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EN LA PORT. bg .&QJQ

Cuando nuestro eq auto@‘ editores estudié el disefio de la portada de esta
nueva y atrevida 2diCion de @oml’a y Fisiologia, nos encanté que la aclamada

artista Ann L, Cepwlizar su impactante impresién del corazén humano
n

como punt ‘& . Esta te y colorida pintura refleja nuestra absoluta fascina-
cién por ucty W Tuncion del cuerpo humano, una fascinacién que estamos
des @om LQH usted. Mientras exploramos juntos cémo la estructura se
adéa la fumgién’ para ayudar a nuestro cuerpo a mantener el equilibrio vital en
el cotazé C{Q vida humana sana, esperamos que esta imagen nos inspire a todos
con su gia y emocién desbordantes.

Ann Leech (ann.leech007@gmail.com) crea principalmente obras de arte en
acuarela y tinta. Es enfermera de salud mental y tiene mds de 20 afios de experiencia
en el Servicio Nacional de Salud del Reino Unido. Ann se inspira en esta experien-
cia para sus pinturas y dibujos anatémicos en acuarela. También le gusta pintar

flores, paisajes, animales y naturaleza, inspirdndose en el campo que rodea su casa
en Southwell, Nottinghamshire, Reino Unido.


http://ann.leech007@gmail.com
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Sobre los autores

KEVIN T. PATTON ha enseiiado anatomia

y fisiologia (A&P) a estudiantes de secundaria,
colegios comunitarios y universidades de di-
versos origenes durante cuatro décadas.
Kevin descubrié que el trabajo que le llevé
a obtener un doctorado especializado en
anatomia y fisiologfa de vertebrados le in-
culc6 el aprecio por la «visién general» de
la estructura y la funcién. Esta experiencia
le ha ayudado a elaborar un texto atractivo
y accesible para todos los estudiantes. Ha
recibido varias menciones por la ensefianza
de A&P, incluido el Premio del Gobernador de
Missouri a la Excelencia en la Ensefanza.
«Una cosa que he aprendido», dice Kevin, «es que

en la Human Anatomy and Physiology Society
(HAPS), de la que es presidente emérito. Fue el
director fundador del Instituto HAPS 'y recibié
la Medalla del Presidente de la HAPS por su
destacada contribucién a la promocién de la
misién de la excelencia en la ensefianza y
el aprendizaje de la anatomia y la fisiologfa.
Kevin ensefia en
Health Sciences
of Science in

rograma de Master
y & Physiology Ins-
truction (MS . Kevin también presenta
el podcast The A&P Professor, con actualizacio-
nes de contenid®ly consejos de ensefianza. Produce
na variedad curtsos online para estudiantes y pro-
&P, ¢ @t eAPstudent.org y theAPprofessor.org.
Xg ofrece ideas y notas diddcticas para los

la mayorfa de nosotros aprendemos conceptos cientificos mds
facilmente cuando podemos imaginar en nuestra mente lo que atton/ﬁy
estd sucediendo». Su talento para utilizar las imdgenes para (Lyi izan este libro de texto.
ensefar es evidente en toda esta edicién, con su amplia gama Am M . . )
y a mis amigos, que nunca me permiten

isuales y text iptivo. El interé \ . ] >
de recursos visuales y texto descriptivo sran weres olyi @as alegrias del descubrimiento, la aventura y el buen
al

Kevin por aplicar los principios del aprendizaje de las cien >

a.la f:ns.eﬁanza'eﬁcaz de la'A&P tambicn se hac? pater{e(ghycl los muchos profesores que me enseriaron, mds por lo que
disefio instructivo de este libro de texto, que ha sido gdlasdona- &an que por lo que decian

do con el Textbook Excellence Award de la Textbgok& A cadeO A mi .
mis alumnos, que me ayudan a mantener la emocion

mic Authors Association (TAA). S .
[ lante.
El trabajo de Kevin en la promocién de elencia e@a del aprendizaje frescay estimulante
ensefianza de A&P le ha llevado a deser@r un p @Ctivo Kevin T. Patton

SN

FRANK B. BELL ha ergado an. t@&ﬁsio—

jubilacién después de 25 afios de practica privada,
comenz6 a ensefiar a tiempo completo en SUNY
Adirondack impartiendo cursos de A&P y ter-
minologia médica. Ademds, ensefia en el
Northeast College of Health Sciences en el
programa de Master of Science in Anatomy
& Physiology Instruction (MSHAPI) donde
conocié a Kevin, Peggie y Terry.
Para Frank, el aprendizaje es un empefio
de toda la vida. Ademds de su titulo de doctor
en quiropractica, obtuvo un titulo de MSHAPI
en el Northeast College of Health Sciences tras
retirarse de la préctica privada. Como miembro

logfa (A&P) a estudiantes de colegj munita-
rios y universidades de diversos origehés durante
las dltimas cuatro décadas. Frank descubrié
por primera vez el gusto por la ensefianza
como tutor de neurociencia durante sus es-
tudios para obtener el titulo de doctor en
quiroprictica. Poco después de graduarse
en la facultad de quiropractica y comenzar
su consulta privada, comenzé a dar clases
en un colegio comunitario local.

Alo largo de los afios, Frank impartié cur-
sos de A&P, otras ciencias bioldgicas y ciencias
de la salud como miembro adjunto de la facultad

en varios colegios y universidades, con modalidades activo de la Human Anatomy & Physiology Society (HAPS)
presenciales, a distancia y en linea. Durante su transicion a la y de la Textbook and Academic Authors Association, ha asis-
viii
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tido a numerosos talleres de ensefianza y autorfa, asi como
a muchos talleres/seminarios/cursos sobre ensefianza y préctica
clinica ofrecidos por otras instituciones/organizaciones.

Junto con Kevin, Peggie y Terry, Frank ha disfrutado crean-
do oportunidades en este libro para que los estudiantes esta-
blezcan sus propias conexiones entre estructura y funcién. El
trabajo de Frank para «tejer» conexiones se describe mejor en
el libro de Parker J. Palmer, The Courage to Teach: Exploring
the Inner Landscape of a Teacher’s Life, de Parker ]. Palmer:
«Los buenos profesores poseen una capacidad de conexién.
Son capaces de tejer una compleja red de conexiones entre
ellos mismos, sus asignaturas y sus alumnos, para que estos
puedan aprender a tejer un mundo para si mismos».

TERRY THOMPSON cuenta con mis de

40 afios de experiencia como profesora de ciencias/
naturalista en entornos no tradicionales
(parques nacionales, museos, estaciones de
campo, etc.) y tradicionales (aulas/labora-
torios) en todos los niveles de ensefianza,
desde la primaria hasta la universidad. Al
principio de su carrera fue investigadora de
campo y conservacionista en el National
Zoological Park Conservation Research
Center, el Virginia Institute of Marine Scien-
ce y The Nature Conservancy. Sea cual seaﬁ
tema cientifico o el lugar, aborda la engefi

y el aprendizaje como una contadora ua istorias

para apoyar nuestra capacidad h de as e
imaginacién en la resolucién d mas y vi cotidiana.
Su trayectoria en la ense n y la fisiologfa
humanas comenzé cuando arld ado en una feria
de ciencias en el Easter Commurnty Colle-
ge. El presidente d 1ver51 entdé que necesitaban

desesperadamente a gu1en senara anatomia y fisiolo-
gfa a partir de unas sema\Q que sugiri6 a Terry porque ella
la habfa ensefiado como ayWglante de profesor mientras obtenia
su primer mdster en la Universidad de Maryland. Descubrié
que su formacién en comportamiento animal (etologfa) le
proporcionaba un marco conceptual que vinculaba la anato-
mia, la fisiologia, la embriologfa, la genética, la neurobiologia,
la psicologia, la ecologia y otros conceptos de biologfa. ;Qué
mejor manera de entender y apreciar el complejo animal que
es el ser humano?

Muchos afios con un segundo trabajo como instructora
adjunta condujeron finalmente a un puesto a tiempo comple-
to en Wor-Wic Community College, donde Terry es ahora un
profesora emérita de Ciencias Bioldgicas después de retirarse
recientemente de 19 afios de ensefianza de A&P y otros cursos.

Sobre los autores ix

A toda mi familia, cuyo apoyo ha contribuido a todos los
grandes éxitos que he conseguido.

A mis profesores, mentores, colegas y amigos, que
compartieron sus conocimientos y experiencias que me han
ayudado en estas aventuras de la prdctica clinica, la
ensefianza y la escritura.

A mis pacientes, que confiaron en mi para ayudarles en su
busqueda de una mejor salud.

A mis alumnos, que me permitieron el privilegio de
guiarlos en su aprendizaje.

Frank B. Bell

>
Ny

A mitad % carrera docente, Terry obtuvo su
segindo madster en el programa MSHAPI del
%‘[heast College of Health Sciences y gané
el premio HAPS-Thieme a la excelencia en
la ensefianza. También es presidenta emé-
rita de la HAPS y sigue participando activa-
mente en varios comités.
Terry agradece la oportunidad de formar
parte de este equipo de autores. Le entusias-
ma aportar al contenido y al disefio de los
libros de texto algunas de las lecciones apren-
didas de sus alumnos a lo largo de los afios. Una
de esas lecciones es anticiparse a los temas que
probablemente generen conceptos erréneos y malenten-
didos. Trata de incorporar estrategias de aprendizaje para ayu-
dar a los estudiantes a aportar claridad y organizacién en estas
dreas. También se esfuerza por relacionar los nuevos conceptos
con los conocimientos previos y anticipar los temas futuros
para desafiar a los estudiantes a predecir cémo se aplicardn. De
este modo, los estudiantes descubren cé6mo se interrelacionan
las cosas observando patrones y aprendiendo de las interesantes
excepciones que refuerzan los principios generales. Muchas de
las caracteristicas de este libro de texto ya reflejan sus propias
estrategias de ensefianza, asi que encajaba a la perfeccién.

A todos los curiosos y apasionados estudiantes de AGP a
lo largo de los afios, que me han desafiado a esforzarme
siempre por ser mejor profesora.

A todos mis amigos, mentores y comparieros de HAPS que
me han ayudado a avanzar en ese camino sin dejar de ser
entusiastas.

A mi marido Earl, agradecida de seguir sofiando nuestros
suerios juntos.

Terry Thompson
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X Sobre los autores

PEGGIE WILLIAMSON ha impartido

clases de anatomia, fisiologia, fisiopatologia y
nutricién a nivel universitario y de posgrado
durante més de 20 afios. Descubri6 su pasién
por la ensefianza mientras trabajaba como
coordinadora de bienestar en el Centro de
Investigacion de la NASA/Langley, donde,
entre otras responsabilidades, educaba a
los empleados en materia de salud y bien-
estar. Esto la llevé finalmente a un puesto
de profesora adjunta y luego a tiempo com-
pleto en la universidad. Su profundo deseo
de comprender los aspectos funcionales del
cuerpo humano la animé mds tarde a buscar un
titulo de doctorado, por lo que, ademds de ensefar, programa de posgrado de Asist
actualmente ejerce como doctora en fisioterapia (DPT) en una tda como instructora clinica para lo,
clinica ambulatoria. Esta experiencia clinica ha afadido una sica. También ha recibido varios
nueva dimensioén a su ensefianza, permitiéndole relacionarse
mejor con sus estudiantes, la mayoria de los cuales se estin
preparando para carreras en el entorno clinico.

a entender la «visién general» se alinean perfecta-

mente con sus creencias. Ahora, como parte del
equipo de autores de estos textos, Peggie traba-
ja con Kevin, Frank y Terry para actualizar,
clarificar y proporcionar materiales de ense-
flanza y aprendizaje excepcionales y tiles
para los estudiantes.
Ademds de su experiencia clinica y en
el aula, Peggie es un miembro activo de la
Human Anatomy Physiology  Society
(HAPS), sirve como miembro en una Local
Medical Lab Techinican Board, recientemente
desarroll6 el plan de estudios de fisiologia para un
édico (PA) y ac-
iantes de terapia fi-
10s por su trabajo en la

ensefianza y en la fisioterapia @

Cuando se le preguntagpor su pasién por la ensefianza,
Peggie dice que «animar a’& estudiantes a interiorizar y apli-
car los cgnocimienygsMNindpirar la curiosidad y el aprecio por la

. . . . . natur dindnfi a ciencia; modelar la profesionalidad
impartir contenidos a los estudiantes. De hecho, incluso des- 1\1

R 1 cacig a vida de aprendizaje; y demostrar una
pués de 14 afios de experiencia en la ensefianza de pregrado, ygs SSQ)]' P ey

El amor de toda la vida de Peggie por el aprendizaje y la
ensefianza la impulsa a seguir perfeccionando su forma de

obtuvo otro titulo de Mdster en Human Anatomy and Physio— ilidad na y el desco de ayudar.. estas son las razo-
logy Instruction (MSHAPI) en el Northeast College of Healt
Sciences. Allf es donde conocié a Kevin Patton, uno de
instructores en el programa. Después de utilizar su libge, de

enseﬁo»

@a mi familia, amigos, profesores y alumnos, que han
ido encendiendo mi pasion por el aprendizaje y me han
irado para convertir mis vulnerabilidades en fortalezas.

texto durante ese programa, se dio cuenta de que Ke

libros de texto personifican la excelencia en la erfsgfi Su \ in ellos, ninguno de mis éxitos seria posible.
uso de diferentes estrategias de ensefianza, sy ue p
atraer a los estudiantes y su énfasis en anim% estudiz@ Peggie Williamson

Q X ‘080
Q* é\\
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Prefacio

ste libro de texto relata la historia de la estructura y el funcionamiento del
=== cuerpo humano. Mds que una simple coleccién de datos, es una herramienta
e e ensefianza y aprendizaje. Se ha escrito para ayudar a los estudiantes a uni-

ficar la informacién, estimular el pensamiento critico y adquirir el gusto por el cono-
cimiento de las maravillas del cuerpo humano. La historia relatada en este libro de
texto ayudard a los alumnos a no perderse en un laberinto de datos, mientras navegan
por un entorno de aprendizaje complejo. Les animard a explorar, a cuestionar y a
buscar relaciones, no solo entre hechos relacionados de una misma disciplina, sino
también entre campos de investigacion académica y experiencia personal.

