralelos.

> Plano medio
sagital.

Planos

Planos frontales sagitales
(coronales)

Las descripciones anatomicas se basan
en cuatro planos imaginarios que cruzan
el organismo en la posicion anatomica

Planos

fransversos.

El uso principal de los planos anatémicos es para
describir secciones.

Secciones
longitudinales. Secciones

oblicuas.

Secciones
transversas.



Superior:

Estructura que esta mas proxima al vértice (vértex), la parte mas
elevada del craneo.

Craneal:

Se refiere al craneo y es util para indicar la direccion (cabeza o
Craneo).

Inferior:

Estructura situada mas cerca de la planta de los pies.

la region de la cola, representada en el ser humano por el céccix (hueso de la
cola), hueso situado en el extremo inferior (caudal) de la columna vertebral.

Indica la supertficie frontal del cuerpo.




Rostral:

Se utiliza a menudo, en vez de anterior, al describir partes del
cerebro; significa hacia el rostrum, sm embargo, en el ser humano
indica mas cercano a la parte anterior de la cabeza.

Medial:

Se emplea para indicar que una estructura esta mas proxima al plano
medio del cuerpo.

Lateral:

Indica que una estructura esta mas alejada del plano medio.

Se refiere habitualmente a la cara superior de cualquier
parte que protruye anteriormente desde el cuerpo, como el
dorso de la lengua, la nariz, el pene o el pie. También se
utiliza para indicar la superficie posterior de la mano,
opuesta a la palma.

Planta:

Es la cara inferior del pie, opuesta al dorso, y su mayor
parte esta en contacto con el suelo al estar de pie descalzo.



Superficie dorsal:

Es la superticie de las manos y los pies, y de los dedos de ambos,
correspondiente al dorso.

Superficie palmar:

Corresponde a la palma.

L FE

Superficie plantar:

Superficie de los pies y sus dedos correspondientes a la planta.

Terminos combinados.

Describen posiciones

intermedaas.

Inferomedials: Superolateral:

; . Indica mas proximo
Mas proximo a los 1
A la cabeza y mas lejos

pies v al plano
medio.

del plano medio.




Terminos de relacion y comparacion independiente de la
posicion o planos anatomicos.
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Fuera, o mas
lejos, del
centro de un
érgano o
cavidad.

pilaterales

Son las estructuras

pares con
componentes

derecho e izquierdo.

Algo que ocurre en
el mismo lado que
otra estructura del

cuerpo.

Posicion de estructuras
con respecto a la
superficie del cuerpo, o
a la relacién de una
estructura con otra
subyacente o
suprayacente.

Estan
relacionados
principalmente

con la superficie

corporal o su
ndcleo central.

Se usan al comparar
posiciones mads préoximas
o mas lejanas, de la raiz

de un miembro o
De la cara central de
una estructura lineal.

Dentro, o mas
proximo, del
centro,
independienteme
nte de la
direccion.
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Son las que se
encuentran en un
solo lado.

Algo que ocurre en
el lado opuesto
del cuerpo en
relaciéon con otra
estructura.



Terminos de movimiento.

* Se definen con respecto a la posicion anatémica; ocurren dentro de y en torno a los ejes
alineados con planos anatémicos especificos.

 La mayoria de los movimientos se producen en los lugares donde dos o mas huesos o
cartilagos se articulan entre si, diversas estructuras no esqueléticas presentan
movimientos (la lengua, los labios, los parpados).

Pares de

Indica doblamiento o disminucion del angulo entre los
huesos o partes del cuerpo. En la mayoria de las
articulaciones (p. ej., el codo), la flexién indica
movimiento en una direccion anterior.

movimientos
opuestos.

Ocurren generalmente en los
planos sagitales en torno a un eje
transverso

Indica enderezamiento o aumento del dngulo entre
los huesos o partes del cuerpo. Suele producirse en
una direccion posterior

Flexiones.

