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En la región cervical veremos como el ganglio cervical superior se enlaza con el
medio por dos filamentos descendentes, y como éste se une al ganglio cervical infe -

rior por otros dos filamentos de igual dirección.
Enumeradas las tres clases de ramas que ofrece el gran simpático pasaremos á

describir las porciones en que se divide.

Porción cefálica del gran simpático

Algunos anatómicos consideran como la porción cefálica del gran simpático, á los
ganglios oftálmico de Willis, ganglio de Meckel ó esfeno-palatino, ganglio ótico de
Arnold, ganglio sub-maxilar y sub-lingual, que ya los hemos descrito, como depen
dencia de las ramas del quinto par ó nervio trigémino á la que se hallan anexos: el
ganglio oftálmico á las ramas de este nombre, el ganglio de Meckel al nervio maxilar
superior, y los ganglios ótico, sub maxilar y sub-lingual á la rama maxilar inferior.

Realmente estos ganglios son una dependencia de estas ramas, como los ganglios
espinales lo son de los nervios raquidianos, y el ganglio de Gasser lo es del tronco
del trigémino y el ganglio geniculado lo es del nervio facial.

Por esta razón no describiremos la porción cefálica del gran simpático ni consi
deraremos como tal, como hacen algunos autores, á los filamentos superiores que
emergen del ganglio cervical superior.

Describiremos únicamente cuatro porciones: cervical, torácica ó dorsal, lumbar ó
abdominal y sacra ó pelviana.

Porción cervical del gran simpático

La porción cervical del gran simpático, sólo ofrece tres ganglios, á pesar de ser

ocho las ramas cervicales de los nervios espinales ó raquídeos.
Se halla situada en la región anterior del cuello por delante de las vértebras de

esta región.
Se extiende desde la arteria comunicante anterior á donde llegan los filamentos

ascendentes del ganglio cervical superior que acompanan á la arteria carótida interna
y á todas las ramas colaterales y terminales que de la misma nacen, hasta el cuello
de la primera costilla y arteria sulaclavia.

La porción cervical se continúa con la porción torácica, pasando el filamento que
une el ganglio cervical inferior con el primero dorsal, en el lado derecho entre la arte
ria y vena subclavia, siendo el del lado izquierdo paralelo á la arteria subclavia iz
quierda, colocándose por detrás del cayado de la arteria aorta.

La porción cervical se relaciona por detrás con la aponeurosis pre-vertebral que
la separa de los músculos recto anterior mayor de la cabeza y largo del cuello: por
delante corresponde á la vena yugular interna ó encefálica: por dentro se relaciona
con la arteria carótida primitiva y porción cervical del nervio vago.

La extremidad superior de la porción cervical recibe las ramas aferentes ó raíces
que proceden de los nervios craneales, anastomosándose con los ganglios anexos á
las ramas del nervio trigémino y con el tronco del nervio facial: la extremidad infe
rior se halla al nivel del cuello de la primera costilla y de la arteria subclavia.

Los tres ganglios cervicales que se encuentran en esta región, aunque en ocasiones
sólo se encuentran dos, se designan con los nombres de superior, medio é inferior.
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En el ganglio cervical superior, que es el más voluminoso de los tres, además de

terminar los filamentos que proceden de las ramas anteriores de los nervios raqui

dianos primero, segundo, tercero y cuarto, recibe también las raíces craneales ante

riores, y las posteriores que provienen de los nervios que salen por el agujero rasgado

posterior.
El segundo ganglio cervical, ganglio cervical medio, suele faltar algunas veces,

terminando en él los ramos que se desprenden de las ramas anteriores de los pares

raquídeos cervicales quinto y sexto.

Este ganglio es el menos voluminoso de los tres que forman la porción cervical.

El ganglio cervical inferior, situado por delante del cuello de la primera costilla,

recibe como raíces ó ramos aferentes los filamentos procedentes de las ramas ante

riores de los pares cervicales séptimo y octavo.

Este ganglio es el intermedio en volumen de los tres, siendo su forma semi -

lunar.

Expuestas estas consideraciones generales acerca de los ganglios de la región

cervical del gran simpático, describiremos aisladamente cada uno de estos abulta

mientos grises.

Ganglio cervical superior

El ganglio cervical superior, es un abultamiento grisáceo, de configuración fusi

forme, bifurcado en su extremidad inferior, en donde presenta dos filamentos que le

unen al ganglio cervical medio, siendo el más voluminoso de los tres que forman la

porción cervical de la cadena ganglionar del gran simpático.