Esta nueva edicién del libro de texto ha sido cuidadosamente revisada para con-
tar mejor la historia del cuerpo humano. Frank Bell, Terry Thompson y Peggie

Williamson se han unido al equipo de autores en esta edicién como parte de u
nueva y audaz era de aprendizaje informada por las investigaciones cientificas s

cémo aprendemos, las nuevas ideas en la aplicacion de los concgeptos en lo
nos profesionales contempordneos y una mayor conciencia, d oel 0 de

esencial, precisa y actual se sigue presentando en un
hace hincapié en los conceptos mds que en las

. La_faforimacion
ddﬁmodo Se

del cuerpo humano, donde la estructura se adapta

damente mediante temas unificadores.

m TEMAS UNIFICADOR

La anatomia y la fisiologia abarca
Los estudiantes se enfrentan a la nl

R«

!
\O

desc nes, % onectividad»
@ funcz refuerza repeti-

ocnmentos amplio y complejo.
er y comprender una multitud de
estructuras y funciones individua-
les que constituyen un conjunto
desconcertante de informacion,
aparentemente inconexa. En dl-
tima instancia, el estudiante de
anatomia y fisiologfa debe ser ca-
paz de «juntar» esta informacién
para considerar el cuerpo como
un todo, para tener una «visién
general». Para que un libro de
texto tenga éxito como herra-
mienta de ensefianza en un
entorno de aprendizaje tan
complejo, debe ayudar a uni-
ficar la informacion, estimular
el pensamiento critico y moti-
var a los estudiantes a adqui-
rir un nuevo vocabulario de
trabajo.

00086-Patton-9788413824628

B

Para lograr esta sintesis de la infor-
macidn, se necesitan temas unificado-
res para contar la historia del cuerpo
humano con eficacia. Ademds, un
mecanismo para situar y aplicar estos
temas debe ser parte integrante de
cada capitulo.

En tomia y Fisiologia predo-
mi s grandes temas unificado-

la estructura se adapta a la
cién y 2) la homeostasis. A medi-
a que se desarrolla la historia, se
muestra al estudiante cémo las estruc-
turas anatémicas organizadas de un
tamafio, una forma o una ubicacién
determinados cumplen funciones
adaptativas dnicas. El principio inte-
grador de la homeostasis se utiliza
para mostrar cémo la interaccién de
la estructura y la funcion se logra y se
mantiene mediante fuerzas de con-
trapeso dentro del cuerpo. El énfasis
repetido en estos principios anima a
los alumnos a integrar la informacién
factual, que de otro modo estaria ais-
lada, en un todo cohesivo y compren-
sible. Como resultado, la historia
de la anatomia y la fisiologia
emerge como un tema vivo y di-
namico de interés e importancia
personal para los estudiantes.

m OBJETIVOS _
DE LA REVISION

Como parte del proceso de lanza-
miento de esta nueva edicién, nuestro
autor y el equipo editorial comenza-
ron con una articulacién de nuestra
misién y valores para que sirvieran de
guia.

Nuestra misién es ayudar a todos
los estudiantes a aprender y aplicar la
historia del cuerpo humano.

xi
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Xii Prefacio
e Valoramos:
¢ Un lenguaje claro y sencillo. (,\e*"b“
e Fxactitud de la informacion.
¢ Un enfoque de la ensefianza basado en la narracion.
e Aplicacion efectiva de la ciencia del aprendizaje. 45°
¢ La coherencia de la presentacion.
¢ Un enfoque multisensorial del aprendizaje.
e Una verdadera competencia en la materia, no solo la familiaridad.
¢ Un amplio espectro de apoyo pedagégico al aprendizaje
de los alumnos.
¢ Diversidad de representacion a lo largo del libro.
e Sensibilidad a la rica variedad de identidades y experiencias personales
humanas.
¢ Fluidez en el lenguaje de la ciencia. %,
el Al revisar este libro de texto cldsico, incluimos informacién sobre conceptos
y perspectivas nuevas en muchas dreas de la anatomia y la fisiologia. Parte de la @
terminologia se ha actualizado para reflejar el uso mds actual en la comunidad A
cientifica, incluyendo la nueva terminologfa inclusiva. Aun asi, también reconoce- $
mos que probablemente hemos cometido errores y que nos queda mucho por hacer A%P
en nuestro esfuerzo continuo. \ 9 U
el La descripcién de la homeostasis en el capitulo 4 se ha ampliad arad \;
ayudar a los estudiantes a comprender mejor este concepto fund %tal de lo- 180°
gia. Dado que los pericitos han adquirido una 1mp0rtan01a te e ncia y la
medicina, hemos afiadido este concepto a varios capitulos, nadld ntroducci(’)n
del sistema linfdtico en el capitulo 20 y en el capitulo 3 1 ayud s estudiantes a
apreciar la conexién recientemente reconocida entr sistem 1oso y el sistema
linfitico. En el capitulo 21 aportamos varias 11ust es de rv1os incluida una
representacion actualizada de los origenes de 1 a s crane s en el tronco cerebral -
confirmada por investigaciones recientes. E 1tu10 ctualizamos nuestra
descripcion de la microcirculacion, 1nclu nueva ac1ones Estas son

solo algunas de los cientos de mejoras
recursos en linea para el instructor s
de las actualizaciones capitulo p

",O_I:J:)npOI<l

uc id: esta edicién. En los
e enc\ un resumen detallado
stiga ular de aprendizaje introdu-

pnlll) Esta edicién mantiene la
cida en la edicién anterior ?}a que cadauhidad se abre con una ilustra-
cibn que pone en mar ;I\a 'endizaje de los estudiantes

mediante la revisién del ap e anterior y la vista previa del 50°
nuevo aprendizaje que esta por'venir. Esta innovadora estrategia se basa

en las actuales teorias del aprendizaje basadas en la evidencia. Con un dise-

fio atractivo y visual, estas paginas introductorias interactivas proporcionan

una recuperacién de los conocimimentos adquiridos espaciada, junto con

ejercicios de comprobacién previa que han demostrado mejorar el aprendi-

zaje. Los estudiantes que utilicen esta nueva caracteristica disfrutardn de una

experiencia de aprendizaje mds eficaz a medida que avancen en el libro de

texto.

L Uno de los rasgos distintivos de este libro de texto ha sido su eficaz
«fragmentacién» del material en segmentos manejables, otra mejora
del aprendizaje basada en la evidencia que hemos seguido aplicando en esta
nueva edicién. Ademds de proporcionar un andamiaje gréfico para ayudar a los

0°
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Prefacio Xiii

estudiantes a construir una comprensién clara de los conceptos a medida que se desarrolla la
historia, nuestra fragmentacién de los conceptos en subsecciones mds pequefias también
ayuda a los estudiantes a encontrar el material relevante cuando mds tarde «asaltan» su libro
de texto para obtener ayuda especifica en la aclaracién de conceptos dificiles, o conceptos
que se perdieron u olvidaron después de su
primera lectura. También hemos seguido
aprovechando las oportunidades para re-
ducir la carga cognitiva y mejorar la com-
prension lectora dividiendo los pdrrafos
mds largos en pdrrafos mds pequefios.

Las ediciones anteriores presentaban lo
que ahora es nuestro diseno de pagina
caracteristico, que facilita el uso del
libro al poner las ilustraciones, los gra-
ficos y las tablas mas cerca del texto relacionado. En esta edicién, nuestro
equipo de produccién ha trabajado duro para que el disefio de las paginas sea atn

mds eficaz para contar la historia del cuerpo humano. El amplio conjunto de ta-
blas de resumen ayuda a los estudiantes a organizar visualmente los Concep
importantes y complementa el disefio mejorado para proporcionar
&

herramienta de aprendizaje multisensorial. El programa artis
ha mejorado gracias a nuestros continuos esfu por tré
descripciones de la leyenda al propio diagr educ d a31 la

carga cognitiva y mejorando la compre

Varias ilustraciones U@nant el uso de
una clave de colo orm ciertas partes
de la célula, tipos deSgfidos, e 6rganos y bio-
moléculas, co @ﬂahda cilitar el aprendiza-

je aloses udée pringipfahtes.
Los es 0s por l:e&esentar la diversidad
%}tim’lan en esta edicion, sus-

de la f mar%
tituyendo o% 1end% nuefas ilustraciones a lo largo del

libro con‘ r s que entan un conjunto mds diverso de

rasgos hu .Ene eva edicién, hemos redoblado nues-

tros es T los conceptos utilizando un lenguaje
inclusiv resp identidades y experiencias de todos
los sere uma

Tras COHSU@ especwhstas en lectura y lenguaje, hemos se-
guido perfe nando el vocabulario utilizado y mejorando la
legibilidad para que los conceptos de la estructura y la funcién

humanas sean mas comprensibles para todos los estudiantes.
Como profesores de anatomia y fisiologfa, sabemos que, para que un

libro de texto sea eficaz debe ser claro y legible, y debe suponer un reto y

un estimulo para el estudiante. Este texto sigue siendo un texto que

los alumnos leeran, disenado para ayudar al profesor a ensenar y

al alumno a aprender. Para lograr este objetivo, facilitamos la compren-

sién del material dificil para los estudiantes con explicaciones exhaustivas,
coherentes y no intimidantes que estdn libres de terminologia innecesaria

e informacién extrafia. Este facil acceso a las ideas complejas sigue siendo

la caracteristica mds destacada de este libro de texto.
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Xiv Prefacio

m AYUDAS PARA EL APRENDIZAJE

Anatomia y Fisiologia es un texto orientado al estudiante.
Escrito en un estilo legible que cuenta una historia cohe-
rente, el texto estd disefiado con muchas ayudas pedagégi-
cas diferentes para motivar y mantener el interés. Las
caracteristicas especiales y las ayudas pedagégicas que se
enumeran a continuacién estdn pensadas para facilitar el
aprendizaje y la retencién de la informacién de la manera
mds eficaz y eficiente.

Ningin libro de texto puede sustituir la direccién y el
estimulo que proporciona un profesor entusiasta a un alum-
no curioso ¢ implicado. Sin embargo, un complemento
exhaustivo con recursos pedagégicos innovadores, cuidado-
samente planificados y aplicados, puede contribuir en gran
medida al éxito de un texto como herramienta de aprendi-
zaje. Un libro de texto excelente puede y debe ser agradable
de leer y ser util, tanto para el estudiante como para el
profesor. Esperamos que los recursos pedagdgioas de Anato-
mia y Fisiologia cumplan con las altas expectativas que he-
mos establecido.

