


El sistema óseo o esqueleto está formado por los huesos, los cartílagos y las 
articulaciones. El esqueleto humano está formado por 206 huesos.

● Sostener los tejidos blandos
● Proporcionar puntos de inserción para los músculos.
● Proteger algunos órganos internos. Ej: Cráneo (protege al cerebro), Caja torácica (al 

corazón y pulmones).
● Participar en el movimiento corporal y la locomoción.
● Almacenar minerales (calcio y fósforo) y triglicéridos (en el tuétano o médula ósea 

amarilla).
● Producir glóbulos rojos (en la médula ósea roja de huesos planos y epífisis de huesos 

largos): hematopoyesis

1. EL SISTEMA ÓSEO





HUESOS LARGOS: Son más largos que anchos. Son muy 
robustos, pues en ellos se fijan músculos muy potentes. Ej: Los 
huesos de la pierna (fémur, tibia y peroné).

HUESOS PLANOS: Huesos delgados y planos, como la 
escápula o el esternón. Suelen aparecer protegiendo órganos 
vitales importantes. Ricos en médula ósea roja.

HUESOS CORTOS: De pequeño tamaño, donde las tres 
dimensiones son similares. A menudo reunidos en grupo, como 
los huesos de la muñeca o la rodilla.

HUESOS IRREGULARES: No pueden incluirse en ninguno de los 
grupos anteriores por tener formas muy irregulares, como los 
huesos de las vértebras.
HUESOS SESAMOIDEOS: El hueso sesamoideo es un tipo 
especial de hueso pequeño y redondeado que se encuentra 
incrustado dentro de un tendón o junto a una articulación. Por 
ejemplo, la rótula (rodilla).





Epífisis: extremos de los huesos. En su 
interior se encuentra la médula ósea 
roja.
Diáfisis: parte central alargada, en su 
interior se aloja la médula ósea amarilla.
Disco epifisario: Disco de unión entre 
la epífisis y la diáfisis. Presente solo en 
los huesos en crecimiento.
Cartílago: Tejido firme y flexible que 
recubre los extremos, donde se inserta 
en la articulación.



Periostio: Tejido conjuntivo que recubre al hueso 
(excepto en el cartílago). Rico en terminaciones 
nerviosas.
Endostio:envoltura fibrosa que reviste las cavidades 
internas.
Hueso compacto: De constitución maciza y sin 
huecos, presente en la zona superficial del hueso. 
Muy resistente ycon conductos  (canales de Havers)
Hueso esponjoso o trabecular: En el interior del 
hueso  compacto. Presenta numerosos huecos.
Cavidad medular: espacio que aloja la médula ósea 
amarilla en la diáfisis.
Tuétano o médula ósea amarilla: Sustancia que 
ocupa la cavidad medular. Rica en triglicéridos.
Médula ósea roja: Sustancia espesa donde se generan 
células sanguíneas.











HUESOS DEL CRÁNEO

  

     1 FRONTAL              2 PARIETALES            2 TEMPORALES  1 ETMOIDES             1 ESFENOIDES

1 OCCIPITAL

En el hueso occipital se encuentra el FORAMEN o AGUJERO MAGNO. Ahí se localiza el bulbo raquídeo 
y permite la continuación hacia la médula espinal.

En el ESFENOIDES se encuentra la llamada SILLA TURCA, que aloja la hipófisis o pituitaria.

El ETMOIDES, localizado en la parte media, por delante del esfenoides, forma parte de las órbitas 
y el tabique nasal.



HUESOS DE 
LA CARA











HUESOS DE LA CAJA TORÁCICA

Las costillas verdaderas (7 
pares) se llaman así porque 
tienen unión directa al esternón 
a través de cartílagos costales. 

Las costillas falsas (3), sin 
embargo, se unen entre sí 
mediante cartílagos costales que 
se van a unir con el cartílago 
costal de la 7ª costilla verdadera 
y de ahí al esternón. 

Las costillas flotantes (2) no 
tienen conexión (directa ni 
indirecta) con el esternón.