Se halla situado en el cuello, por debajo de la base del cráneo, al nivel de la se
-

gunda y tercera vértebras cervicales: se relaciona por detrás con la aponeurosis pre

vertebral que le separa del músculo recto anterior mayor de la cabeza, y por delante

con la arteria carótida interna ó cerebral; los nervios gloso-faríngeo, pneumo-gástrico

é hipogloso se hallan por fuera de este ganglio, pero después le cruzan y se sitúan

por delante.

Las ramas que emite este ganglio son numerosas: unas terminan en el ganglio y

proceden de los nervios craneales y de los cuatro primeros nervios cervicales; otras

ramas rodean las arterias carótida interna y carótida externa, formando tantos plexos

como ramos arteriales nacen de las mismas; algunas de las ramas eferentes del gan

glio, llamadas viscerales, se distribuyen por la faringe, laringe y corazón, concurriendo

á la formación de los plexos faríngeo, laríngeo y cardíaco; algunas ramificaciones co

nocidas con 2: nombre de músculo-óseas, se distribuyen por los músculos de la región

p re-vertebral y por los cuerpos de las primeras vértebras cervicales.

Dos métodos han seguido los anatómicos para la enumeración de las numerosas

ramas que se desprenden del ganglio cervical superior.
Uno de los métodos consiste en dividir los ramos en dos agrupaciones: una de las

agrupaciones compuesta de los ramos que desde los nervios craneales y espinales se

dirigen hacia el ganglio: la otra formada por las ramificaciones que se distribuyen

por algunos de los órganos situados en el cuello y en la cabeza.

El otro método, que lo juzgamos preferible, y que es, por lo tanto, el que adop

taremos, consiste en agrupar las ramas del ganglio según la dirección que llevan y

suponiendo que todas emergen ó proceden de este abultamiento grisáceo.

TOMO II
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Las ramas se dividen, teniendo en cuenta la dirección que llevan, en superiores
inferiores, externas, internas, anteriores y posteriores.

Las ramas superiores, ó mira-craneales ó ramas de comunicación con los nervios
craneales, son en número de dos: una posterior, que se dirige hacia el agujero rasgado
posterior, y otra anterior, que se aplica al tronco de la arteria carótida interna ó cere

bral, y se denomina nervio carotídeo.
Las ramas inferiores son también en número de dos: en ocasiones existe un solo

cordón que establece la comunicación entre el ganglio cervical superior y el cervical
medio.

Las ramas externas ó ramas anastomóticas, como las ramas anteriores de los cua

tro primeros cervicales, son en número de cuatro.

Las ramas internas, llamadas también viscerales, pues por la faringe, laringe y
corazón se distribuyen, son muy numerosas, y constituyen tres agrupaciones que se

conocen con los nombres de ramas faríngeas, laríngeas y cardíacas.
Las ramas anteriores ó carotídeas externas, son en número de cuatro ó cinco, y

forman alrededor de esta arteria un plexo que da origen á tantos plexos secundarios
como ramos arteriales nacen de esta canería.

Las ramas posteriores ó músculo óseas, son en corto número, y se ramifican por
los músculos pre-vertebrales y cuerpos de las primeras vértebras cervicales.

Expuesta esta clasificación de las ramas, describiremos, á continuación, cada una

de las mismas.

Ramas superiores ó intra-craneales.—Son en número de dos: posterior y anterior
ó rama carotídea.

La rama posterior se dirige arriba y atrás, hacia el agujero rasgado posterior, en

cuyas inmediaciones se divide en varios filamentos, que se anastomosan con los ner

vios vago, gloso-faríngeo é hipogloso.
El nervio gloso faríngeo se halla unido al ganglio cervical superior por dos fila

mentos: uno de ellos se extiende desde el ganglio petroso de Andersch al ramo ca -

rotídeo; el otro es un filamento del nervio anastomótico de Jacobson, que penetra en

el conducto carotídeo ó rompe olas, y allí se anastomosa con los filamentos del gan
glio cervical superior que rodean las paredes de la arteria carótida interna ó ce

rebral.

El nervio vago se une al ganglio cervical superior, mediante dos ó tres filamentos
que desde este ganglio se dirigen al plexo gangliforme ó ganglio cervical del nervio
vago.

El nervio hipogloso se une al ganglio cervical superior por un pequeno ramito
que desde el tronco del duodécimo par se dirige al ganglio, en donde termina.

La rama anterior ó carótidea es, de las dos superiores del ganglio, la más impor
tante, tanto por su distribución como por las numerosas anastomosis que ofrece y
los diferentes plexos que origina.