PRESENTACIONES INTERACTIVAS
DE LAS UNIDADES

za con una breve oportunidad de aprendizaje interact
que repasa los aprendizajes anteriores y prepara
nuevo aprendizaje en los siguientes capitulos. Bas

Cada una de las seis unidades principales del texto Coml@ dlata

ciencia moderna del aprendizaje, el uso de es tegla
mejorard la comprensién a medida que el es e lea 1
capitulos de cada unidad. A contmuamo resent
resumen claro de la historia que se cue ]o c los.
Cada unidad tiene una pestafia codi en el

margen exterior de cada pédgina

rapidamente la informacién 21&

AYUDAS PARA EL APRE KQJE
DE LOS CAPIiTULOS
f? Los consejos para el estudio ofrecen sugerencias
especificas para utilizar muchas de las ayudas al aprendizaje
que se encuentran en cada capitulo. Dado que muchos
lectores nunca han aprendido las habilidades especiales

por
yuda;@ ncontrar

@\Xmoci

necesarias para hacer un uso eficaz de los recursos pedagsé-
gicos que se encuentran en los libros de texto de ciencias,
se incluyen consejos ttiles dentro de cada esquema de ca-
pitulo. Por ejemplo, una pista recién afiadida guia a los es-
tudiantes sobre c6mo escanear las partes de las palabras en
las listas de palabras del capitulo para desarrollar sus habili-
dades terminoldgicas.

El esquema del capitulo resume el contenido de un
capitulo de un vistazo. Un esquema general introduce cada
capitulo y permite al estudiante previsualizar el contenido y
la direccién del capitulo al nivel de los conceptos principa-
les antes de comenzar una lectura detallada. Las referencias
de las pdginas permiten a los estudiantes localizar rdpida-
mente los temas del capitulo.

Las brudjulas anatémicas « ’&&a los alumnos a
aprender la orientacion de las 68@%8 anatémicas. Cuan-
do son convenientes, se in% pequetios diagramas de
orientacién y rosetas direcgionales como parte de una ilus-
tracion para ayudar a | s?&‘nnos a localizar una estructura
con referencia al ¢ en su conjunto u orientar una es-
trugt quefi na vista mds amplia.
reg de «Repaso rapido» ponen a prueba

s del material que el alumno acaba de leer.
S cortas de tipo objetivo estdn situadas inme-
después de las descripciones de los temas prin-
lo largo del texto. Estas preguntas cubren informa-
1mp0rtante presentada en la seccién anterior. Los
tidiantes que no puedan responder a las preguntas debe-
ran releer esa seccién antes de continuar. De este modo, se
mejora la comprension de la lectura. Los temas de «Repaso
rdpido» estdn numerados por capitulo.

S pre,

Repaso RAPIDO

1. Describa cémo la ciencia desarrolla nuevos principios.
2. Defina la anatomia vy la fisiologia.

3. Enumere las tres formas en que puede subdividirse
la fisiologia como disciplina cientifica.

4. ;Qué nombre se utiliza para describir el estudio del cuerpo
que se centra en grupos de érganos que tienen una funcién
comun?
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(\ Ciclo de la vida describe los principales

o cambios que se producen a lo largo de la vida de

una persona. En muchos sistemas corporales,

los cambios en la estructura y la funcién sue-

len estar relacionados con la edad o el estado de desarrollo

de la persona. En los capitulos correspondientes del texto,
estos cambios se destacan en esta seccién especial.

Mecanismos de la enfermedad ayuda

a los lectores a comprender los principios

bdsicos de la estructura y la funcién huma-

nas, mostrando lo que ocurre cuando las co-

sas van mal. En muchos capitulos del libro

CuUADROS

Como siempre, hemos hecho todo lo posible por actualizar
la informaci6n existente e incorporar los hallazgos mas ac-
tuales de la investigacién en anatomia y fisiologia en esta
edicién. Aunque sigue habiendo una increfble explosion de|
conocimientos en las ciencias de la vida, no toda la infor
cién nueva es apropiada para incluirla en un libro d

de nivel fundamental. Por tanto, hemos sido sel

e

hora de elegir el nuevo material clinico, patolég

terés especial que incluimos en esta nueyacgdicion. Fafe)
gia ti @

texto sigue centrdndose en la anatomia y
nidos en rma

saludables. La incorporacién de nuevo%il

de cuadro pretende estimular el int e los @antes y
releva personal

proporcionar ejemplos que refue
inmediata de la anatomia y | logf @o disciplinas

importantes para el estudiopN ¥
Los cua@ \ general ofrecen
peczﬁco

% una exp del contenido de un
cuadros con

capitu os capitulos contienen

~a veces de cardcter clinico,

que amplian o se relacidgan con el material tratado en el

texto. Algunos ejemplos de temas incluyen la introduccién

a la neuroglobina, la molécula de las células cerebrales que
almacena una reserva de emergencia de oxigeno.

Cuestiones de salud presenta informacion

w actual sobre patologia, aplicaciones clinicas y

otras cuestiones de salud relacionadas con la es-
tructura y la funcién humanas. En algunos casos,

Prefacio XV

se incluyen ejemplos de patologia, o enfermedad, para
estimular el interés de los estudiantes y ayudarles a com-
prender que el proceso de la enfermedad es una altera-
cién de la homeostasis, una ruptura de la integracién
saludable de la forma y la funcién. La intencién de la
seccién «Mecanismos de la enfermedad» es reforzar la
comprension de las estructuras y mecanismos tipicos y
sanos del cuerpo, al tiempo que se destacan las causas
generales de los cambios potencialmente perturbadores
en un sistema corporal concreto. Estas secciones estdn
muy ilustradas con diagramas y fotografias médicas que
dan vida a los conceptos patolégicos.

>
N

se presentan ejem %e variaciones estructurales norma-
les o de ﬁsmpa% gia. Este tipo de informacién suele ser
ttil para ayugdag a 19s estudiantes a comprender los mecanis-
\ os quge enen en el mantenimiento de la compleja
@ htera ntre estructura y funcién.

udio diagnostico mantiene a los

al tanto de los avances en el control de

Structura sana y la identificacion de posibles

O dafecciones patolégicas. Estos cuadros tratan de

pruebas diagndsticas especificas utilizadas en la medicina
clinica o en la investigacién. La puncién lumbar, la angio-
grafia y el diagndstico y el tratamiento prenatal son algunos
ejemplos.

Los cuadros «PMl» (= Para M4s Informa-
cién) ofrecen a los lectores informacién mds de-
tallada sobre temas interesantes mencionados
en el texto. En estos cuadros se abordan temas
de interés actual, como los nuevos avances en la investiga-
cién anatémica y fisiolégica. Un ejemplo es la visualiza-
cién Brainbow de las redes neuronales y el sistema ner-
vioso entérico.

Deportes y forma fisica destaca temas rela-
cionados con el deporte. En estos cuadros se desta-
can la fisiologia del ejercicio, las lesiones deportivas
y las aplicaciones de la educacion fisica.
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caba de comenzar el estudio de una de las estructuras mas maravillosas de la natura-

leza: el cuerpo humano. La anatomia y la fisiologia son ramas de la biologia que se

ocupan de la forma y las funciones del organismo. La anatomia es el estudio de la es-
tructura del cuerpo, mientras que la fisiologia se ocupa de su funcionamiento. A medida que
aprende sobre la compleja interdependencia de la estructura y la funcion del cuerpo humano,
se convierte, en un sentido muy real, en el sujeto de su propio estudio. Independientemente
de su campo de estudio 0 de sus objetivos profesionales futuros, adquirir y utilizar la informa-
cion sobre la estructura y las funciones del organismo le permitira llevar una vida mas infor-
mada, implicada y saludable en esta época de conciencia cientifica. El estudio de la anatomia
y la fisiologia proporciona una comprension unica y fascinante de uno mismo, y este conoci-
miento permite una participacion mas activa e informada en las decisiones sobre el cuidado de
la salud personal. Si esta estudiando una carrera relacionada con la s la ciencia o el de-
porte, su estudio de la anatomia y la fisiologia adquiere una mpor‘tan%ﬂlmonal Proporciona
los conceptos necesarios que necesitara para entender sus curso Q@ofe&onales y tener éxito

© Elsevier. Fotocopiar sin autorizacién es un delito

en las experiencias clinicas. =

m CIENCIA Y SOCIEDAD 6
Antes de entrar en detalles, debemos subrayar que que&O
leerd en este libro se enmarca en un ampl

io» campo @
La cienci un @

a natt@le de

investigacién llamado ciencia.
de investigacién que intenta comprend

forma racional y 16gica. &b,

METODO CIENTIFICO \6

das@ ebas intensas, o
S cla cada elemento de

gar a una conclusién

Utilizando observaaones
experimentos, los cie
una idea o hipétesis Masta po
razonable sobre su vahdez.? xperlmentos rigurosos que
eliminan cualquier influencta o sesgo que no se esté pro-
bando directamente se denominan experimentos contro-
lados.

Si los resultados de las observaciones y los experimentos
son repetibles, pueden verificar una hipétesis y, con el tiem-
po, generar una conflanza suficiente en el concepto para
llamarlo teoria. Las teorfas en las que los cientificos tienen
un nivel de confianza inusualmente alto se denominan a
veces leyes. Los experimentos pueden refutar una hipétesis,
un resultado que a menudo conduce a la formacién de
nuevas hipétesis para ser probadas.

La figura 1-1 resume algunos de los conceptos basicos de
cémo se desarrollan los nuevos principios cientificos. Como
puede apreciar, la ciencia es un proceso dindmico que se

A\Q}

ca cada vez mds a la verdad sobre la naturaleza, incluida
naturaleza del cuerpo humano. Definitivamente, la cien-

cia no es un conjunto de hechos inmutables, como muchas
personas de nuestra cultura suelen suponer.

CONTEXTO CULTURAL

Debemos sefialar el contexto social y cultural de la ciencia
que se presenta en este libro. Los cientificos impulsan el
proceso de la ciencia, pero nuestra cultura impulsa el tipo
de preguntas que nos hacemos sobre la naturaleza y cémo
intentamos responderlas. Por ejemplo, la diseccién en cadé-
veres humanos donados para el estudio no siempre ha sido
una actividad aceptable en todas las culturas. Hoy en dia,
un debate al que se enfrenta nuestra cultura se refiere a la
aceptabilidad de utilizar animales vivos en experimentos
cientificos. Dado que nuestra cultura no aprueba la mayoria
de los experimentos en los que intervienen seres humanos
vivos, hasta ahora se han realizado a menudo pruebas con
animales similares a los humanos. De hecho, la mayoria de
las teorfas que se presentan en este libro se basan en la ex-
perimentacién con animales, pero las influencias culturales
estdn llevando ahora a los cientificos en otras direcciones
experimentales que de otro modo no habrfan tomado.

Del mismo modo, la ciencia afecta a la cultura. Los re-
cientes avances en la comprensién de los genes humanos y
los progresos tecnolégicos en nuestra capacidad para utili-
zar las llamadas células madre y otros tejidos procedentes de

3
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Observaciones y experimentos previos

|

Propuesta de hipdtesis

c\SXQQ

Disefio del experimento

3\99\9

<=

Recogida y analisis de datos

<=

eAjjeUIoN®

Determinacion de sesgo en los datos

NO
Redefinicion de la hipétesis

<= =

Repeticion de experimentos

Si los resultados son consistentes

<=

Aceptado como teoria

‘ Si el nivel de confianza es inusualmente alto
Aceptado como ley

FIGURA 1-1 Método cientifico. Este diagrama de flujo resume el
ejemplo clasico de como se desarrollan los nuevos principios de la cienc%

Las observaciones iniciales o los resultados de otros experimentos puede

dar lugar a la formacion de una nueva hipétesis. A medida que se @n
agtizar

(b'erga%
S

mas pruebas para eliminar las influencias externas o 10s sesgos,y g
la coherencia de los resultados, los cientificos empiezan
confianza en el principio y lo denominan feoria o ley.

2
.
embriones humanos, caddveres hu@ y
para tratar enfermedades devast an i
debates sobre c6mo nuestra méra defi
ser un humano.

Al estudiar los conceptos presentz&s en este libro, tenga
en cuenta que no estdn tallados en piedra. La ciencia es un
conjunto de ideas y procesos que cambian rdpidamente y
que no solo se ven influidos por nuestros prejuicios cultura-

les, sino que también afectan a nuestra conciencia cultural
de lo que somos.

que significa

m ANATOMIA Y FISIOLOGIA
ANATOMIA

La anatomia suele definirse como el estudio de la estructu-
ra de un organismo y las relaciones de sus partes. La pala-

bra anatomia deriva del griego partes, que significa ‘cortar’.
Los estudiantes de anatomia siguen aprendiendo sobre la

estructura del cuerpo humano cortdndolo literalmente.
Este proceso, denominado diseccion, sigue siendo una de
las principales técnicas utilizadas para aislar y estudiar los
componentes estructurales o partes del cuerpo humano.
La biologia se define como el estudio cientifico de la
vida. Tanto la anatomia como la fisiologia son subdivisiones
de esta amplia drea de investigacién. Cada una de estas
subdivisiones puede dividirse a su vez en dreas de estudio
mds pequenas. Por ejemplo, el término anatomia macros-
copica se utiliza para describir el estudio de las partes del
cuerpo visibles a simple vista. Antes de la invencion del mi-
croscopio, los anatomistas tenfan que estudiar la estructura
humana basdndose tnicamente en lo que vefan a simple
vista durante la diseccién. Estos primeros anatomistas solo
podian realizar un examen ma
como puede verse en la figur.
croscopios modernos, muc
ahora en anatomia mic
de las células, llamad
histologia. Q
ramas anatomia incluyen el estudio del cre-
yel @rrollo humano (anatomia del desarrollo o
%\g el estudio de las estructuras del organismo
atomia patoldgica). En los capitulos siguientes
estudfard‘el organismo por sistemas, un proceso denomina-
‘&p tomia sistémica. Los sistemas son grupos de érganos
tienen una funcién comin, como los huesos del siste-

6pico, o completo,

. ’Con el uso de los mi-
atomistas se especializan
Gpica, incluyendo el estudio
itologia, y de los tejidos, llamado

& a 6seo y los musculos del sistema muscular.

