
GENERALIDADES SOBRE EL CUERPO HUMANO
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A
El planomedianoomedio es elplano longitudinal que divide por la líneamedia lacabezayel tronco endos
mitades: unaderecha y unaizquierda. Lapresencia de la linea media seccionadadelacolumnavertebral y la
médula esp inal es característicade esteplano. El planomediano coincidecon elplano sag ital medio.

NC: (1) Utilice los colores más claros en A-D. (2) Coloree un
plano del cuerpo en eldiagrama central; luegocoloree su títu lo,
vistadel corte correspondiente yejemplodel cuerpo seccionado.
(3) Pinte todael área dentro de los contornos gruesosdelas
vistasde los cortes.

B
El plano sagital esunplano longitudinal quedividelacabeza yeltronco en dospartes (nomitades): una
derecha y una izquierda Esparalelo al planomediano (no medial).

C
El planocoronal ofrontal es un plano longitudinal que divide elcuerpo (cabeza, tronco, extremidades) osus
elementos en dosmitadesopartes: una anterior y una posterior.

O
El plano transversal divide elcuerpo en dos mitades opartes (cortescruzados) : una superior yuna inferior. Es
perpendicu laralosplanos longitudinales. Los planos transversales pueden ser planos horizontales del cuerpo en
posición vertical. Los radiólogos llamanalos planostransversales cortes/secciones "axiales» o-uansaxales-.

El estudiodel cuerpo humano requiere lavisual izaciónde
regionesycomponentes internos "Disección» (dis-, separar,
aparte; sec-, cortar) es eltérminoque designa lapreparacióndel
cuerpo para su inspección interna. Unmétodo de disección
permite una orientación visual uniforme aldividir elcuerpo en
partes, llamadas "cortes» o"secciones», junto con sus líneas de
referencia, llamadas "planos». Lavisualizac ión yel estud iode las
estructuras internas sonposiblesgraciasalautilización de
técnicas de imagen, como tomografía computadorizada (TC) y
resonancia magnética (RM).
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NC:Coloree las flechasy títulos, pero no las ilustraciones.

Lostérminosde posiciónydireccióndescriben las re lacionesdeun
órgano con otros, generalmentealo largo deunodelostresplanos
corporales ilustradosen laláminaanterior. Para evitar confusiones,
estostérminoshacen referenciaa la posiciónanatómicaconvencional:
cuerpo erguido enbipedestación, extremidadesextendidas, palmasde
las manos haciadelante.

Estostérminoshacen referenciaauna estructuraqueestá
máscerca delacabeza, oenunaposición másalta, que
otraestructuradel organismo. No se empleancon respecto
alasextremidades.

B
Estostérminos hacen referencia aunaestructuraqueestá en
posición másdelanteraqueotra estructura del organismo.
Espreferibleeltérmino "anterior».

C
Estostérminos hacen referenc ia aunaestructura que está en
posición mástrasera que otraestructuradel organismo. Es
preferibleel término"posterior».

D
Estetérminohace referenciaauna estructuraque está más
cerca delplano medianoqueotra estructuradel organismo.
"Medial»no es sinónimode"mediano» o"medio».

E
Este término hace referenciaaunaestructuraqueestá más
alejadadel plano mediano queotraestructura del
organismo.

F
Estetérmino, quesólose empleapara las extremidades,
hacereferenciaauna estructura que está máscercadel
planomediano odelaraízdelaextremidad queotra
estructura deesa mismaextremidad.

Estetérmino, que sóloseemplea paralasextremidades,
hace referenciaauna estructura que está másalejadadel
planomedianoode laraízdelaextremidad queotra
estructura deesamismaextremidad.

H
Estos términos hacen referencia aunaestructura que está
máscercadelospies, oen una posiciónmásbaja, queotra
estructura delorganismo. No se emplean conrespectoalas
extremidades.

t J
El término «superficial»es sinónimo deexterno; eltérmino
«profundo» essinónimode interno. Enrelación con el punto
de referenciaenlaparedtorácica, unaestructura es
superficial siestá más cerca de lasuperficiedel cuerpo, y
es profundasiestámás alejada dedichasuperfic ie.

K L
El término -ipsilateral- significa"en el mismo lado» (queel
punto de referencia); -connalateral- significa"en el lado
opuesto» (del puntodereferencia).

2

ni ]J( ;
Puntode

Loscuadrúpedospresentan cuatro puntosde dirección:
extremodelacabeza (craneal), extremo delacola(caudal),
ladodel vientre (ventral) y lado delaespalda (dorsal).
En los bípedos (p. ej., el ser humano), el ladoventral también
es anterior;el ladodorsaltambién esposterior; elextremo
craneal tambiénes superior,yelextremocaudal es inferior.



CÉLULAS y TEJIDOS

c:Utilicecolores muyclaros en todalalámina. (1) Coloree las flechas que señalan la
• calizaciónde lostejidos epitelialesenlosdistintos órganos.

stejidos epiteliales, uno de los cuatro tipos básicosde teji do, constituyen lasuperficie
J erativadelapielyde todas lascavidadescorporales, incluidosvasos,conductos yglándulas.
otegen, segregan, absorben osienten (p. ej., neuroepitelio). Al gunos inclusose contraen
mioepitelio). Los tejidos epiteliales sepresentan generalmente como una capa única (simple) o
OIúltiple(estratificado). Lacapa inferiordelepitelioestá unidaal tejido conjuntivosubyacentepor
ediode unamembranabasal (láminas basal yreticu lar segregadas). Las célulasepitelialesestán

, nectadas entre sí por unoomásdelos siguienteselementos: glucoproteínasadherentes,
j esmosomas, uniones en hendidura(gapjunctions)ybandascircunferenciales (nosemuestran).

+
Estetejidosuperficial tienefuncionesde filtración,difusión, secreción yabsorción.

El epitelio escamoso simple estácompuestopor células delgadas similares auna placao
'ámina.Tiene funcionesdedifusión. Reviste elcorazón ytodos los vasossanguíneos (endotelio) ,
élulasde lasvias aéreas, cavidades corporales (mesotelio), etc.

©@®o©@s
El epitelio cúbico simpleestácompuestogeneralmentepor células secretoras yconlorma las
) ándulasdetodoel organismo, túbulos renales, bronquiolos terminalesde lospulmones y
onductosde los aparatos reproductivos.