Esta rama carotídea se coloca en la superficie externa de la arteria carótida in
terna ó cerebral, y aplicada á esta canería penetra con ella en el interior del conduc
to carotídeo que existe en el espesor del penasco del temporal; en este conducto se

divide en dos ramos, uno externo y otro interno, los cliales se dividen en varias ra

mificaciones, que anastotnosadas unas con otras, forman el plexo carotídeo: al colo
carse la arteria en los canales cavernosos del cuerpo del esfenoides, estos ramos, uni
dos con ramificaciones arteriales muy pequenas, forman el plexo cavernoso ó arte
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rioso nervioso de Walther, por estar compuesto de ramificaciones arteriales y de

ramificaciones nerviosas: de este plexo salen numerosas ramas que se anastomosan

con nervios craneales, otras se distribuyen por órganos inmediatos, y las otras acom

panan á las ramas tanto colaterales como terminales de la carótida interna, formando

tantos plexos alrededor de las paredes de estas canerías como número de arterias

existen.

El plexo formado por estas ramas que acompanan á la arteria cerebral anterior,
se anastornosa con el del lado opuesto, en la pequena arteria comunicante anterior,

que forma, como sabemos por el tratado de la Arteriología, el ángulo anterior trun

cado del exágono arterial de Willis, siendo este el sitio en donde se establece la

unión entre las cadenas derecha é izquierda del gran simpático.

La rama carotídea del ganglio cervical superior, como la arteria carótida interna

á la cual acompana, y cuyo trayecto sigue, se puede dividir en varias porciones que

por la situación que ocupan se denominan: cervical, petrosa, cavernosa y craneal.

En la porción cervical no da ninguna rama y únicamente recibe un filamento

anastomótico con el nervio gloso -faríngeo.

En la porción petrosa da dos filamentos notables: uno que nace del plexo carotí

deo, a] nivel de la porción central del conducto carotídeo, atraviesa la pared superior

de este conducto óseo, penetra en la caja del tambor ó tímpano y se anastomosa con

un filamento procedente del nervio anastomótico de Jacobson, ramo que nace del

ganglio petroso del nervio gloso-faríngeo: el otro filamento, ó filete carotídeo del ner

vio vidiano, nace al salir la arteria carótida y el plexo que la rodea, por la abertura

terminal del conducto carotídeo situada en el vértice truncado de la porción petrosa

del hueso temporal cerca del agujero rasgado anterior: este filamento se une al nervio

petroso superficial mayor, procedente del ganglio geniculado del nervio facial, y al

nervio petroso profundo mayor, y junto con estos filamentos recorre el conducto vi -

diano de atrás adelante, y terminan los tres en la parte posterior del ganglio de Mec

kel ó esfeno-palatino, constituyendo este manojo de nervios las raíces motora, sensi

tiva y gris del mencionado ganglio.
En la porción cavernosa, ó sea del plexo de este nombre, situado á los lados del

cuerpo del esfenoides, salen numerosos filamentos que se pueden dividir en tres agru

paciones: filamentos anastomóticos con algunos nervios craneales, filamentos que

acompanan á ramas procedentes de la arteria carótida interna y filamentos que se

ramifican por órganos inmediatos.

Los filamentos anastomóticos con algunos nervios craneales son los siguientes:
dos ó tres filamentos que se anastomosan con el nervio motor ocular externo, los

cuales llevan una dirección oblicua de abajo arriba y de dentro afuera; un filamento

de escasa longitud, que se une al tronco del nervio motor ocular común; otro filamen

to de longitud y volumen menor que el precedente, que se enlaza con el tronco del

nervio patético; varios filamentos cortos y delgados, que terminan en el ganglio de

Gasser del trigémino; dos ó tres ramitos muy tenues y delgados que se unen á la

rama oftálmica de Willis; un filamento notable, ya descrito al ocuparnos del ganglio
oftálmico de Willis, el cual se desprende del plexo cavernoso, penetra en la cavidad

orbitaria por la hendidura esfenoidal y termina en la parte posterior del ganglio entre

las raíces motora y sensitiva del mismo.

Los filamentos del plexo cavernoso que acompanan á las ramas de la carótida

interna son los siguientes; filamentos oftálmicos situados alrededor de la arteria de
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este nombre y de sus ramas colaterales y terminales; filamentos cerebrales anteriores,
cerebrales medios, coróideos y comunicantes posteriores.

Los filamentos del plexo cavernoso que se distribuyen por los órganos inmedia

tos al mismo, son los siguientes: varios ramitos sumamente delgados, que se distribu
yen por el cuerpo pituitario ó hipófisis; ramificaciones que se pierden en el espesor
de la membrana dura-madre que tapiza el canal basilar, anastomosándose por debajo
de la lámina oblicua ó cuadrilátera del cuerpo del esfenoides con los ramitos del lado
opuesto; ramillos muy delgados, cuya naturaleza nerviosa se ha puesto en duda por
algunos anatómicos, los cuales atraviesan la pared inferior del seno cavernoso, pene
tran en el espesor del cuerpo del esfenoides, se introducen en los senos esfenoidales
y allí se ramifican por la membrana mucosa que los tapiza.