FIGURA 1-2 Anatomia macroscopica. Esta famosa xilografia
histdrica de una diseccion macroscdpica aparecio en el primer libro de texto
de anatomia moderna del mundo, De Humani Corporis Fabrica (Sobre la
estructura del cuerpo humano), en 1543, En esta xilografia aparece el autor
del libro, Andreas Vesalius, considerado el fundador de la anatomia moderna.
El cuerpo que se disecciona se denomina cadaver.
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FisioLoGiA

La fisiologia es la ciencia que se ocupa de las funciones del
organismo vivo y sus partes. El término fisiologia es una
combinacién de dos palabras griegas (physis, ‘naturaleza’, y
logos, ‘palabras o estudio’). En pocas palabras, es el estudio
de la fisiologia el que nos ayuda a entender c6mo funciona
el organismo. Los fisiélogos intentan descubrir y compren-
der los intrincados sistemas de control que permiten al or-
ganismo funcionar y sobrevivir en entornos cambiantes y a
menudo hostiles.

Como disciplina cientifica, la fisiologia puede subdividirse
segtin: 1) el tipo de organismo implicado, como la fisiologfa
humana o la fisiologia vegetal; 2) el nivel de organizacién es-
tudiado, como la fisiologia molecular o celular, o 3) una
funcién especifica o sistémica que se estudia, como la neurofi-
siologia, la fisiologia respiratoria o la fisiologia cardiovascular.

En los capitulos siguientes, verd una y otra vez que las
partes anatémicas tienen estructuras exactamente adecua-
das para realizar funciones especificas. Cada una de ellas
tiene un tamafio, una forma o una posicién particular en el
organismo que estd directamente relacionada con su capa-,

ejemplo, la estructura fuerte y rigida de los huesos de
brazo es necesaria para que este pueda fabricar
herramientas, defenderse y realizar otras tareas

para la supervivencia. Del mismo modo, las yalvutas y
musculos del corazén hueco tienen una ctu

hace posible el potente bombeo de la n01-
pio, que la estructura encaja con la fu exp r qué

el estudio conjunto de la anatomia
para entender el cuerpo humar\

510%'3 s la clave

\(\‘Q

ia desg 'a nuevos principios.

Repaso RA

1. Describa cémo la cie

2. Defina la anatomia 'y la fi

3. Enumere las tres formas en que puede subdividirse la fisiologia
como disciplina cientifica.

4. ;Qué nombre se utiliza para describir el estudio del cuerpo
que se centra en grupos de érganos que tienen una funcién
comun?

m LENGUAJE CIENTIFICO
Y MEDICO

Ya se habrd dado cuenta de que muchos términos cientifi-
cos, como anatomia y fisiologia, estin formados por partes
de palabras procedentes del latin o el griego. Muchos de
estos términos constituyen el niicleo del lenguaje utilizado
para comunicar ideas en ciencia y medicina. El aprendizaje

cidad para realizar una actividad tnica y especializada. Po;\g pond@e

arlas 0
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de la ciencia comienza, pues, con el aprendizaje de un

nuevo vocabulario, al igual que cuando se aprende un nue-

vo idioma que nos ayude a entender y comunicarnos en una
regién del mundo distinta de la que llamamos hogar.

Se dard cuenta de que la mayoria de los términos cien-
tificos estin formados por partes de palabras procedentes
del latin o del griego. La mayoria de los cientificos occiden-
tales empezaron a comunicarse entre si en estas lenguas, ya
que solian ser las primeras lenguas escritas que aprendian
las personas cultas. Otras lenguas, como el alemdn, el fran-
cés y el japonés, también son fuentes de algunos términos
cientificos.

Como cualquier otro idioma, el lenguaje cientifico cam-
bia constantemente. Esto es ttil porque a menudo se necesita
afinar la terminologia pagdyeflejar los cambios en nuestra
comprension de la cie ara acomodar los nuevos descu-
brimientos. Pero a vggedtambién lleva a confusion.

En un intent clarar parte de la confusion, la Inter-
national Federation of Associations of Anatomists (IFAA)
formé un itd mundial para publicar una lista de termi-

'&nologxa @@nica «universal» o estdndar. Fl listado corres-
a la anatomia macroscépica, la estructura que se
observar sin aumento, se llama terminologia anats-

a (TA). La terminologia histolégica (TH) recoge los tér-

ninos de la anatomifa microscopica, es decir, el estudio de
la estructura corporal que requiere un aumento considera-
ble para su visualizacién.

Aunque siguen existiendo algunos términos alternati-
vos (y mds modernos) utilizados en anatomia, los listados
son materiales de consulta de referencia tiles. Los lista-
dos muestran cada término en latin y en inglés (basado en
la forma latina), junto con un ntimero de referencia. En
este libro utilizamos los términos en espafiol de las listas
publicadas como referencia normalizada, pero ocasional-
mente nos referimos a la forma latina pura o a un término
alternativo cuando es apropiado para los estudiantes prin-
cipiantes.

Uno de los principios bésicos de la terminologfa norma-
lizada es evitar los epénimos, o términos basados en el
nombre de una persona. En su lugar, siempre se prefiere un
término mds descriptivo basado en el latin. Asi, el término
trompa de Fustaquio (conducto conectado al oido medio,
llamado asi por el famoso anatomista italiano Eustaquio) se
sustituye ahora por el mds descriptivo de trompa auditiva.
Del mismo modo, los islotes de Langerhans (en el pancreas)
son ahora simplemente islotes pancredticos.

En los casos poco frecuentes en los que los epénimos
aparecen en una lista normalizada, ahora evitamos la forma
posesiva. Asi, la cdpsula de Bowman (en el tejido renal) es
ahora cdpsula glomerular o capsula de Bowman.
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No existen listas normalizadas de términos fisiolégicos.
Sin embargo, muchos principios utilizados en la terminolo-
gia anatémica se emplean en fisiologia. Por ejemplo, la
mayoria de los términos tienen una ortografia inglesa, pero
se basan en partes de palabras latinas o griegas. Y, al igual
que en anatomia, se prefieren menos los epénimos que los
términos descriptivos.

Todo esto puede parecer mucho mds de lo que quiere
saber en este momento. Sin embargo, si se centra en apren-
der las nuevas palabras al empezar cada nuevo tema, como
si estuviera en un pais extranjero y tuviera que aprender
unas cuantas frases para desenvolverse, el estudio de la
anatomia y la fisiologia le resultard relativamente ficil y

agradable.

m CARACTERISTICAS DE LA VIDA

La anatomia y la fisiologfa son disciplinas importantes de la
biologia, el estudio de la vida. Pero ;qué es la vida? ;Cuadl
es la cualidad que distingue a un ser vivo y funcional de un
cuerpo sin vida? Sabemos que un organismo vivo estd dota-
do de ciertas caracteristicas que no se asocian a la materia
inorgdnica. Sin embargo, a veces es dificil encontrar un
criterio tinico para definir la vida.

Se podria decir que los organismos vivos se autoorgar%

zan o se mantienen a si mismos y las estructuras sin vida no
Este concepto se llama autopoiesis o autopoyesis,
nifica literalmente ‘autofabricacion’. Otra ideay, 11
teoria celular, afirma que cualquier estructura i

te formada por una o mds unidades microsa@ lama
células es un organismo vivo.

En lugar de intentar encontrar un @c dife @a que
separe los seres vivos de los no v1vo cien a veces
definen la vida haciendo una lj 1ele llamar
caracteristicas de la vida. Las i¥as de rlstlcas de la
vida pueden diferir de un fisiélogo a¢o] g dependiendo del
tipo de organismo que se estudie la forma en que se
agrupen y definan las funciones v1tales. Los atributos que
caracterizan la vida en las bacterias, las plantas o los anima-
les pueden variar. Las caracteristicas de la vida que se con-
sideran mds importantes en los seres humanos se describen
en la tabla 1-1.

Cada caracteristica de la vida estd relacionada con la
suma total de todas las reacciones fisicas y quimicas que se
producen en el organismo. El término metabolismo se uti-
liza para describir estos diversos procesos. Incluyen los pasos
que intervienen en la descomposicién de los nutrientes para
producir energia y la transformacién de un material en otro.
Por ejemplo, si ingerimos y absorbemos mds aztcar del que
necesitamos para las necesidades energéticas inmediatas del

Q)gcremon
ndlerg

TABLA 1-1 Caracteristicas de la vida humana

CARACTERISTICA | DESCRIPCION

Capacidad Capacidad de un organismo
de respuesta para percibir, controlar y responder
a los cambios en su entorno
externo e interno

Conductividad Capacidad de las células vivas
de transmitir una onda de descarga
eléctrica de un punto

a otro del organismo

Crecimiento Aumento organizado del tamano
y del nimero de células y, por tanto,
aumento del tamafo del individuo

o de un érgano o parte concreta

Respiracion Intercambio dg-gases respiratorios

(oxigeno ido de carbono)
entre u&ﬁnismo y su entorno
Digestion Proce r el cual los productos
limé&nticios complejos se
scomponen en sustancias mas
Q simples que pueden ser absorbidas
& . O y utilizadas por las células
’\Q ()\ individuales del organismo
orciol () Movimiento de moléculas, como gases
Gb respiratorios o nutrientes digeridos,
a través de una membrana y hacia
los liquidos corporales para su
transporte a las células para su uso

Produccion y liberaciéon de sustancias
importantes, como los jugos
digestivos y las hormonas, para
diversas funciones del organismo

Excrecién Eliminacion de los productos

de desecho del organismo

Circulacion Movimiento de fluidos corporales que
contienen muchas sustancias de una
zona del cuerpo a otra en una ruta
continua y circular a través de vasos

huecos

Formacién de nuevos individuos
de la descendencia

Reproduccion

organismo, esta se convierte en una forma alternativa, como
la grasa, que puede almacenarse en el cuerpo.

Las reacciones metabdlicas también son necesarias para
fabricar compuestos complejos a partir de otros mds sim-
ples, como en el crecimiento de los tejidos, 1a reparacion de
heridas o la fabricacién de secreciones corporales.

Cada caracterfstica de la vida (su manifestacién funcio-
nal en el organismo, su integracién con otras funciones y
estructuras del organismo y su mecanismo de control) es
objeto de estudio en los siguientes capitulos del texto.
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Repaso RAPIDO
5. ¢Qué es un eponimo?
6. ¢Qué criterio Unico podria utilizarse para definir la vida?

7. Defina el término metabolismo aplicado a las caracteristicas
de la vida.

m NIVELES DE ORGANIZACION

Antes de comenzar el estudio de la estructura y la funcién
del cuerpo humano y de sus numerosas partes, es importan-
te pensar en cémo estdn organizadas las partes y cémo po-
drian encajar légicamente entre si y funcionar con eficacia.
Como ya sabe que la estructura encaja con la funcién, no
deberia sorprenderle que las funciones altamente comple-
jas y coordinadas de todo el organismo puedan entenderse
descubriendo los muchos procesos bdsicos que se producen
en las partes mds pequefias, como los 6rganos, los tejidos y
las células. En la figura 1-3 se ilustran estos diferentes nive-
les de organizacién que nos ayudan a comprender mejor el
organismo.

NIVEL qQuimico

Tenga en cuenta que la organizacion del organismo co
za en el nivel quimico (v. fig. 1-3). Existen mds de
ponentes quimicos diferentes en la naturaleza,

dos dtomos, que son esferas de materia ta 1enas

son invisibles. Todos los elementos materi I
universo, incluido el cuerpo humano, e@ com gs de

atomos.