Superficie libre
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F
Etaparato urinario está revestido pormúltiples capas de células, Con lavejiga vacía, la
capafibromuscular se contraedebidoal tono muscular; elepitelio está fuertemente concentrado.
Conladistensiónvesical, lascé lulas seelongan, yel te jido es más delgadoqueenestado
contraído.Estete jido respondealos cambios de volumen.

E
Esteepitelio puede estar queratinizado (pie l)ono (vacidadoral, faringe, cuerdas vocales,
esófago, vagina, ano). Lascélulasbasalesson generalmente columnar ygerm inativas.

Lasglándulas exocrinas (p. ej., sudoríparas, sebáceas, pancreáticas, mamarias) surgencomo
protuberancias del tejidode revestimiento epitelial, conservanun conducto que llegahasala
superficielibrede la cavidadopiel y excretan/segregan algunasustancia. Lasporciones
secretoraspuedenadoptar una de varias formas(tubular, espiral,alveolar/aclnar) yestán
conectadasauno omás conductos.

Lascélulas glandulares producenysegregan/excretanmaterialesde diferentecomposición; por
ejemplo, sudor, leche, sebo, cerumen, hormonas, enzimas, etc. Enlamayoría deloscasos son
lascélulasmioepiteliales lasque inducen lasecrec ióndel material producido.

Lascélulas columnares seagrupanestrechamenteentre síformandounasolacapa, aunque
areceque esténestratificadas. Todas las células estánunidasalamembranabasal. Estetipode
tejidoreviste losaparatos reproductivo yrespiratorio. Los ciliosde la superficie libremueven
olectivamentelos materiales superficiales por medio deimpulsos ondulantes que se alternan
conperíodosdereposo.

Lasglándulas endocrinas surgencomoexcrecencias epiteliales,peo 'n:,,- :- ::-
lasuperficieduranteel desarrollo. Se asocian íntimamente conuna ec -:.c.: .
susproductos hacia ella.

a,O@ 'iTO [fO©I%©@+
El epitelio estratificado sueleser resistente a las lesiones por desgasteydesgarrodebido ala
rápidareposiciónde las células.

C
Ef epitelio columnar simple reviste el tracto gastrointestinalyrealiza funcionesdesecrecióny
absorción. Lasuperficie libre(apical) puedeestar cubiertapor proyecciones digitiformes de la
embranacelular, llamadasmicrovellosidades, que aumentan el área superficial de

secreción/absorción.
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NC: Utiliceelcolor amarillopara CyCI yel rojo para J. (1 ) Empiececon lailustracióndel medio ala
izquierdaysustítulos re lacionados(deAaK). Los títu los ymárgenes de los cortes microscópicosde
TCregular/irregular denso (FI , F') recibenelco lordel colágeno (F), ya que ésta es laestructura
dominanteenambostejidos. (2) No coloree lamatriz.

Los te jidos conjuntivos (TC) conectan, unen ysostienen la estructuracorporal. Constan de unnúmero
variablede células, fibrasysustanciasbásicas (líquidos, sol/gel ominerales) . Anivel microscópico
(lamagnificación de las ilustracionesesaproximadamente de 6DDx), los tejidos conjuntivos van
desdelasangre(células/ líquidos), pasandopor los tejidos fibrosos (células/fibras/matrizvariable),
hasta los tejidosdesosténmás rigidos (células/fibras/matrizdensa) , comoel cartílago yel hueso
mineralizado. Tambiénexiste tejido conjuntivo aniveles visibles de la organización corporal , en capas
fascialesdelasparedes, tendones, ligamentos, hueso, etc. Estaláminase centra en los te jidos
conjuntivos fibrosos (TC propiamentedichos)
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El tejidoadiposoesun agregado deadipocitos quemantienela
cohesiónmediantefibras reticularesy colagenóticasyque seasocia
estrechamente acapilaressanguíneosy linfáticos. El
almacenamiento/liberaciónde grasas en/desdeel tejido adiposoestá
regulado por hormonas (incluidosciertos factores nutricionales) y
estímulos nerviosos. Actúa como fuente de combustible, aislante
yamortiguadormecánico, yalmacenavitaminas liposolubles. El tejido
adiposo se local izaprincipalmente en lafasc ia superficial (sobre todo
de las mamas, nalgas, pared abdominal anterior, brazos ymuslos),
médula ósea amarilla ysuperficie de lasmembranasserosas.

El tejidoconjuntivoareolar laxo se caracteriza por un gran
número decélulas, unadisposicióndefibras irregulary laxa
yuna matriz líquida moderadamente viscosa. Los fibroblastos
segregan lasfibras y lasustanciabásica deestetejido. Los
macr6fagos móvilesengullendetritoscelulares,materiales
extraños ymicroorgan ismos. Los adipocilos ,que almacenan
lípidos, puedenser escasos oabundantes (tejido adiposo).
Losplasmocitos segregananticuerpos en respuestaalas
infecciones. Los mastocitos contienen heparlna yotros
productossecretores, algunos deloscualesdesencadenan
reaccionesalérg icas cuandoseliberan. Haymuchasotras
célulasque pueden transi tar por los tejidos fibrosos laxos,

comolos leucocitos (glóbulos blancos). El colágeno (cadenas proteicasque muestranunagranfuerza
tensora) y lasfibras elásticas (compuestas por laproteínaelastina) constituyen los elementos fibrososde
sosténde este tejido. El tejido reticular es una variantemenor de co lágeno que forma redesde sostén
al rededor de agrupacionesce lulares en los tejidos hernopoyéticos, tejidos linfoides y tejido adiposo La
matriz (que consta principalmente de agua yglucoproteínas yglucosaminoglucanos en solución)es la
sustancia básicaintercelular en laqueoperan todos los componentes anteriores; en el te jido fibroso tiene
unaconsistencia líquida. Numerososcapilares discurren por este tej ido. El tejido conjuntivo laxopresente
en laprofund idad delapielse denominafasciasuperficial, tejidosubcutáneoohipodermis. Seencuentraa
niveles profundos delos tejidosepiteliales delasmembranas mucosayserosadelos órganoshuecos.

J F' A F I+ J 1+

Eltejido conjuntivoregular densoes una masa densadefibras colaqenóticas/elásticas
dispuestasen paralelo que forma los ligamentos y tendones. Opone una gran resistencia a las
fuerzasdetensiónde cargaaxial, aunque permiteuncierto estiramíento. Los tendones/ligamentos
contíenen pocas células, principalmente fibroblastos.Los ligamentosregulares densoselásticos se
encuentranenlanucayentre lasvértebras; et endón calcáneo es laestructuraelástica(tendón
o ligamento) más grandedel cuerpo, y21nnaceoa laenergía que seutilizapara lamarcha.