Describe la flexion en la
articulaciéon talocrural, .
e se broduce al subi . La extension de un
quesep ut Iu " Dobla el pie y los miembro, o de parte de
una cuesta o a dedos hacia el suelo, él, mas alla de los

levantar del suelo la . .
) i como al ponerse de limites normales puede
parte anterior del pie y v
producir lesiones.
los dedos.

puntillas.




Ocurren generalmente
en un plano frontal en
torno a un eje
anteroposterior
Excepto en los dedos,
abduccion significa
alejamiento del plano
medio, v aduccion
indica el movimiento
opuesto, de
acercamiento hacia el
cuerpo.

Es un movimiento circular
en una secuencia de
flexion, abduccion,

extension y aduccion (o en

el sentido opuesto), de tal
modo que el extremo distal
de la parte se desplaza en
circulo. Puede ocurrir en
cualquier articulacion en
que sean posibles todos
estos movimientos

Movimientos.

Indica la
separacion entre
ellos al alejarse del

3.er dedo (medio)

de la mano en

posicion neutra o
del 2° dedo del pie

en posicion neutra.

\/

Indica el giro de
una parte del
cuerpo en torno a
su eje longitudinal.

Indica la cercania
entre ellos al estar
previamente
separados, se
acercan al 3er dedo
(medio) de la mano
o al 2° dedo del
pie, situados en
posicion neutra.

Acerca la superticie
anterior de un
miembro al plano
medio.

Derecha o
1zquierda, es una
forma especial de

abduccion que soélo
ocurre en el cuello

y el tronco.

Aleja la superticie
anterior del plano
medio.




Gira el radio
medialmente, de
modo que la palma de
la mano mira
posteriormente v el
dorso anteriormente.
Cuando el codo esta
flexionado, la
pronacion mueve la
mano de modo que la
palma mira hacia
abajo

ks una
combinacion de
eversion y
abduccion, el

resultado es un
descenso del borde
medial del pie (pie
plano= pronacion).

El radio rota
lateralmente vy se
descruza de la ulna, y
el antebrazo pronado
vuelve a la posicion
anatémica. Cuando el
codo esta tlexionado,
la supmacién mueve la
mano de modo que la
palma mira hacia
arriba.

Implica
generalmente unos
movimientos que
elevan el borde del
ple; una
combinacion de

mversion y
abduccion.

Aleja la planta del
pie del plano
medio y la gira
lateralmente.

Es el movimiento
que pone en
contacto el pulpejo
del 1.er dedo
(pulgar) con el de
otro dedo

Acerca la planta del
pie hacia el plano
medio.

Movimiento del
pulgar desde la
oposicion hasta la
posIcIOon
anatomica.




Movimiento hacia
adelante, como al
protruir la mandibula
(menton), los labios o
la lengua.

Movimiento hacia
atras, como al retruir
la mandibula, los
labios o la lengua.

Se usa en
movimientos
anterolaterales y
posteromediales de la
escapula sobre la
pared toracica: causa
el desplazamiento de
la region del hombro
anterrormente y
posteriormente.

Desciende o

mueve una parte
hacia abajo.

Asciende o mueve
un parte hacia
arriba.




gistema tegumentq,.,-o.

Se toma en
consideracion en el
diagnéstico
diferencial de casi
todas las
enfermedades.
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La piel es accesible y
constituye uno de los
mejores indicadores
del estado general de
salud.
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Su observacion
cuidadosa es
importante en la
exploracion fisica.
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Proteccion del cuerpo:s Contra los efectos
ambientales, como: erosiones, pérdida de
liquidos, sustancias nocivas, radiacion UV y
m.O. iNVasivos.

Contencion de las estructuras corporaless
Contiene los tejidos y érganos, asi como, las
sustancias vitales, especialmente los liquidos
extracelulares, lo que previene la
deshidratacion, lo que puede ser grave en las
lesiones cutdneas extensas (quemaduras).

Regulacion térmicas Mediante la
evaporacion del sudor y/o la dilataciéon o
constriccion de los vasos sanguineos
superficiales.