Las combinaciones de dtomos n amones qui-

*
micas mds grandes, llamadas éculas. moléculas, a
su vez, suelen combinarse otr os y moléculas

para formar sustanc1as
llamadas macromolec
Jas que existen entre los

Las relaciones tnicas yqﬁﬂ
dtomos, las moléculas y las Ygacromoléculas de la materia

viva forman un material gelatinoso compuesto por liquidos,
particulas y membranas llamado citoplasma, el material
esencial de la vida humana. Si no se mantienen las relacio-
nes adecuadas entre los elementos quimicos, se produce la
muerte. Mantener el tipo de organizacién quimica en el
citoplasma necesaria para la vida necesita gasto de energfa.
En los capitulos 3 y 4 se analiza con mds detalle informa-
cién importante relacionada con la quimica de la vida.

@ andes y complejas,

NIVEL ORGANULAR

Las estructuras quimicas pueden organizarse dentro de
unidades mayores llamadas células para formar diversas es-
tructuras denominadas organulos, el siguiente nivel de
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organizacién (v. fig. 1-8). Un orgdnulo puede definirse
como una estructura formada por moléculas organizadas
de tal manera que puede realizar una funcién especifica.
Los orgdnulos son los «6rganos diminutos» que permiten
vivir a cada célula. Los orgdnulos no pueden sobrevivir
fuera de la célula, pero sin ellos la propia célula tampoco
podria sobrevivir.
Se han identificado decenas de tipos diferentes de orgd-
nulos. Estos son algunos ejemplos:
® Mitocondrias: «centrales eléctricas» de las células
que proporcionan la energia que necesitan para
llevar a cabo su funcionamiento diario, su creci-
miento y su reparacion.
¢ Aparato de Golgi: conjunto de sacos que propor-
ciona un servici «empaquetado» a la célula

almacenand rial para su futuro uso interno o
para su ex cién desde la célula.
e Reticulekndoplasmitico (RE): red de canales

dentg%f la célula que actiian como «autopistas»
N para.cl movimiento de sustancias quimicas y como
res de procesamiento quimico.
pl’tulo 5 contiene un andlisis mds completo de im-
tes orgdnulos y sus funciones.

mma\o NIVEL CELULAR

Las caracteristicas de la vida son, en dltima instancia, el
resultado de una jerarquia de estructura y funcién que
comienza con la organizacién de dtomos, moléculas y
macromoléculas. La organizacién posterior que da lugar a
los orgdnulos es el siguiente paso. Sin embargo, en opinién
del anatomista, la funcién mds importante de los niveles de
organizacién quimicay de los orgdnulos es la de proporcionar
los bloques de construccién bdsicos necesarios para el
siguiente nivel superior de la estructura corporal: el nivel
celular.

Las células son las unidades estructurales mas pequefias
y numerosas que poseen y muestran las caracteristicas basi-
cas de la materia viva. ;Cudntas células hay en el cuerpo?
Una estimacion sitda el ndimero de células en un cuerpo
humano adulto de 70 kg en 100.000.000.000.000.

En caso de que tenga problemas para traducir este nui-
mero (1 con 14 ceros detrds), se resume como 100 billones
0 100.000 billones o 100 millones de millones.

Cada célula estd rodeada por una membrana y se carac-
teriza por un unico niicleo rodeado de citoplasma que in-
cluye los numerosos orgdnulos necesarios para los procesos
de la vida cotidiana.

Aunque todas las células tienen ciertas caracteristicas en
comun, se especializan o diferencian para realizar funciones
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Atomo .
Molécula
Vesiculas
Neurona

(7]

o

L

(=3

8}

[4]

(7]

o

L

£ Nivel quimico Grupo de neuronas
g (caps. 3-4) y células de soporte
2

z Nivel organular

(caps. 5-7)
Nivel celular \('b'
(caps. 5-7) Q
Tegumentario Nivel tisular
(caps. 8-9)
Esquelético {
Mu,sc@\ 0\0| el organico
Nivel de aparatos o sistemas N\ (cap. 20) Cerebro
sni A \ Cardigvasdutar
organicos (caps. 10-46) @
@% 60 Endocrino

Niveles macroscopicos

K

2

Reproductor
Urinario

Digestivo Nervioso
Respiratorio
Nivel de organismo

Linfatico/inmunitario

FiIGURA 1-3 Niveles de organizacion. Las partes mas pequefias del organismo son los atomos que componen las sustancias quimicas, o moléculas,
del cuerpo. Las moléculas, a su vez, conforman partes microscopicas llamadas orgdnulos que encajan entre si para formar cada célula del organismo. Los grupos de
células similares se llaman tgjidos, que se combinan con otros tejidos para formar érganos individuales. Los grupos de 6rganos que funcionan juntos se denominan
sistemas 0 aparatos. Todos los sistemas del organismo juntos forman un organismo individual. EI conocimiento de los distintos niveles de organizacion le ayudard a
comprender los conceptos basicos de la anatomia y la fisiologia humanas.
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tnicas. Las células grasas, por ejemplo, estdin modificadas
estructuralmente para permitir el almacenamiento de grasas,
mientras que otras células, como las del musculo cardiaco,
son capaces de contraerse con gran fuerza (v. fig. 1-3). Las
células musculares, dseas, nerviosas y sanguineas son otros
ejemplos de células estructural y funcionalmente tnicas.

NIVEL TISULAR

El siguiente nivel superior de organizacién, mds alld de la
célula, es el nivel tisular (v. fig. 1-3). Los tejidos representan
otro paso en la organizacién progresiva de la materia viva.
Por definicién, un tejido es un grupo de muchas células
similares que se han desarrollado juntas a partir de la misma
parte del embrién y que desempefian una funcién determi-
nada. Las células de los tejidos estdn rodeadas por diferen-
tes cantidades y tipos de sustancias intercelulares no vivas,
o sea, la matriz. Los tejidos son la «tela» del cuerpo.

Existen cuatro tipos de tejidos principales: epitelial,
conjuntivo, muscular y nervioso. Teniendo en cuenta la
compleja naturaleza del cuerpo humano, esta es una lista
sorprendentemente corta de tejidos principales. Sin embar-
go, cada uno de los cuatro tejidos principales puede subdl-
vidirse en varios subtipos distintos. Juntos, los tejidos @k
cuerpo son capaces de satisfacer todas las necemd
tructurales y funcionales del organismo.

El tejido utilizado como ejemplo en la flgura
tejido nervioso. Observe cémo las células es
e interconectadas. Los detalles de la estryct
de los tejidos se tratan en los capltulo';b"b‘)

mlﬁ
yla fl& i
O

6
\comphx ue los tejidos.
est formada por va-
rios tipos diferentes dQe l1‘\tos de manera que,
juntos, puedan realizartyna fu .1 especial.

Si los tejidos son la «te organismo, un 6rgano es
como una prenda de vestir cdn una funcién especifica for-
mada por diferentes tejidos. El corazén es un ejemplo del
nivel orgdnico: los tejidos muscular y conjuntivo le dan forma
y bombean la sangre; los tejidos epiteliales revisten las cavi-
dades o camaras, y los tejidos nerviosos permiten controlar las
contracciones de bombeo del corazon.

Los tejidos rara vez existen de forma aislada. En cambio,
unidos, forman 6rganos que representan unidades operati-
vas diferenciadas, pero funcionalmente complejas. Cada
6rgano tiene una forma, un tamaro, un aspecto y una ubi-
cacién unicos en el organismo, y cada uno puede identifi-
carse por el patrén de tejidos que lo forman. Los pulmones,
el corazén, el cerebro, los rifiones, el higado y el bazo son
ejemplos de 6rganos.

NIVEL ORGANICO

Las unidades orgdnicas son
Un érgano se define Com
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NIVEL SISTEMICO

Los sistemas son las unidades organizativas mds complejas
del organismo. El nivel de organizacién de los sistemas
implica un nimero y un tipo variable de 6rganos dispuestos
de manera que, juntos, puedan realizar funciones comple-
jas para el organismo.

El cuerpo humano estd compuesto por once aparatos y
sistemas principales: tegumentario, esquelético, muscular,
nervioso, endocrino, cardiovascular, linfitico/inmunitario,
respiratorio, digestivo, urinario y reproductor. Los aparatos
y sistemas que funcionan juntos para satisfacer las necesida-
des generales del organismo se resumen en la tabla 1-2.

Témese unos minutos para leer la tabla 1-2. La colum-
na de la izquierda sefiala que varios sistemas diferentes
lograr algtin objetivo general.
Tos sistemas enumerados (tegu-
mentario, esqueléti muscular) constituyen el armazén
del cuerpo y, por4aiito, proporcionan soporte y movimiento.
Observe tarnb%z que esta tabla se corresponde con la
organiz;$de ste libro. Una vez que lleguemos al nivel

suelen funcionar juntos
Por ejemplo, los tres

[ T . .
de orga i6n de los aparatos y sistemas, estudiaremos
cada ma uno por uno, capitulo por capitulo. Para

los en unidades de varios sistemas cada una, unidades
ue agrupan los aparatos y sistemas por func1ones comu-

;‘@r e a navegar por el libro, hemos organizado los ca-

nes o superpuestas.

Probablemente sepa que algunos aparatos y sistemas
pueden agruparse o separarse. Utilizamos las agrupaciones
que nos resultan més utiles. Por ejemplo, dado que tanto
el sistema esquelético como el muscular funcionan juntos
para producir movimientos atléticos, un entrenador de
atletismo puede estudiarlos juntos como sistema musculoes-
quelético. Un fisioterapeuta también puede incluir con-
ceptos de control nervioso del movimiento y estudiar el
sistema neuromusculoesquelético. Por otra parte, a un
neurdlogo le puede resultar ttil tener presente la distin-
cién entre el sistema nervioso sensorial y el sistema nervio-
so motor.

Hay que tener en cuenta también que el aparato repro-
ductor se suele tratar como aparato reproductor femenino o
como aparato reproductor masculino. Sin embargo, estas
denominaciones son engafiosas porque no todos los huma-
nos se reproducen. Otro problema con los términos mascu-
lino y femenino es que aproximadamente uno de cada cien
individuos tiene un aparato reproductor que no es tipica-
mente masculino o femenino, una variacién que suele 1la-
marse intersexual.

En cualquier caso, la idea de los niveles de organizacién
es universal y, una vez que conozca su funcionamiento,
podrd adaptarla a sus propias necesidades cambiantes. El
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TABLA 1-2 Aparatos y sistemas organicos (con referencias de unidades y capitulos)

CATEGORIA
FUNCIONAL APARATO O SISTEMA ORGANOS PRINCIPALES FUNCIONES PRINCIPALES

Apoyo y movimiento
(unidad 2)

Comunicacion, control
e integracién
(unidad 3)

Transporte y defensa
(unidad 4)

Respiracion, nutricion
y excreciéon
(unidad 5)

Tegumentario (cap. 10)

Esquelético (caps. 11-14)

Muscular (caps. 15-17)

Nervioso (caps. 18-24)

Endocrino (caps. 25 y 26)

Cardiovascular
(caps. 27-30)

Linfatico/inmunitario
(caps. 31-34)

Respiratorio (caps. 35-37)

Digestivo (caps. 38-41)

Piel

Huesos, ligamentos

Musculos esqueléticos, tendones

Cerebro, médula espinal, nervios,
érganos sensoriales

Hipdfisis, glandulas suprarrenales,
pancreas, tiroides, paratiroides
y otras glandulas

Corazén, arterias, venas, capilares

Ganglios linfaticos, vasos linfaticos,

bazo, timo, amigdalas

laringe, cavidad

A
PuImpnes, ér?olﬁg@}sl, tré%@

Estémago, int o de

esofag @

gncreas

rueso,

Proteccion, regulacion
de la temperatura, sensacion

Apoyo, proteccion, movimiento,
almacenamiento de minerales
y grasas, produccién de sangre

Movimiento, postura, produccion
de calor

Control, regulacion y coordinacion
de otros sistemas, sensacion,
memoria

Control y regulacién

de otro@mas

Inte @ y transporte
s&nateriales

unidad, equilibrio de liquidos

Intercambio de gases, equilibrio
acido-base

Descomposicion y absorcion
de nutrientes, eliminacion

Urinario (caps. 42-44)

Reproduccion Reproduccion
y desarrollo (caps. 45-48)

(unidad 6)
Q\QJ
plan de dividir el organismo en onc@t as principales es

muy utilizado entre los bidlogos, asidque lo utilizaremos
también como base de nuestro estudio.

NIVEL DE ORGANISMO

El organismo humano vivo es ciertamente mds que la suma
de sus partes. Es un equipo maravillosamente coordinado de
estructuras interactivas que es capaz de sobrevivir y salir
adelante en un entorno a menudo hostil. El cuerpo humano
no solo puede reproducirse a si mismo (y su informacién
genética) y mantener la reparacion y sustitucién continuas
de las partes desgastadas o dafiadas, sino que también puede
mantener, de forma constante y predecible, un nimero in-
crefble de variables necesarias para que un ser humano lleve
una vida sana y productiva.

