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Moore, K. L. (Anatomía de Moore. Pág. 42) Figura 1 Principales regiones del cuerpo y del miembro inferior. Descripción de la 
anatomía en relación con la posición anatómica de referencia 

 
Moore, K. L. (Anatomía de Moore. Pág. 45) FIGURA I-2. Planos anatómicos. Demostración de los principales planos del cuerpo 

Moore, K. L. (Anatomía de Moore. Pág. 48) FIGURA I-4. Términos de relación y comparación. Estos términos describen la 

posición de una estructura respecto a otra. 

Moore, K. L. (Anatomía de Moore. Pág. 48) FIGURA I-5. Términos de movimiento. Estos términos describen movimientos de 
los miembros y de otras partes del cuerpo; la mayoría de los movimientos tiene lugar en las articulaciones, donde dos o más 
huesos o cartílagos se articulan unos con otro 
Moore, K. L. (Anatomía de Moore. Pág. 52) FIGURA I-6. La piel y algunas de sus estructuras especializadas 

Moore, K. L. (Anatomía de Moore. Pág. 60) FIGURA I-11. Sistema esquelético. 

Moore, K. L. (Anatomía de Moore. Pág. 60) FIGURA I-12. Secciones transversales del húmero. La diáfisis de un hueso vivo está 
formada por un tubo de hueso compacto que rodea la cavidad medular 

Moore, K. L. (Anatomía de Moore. Pág. 63) FIGURA I-14. Desarrollo y crecimiento de un hueso largo. A) Formación 

de los centros de osificación primario y secundarios. B) El crecimiento longitudinal se produce a ambos lados de 

las láminas (placas) epifisarias cartilaginosas (flechas dobles). El hueso formado en el centro primario de la diáfisis 

no se fusiona con el formado en los centros secundarios epifisarios hasta que el hueso ha alcanzado su talla 

adulta. Cuando el crecimiento cesa, la lámina epifisaria agotada es reemplazada por una sinostosis (fusión de 

hueso con hueso) que podemos observar, en las radiografías y en las secciones de hueso, como una línea en la 

epífisis. 

Tejido articular. Arthorlink.com. https://www.arthrolink.com/es/enfermedad/comprender/las-articulaciones 

Moore, K. L. (Anatomía de Moore. Pág. 69) FIGURA I-17. Los seis tipos de articulaciones sinoviales. Las 

articulaciones sinoviales se clasifican según la forma de sus superficies articulares y/o el tipo de movimiento que 

éstas permiten 

Moore, K. L. (Anatomía de Moore. Pág. 72) tabla 1.1 tipos de músculos (tejido muscular) 

Moore, K. L. (Anatomía de Moore. Pág. 77) FIGURA I-21. Unidad motora. La unidad motora consta de una única 

neurona motora y de las fibras musculares que inerva. 

Moore, K. L. (Anatomía de Moore. Pág. 82) FIGURA I-23. Estructura de los vasos sanguíneos. Las paredes de la 

mayoría de los vasos sanguíneos tienen tres capas concéntricas de tejido, lamadas túnicas. Con menos músculo, 

las paredes de las venas son más delgadas en comparación con las arterias, y tienen una amplia luz que 

normalmente aparece aplanada en las secciones 

Moore, K. L. (Anatomía de Moore. Pág. 85) FIGURA I-25. Venas satélites. A pesar de que la mayoría de las venas 

del tronco discurren como largos vasos únicos, las venas de los miembros transcurren en forma de dos o más 

vasos más pequeños que acompañan a una arteria en una vaina vascular común. 

Moore, K. L. (Anatomía de Moore. Pág. 89) FIGURA I-27. Sistema linfoide. 

Moore, K. L. (Anatomía de Moore. Pág. 94) FIGURA I-30. Organización básica del sistema nervioso. 

Moore, K. L. (Anatomía de Moore. Pág. 95) FIGURA I-32. Fibras nerviosas mielinizadas y amielínicas. L 
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