$ensibilidads Mediante los nervios
superficiales y sus terminaciones sensitivas.

$intesis y almacenamiento de vitamina
D.

> 4
L AEEE TR,

*



¢ I FEF FFF NN FEFEEFEEEEEEFEE NN EEEEEEE NN EEEN NN NN EEEENEEENEENEEEE NN NN NEENNEEEEEENEEENEEDN ),

Es el 6rgano mas grande del cuerpo y se compone de la epidermis (piel) o
capa superficial y la dermis, una capa de tejido conectivo mas profunda.
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sistema esquelétice,
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| : Esqueleto axials Estd compuesto por los huesos de la cabeza I
. » .4 (craneo), el cuello (hueso hioides y vértebras cervicales) y I
G 6 : el tronco (costillas, esternén, vértebras y sacro). [
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— : Esqueleto apendiculars Se compone de los huesos de los miembros, |
- '_ p— i incluidos los que constituyen las cinturas escapulares I
aci” YAy (pectoral) y pélvica. I
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3 que forma las partes del - eStSIn LSS tl.erths por L:n
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movimientos
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La proporcion de ‘s 3 -
prop 3 . Proporcionans
cartilago y hueso en el 3 1
esqueleto cambia a k 1
medida que la persona L . @ Soporte para el cuerpo y sus cavidades vitales; es el
crece: cuanto més g = principal tejido de sostén del organismo.
N [ |
joven, mas cantidad de o 1
cartilago posee. K = @ Proteccion para las estructuras vitales (p. €j., el
X R 5 corazdn).
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: Hueso compacto: : |
I Tejido 6seo denso y sélido que forma la capa externade los |
I huesos, y que proporciona fuerza y proteccion. [ >
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Hueso esponjoso: :
#9558 TEs un tipo de tejido 6seo que se caracteriza por su estructura menos densa |
Unesq ‘n:'\.‘\ 2 P
SO y por estar formado por una red de trabéculas éseas. I
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Clasificacion:
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: i « : Los huesos se clasifican : : ;
I I 1 segﬁn SU formq- J I Loshuesosplanos |
Los huesos largos son [ . . |
| [ | | I cumplen habitualmente
~_ tubulares. > I
QR \ J I una funcién protectora.
2
- 1 | I
| [l I [ I
| I . [
I Los huesos cortosson | | Los huesos irregulares
,j ) . .
| 1 en el tarso (tobillo) y el I las de los huesos largos, §
e I cortos y planos 1
/ N l, - 2 rL--———-——-ﬂ— I
7\\, - /_fj I"". - & I I

Los huesos sesamoideos (p. €j., la e -

A 2~ rétula de la rodilla) se desarrollan
: en ciertos tendones y se hallan
donde éstos cruzan los
extremos de los huesos largos de los I
miembros; protegen los tendones
frente a un excesivo desgaste, y a Il
menudo modifican
el dngulo de insercion tendinosai.
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Estad compuesto por todos los masculos del cuerpo.

W T Los masculos esqueléticos voluntarios constituyen su gran
‘ o2 iia) mayoria y estdn compuestos por un tipo especifico de tejido
muscular.

! ’ _ ’- | Otros tipos de tejido muscular forman algunos masculos (p.
| | & Ej., Los musculos ciliar y detrusor, y los masculos erectores

| ¥ !

N ¢ | i & del pelo).

Son componentes importantes de los 6rganos de otros
sistemas: cardiovascular, digestivo, genitourinario,
; ﬁ & tegumentario y visual.
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Las células musculares (fibras musculares) tienen de forma
alargada y estrecha en estado de relajacion y son células

contrdctiles especializadas. Estdn organizadas en tejidos que
mueven partes del cuerpo, o modifican temporalmente la
forma (reducen total o parcialmente el perimetro) de los
oérganos internos.