El tejido conjuntivo irreg lar d. s - t 1J3S2da sa de fibras colagenóticas (yalgunas
elás icas)e • '''f css es- e fl2 matrizviscosa. Forma lacápsulas

articulares, envue eel :: j' : - .sc, "'E:: -= : -:-'_-:;¿ '2'-s.e 'art sórganosviscerales (hígado,
bazo yo ) . :-: :--: ¿ -:--:- :- ::-- , : ' =- ::- :: es resistenteal impacto

(s : : -- :--; :: ::-; ::-_=- , ! coenasestávascularizado. F I+ F2. J
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NC:Utilice los mismos co lores que empleó en laláminaanteriorpara
lasfibras colagenóticas (O) yelásticas (E) . Useun marrón claro o

amarillopara Fy rojo para L. Utilice coloresclaros para A, B, G, I YM.
Complete el material superiorantes de colorear el corte óseo.

+
A

B

O
E

Loscortes microscópicosde tejidocartilaginoso reve lan células (condrocitos) en
pequeñas cavidades (lagunas) rodeadas por una matriz dura pero flexible de aguaunida a
proteoglucanos y fibrasde colágeno. El cartílago avascular obtiene sunutrición por difusión
desde losvasos del pericondrio. Por este motivo, el cartílago nose repara bien después de las
lesiones, aunque amenudo forma parte de una estructura transitoria (callo)en elproceso de
curación dehuesos fracturados. Hay tres tipos decartílago.
El hueso es una estructura singular por su matriz mineralizada (por peso, 65%mineral
y35%orgánico). El esqueleto es óseo. El hueso esun reservoriodecalcio; sirve comoanclaje
para los músculos, tendones y ligamentos; alberganumerosasvísceras, y colaboraenel
mecanismo de larespiración. Su cavidad en determinados huesos es un centro de actividad
hemopoyética (generaciónde sangre) ; en otros huesos, sucavidades unazona de
almacenamientodeIípidos.

0'
Ellibrocartílago ofrece fuerza combinada con flexibilidad, y resiste tanto los impactos como
las fuerzastensoras. El mejor ejemplode este tejido es eldisco intervertebral. Consta de tejido
fibroso densoentremezcladocon cé lulas cartilaginosasyunacantidad re lativamentepequeña
dematrizintercelular.

E'
Este tejido es esencialmente cartilago hialino con fibras elásticas yalgode colágeno.
Sostiene laparte externade laoreja y laepiglotis de lalaringe.Note su flexibilidad singular
tocándose supropiaoreja.

[}{]OL%O"O[NfJ@ A'
Muy conocido por recubrir los extremos de los huesos (cartílagoarticular), elcartílago
hialino es avascular, insensible y compresíbl e. Esporoso, eincrementa laabsorción de
nutrientesy oxígeno. Actúacornosoportede laparte externa delanariz(comparesusensación
con ladel cartílagoelástico de laoreja). Constituyeelprincipalapoyoestructural para la laringe
ygran parte del aparato respiratorio inferior. Sirve como modelo durante las fases inic iales del
proceso deosificación (Lámina168).
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Mientras va leyendo, examine laLámina 20. El hueso puede adoptar dosformas: compacta yesponjosa.
El huesocompacto constituye el armazóndel hueso, es resistentea los impactos,aguanta el peso y
está revestido por una vaina de periostio fibroso que lomantiene con vida. El huesocompactoconsta de
una seriede columnas conocidas como sistemas laminares deHaversuosteonas:capas concéntricas
(láminas) de matrizcolagenótica mineralizada alrededor deun canal central (deHavers) que contiene
vasos sanguíneos. Los canales de Volkmann interconectan loscanales deHavers. Nólense las láminas
intersticialesentre las columnas y las láminas circunferencialesque envuelven aéstas. Entre las láminas
hay pequeñas cavidades (lagunas) interconectadas por minúsculos canales (canalículos). Las células
óseas (osteoc itos) ysus múltiples extensiones llenan estosespacios, que están conectados con el
canal de Havers. En lasáreas deresorc iónde matrizóseapueden observarseosteoclastos grandes,
multinucleados yextremadamente fagocíticos, con múltiples proyecciones cltoplasm áticas encaradas a
lamatrizqueestán destruyendo. En laLámina168 semuestran osteoblastos (células generadorasde
hueso). El hueso esponjoso está dentro delhuesocompacto yse localiza principalmente en los
extremos de los huesos largos. Estácompuesto por haces óseos entretejidos de forma irregular
(trabéculas), que carecende sistema laminardeHavers.

F
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Ventrículo
izquierdoMiofibrillas

D

Fibra
intermedia

NC: Utilice el rojo paraCy los co lores más claros para S, E,Gel. (1 ) El
sarco lema(F) , que recubre todas lascélulasmusculares cardíacasy
esqueléticas, sólo se colorea en loscortes, al igual queel plasmalema(F1),
querecubre las células demúsculo liso.(2) El núcleode las cé lulas musculares
lisa y cardíaca, situado en profundidad dentro delacé lula, sólodebecolorearse
en los planos cortados (A). (3) Sehaseparadoun disco intercalado (H) de
las células card íacas paramostrar deformaesquemática su estructura.
(4)Lasvistas celulares sonmicroscópicas.

A
'[f[gJJO®@ S

e
D

tejidomuscular, uno de cuatro tipos básicos de tejido del cuerpo humano, consta de
¿ ulasmusculares H ibras,,) y su revestimiento de tejido conjuntivofibroso. Hay tres tiposde
-=;'domuscular: esquelético, cardíaco y liso. El tejido muscular se acorta (contrae) en
- uestaa laestimulación nerviosa, desimulaciónnerviosa uhormonal. Dependiendodesus
lajes, losmúsculosesqueléticos muevenhuesospor las articulaciones, constriñen

.didadesomueven lapiel; elmúscu lo cardíaco comprime las cavidadesdel co razónu
uestalasecuencia de contracción del músculocardíaco, yel músculo lisomueve el