Rln@ reter

tlculos conductos
tes prostata, vesiculas
inales, pene
‘er: ovarios, trompas de Falopio,

\Q utero, vagina, mamas

0, bo
O de residuos
jiga, uretra Excrecion de residuos, equilibrio
de liquidos y electrolitos, equilibrio

acido-base

Reproduccioén, continuidad
de la informacién genética, cuidado
de la descendencia, vinculo social

Somos capaces de mantener una temperatura corporal y
un equilibrio de liquidos «normales» en condiciones ambien-
tales extremas muy variadas. Mantenemos niveles sanguineos
constantes de muchas sustancias quimicas y nutrientes im-
portantes. Experimentamos una proteccién eficaz frente a
las enfermedades, la eliminacién de productos de desecho
y el movimiento coordinado. Interpretamos correcta y rdpi-
damente el sonido, las imédgenes visuales y otros estimulos
externos con gran regularidad. Estos son algunos ejemplos
de c6mo los diferentes niveles de organizacién del organismo
humano permiten la expresién de las caracteristicas asocia-
das a la vida.

Al estudiar la estructura y la funcién del cuerpo huma-
no, es demasiado fdcil pensar en cada parte o funcién de
forma aislada del organismo en su conjunto. Recuerde
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siempre que, en tltima instancia, estd tratando con infor-
macién relacionada con todo el organismo humano, no
con informacién limitada a la comprensién de la estruc-
tura y funcién de un solo orgdnulo, célula, tejido, 6rgano
o sistema orgdnico. No limite su aprendizaje a la memo-
rizacién de hechos aislados. En lugar de ello, conecte e
integre la informacién factual para que su comprensién
de la estructura y funcién humanas esté relacionada no
con una parte del organismo, sino con el organismo en su
conjunto.

Repaso RAPIDO

8. Enumere los siete niveles de organizacion.

9. Identifique tres organulos.
10. Enumere los cuatro tipos principales de tejidos.
11. Enumere los once sistemas organicos principales.

m POSICION ANATOMICA

Los debates sobre el cuerpo, su movimiento, su postura o la
relacién de una zona con otra parten de la base de que e
cuerpo en su conjunto se encuentra en una posicion es
cifica denominada posicién anatémica. En esta pogi
de referencia, el cuerpo estd en una postura erguidg
con los brazos extendidos a ambos lados y las pal de 1
manos vueltas hacia delante (fig. 1-4). La

también apuntan hacia delante. La pos nato
una posicion de referencia que da sen os de
direccion y relacion que se utlhzan €SC1‘1 as partes

y regiones del cuerpo.

La simetria bilateral es u @los‘ :
cién externa mds ev1dentes S sef,
na mostrada en la fig esta
lados bilateralmente si trlcos
bilateralmente simétricos SQ a simplemente que los la-
dos derecho e izquierdo del cuerpo son imdgenes especula-
res entre si y que solo un plano puede dividir el cuerpo en
mitades izquierda y derecha. Una de las caracteristicas mds
importantes de la simetria bilateral es el equilibrio de las
proporciones. Existe una notable correspondencia en el ta-
mafio y la forma cuando se comparan partes anatémicas o
zonas externas similares en lados opuestos del cuerpo.

Dedique un momento a observar la simetria bilateral
externa del cuerpo en la figura 1-1.

Los términos ipsilateral y contralateral se utilizan a menu-
do para identificar la ubicacién de una parte del cuerpo con
respecto a otra en el mismo lado del cuerpo o en el opuesto.
Ipsilateral significa simplemente ‘mismo lado’” y contralate-
ral significa ‘lado contrario’. Estos términos pueden utilizarse

s de organiza-
anos. La perso-

a por una linea en
ir que los humanos son

| Q
y Os@es
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FIGURA 1-4 Posicion anatémica. En la posicion anatémica, el
cuerpo esta en una postura erguida, o de pie, con los brazos extendidos a
los lados y las palmas de las manos hacia delante. La cabeza y los pies
también apuntan hacia delante. La /inea discontinua muestra el eje de sime-
tria bilateral del cuerpo. Como resultado de esta caracteristica organizativa,
los lados derecho e izquierdo del cuerpo externo son imagenes especulares
el uno del otro.

para describir la lesién de una extremidad, por ejemplo. Si la
rodilla derecha estuviera lesionada e hinchada, se podria de-
cir que «la rodilla derecha estd aumentada de tamaiio en
comparacion con la rodilla contralateral>».

Supino y prono son dos términos utilizados para des-
cribir la posicién del cuerpo cuando no estd en la posi-
cién anatémica. En la posicién supina, el cuerpo estd
tumbado bocarriba, y en la posicién prona, el cuerpo
estd tumbado bocabajo.
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m DIRECCIONES ANATOMICAS

TERMINOS DE DIRECCION

Para minimizar la confusién cuando se habla de la relacién
entre zonas del cuerpo o de la ubicacién de una estructura
anatémica concreta, deben utilizarse términos especificos.
Cuando el cuerpo estd en posicién anatémica, se pueden uti-
lizar los siguientes términos direccionales para describir la
ubicacién de una parte del cuerpo con respecto a otra (fig. 1-5).

Superior e inferior

Superior significa ‘hacia la cabeza’, e inferior, ‘hacia los
.y N ., . . ¢ . » ¢ . » 3

pies’. Superior también significa ‘superior’ o ‘arriba’, e infe-
rior significa ‘inferior’ o ‘abajo’. Por ejemplo, los pulmones
estdn situados por encima del diafragma, mientras que el
estémago estd situado por debajo.

Los términos simples superior e inferior también se utili-
zan a veces en el lenguaje profesional. Por ejemplo, los

Superior ‘

Posterior Anterior
= A =
Proximal

Distal Q*
\
Proximal /
n
™)
Distal

Inferior '

términos tracto respiratorio superior y tracto gastrointestinal
inferior son utilizados comtinmente por anatomistas y pro-
fesionales de la salud.

Anterior y posterior

Anterior significa ‘delantero’ o ‘delante de’; posterior signi-
fica ‘trasero’ o ‘detrds de’. Por ejemplo, la nariz estd en la
superficie anterior del cuerpo y los oméplatos estdn en
su superficie posterior.

En los seres humanos, que caminan en posicién erguida,
se puede utilizar el término ventral en lugar de anterior y
dorsal en lugar de posterior.

Medial y lateral

Medial significa ‘hacia la h’ne&a del cuerpo’; lateral
significa ‘hacia un lateral de@ Ipo, o alejado de su linea

media’. Por ejemplo, el d@ ordo del pie estd en la parte

U Q —

S &
b &Oé)
R

/4

Planos sagitales

S

|

Planos frontales

\

e

°
74

Planos transversales Planos oblicuos

FIGURA 1-5 Direcciones y planos del cuerpo. Las flechas muestran direcciones anatomicas y las /dminas azules muestran ejemplos de planos
corporales a lo largo de los cuales se realizan cortes o secciones para visualizar la estructura del cuerpo.
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medial del pie y el dedo mefique estd en su parte lateral. El
corazén se encuentra medial en relacién con los pulmones
y los pulmones laterales en relacién con el corazon.

Proximal y distal

Proximal significa ‘hacia o mds cerca del tronco del cuerpo,
o mds cerca del punto de origen de una de sus partes’; distal
significa ‘lejos o mds lejos del tronco o del punto de origen
de una parte del cuerpo’. Por ejemplo, €l codo se encuentra
en el extremo proximal del antebrazo, mientras que la mano
se encuentra en su extremo distal.

Superficial y profundo

Superficial significa ‘mds cerca de la superficie’; profun-
do significa ‘mds lejos de la superficie del cuerpo’. Por
ejemplo, la piel del brazo es superficial con respecto a los
musculos que estin debajo de ella y el hueso de la parte
superior del brazo es profundo con respecto a los muscu-
los que lo rodean y cubren. Consulte a menudo la tabla
de indicaciones anatémicas que figura en el interior de
la portada. Su objetivo es servir de referencia dtil y raplda

para el repaso. A

<

TERMINOS RELACIONADOS
CON LOS ORGANOS

Cuando se habla de las relaciones anatémicas
ganos de un sistema o region, o de las relaci até
dentro de un érgano, suelen ser dtiles 1 in&?&hcm-

nales. (b' 6
Lumen 6 Jox

Muchos érganos del cuerpo s@mecos @o el estémago,
el intestino delgado, las \/1§Q tof@ os pulmones, los

vasos sanguineos, los s urir , etc. La zona hueca
de cualquiera de estos?anos 1om1na lumen. Fl térmi-
no luminal significa ‘del lu% cerca de él’. Por ejemplo,
la obstruccién de las vias respiratorias puede denominarse
obstruccion luminal.

Central y periférico

Central es un término sencillo y significa ‘cerca del centro’.
Periférico significa ‘alrededor del limite’. Por ejemplo, el
sistema nervioso central incluye el cerebro y la médula es-
pinal, que estdn cerca del centro del cuerpo. El sistema
nervioso periférico, en cambio, incluye los nervios de los
musculos, la piel y otros 6rganos que estdn mds cerca de la
periferia, o los limites exteriores, del cuerpo.

apical nin
&:ICIG b

Capitulo 1 Organizacién del organismo 13

Medular y cortical

Medular se refiere a una zona interna o niicleo de un érga-
no. Cortical se refiere a la zona o capa exterior de un érgano.
Por ejemplo, la regién interna del rifién es la médula y
cualquier estructura que se encuentre alli se describe como
medular. Del mismo modo, el término cortical describe las
estructuras que se encuentran en la capa externa del tejido
renal (la cortical del rifion).

Basal y apical

Algunos 6rganos, como el corazén y cada uno de los pul-
mones, tienen cierta forma de cono. Por ello, tomamos
prestados los términos que describen la punta o el vértice
de un cono y la parte plana o la base de un cono. Basal se
refiere a la base o parte ncha de un érgano. Apical se
refiere a la punta est de un érgano. Por ejemplo, en
el corazon el tér @ apical se refiere a la «punta» del
corazén que se a a en el diafragma. Basal y apical tam-
bién pueden'ﬂ%rlrse a células individuales: la superficie

cia el lumen de un érgano hueco y la super-
la célula mira hacia el exterior del lumen.

rd en este curso se enumeran en una practlca tabla

M () de los términos direccionales mds comunes que
u§ﬂ

se encuentra dentro de la portada del libro.

xS
1005 6\~ BRUJULA ANATOMICA

Para facilitar la lectura de las figuras anatémicas, en este li-
bro se utiliza una brajula anatémica. En muchas figuras,
como en la 1-5, observard una brijula pequefia similar a la
rosa de los vientos que hay en los mapas geograficos. En lu-
gar de estar etiquetada como N, S, E y O, la brgjula anaté-
mica estd etiquetada con direcciones anatémicas abreviadas:

A = Anterior P (frente a A) = Posterior

D = Distal P (frente a D) = Proximal
I = Inferior S = Superior

L (frente a M) = Lateral M = Medial

I (frente a D) = Izquierda D (frente a I) = Derecha

En la brijula anatémica se utilizan a veces términos
como basal y apical si eso hace mds clara la ilustracién.
Para su comodidad, al final de este libro encontrard la
brijula anatémica y sus posibles direcciones, un qtil dia-
grama de los planos y las direcciones del cuerpo y una
tabla resumen. Consultela con frecuencia hasta que esté
lo suficientemente familiarizado con la anatomia como
para prescindir de ella.
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® PLANOS Y CORTES
DEL CUERPO

Las placas transparentes en forma de cristal de la figura 1-5
que dividen el cuerpo en partes representan diferentes pla-
nos del cuerpo. En geometria, un plano es una superficie
plana imaginaria o una placa sin espesor. En anatomia, a
menudo seccionamos (cortamos) el cuerpo o un 6rgano a
lo largo de una superficie plana imaginaria como un plano
del cuerpo. La seccién resultante se denomina corte del
cuerpo u drgano. Se pueden realizar infinitas secciones a lo
largo de un niimero infinito de planos y cada corte realiza-
do recibe el nombre del plano particular a lo largo del cual
se produce.

Hay tres planos principales del cuerpo que se encuentran
en dngulo recto entre si. Se denominan planos sagital, coro-
nal y transversal.

