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ANATOMIA Y FISIOLOGIA DEL SISTEMAS
RESPIRATORIO

El sistema respiratorio es el conjunto de é6rganos y tejidos que
intervienen en la respiracion. Se le conoce también como via
respiratoria o aparato respiratorio, y es clave en la obtencion de
oxigeno como fuente de energia.
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Por arriba del diafragma, la cavidad toracica contiene el
corazon, los vasos sanguineos de gran calibre, la traquea,
el eséfago y el timo en la regidon central, y esta llena en
otros sitios por los pulmones derecho e izquierdo.

Los pulmones normalmente llenan la cavidad toracica, de modo que
la pleura visceral que cubre cada uno es empujado contra la pleura
parietal que reviste la cavidad toracica. Asi, en circunstancias
normales, hay poco o ningun aire entre las pleurales visceral y
parietal. Empero, hay un “espacio potencial” llamado el espacio
intrapleural que puede convertirse en un espacio real si las pleuras
visceral y parietal se separan cuando un pulmon se colapsa.




RESPIRACION . .
Entrada de Aire Salida de Aire ASPECTOS FISICOS DE LAVENTILACION:
El movimiento de aire hacia adentro y afuera de los
pulmones ocurre como resultado de diferencias de
presion inducidas por cambios de los volumenes

pulmonares.
La ventilacion esta influida por las propiedades fisicas - ’.‘5,\
de los pulmones, incluso su adaptabilidad, elasticidad i P
y tension superficial. m m
P El movimiento de aire desde presion mas alta hacia presion mas
) g N G baja, entre la zona de conduccién y los bronquiolos terminales,
; ocurre como resultado de la diferencia de presidon entre los dos
I e g extremos de las vias respiratorias.

Elflujo de aire através de bronquiolos, aligual que el flujo
de sangre a través de los vasos sanguineos, es
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directamente proporcional a la diferencia de presion e liso
Saco

inversamente proporcional a la resistencia al flujo por  aweoiar™
Alvéolo
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Las diferencias de presion en el sistema pulmonar son

Volimenes Pulmonares
~ inducidas por cambios de los volumenes pulmonares. La
r Ty, adaptabilidad, elasticidad y tensién superficial de los
e -”.—ﬁ”\&—;‘—\__—__ pulmones son propiedades fisicas que afectan su
== -__: funcionamiento.
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La presion intrapulmonar es la presion dentro de los
pulmones que cambia durante la inhalacion y PRESION INTRAPULMONAR
exhalacion para permitir el flujo de aire. La presion
intrapleural es la presion negativa en el espacio
entre las pleuras que rodean los pulmones,
manteniéndolos inflados y facilitando la respiracion.




INSPIRACION

Combios de la Tresion lerpiralony

Inspracion  Espiracion

Presion Intropuimonar a 9
(merHg)

Prasidn Intopleutol
(mmitg) 6 3

Presoo fomsplesd 5
(mmHg]




MECANICA DE LA RESPIRACION:

MECANICA DE LA RESPIRACION

La inspiracion tranquila, normal, se produce por contraccion
muscular, y la espiraciéon normal, por relajacion muscular y
retroceso elastico. La cantidad de aire inspirado y espirado se
puede medir de diversas maneras para proRbar la funcidn
pulmonar.

Inhalacion Exhalacion

La ventilaciéon pulmonar consta de dos fases: inspiracion
y espiracién. La inspiracion (inhalacion) y la espiracion
(exhalacion) se logran por aumento y disminucion
alternos de los volumenes del térax y los pulmones.

IDSEIRACION INSPIRACION:
"L Es la primera fase de la respiracion, donde el aire entra en los
- ‘ A pulmones. Este proceso ocurre cuando el diafragma se contrae y
~ ..\:_. desciende, mientras los musculos intercostales externos también se
s contraen, levantando las costillas y expandiendo la cavidad toracica.

La presién dentro de los pulmones disminuye por debajo de la  PresonesenlaCavdad Toriciea  §

presion atmosférica, lo que provoca que el aire fluya hacia los P
pulmones a través de las vias respiratorias. Durante la inspiracion, el , ' :
aire rico en oxigeno llega a los alvéolos pulmonares, donde ocurre el ( ; f‘i rosm s
intercambio de gases con la sangre.
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T La cavidad toracica también se agranda debido a los musculos
e intercostales presentes entre las costillas. Esto ayuda en la
contracciény en la traccion de la caja toracica, tanto hacia afuera
como hacia arriba. Tan pronto como los pulmones se expanden, el
aire ingresa por la nariz o la boca.

ESPIRACION: ESPIRACION
También se conoce como exhalacion. El proceso es opuesto al de la ‘
inhalacién. Aqui, el diafragma se relaja y se mueve hacia arriba en la 'L
cavidad toracica. Incluso los musculos intercostales entre las %

costillas también se relajan, lo que reduce el area en la cavidad
toracica.



Gradualmente, el area nombrada anteriormente disminuyey
el aire rico en dioxido de carbono se ve obligado a salir de los
pulmonesy la traqueay asi, finalmente, salir por la nariz.

HEMOGLOBINA:

Es una proteina esencial que se encuentra en los glébulos rojos
(eritrocitos)y se encarga de transportar oxigeno desde los pulmones
hacia los tejidos del cuerpo, y de llevar diéxido de carbono desde los
tejidos de vuelta a los pulmones para su eliminacion.

Luego, este oxigeno se libera en los tejidos, donde es
necesario para los procesos metabdlicos, y la hemoglobina
se une al diéxido de carbono (formando
@b+ ©CO:=HbCO. @0 carbaminohemoglobina) para transportarlo de regreso a los
Karbohemogiobin e . .7
pulmonesy expulsarlo a través de la espiracion.
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