El tejido conectivo asociado conduce fibras nerviosas y -

capilares a las células musculares, uniéndolos en haces o

fasciculos.
- O
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Misculos
estriados
esqueléticos:s

Son masculos somaticos
voluntarios que
componen los muasculos
esqueléticos del sistema
muscular que mueve o
estabiliza los huesos y
otras estructuras.
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Tipos de musculos.

ol 0

Mauasculos
estriados, no
estriados y

lisos.
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Misculo
estriado
cardiaco:

Es un masculo visceral
involuntario que
constituye la mayor
parte de las paredes
cardiacas y
de las partes
adyacentes de los
grandes vasos, como la
aorta, y bombea la

sangre.
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Masculos somaticos (pared
corporal) y viscerales
(componen los érganos
huecos de las cavidades
corporales o los vasos
sanguineos).

Muasculos
voluntarios e
involuntarios.

’———--———~

4

4

Miasculos lisos
(no estriados) s

Son msculos viscerales
involuntarios que forman
parte de las paredes de la

mayoria de los vasos
sanguineos y érganos huecos
(visceras), y mueven
sustancias a través de ellos
mediante contracciones
secuenciales coordinadas
(pulsaciones o contracciones
peristalticas).
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$istema nervioso,
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Permite al organismo reaccionar frente a los continuos cambios que
se producen en el medio ambiente y en el medio interno. Ademas,
controla e integra las diversas actividades del organismo, como la
circulacion y la respiracion.
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serleelrcllrnenee. Funcionalmente.

] Sistema |{ | ‘l
s nte.mc nervioso : o ]
nervioso og 2 o J o o

periférico | Sistema | | Sistema :

central (’NP)S I . 1 | o
} merviogo , |, nervioso !
(’NC)‘ I o o I I > I
) somatico . | autonomo :

Es el resto del
|
Compuesto por sistema nervioso 0 (’N’)° : : (’NA)' [
el encéfalo y la qgue no | 1 1 :
médula espinal pertenece al : 1 1 1
1 \
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Neuronas motoras multipolares:
Poseen dos o mas dendritas y un solo axén, que puede tener uno o mds ramos colaterales.
Son el tipo mas habitual de neurona en el sistema nervioso (SNC y SNP).

Todas las neuronas motoras que controlan los masculos esqueléticos y las que componen el SNA son neuronas multipolares.

Neuronas sensitivas seudomonopolares:

Poseen una corta prolongacién, aparentemente Gnica (pero en realidad doble), que se extiende desde el cuerpo celular.

Esta prolongacion comdn se separa en una prolongacion periférica, que conduce los impulsos desde el 6rgano receptor hacia
el cuerpo celular, y una prolongaciéon central, que contintia desde el cuerpo celular hasta el SNC.

Los cuerpos celulares estan localizados fuera del SNC, en los ganglios sensitivos; por lo tanto, forman parte del SNP.

Unipolar Bipolar Pseudounipolar Multipolar
Dendrita

Cuerpo de
la celula

Receptor
sensorial

Receptor
sensorial




$inapsis o puntos de contacto interncuronales.

La comunicacion se produce por medio de neurotransmisores, sustancias quimicas liberadas o
secretadas por una neurona que pueden excitar o inhibir a otrg, lo que contmua o interrumpe la
conexion de los impulsos o la respuesta a ellos. =S

Oligodendrocito
Vaina de mielina
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Las células de la neuroglia (células gliales o glia)s

Son aproximadamente cinco veces mds abundantes que las neuronas.

Son células no neuronales ni excitables que constituyen un componente principal del tejido
nervioso, con las funciones de apoyar, aislar o nutrir a las neurona:s.

En el SNC, la neuroglia incluye la oligodendroglia, los astrocitos, las células ependimarias y la
microglia (pequenas células gliales).

En el SNP, la neuroglia comprende las células satélites en torno a las neuronas de los ganglios
sensitivos de los vervios espinales (raiz posterior) y los ganglios del SNA, y las células de Schwann
(neurilema)
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