: tenidode las cavidades mediantecontracciones rítmicas, constriñelos vasos que rodeay
- uevepelos/cierra poros de lapiel. El tejido conjuntivo circundante transfiere lafuerza de
- atraccióndecé lula en célulaysostienelas fibrasmusculares y losnumerosos capilares
5allguíneosynerviosque las abastecen.
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Las célulasdemúsculo lisosoncélulas largasyahusadas con núcleos localizados
centralmente. Cada célula está rodeada por un plasmalena (membranacelular). Estas células
son lisas (noestriadas). No se observan miofibrillas; los miofilamentos se cruzan entre sí
siguiendounpatrón menosorgan izado queeldel músculoesquelético. Las células de
músculo lisoocupan las paredes de los órganos huecos (vísceras) ysirvenparaimpulsarel
contenidoa lo largo deestascavidadesmediante contraccíones rítmicas lenas, senidas
ya menudo potentes (considere , por ejemplo, los calambres menstrualeso i :es·inales).
localizaciones específicas, las células de músculo liso, orientada en o - ' .jo e
contenido tubular, actúancomo puertas (esfínteres) pararegularel t" .a
el conducto desal idadelavej igaurinaria. Las fibras de músculo'
yse contraen en respuesta aestímulos nerviososautónom • --:"'23 -"..-- =- ---
capaces decontraerse espontáneamente. Despuésde una tes" es"::: :: : ::-:=:
regeneración del músculo liso.

Las células demúsculo cardíaco conforman el múscu lodel corazón. Soncélulas
ramificadas yestriadasconunoomás núcleos localizados centralmentey un sarcolema que
rodeael sarcoplasma. Estánconectadas entre síporcomplejosde juntura llamados discos
intercalados.Suestructuraes similar a ladel músculo esque lético, aunque estámenos
organizada. El músculocardíaco posee unaextensa vascuanzac ón, sus contracciones son
rítmicas, fuertes y estánbien reguladaspor un conjuntoespecializadode células muscu lares
(no nervios) de conducción de impulsos. Lafrecuenciadecontraccióndel músculo cardíaco
está mediada por el sistema nerviosoautónomo (visceral), los nervios del cual
aumentan/reducen lafrecuenciacard íaca. El músculo cardíaco probab lemente noescapaz de
regeneración.

/ E
F E'

Las célulasdemúsculo esquelético son largas, estriadasymullinucleadas, yestán
formadas pormiofibrillas,mitocondrias yotrasorgane las dentro del citoplasma(sarcoplasma) .
- das las células están envueltas por una membranace lular llamadasarcol ema. Las
: grupacionesdecélulas muscularesconstituyen el vientredel múscu lo.El músculo
ssqueíéücoaltamente vascu larizado es uncomponente significativo que contribuyea laforma
J tamañodel cuerpo humano. Losmúsculosesqueléticos seunen aloshuesos uotros
úsculospor sus extremos tendinosos. Entre losanclajes óseos, losmúsculos cruzanunao

másarticulaciones y las mueven. Losmúsculossiempretiran, nuncaempujan. Las
connaccionesdel músculo esquelético consistenenacortamientos rápidosybreves, quea
menadogeneranunafuerza considerable. Cada cé lulacontráctil seacorta almáximo. Se
-econocentres tiposdefibrasdemúscu loesquelético: ro ja(fibrasdemúsculo postural ,
quenas, oscuras, de acciónprolongadaycontracc ión lenta, conmioglobinaricaen oxígeno

yun gran númerodemitocondrias) , blanca(fibrasmuscularesrelativamentegrandes, pálidas,
anaerobias, de acción cortay contracción rápida, conpocas mitocondrias) eintermedia. Con el
ejercicio, las fibras rápidaspueden convertirse en lentas, y las fibras lentas pueden convertirse
en rápidas.La contraccióndel músculo esquelético requiere la intervención denervios
(inervación). Sinun aportenervioso (denervación). las célulasdemúsculoesqueléticodejan
deacortarse, ysin reinervación, las cé lulasmueren. Unaporcióndenervadade músculo pierde
su tono ysevuelveflácida. Conel tiempo, todo elmúscu lo se vue lvemáspequeño (atrofia). La
contracciónmuscularserealizageneralmentebajo control voluntario, aunqueel cerebro
mantienedeforma inconscienteunciertogradodecontracciónentre los músculos
esqueléticosdel cuerpo (tonomuscular).Despuésde una lesión, las célulasmusculares
esqueléticaspuedenregenerarseapartir demioblastos, con una significación funcional
moderada; esta regeneracióntambiénpuede asociarse ahipertrofiadelas célulasmusculares
enrespuesta al entrenamiento/ejercicio.
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Ne:Para el sarcolema (A) y lamitocondria (O) utilice los mismos
oloresqueen laLámina13. Para las miofibrillas (E) emplee elcolor
conelquepintó lacélula muscular esquelética. Use colores claros para
GyJ, un coloroscuro para Hy colores muy oscuros para FyK. No se
muestraelnúcleo delacé lula. (1) Empiecepor el dibujo
del brazo. (2)Coloree las partes de lacélula muscular en lailustración
central; notelapresenciade mitocondrias (O) entre las miofibrillas. (3)
Pintelos componentes de lamiofibrillaexpuesta (inferior) y las letras,
bandas, líneas yzonas relacionadaspor el color. Observe queel corte
de lamiofibril larecibe el color Epor motivosde identificación yque
formapartede labanda Adelsarcómero adyacente al que hay que
colorear. (4) Pinte el sarcómero relajadoy contraído, los filamentosyel
mecanismode lacontracción,apreciando larelación de color con la
miofibrillaysus componentes.