HUESOS DE LA CAJA TORÁCICA

   Esternón





HUESOS DE LA CINTURA ESCAPULAR (HOMBRO)

CLAVÍCULA: Se articula con el esternón y con la 
escápula.

ESCÁPULA: Parte posterior y superior del tórax. Se 
articula con la clavícula y el húmero.





HUESOS DE LAS EXTREMIDADES SUPERIORES (BRAZO)

HÚMERO: El hueso más largo del 
brazo. Articula con la escápula 
por la parte superior y por la 
inferior con el radio, a través del 
cóndilo y del cúbito a través de la 
tróclea.
CÚBITO y RADIO: Son los huesos 
del antebrazo. El cúbito en la parte 
interna y el radio en la externa.

Huesos de la muñeca:
CARPO, formado por 8 huesecillos: 
Trapecio, trapezoide, grande, 
ganchoso, pisiforme, piramidal, 
semilunar y escafoides.
METACARPO: formado por 5 
metacarpianos.
FALANGES: 14 en cada mano. Son 
los huesos de los dedos.





HUESOS DE LA CINTURA PÉLVICA

La cintura pélvica sirve de soporte 
y apoyo a la columna vertebral; 
une las extremidades inferiores 
con el esqueleto axial y protege 
los órganos pélvicos.
Está formada por dos HUESOS 
COXALES, que a su vez están 
formados por:
- ILION. Forman las crestas 

ilíacas.
- ISQUION: Parte posterior e 

inferior.
- PUBIS: Parte anterior e inferior





LOS HUESOS DE LAS EXTREMIDADES INFERIORES (PIERNAS Y PIES):

FÉMUR: Es el hueso más largo y 
pesado del cuerpo humano.

RÓTULA: Hueso pequeño y de 
forma triangular (sesamoideo). 
Protege la articulación de la 
rodilla en la zona anterior.

TIBIA: Se sitúa en la parte 
interna de la pierna, paralela al 
peroné.

PERONÉ: Paralelo a la tibia, más 
externo y de menor grosor.



En el pie se distinguen:

● TARSO: formado por 7 
huesos: Astrálago, 
calcáneo, cuboides, 
escafoides y 3 huesos 
cuneiformes.

● METATARSO: Formado 
por 5 huesos 
metatarsianos.

● FALANGES: Los huesos 
de los dedos. 14 en cada 
pie.

LOS HUESOS DE LAS EXTREMIDADES INFERIORES (PIERNAS Y PIES):











Pérdida de continuidad 
normal de la sustancia 
ósea o cartilaginosa. El 
motivo es un esfuerzo por 
presión o tracción cuyas 
intensidades superen la 
elasticidad del hueso.
Si el hueso sale al exterior 
se habla de fracturas 
abiertas, si no comunica 
con el exterior se 
denominan cerradas. 
Si el hueso no se rompe 
pero se agrieta se llama 
fisura.









Es una enfermedad 
degenerativa no 
inflamatoria, en la que se  
produce una remodelación ósea 
que afecta también a la 
articulación, debido a la 
degradación del cartílago. 

Aparece normalmente en 
adultos a partir de los 45 
años y produce dolor mecánico, 
rigidez articular que dura unos 
minutos, hinchazón y un ligero 
aumento de  temperatura.





Es la protrusión del anillo 
cartilaginoso que separa a las 
vértebras. 
Puede llegar a oprimir algún 
nervio, causando dolor u 
pérdida de sensibilidad.







Afectan los factores internos, tanto 
fisiológicos o hereditarios (tono 
muscular, longitud de las extremidades), 
como emocionales (tristeza=menos 
erguido). Los factores externos hacen 
referencia al entorno: comodidad de la silla o 
cama, peso de la mochila, etc.
Cuando no se mantiene una buena 
postura corporal, pueden surgir las 
siguientes dolencias:

LORDOSIS: aumento exagerado de la curva 
posterior de la columna vertebral. El 
individuo parece estar inclinado hacia atrás.

CIFOSIS:abultamiento en la zona cervical, 
conocida como joroba.

ESCOLIOSIS: desviación de la columna 
vertebral, que adopta forma de S o C.