PLANOS SAGITALES

Cualquier plano longitudinal que vaya de delante atrds y de
arriba abajo, y que divida el cuerpo o cualquiera de sus
partes en lados derecho e izquierdo, se llama plano sagital.
Un corte plano realizado a lo largo de un plano sagital se
denomina corte sagital.

cercanos a la parte inferior de la foto o de la ilustracién
estdn en posicion posterior. La vértebra seccionada de la
columna vertebral, por ejemplo, puede identificarse en su
posicién detrds, o posterior, al estémago. Los rifiones es-
tan situados a ambos lados de la vértebra: son laterales y
la vértebra es medial.

Observe también en la figura 1-6 que los cortes transver-
sales se ven desde abajo. Esto puede ir en contra de su
tendencia natural a pensar en ver los cortes desde arriba,
por lo que es importante recordar que es comin en las
imdgenes anatémicas y médicas mostrar los cortes transver-
sales desde abajo.

OTROS PLANOS Y CORTES

En anatomia, es habitual utili @Eermmos adicionales
para aclarar el plano de co T e]emplo un corte a lo
largo de un plano paral Qé}e]e corto de un drgano se
denomina corte transv Un corte transversal de todo
el cuerpo serfa un cor&ansversal. Un corte a lo largo del
eje larggde un @se denomina corte longitudinal. Si
se ¢ a pun. 1 dedo, se ha hecho un corte transver-
s 1\8i,en ¢ , ha dividido un dedo por la mitad, desde

pun edo hasta la mano, ha hecho un corte longi-

. ., . ) ) ) \ udlna
Si una seccién sagital se realiza en la linea media exac oy
es es util hacer un corte a lo largo de un plano que

iguales y simétricas, la seccién se denomina corte

del cuerpo, dando lugar a mitades derecha e lquIEE
medio (v. fig. 1-5).

PLANOS CORONALES (b' %

Se denomina plano coronal a cualqmer&@do lor nal

que vaya de lado a lado y de arrlb oy, 1da el
cuerpo o cualquiera de sus eriores y
posteriores. Un plano Corona] blen p amarse pla-

no frontal. Un corte reahzado alo l un plano coro-
nal se denomina corte coronal o cort rontal

PLANOS TRANSVERSALES

Todo plano transversal que divide el cuerpo o alguna de sus
partes en superior e inferior se denomina plano transversal.
Un plano transversal se denomina a veces plano horizontal.
Un corte a lo largo de cualquier plano transversal del cuer-
po o de un érgano puede llamarse corte transversal o corte
horizontal.

La figura 1-6 muestra los 6rganos de la cavidad abdo-
minal tal y como aparecen en el plano transversal o «corte»
del abdomen representado en el recuadro. Ademds de
la fotografia real, un diagrama lineal simplificado ayuda a
identificar los 6rganos primarios. Observe que los 6rganos

perpendicular alos planos que ya hemos mencionado.
s cortes diagonales se denominan cortes oblicuos.

Repaso RAPIDO

12. Defina y contraste cada término de estos pares: superior/
inferior, anterior/posterior, medial/lateral, dorsal/ventral.

13. ¢En qué se diferencia la izquierda anatémica de la suya?
14. Explique cémo se utiliza una brujula anatéomica
en las ilustraciones anatémicas.
15. Enumere y defina los tres planos principales que se utilizan
para dividir el cuerpo en partes.

m CAVIDADES CORPORALES

El cuerpo contiene muchos huecos, o cavidades, que alber-
gan cada uno grupos organizados compactos de drganos
internos.

Lo que consideramos como «la cavidad corporal» es un
gran espacio en el que se forman muchos érganos internos
durante el desarrollo precoz. A medida que el desarrollo
continda, esta cavidad corporal se subdivide en dos grandes
cavidades ventrales.

En un proceso de desarrollo separado a lo largo de la
cara posterior del cuerpo, se forman cavidades dorsales mas
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FIGURA 1-6 Corte transversal del abdomen. A, Un plano transversal, u horizontal, a través del abdomen muestra la posicion de varios 6rganos
dentro de la cavidad. B, Una ilustracion de la fotografia ayuda a explicarla. Compare estas vistas, ambas vistas desde abajo, con la imagen médica que se

muestra en el recuadro siguiente.

pequeiias de paredes dseas que albergan 6rganos del sistema
nervioso central.

Ademds, hay muchos espacios mds pequefios en regiones
locales del cuerpo también denominadas cavidades, como
la cavidad oral y 1a cavidad nasal. La ubicacién y los contor-
nos de las cavidades corporales importantes se describen en
las siguientes secciones y se ilustran en la figura 1-7.

CAVIDADES DORSALES

Las cavidades dorsales se forman a lo largo del dorso o la
parte posterior del cuerpo en las primeras etapas del desa-
rrollo, a medida que los huesos crecen alrededor del tubo
que acaba formando nuestro sistema nervioso central. Las
cavidades dorsales incluyen la cavidad craneal y la cavidad
medular.
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FIGURA 1-7 Principales cavidades corporales. Las
cavidades corporales dorsales estan en la parte dorsal (trasera) del
cuerpo e incluyen una cavidad craneal en la parte superior y una
cavidad medular en la parte inferior. Las cavidades corporales
ventrales se encuentran en la parte ventral (delantera) del tronco y,
en conjunto, constituyen la cavidad corporal principal. Las cavi-
dades ventrales incluyen la cavidad tordcica por encima del
diafragma y la cavidad abdominopélvica por debajo del diafragma.
La cavidad tordcica se subdivide en el mediastino en el centro y las
cavidades pleurales a los laterales. La cavidad abdominopélvica se
subdivide en la cavidad abdominal por encima de la pelvis y la
cavidad pélvica dentro de la pelvis.

La cavidad craneal es el espacio dentro del crdneo
que alberga el cerebro. La cavidad vertebral, donde se
encuentra la médula espinal, se encuentra dentro del
canal espinal hueco formado por una columna apila-
da de vértebras en forma de anillos. Por este motivo,
también puede denominarse cavidad vertebral.

CAVIDADES VENTRALES

Durante el desarrollo temprano, la principal cavidad
interna del cuerpo se subdivide en dos grandes cavi-
dades ventrales: la cavidad tordcica (cavidad del pe-
cho) y la cavidad abdominopélvica.

Cavidad toracica GQ

La cavidad toricica tiene una parte media llan@-edlag

tino, que contiene el corazén y otras estructu eada

tejido fibroso. Alos lados izquierdo y derec% m
d ée en-

hay espacios llamados cavidades ple

cuentran los pulmones. q

El mediastino alberga el ¢ los bron-
quios derecho e izquierdo, el eséfago, e{ 0, varios vasos
sanguineos (p. ¢j., la aorta tordcica, | cava superior), el

conducto tordcico y otros vasos linfaticds, varios ganglios lin-
faticos y nervios (como los nervios frenlco y vago).

El corazén estd rodeado por un saco fibroso revestido
de una membrana fina y resbaladiza que se repliega sobre
s{ misma para formar una bolsa lubricante y llena de li-
quido alrededor del corazén. La figura 1-8 muestra cdmo
esta estructura se asemeja a un globo lleno de agua al que
se le introduce un pufio. Al igual que el pufio rodeado
por una doble pared de globo, el corazén estd rodeado por
una membrana pericdrdica de doble pared llena de una
pequeia cantidad de liquido pericdrdico acuoso.

Este patrén estructural, que se observa con frecuencia en
las cavidades corporales, se revisard con frecuencia a lo lar-
go de su estudio de la anatomia humana. A menudo, una

< 0 s
% 6 [ Cavidades corporales dorsales

Cavidad
craneal

Cavidad
medular

Cavidad
7 toracica

7 \
1 ‘\
x Cavidades

1
1 pleurales
\Medlastlno /
\ Diafragma
C
a S

awdad
\ibdommopelvlca/
Cavidad

A\Q ()c) pélvica

@ [ Cavidades corporales ventrales

e

capa de la membrana llamada capa parietal recubre la cavi-
dad y se pliega sobre si misma para formar una capa visceral
que recubre los 6rganos. El «espacio» de la cavidad se redu-
ce asf a la bolsa de liquido aplanada entre las capas parietal
y visceral.

Este patron también se da en cada cavidad pleural, don-
de una pleura parietal se pega al interior de la pared tordci-
ca y se pliega para recubrir el pulmén, formando asi una
pleura visceral. El término cavidad pleural puede referirse
a todo el espacio al lado del mediastino o solo al espacio
potencial que queda rodeando el pulmén entre la pleura
parietal y la visceral. Vea la figura 8.8 para ver la estructura
de doble capa de la pleura.

Cavidad abdominopélvica

La cavidad abdominopélvica tiene una parte superior, la
cavidad abdominal, y una parte inferior, la cavidad pélvica.
La cavidad abdominal contiene el higado, la vesicula biliar,
el estémago, el pancreas, los intestinos, el bazo, los rifiones
y los uréteres. En la cavidad pélvica se encuentran la vejiga,
algunos 6rganos reproductores (tdtero, trompas uterinas,
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FIGURA 1-8 Membranas que recubren cavidades. A, La analogia de un pufio introducido en ur@g lleno de agua demuestra como una
|

membrana puede formar una estructura de doble pared compuesta por una capa parietal externa y una capa vj

nterna separadas por una fina bolsa de

liquido. B, EI corazon esta recubierto por una fina membrana pericardica que produce liquido y que tambié@w una capa parietal y otra visceral, creando

una cavidad pericérdica aplanada llena de liquido pericardico.

ovarios, préstata, vesiculas seminales y parte de los conduc-,

tos deferentes) y parte del intestino grueso (concretamenta\

el colon sigmoide y el recto) (tabla 1-3).

La membrana que recubre el interior de la
abdominal se llama peritoneo parietal. La men@ que
recubre los 6rganos dentro de la cavidad ortfinal
denomina peritoneo visceral. Volviendo gura
verd que hay un espacio o abertura entig la%dos me’{q Ta-

nas del abdomen. Esto se denomin da@oneal.
Las membranas corporales se analj on masSdetalle en

el capitulo 8.
\Qz

Cuadrantes abdom:@
Para facilitar la locali%géion d &?ganos en la gran ca-
vidad abdom1nopelv1ca lo istas han dividido la
cavidad abdominopélvica eQ:&ltro cuadrantes abdomino-
pélvicos:

1. Cuadrante superior derecho o CSD.

2. Cuadrante inferior derecho o CID.

3. Cuadrante superior izquierdo o CSL

4. Cuadrante inferior izquierdo o CII.

Como puede ver en la figura 1-9, los planos medio sagi-
tal y transversal, que se describieron en la seccién anterior,
pasan por el ombligo (umbilical) y dividen la regién abdo-
minopélvica en los cuatro cuadrantes. Este método de
subdivision de la cavidad abdominopélvica es utilizado con
frecuencia por los profesionales de la salud y es util para
localizar el origen del dolor o describir la ubicacién de un
tumor u otra variacién.

3

La‘f@ 1-9 muestra los cuatro cuadrantes abdominales.

nes abdominopélvicas

ra forma, tal vez mds precisa, de localizar los 6rganos di-
vide la cavidad abdominopélvica como una cuadricula de
tres en raya en nueve zonas imaginarias (fig. 1-10):

Regiones superiores:

1. Region del hipocondrio derecho.
2. Regién epigdstrica.
3. Regién del hipocondrio izquierdo.

Regiones medias:
4. Region lumbar derecha (flanco o vacio).
5. Regién umbilical.
6. Region lumbar izquierda (flanco o vacio).

Regiones inferiores:
7. Regioén iliaca (fosa iliaca) derecha.
8. Regién hipogdstrica (pubis).
9. Regidn iliaca (fosa iliaca) izquierda.

El término hipocondrio significa ‘bajo el cartilago’, en
referencia al cartilago de las costillas. En la regién del hipo-
condrio derecho son visibles el 16bulo derecho del higado y
la vesicula biliar. Visto superficialmente, en la zona del hi-
pocondrio izquierdo solo son visibles una parte del estéma-
go y una pequefia porcién del intestino grueso.

Epigastrico significa literalmente ‘sobre (alrededor) del
estémago’. En la zona epigdstrica se pueden ver partes de
los 16bulos derecho e izquierdo del higado y una gran parte
del estémago.
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TABLA 1-3 Cavidades corporales

Cineas | oroavom

Cavidades corporales dorsales

Cavidad craneal Cerebro

Cavidad medular Médula espinal

Cavidades corporales ventrales
Cavidad toracica

Cavidad pleural derecha Pulmén derecho

Corazoén
Traquea
Bronquios derecho e izquierdo
Esé6fago
Timo
Arco adrtico y aorta toracica
Vena cava
Varios ganglios linfaticos
y nervios
Conducto toracico

Mediastino

Cavidad pleural izquierda Pulmoén izquierdo

Cavidad abdominopélvica

Cavidad abdominal Higado
Vesicula biliar
Estémago
Pancreas
Intestinos
Bazo

Rifiones
Uréteres

Vejiga (@,
Organos reproduc@
Utero . @r
Trompas uteri < é
Ovarios O .\Q\
Pros \
VeQa semi&
Parte'del c deferente
Parte de@s no grueso, es
decir, el Colon sigmoide

y el recto

Cavidad pélvica

Observe que la regién lumbar derecha incluye partes del
intestino grueso y delgado (v. fig. 1-10). Los érganos super-
ficiales que se ven en la regién umbilical incluyen una
porcién del colon transverso y asas del intestino delgado. En
la region lumbar izquierda se pueden ver mds asas del intes-
tino delgado y una parte del colon.