Una partede lacélula muscular esquelética se muestra con el
sarcómero abiertopara poner demanifiesto su contenido celular. Las
estructurasmás visibles son lasmiofibrillas , lasunidades contráctiles de
lacé lula. Están recubiertasporun reticu/o sarcop/asmático (RS) tubular
planoque regulaen parte ladistribución de iones calcio (Ca") hacia
lasmiofibrillas. Lasextensiones tubulares interiores del sarcolema,
llamadassistematubular transverso (Sl'I), cruzan elRS anivel de las
líneasZdelasmiofibrillas. El sn,quealmacena iones sodio (Na+) y
calcio (Ca"), conduce laexcitación electromecánicadel sarcolema a
lasmiofibrillas. Lasmilocondriasaportan energía para el funcionamiento
celular.
Lasmiofibrillasconstan demiofilamentos: ti/amen/os gruesos
(principalmentemlosina), con excrecencias que se proyectan hacia
fuera como puentes cruzados ,y filamen/os detgados (principalmente
actina) , compuestospor doshebrasentrelazadas. Estosdos tipos de
filamentos se organizan enunidades contráctiles, cada unade las cuales
se denominasarcómero.Cadamiofibrillaconsta de varios sarcó rneros
endisposiciónradial. En el extremo del sarc órnero, losfilamentos
delgadosestán unidospermanentemente a lalínea Z, quesepara un
sarc ómero de otro. La disposiciónrelativa de los filamentos gruesosy
delgados en elsarcómero crea bandas/zonasctaras (1, H) yoscuras (A),
así como lalínea M. Todosestos componentes contribuyenalaspecto
deestrías cruzadas propiodel músculo esque lético (y cardíaco).
El acortamiento delas miofibrillasse produce cuando los filamentos
delgadossedeslizanhacia el centro (zona H). acercando las líneas Z
dentro de cada sarcómero. Los filamentos no se acortan; los filamentos
de miosinano se mueven. La estrecha relacióndelsn con las líneas Z
sugiere queésta es el área en laquese "desencadena" lainduccióndel
mecanismo dedeslizamiento. Estémovimiento de desl izamiento está
inducido por puentes cruzados (protuberancias de los filamentos
gruesos inmóviles), que están conectados con los filamentosdelgados.
Activados por en laces deATP de alta energía, los puentes cruzados (en
forma deraqueta) se desplazan de manera concertada hacia lazona H,
arrastrando consigo los filamentos delgados. El sarcómero se acorta a
medida que los filamentos delgados opuestossejuntan entre sí o
inclusose solapan en lalínea M.
El acortamiento del sarcómero,quese produce simultáneamente en
todas oen lamayoriade lasmiofibril las de lacélulamuscular, se
traduce enun acortamíento variablede lalongitud dedicha célulaen
reposo. Repetida en cientosomiles de células musculares
acondicionadasdeun deportista profesional, lafuerza contráctil
resultantees capazde mover un bate de bé isbol siguiendo unarco
suficiente paraenviar labolaauna distancia de cien metros omás.
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NC:Utiliceuncolor claro para A. Fíjeseen las pequeñasflechas
ueindicanladirección dela conduccióndelos impulsos. Las
euronasdel sistema nerviosoperiférico (mostradasabajoala
izquierda) están muymagnificadasyse ilustran enlaorientación
delaextrem idadsuperior izquierda.

El tejidonerviosoconstadeneuronas (células nerviosas) yneuroglia. Lasneuronas
generanyconducenimpulsoselectromecánicosatravésde prolongaciones neuronales
(celulares). La neurogliaestá compuesta por las célu las de sostén del tej idonervioso, que
nogeneran/conducen impulsos. La principal parte nucleadadelaneuronaes el cuerpo
celular.Su citoplasmacontienelasorganelashabituales.Deforma característica, el
retículoendoplasmático aparece en forma de grumos, llamadossustancia de Nissl. Las
neuronasno experimentanmitosis despuésdenacer, loque comprometesu capacidad
pararegenerarse en caso delesión. El crecimiento neuronal consiste en lamígracióny
arborizaciónde las pro longaciones. Lasneuronassonlascélulas queconducenlos
impulsosdel cerebro y lamédulaespinal (sistema nerviosocentral, oSNC) ydelospares
cranealesynerviosespinales(sistemanervioso periférico, oSNP).

SISTEMA NERVIOSO PERIFÉR ICO (SNP)

Las neuronas se encuadranen trescategorías estructuralessegún el número de
prolongaciones (<<polos») . Lasprolongaciones muy ramificadas (arborizadas) y carentes
de recubrimientosedenominan dendritas. Las prolongaciones largas, finas ymuy poco
rami ficadasse conocencomo axones. Dentro de cada categoríaexiste una gran variedad
de formasytamañosneuronales. Lasneuronasunipolares tienen oparecen tener
(seudounipolares) unasolaprolongaciónque sedivide cerca del cuerpocelu lar en una
prolongación central yuna periférica. Las dosprolongaciones conducenimpulsos enla
mismadirección, ycadauna deellasse denominaaxón (véaselaneurona sensoríal , abajo
alaizquierda). Lasneuronasbipolares tienendosprolongaciones (central yperiférica),
llamadasaxones, que conducen impulsos enlamisma dirección (véase laLámina71).
Lasneuronasmultipolares tienen tres omás prolongaciones, unadelas cuales esun axón
(véanselaneurona motoradel SNp, abajo alaizquierda, y laneurona del SNC, abajoala
derecha).
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Músculo esquelético

[r!J©®l\D0'@ O

E
F

SISTEMA NERVIOSO CENTRAL (SNC)

+

J

/ . ' . J ,

""=:> . /-' \

+
G

H
1

J

La mayoríadelosaxonesestánenvueltosporuna omás capas (hasta200) de un
fosfolípidoaislante(mielina)que incrementalavelocidaddeconduccióndelos impulsos. La
mielinaesproducida poroligodencrocitosenel SNC (abajoaladerecha) ypor célulasde
Schwannen el SNP(abajoalaizquierda). Todos losaxonesdel SNP estánenvainadosen
membranascompuestas por cé lulas deSchwann(neurilema), pero no siempretienen mielina. Los
huecos entre lascélulasde Schwann sedenominannódulosde Ranvier, que posibilitanla
conducciónrápidade impulsos de un nódu loaotro. Lascélulas deSchwannpermiten la
regeraciónaxonal en el SNP. No sehaobservado unaregeneraciónaxonal signifi cativaenel SNC.

La neuroglia está presente tanto en el SNC comoen el SNP (célulasde Schwann). Los
astrocitosprotoplasmáticos aparecenprincipalmente en la sustancia gris(dendritas, cuerpos celu lares)
del SNC,mientrasquelosastrocitos fibrosospredominan en lasustancia blanca (axones
mielinizados).Susprolongacionesse conectan tanto con neuronas como convasos sanguíneos, y
pueden ejercer funcionesmetabólicas, nutricionalesyfís icas. También puedendesempeñar un papel
en labarrera hematoencefálica. Losoligodendrocitosson más pequeñosquelos astrocitos, tienen
menos prolongacionesyaparecencercade lasneuronas. Lasmicrogliaestácompuestapor pequeñas
células fagocíticaspresentesenel encéfaloymédulaespinal.
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Cada unidad motora está compuesta por un axón de una solaneurona motora,
sus ramas axonales y las fibrasde músculoesquelético con lasque forman las
uniones neuromusculares.Dentro de cualquiermúsculo esqueléticoconcreto, el
número de fibras musculares inervadasporunasolaneurona motora determinaen
granmedidalaespecificidadde lacontracciónde dichomúsculo: cuanto menor es
el número de fibras musculares en cadaunidad motora, más selectivo y ref inado
es el grado de contracción de ese músculoesquelético.

Sarcolema

Acetilcolina

Hueco --f-L..L ·" -

C: Utili ce colores muyclaros para AyE, yuncoloroscuro paraF.
' ) Empiece por elmúsculoesquelético que eleva el talóndel pie
completelaunidad motora y la vistaampliada delaunión
-euromuscular. (2)Coloree con cuidado las unidadesmotoras y los
ñulosrelacionados en laparteinferior delalámina: sólo tienenque
intarselas unidades motorasen fase de descarga(contornogrueso).
-¡jeseque lapalabra "parcial»no se coloreaen el ejemplode la
contracciónparcial.

F
E

B

El músculoesqueléticoconsta de innumerablesfibras musculares (cé lulas) , que
requierenun nervio indemne (inervación) paraacortarse(contraerse). Estenervio,
llamadonerviomotor, está compuestopor numerosos axonesdeneuronas motoras.
Lasneuronasmotoras (véaselaLámina15) sededican exclusivamente aestimular
fibras musculares para que se contraigan . Cada fibra muscular de un músculo
esquelético está inervadapor unaramade un axón. La localizaciónmicroscópicaen
laque rama axonal se juntaconlafibra muscularesquelética se denominaunión
neuromuscular.Cadauniónneuromuscular consta de unterminalaxonal acoplado
estrechamente aun área serpenteada de sarco lemade fibramuscu lar llamada placa
motora terminal.Entreambas superficies existe un hueco (gap).Cuando unafibra
muscu laresquelética está apunto deser estimulada, elterminal axonal libera hacia
estehuecoun neurotransmisorquimico llamado acetilcolina. El neurotransmisor
induceun cambioen lapermeabilidaddel sarcolemapara el sodio(Na"), que inicia
lacontracción de lafibra muscular. Lasfibras muscularessólopuedencontrae rse al
máximo (la ley del "todoonada-).

Dado quelacontracción de cada fibra de músculoesqueléticose rige por el
principiode "todoonada»,el grado de contracción de un músculo esquelético se
regula activando algunas unidades motoras, pero no otras. Un músculo en reposo
no activa ningunaunidad motora; enuna contracciónparcial sólose activan
algunasde lasunidadesmotoras, y en una contracciónmáxima se activan todas las
unidades. El glúteomayor constade fibrasdemúsculoesquelético que tienenuna
relación nervio/múscu lode 1:1.000 osuperior. No sonposibles lascontracciones
finasy contro ladasde este músculo. Los músculos faciales, por otra parte, tienen
unarelaciónnervio/músculo mucho menor, próxima a1:1 0. Eneste caso puede
contraerseun número reducidode fibrasmusculares activandouna ounaspocas
unidadesmotoras, loqueda lugaraun control muy fino sobreelefecto muscular
deseado (expresión fac ial)
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NC:UtiliceamarilloparaD; coloresclaros y contrastadospara A
y B, yunmarrón intermedioparaC. Losdiversos vasos quese
muestranenestos tejidos- arteriasyvenas arriba, yarteriolas,
vénulas, capilaresyvasos linfáticos abajo- no deben
colorearse, yaque están compuestos pormásde un tejido
básico. Observeque dentro de lafasciaprofunda lasarterias
sue len ir apareadas convenas.
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Estalámina sepropone un único objetivo:ayudarle a integrar visualmente los cuatro
tejidosbásicos en laestructurasomática (paredcorporal) yvisceral (órganoshuecos) .
Fíjeseen cómo estándispuestos los cuatrotejidos en cada ejemplode estructura
corporal. Considere lafuncióngeneralde cadatejido dentro de lafunciónglobal del
componente/órgano. Loscuatro tejidos pueden adoptar un número infinito de variac iones
funcionalmentere lacionadas para crear construcciones diferenciadasdel soma y las
víscerasdel organismo.

Laestructura somática, que conformael armazón musculosquelético recubierto de piel,
desempeña funciones deestabilidad, movimiento yprotecc ión. Suconstrucción es un
reflejode tales funciones. El recubrim iento más externo de toda laparedcorporal es un
tejido epitelialescamosoestratificado , protectoryqueratinizado, que constituye lacapa
exterior de lapiel (epidermis). Otros tejidos epiteliales de laestructura somática son las
capas internasde los vasos sanguíneos y las glándulas (no semuestran) Lascapas de
tejido conjuntivode lapared corporal incluyen lacapaprofunda de la piel(dermis), que
constade tejidoconjuntivo fibroso irregular denso, y la fasciasuperficial subcutánea,
subadyacenteydemovilidad variable (tejidosconjuntivo laxoyad iposo), que conti ene
nervios cutáneos, pequeñosvasos y, de formaocasional, venas degran calibre. Lafascia
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profunda,untejidofibroso irregular denso másvasculary sensible, envuelveelmúsculo
esquelético (tejidomiofascial ), asi como losnervios yvasos queloabastecen. Los
ligamentos (tejidoconjuntivo regular denso) unen un hueso con airo por mediodel
periostio (tejido fibroso irregular denso, vascular y ce lular). Losmúsculos esqueléticosy
susnervios estánempaquetados por grupos yseparados por tabiquesviscososdefascia
profundaque asegura laestructura neurovascular. Los haces fibrosos demúscu lo
esquelético convergen entre sípara formar los tendones.

La estructura visceral seocupa generalmentede absorber, segregar, atrapar y/o
desplazar alimentos, aire, secreciones y/o detritosdentro desus cavidades. El tejido
epitelial constituye lacapamás interna (revestimientomucoso) delapared visceral, finay
flexible. Está encarado a la luz (cavidadde lavíscera); amenudo consta deuna solacapa
decélulas (con laexcepción delesófago,víasurinariasyaparato reproduc ívo).ylTl2J1ei2
el contenido de lacavidad visceral. Lasglándulas, unicelulare omás grandes en
mucosa osubmucosa, son denaturaleza epitelial, al igual Que las capas in'a<'l25 o; -
vasos sanguíneos y linfáticos. La mucosa incluye unacapa subepitel¡C' ceter
laxo (láminapropia), que actúacomo sosténpara lascélulas móviles !i VS-..:

nervios. La capa más profunda de lamucosa (cuandoexiste) esuna capafinademúsculo
liso que mueveproyecciones digitiformes (vellosidades) de lasuperficie mucosa. Por
debajo de lamucosa haytejidofibrosodenso (submucosa) , que está llenode grandes
vasosypequeñosnervios/células nerviosas (ganglios intramurales) queabastecen la
mucosa. Enmayor profundidad, dos o tres capasdemúsculo liso (tún icamuscular) ,
inervadas por célu las nerviosas locales, mueven lapared visceral por mediode

ITa clonesperistálticas. La capa másexternadel tracto gastro intestinal es laserosa
: una capaexterna de epitelioescamoso simple secretor y una capa interna de

;:;:S'¿" comouestapor tejidofibroso laxo.
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Véanse 32, 34, 54, 55

NC:Utilice coloresmuyclarosafinde ver losdetalles
de lasuperficie. (1)Coloree por completo cadavista
antesde pasar alasiguiente.