El término iliaco se refiere al ileon, que es la parte més
baja del intestino delgado. La region iliaca derecha

Cuadrante Cuadrante
superior superior
derecho izqui rqb'

(CSD) @,

<
\

Cuadrant \g Cuadrante

infeqioé inferior

’& der @ izquierdo

2 ) )

N

8 S

FIGURA 1-9 Cuadrantes abdominopélvicos. Las lineas diviso-
rias perpendiculares imaginarias se cruzan en el ombligo.

contiene el ciego y partes del intestino delgado. La regién
iliaca izquierda muestra partes del colon y del intestino
delgado.

Hipogastrico significa ‘debajo del estémago’. En la re-
gi6én hipogistrica solo se ven asas del intestino delgado, la
vejiga, parte del intestino grueso y el apéndice.

m REGIONES CORPORALES

La identificacién de un objeto comienza con el reconoci-
miento global de su estructura y forma. Inicialmente, asf es
como se puede distinguir la forma humana de otros animales
u objetos. El reconocimiento se produce en cuanto se puede
identificar la forma general y el contorno bdsico. Para que se
produzca una identificacién mds especifica, es necesario des-
cribir los detalles del tamafio, la forma y el aspecto de las
distintas zonas del cuerpo. Los individuos difieren en su as-
pecto general porque determinadas zonas del cuerpo, como
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Region Reqi6N Region
del hipocondrio eDi zgstrica del hipocondrio
derecho pig izquierdo
Region lumbar » Region lumbar
derecha Region izquierda
(flanco o vacio) umbilical (flanco o vacio)
Region iliaca Regioén Region iliaca
derecha hipogastrica izquierda @
(fosailiaca) (pubica) (fosa iliaca) A\
FIGURA 1-10 Regiones abdomino Par zar los
drganos internos, se utiliza una cuadncula d ncia orm por lineas
horizontales imaginarias en los cartilag nove illas y la parte
superior de los huesos de la cadera, Ilnea§ Ies alineadas con

los pezones. Aqui solo se muest@ tru s superficiales de los

drganos internos.

*&tlcas de identificacién dni-
s de la forma humana exigen

la cara o el torso, tienen car,
cas. Las descripciones detalla
que se identifiquen las regiones especificas y se utilicen los
términos adecuados para describirlas (fig. 1-11 y tabla 1-4).

"
‘, Ciclo de la vida

Consideraciones sobre el ciclo de la vida
Una generalizacion importante sobre la estructura del
cuerpo es que todos los érganos, independientemente de
su ubicacion o funcion, sufren cambios a lo largo de los
anos. En general, el cuerpo realiza sus funciones con
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menos eficacia en ambos extremos de la vida: en la
infancia y en la vejez. Los érganos se desarrollan y crecen
durante los anos que preceden a la madurez y las funciones
organicas se vuelven gradualmente mas eficientes vy
eficaces. En un adulto joven y sano, todos los sistemas
organicos estan maduros y son plenamente operativos.

Tras la madurez, la reparacion y la sustitucion efectivas
de los componentes estructurales del organismo suelen
disminuir. El término atrofia se utiliza para describir los
efectos de desgaste de la edad avanzada. La atrofia
puede ser el resultado del desuso, al ralentizarnos en
nuestros anos avanzados, o de los propios procesos de
envejecimiento que reducen nuestra capacidad de reparar
0 reemplazar el tejido desgastado.

Los cambios en las fyngiones que se producen durante
los primeros afios se inan procesos de desarrollo. Los
que se producen te los Ultimos afos se denominan
procesos de el Imiento. El estudio de los procesos de
envejecimiel otros cambios que se producen en nues-
tras vida: edida que envejecemos se denomina geronto-
/og/'a. S‘Qgcnapitulos siguientes se sefialan muchos cambios

iCOs de la edad. e

El cuerpo en su conjunto puede subdividirse en dos
grandes partes o componentes: axial y apendicular. La
porcién axial del cuerpo estd formada por la cabeza, el
cuello y el torso, o tronco. La parte apendicular del cuerpo
estd formada por las extremidades superiores e inferiores y
sus conexiones con la parte axial.

Cada drea axial y apendicular principal se subdivide
como se muestra en la figura 1-11. Observe, por ejemplo,
que el torso se compone de las dreas tordcica, abdominal y
pélvica. La extremidad superior, o miembro superior, se divi-
de en los componentes hombro, brazo, antebrazo, mufieca
y mano. La extremidad inferior se divide en cadera, muslo,
pierna, tobillo y pie.

Aunque la mayoria de los términos utilizados para descri-
bir las regiones corporales amplias resultan familiares, es
frecuente su uso incorrecto. El término pierna es un buen
ejemplo. Para un anatomista, pierna se refiere a la zona de
la extremidad inferior entre la rodilla y el tobillo, no a toda la
extremidad inferior.

Ademids, algunos términos pueden tener mds de un signi-
ficado. Por ejemplo, cubital puede referirse al codo o al ante-
brazo. Asimismo, crural puede referirse solo a la pierna, o
solo al muslo, o al muslo y la pierna juntos. Cuando se en-
cuentren estos términos, es mejor determinar qué significado
se estd utilizando. En este libro empleamos sistemdticamente
los significados de uso comun que figuran en la tabla 1-4.




UNIDAD 1 El organismo como un todo

(=]
N

"sisaug.ed anua

02JWoTRUER B1Us[BAINDA NS 0D ‘BUIlR| BULIO Bl UaNBIS SBI1Y108dsa sajelodlod sauoifal Se| ap Saiquiou SO *(Sapepiuaixa o ‘seussid Se| A sozeiq so|) Jenaipuade e A (odiana |ap ‘afa
0 ‘0Jud2 |ap ofue| 0] B) [eixe €| :sefediould saled SOp Ua asuPIAIPANS apand ojunfuod ns us odiand 8 anb anlasqQ seaylaadsa sajesodiod sauoibay L L-1 vanoid

Jolajul pepiwalIXy —

Jouadns
pepiwaix3

(o119n2) [eainia)

(ezage0) eOIIR}RD

(ed |op epueld) (e1d) repod

Jejue|d
HQ |
A Jejnoipuade ojejenbsg [

~ [eixe ojejenbs3 @
A Q !
(elpod n@

—— Jous)sod 8y A.U (a1Bu)

ea)j|dod fvo [euinbuj
O oueW e| ap

S
— (eBjeu) \

(a1d |op sopap)

—mbia

(o1nqoy) eueisiel

(eusard) jeanun

(ojsnw) [esowe4

(sopep)
eoibugle; o
[enbiq

S \/

(epjedse e| ap
\\Im_mo sped) Jequin

(resare] uoibay) (uswopqe)

opeison oouol| | [eulwopqy

(opoo |ep
Jouslsod aped)

eue|IURIOBIO
(xeio)
(epjedsa) |esioq

(e000) [BIO

(enfew €] ap Jousjul ayed) |eong

(elnfow | ap Jouadns sped) eonewobi)

—— (0o8uel.o |8p |eIBlE))

z|Jeu) |ese
jesodwal (zueu) jesen

(ewnqio) elenqio
(s1u8yy) [eruoi4

——(eoaunuw) eueidie)
(ozeigaiue) |einbeigaiuy

\Aom__o_sov [eoquin

(opoa |ep ajuelep)
- [BNQNOBIUY

< (8_83 [enan)

(ozeuq) |einbeig

/Aocom& BlLBWEN
/Am__xmv Je|ixy

(e|nojnelo e| op
BwWIoUd Jod euoz)
Jenoinejoeidng

(ese0) e1oeq

(osuelo |9p
Jousdns (ezaqe0) eollg)00
aued) jeaueln

—_

-

S

\



© Elsevier. Fotocopiar sin autorizacién es un delito

Capitulo 1 Organizacion del organismo 21

TABLA 1-4 Términos descriptivos derivados del latin para las regiones corporales*

REGION REGION
CORPORAL ZONA O EJEMPLO CORPORAL ZONA O EJEMPLO

Abdominal Torso anterior por debajo del diafragma Lumbar Parte baja de la espalda entre las costillas
Acromial Hombro y la pelvis
) Mamaria Pecho
Antebraquial Antebrazo
o Manual Mano
Antecubital Depresion justo delante del codo (fosa
cubital) Mentoniana Barbilla
Axilar Axila Nasal Nariz
Braquial Brazo Occipital Pa(rj‘ce| polsterior de la parte inferior
el craneo
Bucal Mejilla (interior) Olecraniana Parte posterior del codo
Calcanea Talon del pie Oral Boca
Carpiana Mufeca Orbitaria u Oio \('b'
Cefalica Cabeza oftalmica %Q
Cervical Cuello Otica Qm o
Cigomatica Meijilla (exterior) Palmar Palma de la mano
Coxal Cadera & Pelwca Q Parte inferior del torso
@ Per| Zona (perineo) entre el ano y los genitales

Craneal Craneo A\
Pie
Crural Pierna &)
Cubital Cod \6 6 antar Planta del pie
ubita odo
@ O Pollex Dedo pulgar

Cutanea Piel (0 superficie corporal) Poplitea Zona detras de la rodilla

Digital Dedos de las manos o de I&é &QQ e -

2LAE] Espalda o parte super (b 0 Rotuliana Parte delantera de la rodilla
— iz 6 6 Supraclavicular  Zona por encima de la clavicula

Femoral Muslo

6 Sural Pantorrilla

Frontal Frente Q \Q\ Tarsiana Tobillo

Glutea Glu \Q Temporal Lateral de la cabeza
Hallux Ded ordo Toracica Pecho
Inguinal Ingle Umbilical Zona alrededor del ombligo, o umbilical

*La columna de la izquierda enumera Ios adjetivos en espafiol basados en términos latinos que describen las partes del cuerpo enumeradas en espariol
en la columna de la derecha.

m INTERACCION ENTRE

Repaso RAPIDO ESTRUCTURA Y FUNCION

16. Defina el término posicion anatdmica y explique

su importancia. Uno de los conceptos mds unificadores e importantes del
17. Enumere las dos principales subdivisiones del cuerpo como estudio de la anatomia y la fisiologia es el principio de com-
un todo. plementariedad de estructura y funcién. En los capitulos
18. Identifique las dos principales cavidades del cuerpo siguientes, observard una y otra vez que las estructuras anaté-

y las subdivisiones de cada una.

19. Enumere las nueve regiones abdominopélvicas y los cuatro
cuadrantes abdominales.

micas estdn adaptadas para realizar funciones especificas.
Cada estructura tiene un tamafo, una forma o una ubica-
cién particular en el organismo que la hace especialmente
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eficaz para realizar una actividad tnica e importante. A lo
largo de este libro, leerd con frecuencia la frase «la estructura
se adapta a la funcién», que le ayudard a recordar y aplicar
este principio unificador.

La estructura determina la funcién y la funcién influye en
la anatomia real de un organismo a lo largo del tiempo. Por
tanto, la estructura y la funcién son complementarias, como
las dos caras de una moneda. La comprension de este hecho
ayuda a los estudiantes a entender mejor los mecanismos de
la enfermedad vy las variaciones estructurales que a menudo
se asocian con la patologia. La investigacién actual en el es-
tudio de la biologfa humana se centra ahora en gran parte en
la integracién, la interaccién, el desarrollo, la modificacién y
el control de las estructuras orgdnicas en funcionamiento.

Al aplicar el principio de complementariedad de la es-
tructura y la funcién al estudiar los niveles estructurales y
funcionales de la organizacién del cuerpo en cada sistema
orgdnico, podrd integrar informacién factual que de otro
modo estarfa aislada en un todo cohesivo y comprensible.
Un conjunto memorizado de hechos individuales y aislados
se olvida pronto; no asi las partes de una estructura anaté-
mica que pueden relacionarse con su funcién.

Repaso RAPIDO

20. Defina qué se entiende por «complementariedad de estructura
y funcién».

21. Aporte un ejemplo de como la macromolécula quimica ADN
puede influir en la estructura del organismo.
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