Tuberosidad
deltoidea

ANTER IOR

Articulación
acromioclavicular

Epicóndi lo
medial

VISTA
POSTERIOR

Extremo
estemal

infraspinosa

Ligamento
interclavicular

VISTA
LATERAL

El hueso del brazo, ohúmero, está unido alaescápula por la
articulaciónescapulohumeral, una articulaciónesférica (véase la
siguiente lámina). En estaarticu lación, el húmero gozadeuna gran
amplitud de movimiento, incrementada aún máspor lamovilidad
escapular (movimientoescapulotorácico). Las fracturasdel húmero
suelen producirseenel cuelloqui rú rgico, amitadde la diátisis oen el
extremo distal. Lasensación aguda queprovocalacompresióndel
nervio cubital bajo elepicóndi lomedial ha dado lugar al nombre de
«hueso loco". Escurioso que el húmero también se conozca como
el«huesode laalegría".

Las escápulas no tienen conexión óseadirectacon elesqueletoaxial,
sino que están fijadas por un cierto número de músculosque vandesde
estos huesos adife rentes partes del esque leto axial. Estosmúsculos de
amarre confierenacadaescápula unamovilidad considerable sobre la
pared torácicaposterior. Laparte plana ydelgada de laescápula
(<<hoja,,)no suelefracturarse porqueestá envuelta en músculo.

Epicóndiio
medial

VISTA ANTER IOR
(Brazo derecho)

Tuberosidad
deltoidea

Cóndilo humeral
(capitu/um numen)

B

La movilidad de las extremidades superiores
depende en gran medida delacintura escapular,
compuestapor dos escápulas ydos clavículas. Lamejor
formade visualizar esta cintura es desde arriba. La única
conexiónósea de lacinturaescapular conelesqueleto
axial seestablecepormedio de laarticulación
esternoclavicular (sinovial , ensillade montary condisco
articular). Este disco sostiene cargassignificativas
cuandose cae sobre el hombro. El disco, unido por un
ligamento, nosuele desplazarse; lomásprobab le con
tal es caídasesque sefracturelaclavícula. El extremo
distalde cada clavículase articulaconelacromion de la
escápulaen laarticulación acromioclavicular (AC) , que
es sinovial ydetipo deslizante. Esta articulación se
desencaja amenudo conciertasactividades, pero esto no
debe confundirsecon una luxaci ón delaarticulacióndel
hombro.
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Véase31

Ligamentos
glenohumera les

Ligamento
coracohumeral

ARTICULACiÓN
ESCAPULOHUMERAL

Acromion

VISTALATERAL
(Articulació n abierta con supresión del húmero)

VISTA
ANTERIOR
(Articulación

del hombro derecho)

Tendón
del m. infraspinoso

ESCÁPULA

Surco
intertubercular

Articulación acromioclavicular

La cápsula articular fibrosa es laxa (nótese labolsa del receso axilar),
aunque incorpora bandasgruesasde ligamentosescapulohumerales. El
complejo cápsula/ligamento está reforzado por un manguito musculotendinoso
que ofrece gran flexib ilidadparael movimientodel hombro. En lasLáminas 55
y56semuestran losmovimientosdelaarti culación escapulohumeral.

Eltendón de la cabeza larga del bíceps braquial surge deltubércu lo
supraglenoídeode laescápula justopor encima del puntocenital del labio
glenoideo. Envueltoen membrana sinovial, eltendón pasa por encima de la
cabeza del húmero dentro de lacápsulafibrosa yemerge por debajo de ésta,
enel surco intertubercular, paraunirse a lacabeza larga (muscular)del bíceps
braquial.

La articulación se resiente del uso excesivo. Lascápsulassevuelven
anormalmente laxas; el labio se desprende desusanclajes; el tendóndel
biceps se desgasta ydesgarra, y lacavidadde laarticulaciónpuede
comunicarsecondiversasbolsas. Las luxaciones repetidas de lacabeza
humeral puedenprovocar lesióndel cartílago articular.

Laarticulación escapulohumeral (hombro) es una articulación sinovia l,
esféricaymultiaxial entre lafosa glenoideade laescápulay lacabeza del
húmero. La fosaes poco profunda, pero estáahondada por ellabio que rodea
sumargen. La fosa y lacabeza humeral están recubiertas por una finacapade
cartílagoarticular (hialino). Losextremos que conectan loshuesosestán
envueltos en una cápsula articular fibrosa, revestida internamentepor una
membrana sinovial yque contieneunapequeña cantidad delíquidosinovial.
Intercaladosentre los tendonesmuscularesquecruzan loshuesos, tendones y
músculos, hay numerosossacosfibrosos(bolsas) de líquido sinovial, que
generalmente están aislados de lacápsulaarticular ysu cavidad . Unade estas
bolsas, lasubacromial, revisteunanotable significación clínica (véase la
Lámina55).
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NC:Utilice los mismos colores queempleó para laescápula(A) yelhúmero (B) en la lámina
anterior.Use un azul claro para C. (1)La escápula (A) yel húmero (B) sólotienenque pintarseen
laesquina superior derecha. (2)Coloree degris todos los ligamentos. Puestoque los ligamentos
escapulohumeralessonengrosamientos delacápsulaarticular (E), tienen que pintarse tanto de
griscomo del color asignado aE. (3) La bolsa subdeltoideay labolsasubacromial (F) son una
solaestructura continua. (4) En elcorte coronal se ha suprimidouna parte de lamembrana
sinovial (G) para revelareltendóndel bíceps braquial en lazona donde se une altubérculo
supraglenoideode laescápula.
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El músculo esternocleidomastoideo, cuando actúadeforma uni lateral , inclina lacabeza
haciasumismo ladomientras, simultáneamente, lagira y tira hacia abajo lanuca, elevando
el mentón y rotando lafrente haciael lado contrario. Cuando actúan conjuntamente, los dos
vientres muscularesmueven lacabeza haciadelante (endirección anterior) mientras
extienden las vértebras cervicales superioresyelevan el mentón.

eptopara labanda E, utilicelos colores másclaros quetenga en toda
- ' a. (1) Empiecepor losdiagramas de los triángulos del cuelloyel

cleidomastoideo (A, B,C).Coloree todos losmúsculosdentro de los
:-Ios. (2) Luegosigacon las ilustracionessuperioreinferior
-i; eamente, pintando cada músculoen todas las vistasen las que
- . Observelare laciónentre el nombre del músculoysupunto de

110es una región tubular complejade músculos,vísceras,vasosy
- - querodea las vértebrascervicales. Los músculos del cuelloestán

dosenun grupo superficial yotro profundo. Aquínos centraremosen
culossuperfic iales. El músculo posterior yposterolateral más

- ial del cuelloesel trapecio (Lámina 54). Losmúsculosposteriores
osse abordan en laLámina 49.Elmúsculoanterior más superficial es

- -' ma(Lámina 46). El esternocteidomastoideo divide los grupos
laresanterioresy lateralesenáreas triangulares.

EMA MUSCULOSQUELÉTICO / CUELLO

:-? A
D-

D' D'
D3 D'
D'

E
F-

F' F'
F3 F'

ANCLAJES
MUSCULARES

Iónanterior del cuellose dividepor lalíneamedia; cadamitad forma
- .. gulaanterior. Se ilustranclaramente losbordesdel triánguloanterior de
- 'sculossuperficiales del cuello.Elhueso hioides, suspendido de las
- isestiloidesdel cráneo por los ligamentos estilohioideos, divide cada

'" loanterior en una región suprahioidea (arriba) yunainfrahioidea (abajo) .
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músculosinfrahioideos tienen su origen generalmente en el esternón,
-e-r- go tiro ideode lalaringeoescápula(orno-) y se insertanen el hueso
- es.Estos músculosoponen una resistencia parcial alaelevación del
hioidesdurante ladeglución. El músculo tirohioideo eleva lalaringe

- telaproducción de sonidosagudos; elesternohioideo deprimela laringe
acilltar laproducciónde sonidosgraves.

úsculossuprahioideos surgende lalengua(gloso), mandíbula(milo-,
, digástricoanterior) ycráneo (estilo-, digástricoposterior) yse insertan

:- =. uesohioides.Elevandichohueso einfluyen enlosmovimientosdel
=. delaboca y lalengua,especialmente durante ladeglución. Con el
ces fijo, losmúsculossuprahioideos, especialmente losdigástricos,
. enlamandíbu la.

triánguloposterior consta de una serie de múscu los recubiertos por una
- defascia cervical profunda(revestimiento) justopor debajo de lapiel,
=e eel esternocle idomastoideo yel trapecio. Losbordesdel triángulose

estranconclaridad. Losmúsculos de estaregión se orig inan en el cráneo y
• ebrascervicales; descienden yse insertan en lasdos costillas superiores
- calenos), laparte alta de laescápula (omohioideo, elevadorde laescápula)
svértebrascervicales/dorsales(esplenio y semiespinal delacabeza). La

:. ció nde estos músculos resu lta evidente cuando se conocensus anclajes.
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toSmúsculos profundos delaespalda y lanuca extienden, giran oflexionan lateralmente
,-,uoomás de los24pares de articulaciones facetadasy las 22 articulaciones discales
-'ervertebralesde laco lumna. Los músculos largosmueven varios segmentos móviles (recuerde
a Lámina27) con una sola contracción, mientras que los múscu los co rtos sólo pueden mover
5imultáneamenteuno odos segmentos (véase -Movlllzadores inírlnsecos-].

c: Utilice los co lores más claros quetenga para los grupos ByC. Observe que elesplenio (A) y
;¡ semiespinoso (C ') representanmás de unmúsculo; se identifican lossubgrupos musculares.
-¡Despuésde pintar losmúsculos de laespalday lanuca, co loree el diagrama inferiorderecho,
: ue describe lalocalización yfunciónde losmovilizadores profundos de laco lumna.
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ins músculos espleniosextiendenygiran el cue llo y lacabezade forma concertadaconel
'sculoestemocleidomastoideocontralateral. El esp leniode lacabeza recubre losmúsculos

'"1ás profundosde laparte superior de laco lumna.

grupodemúsculos erectores delacolumna comprende los extensores principales de
- segmentosmóviles vertebrales. Orientados verticalmente alo largodel eje longitudinal de
aespalda, son músculos cuadriláteros gruesos en laregión lumbar, que se dividenen haces
separadosmáspequeños ymás delgados que se unen a las costillas (iIiocostales) oa las
- ebrassuperiores y lacabeza (dorsales largos, espinales). Los erectoresde lacolumna
se originanen lasregionesdorsalbaja y lumbar de lacolumna vertebral, elsacro, el ilion y los
mentas intercalados.
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Estosmúsculospequeños y profundos cruzan lasarticulaciones deunsolosegmentomóvil.
:'1 conjuntoson músculosposturaies importantes. Las pruebas electromiográficashan
:emostradoque estos músculos cortos permanecenencontracc ión sostenida durante largos
: srlodosdetiempo enelcurso de losmovimientos o las posturas debipedestación/sedestación.
o)nmás prominentesen las reg iones cervical y lumbar. Los pequeñosmúsculosque asientan en
:-Jfundidaden lareg iónsuboccipital posterior (por debajo de los semiespinosos y loserectores
-' : lacolumna) ro tan y extienden las articulacionesentre el cráneoy las vértebras C1yC2.

Elgrupo transverso espinoso extiende los segmentos móviles de laespalda ygira las
iculacionesvertebra les dorsales y cervicales. Estos múscu los discurren generalmente desde
apófisis transversasde una vértebrahasta laespinadeunavértebrasuperior, abarcandotreso

:Dásvértebras. Los semiespinosos, losmúscu los más largosde este grupo,van desde laregión
orsal med iahasta el cráneo posterior; losmullílidos constan defascicu losprofundosque

-"1Jarcanentre uno y tres segmentos móviles,desdeel sacro hastaC2; losrotadores sólo están
ciendefin idos en laregión dorsal.
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