En la porción craneal el filamento carotídeo del ganglio cervical superior se en

laza con el del lado opuesto al nivel de la arteria comunicante anterior, sitio en

donde se unen las dos cadenas ganglionares del gran simpático; los filamentos que

acompanan á la arteria comunicante posterior se unen con los filamentos vertebrales
procedentes del ganglio cervical inferior que acompanan á la arteria vertebral y á las

ramas que nacen del tronco basilar; esta unión tiene lugar en el punto en que la ar

teria comunicante posterior se enlaza con la cerebral posterior, ramo de bifurcación
de la arteria basilar.

Las ramas inferiores ó descendentes del ganglio cervical superior son dos, y en

ocasiones un solo cordón establece la comunicación entre el ganglio cervical superior
y el medio: ya sea un solo cordon, ya sean dos, pasan estas ramas descendentes por

delante de los músculos pre - vertebrales y por detrás de la vena yugular interna, y

terminan en el ganglio cervical medio, ó en el inferior cuando el medio no existe.

Ramas externas.—Las ramas externas del ganglio cervical superior son en nú

mero de cuatro á cinco, no llevando todas ellas idéntica dirección.
La más superior de este grupo, lleva una dirección oblicua hacia arriba y afuera,

y se une al primer nervio cervical; la segunda y la tercera son casi horizontales, se

dirigen hacia afuera y terminan en el arco formado por las ramas anteriores de los

dos primeros nervios cervicales: la rama última se dirige oblicuamente hacia abajo y

afuera y termina en la rama anterior del tercer nervio cervical: á veces existe una

rama que se une al cuarto nervio cervical.
Ramas internas ó viscerales.—Las ramas internas del ganglio cervical superior

son muy numerosas, se dirigen oblicuamente de arriba abajo y de atrás adelante,
pasan por dentro de las arterias carótida interna y carótida primitiva y se dividen en

superiores, medias é inferiores.
Las ramas superiores ófaríngeas, son variables en número, llegan hasta la región

lateral de la superficie externa de la faringe y allí se anastomosan con ramificaciones
procedentes del nervio vago ó pneumo-gástrico y del gloso- faríngeo, y juntas estas

ramas de origen diverso dan lugar á la formación del plexofaríng-eo.
De este plexo salen numerosas ramificaciones muy delgadas, que se distribuyen

por la membrana mucosa que tapiza la superficie interna de la faringe y por los
músculos constrictores que forman el plano carnoso de este embudo membranoso.

Las ramas centrales ó medias ó laríngeas, son en menor número y de volumen
más pequeno que las ramas faríngeas: se colocan por dentro de la carótida primitiva
y anastomosándose con filamentos procedentes de los nervios laríngeo superior y

laríngeo externo dan origen al plexo laríngeo; de este plexo salen ramitos muy del
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gados que se distribuyen por la laringe, otros se ramifican por las membranas compo

nentes del esófago y los más inferiores terminan en el parénquima del cuerpo tiroides.

Las ramas inferiores ó cardíacas nacen de la región interna del ganglio, y algu

nas del filamento inter-ganglionar, que une el ganglio cervical superior con el medio

ó inferior, cuando el primero no existe; estos pequenos filamentos se unen y dan

origen al nervio cardíaco superior, que lo estudiaremos en unión con los otros ner

vios cardíacos procedentes de los ganglios cervicales medio é inferior.

Ramas posteriores ó mitsculo-óseas.—Son escasas en número y de pequeno volu -

men: se distribuyen por los músculos pre-vertebrales y por los cuerpos de las vérte

bras cervicales segunda, tercera y cuarta.

Las ramas destinadas á los músculos se dirigen de afuera adentro, se colocan por

detrás de la arteria carótida primitiva y de la porción cervical del nervio vago, y se

ramifican por los músculos recto anterior mayor de la cabeza y largo del cuello.

Las ramas que se distribuyen por los cuerpos de las vértebras también se diri

gen, como las precedentes hacia adentro, se colocan en la línea media de la región

cervical de la columna vertebral, perforan el ligamento vertebral común anterior ó

gran sobretodo ligamentoso anterior de Cruveilhier, y se distribuyen por los cuerpos

de las vértebras antes mencionadas.

Ramas anteriores 6 carótidas externas.—Las ramas anteriores del ganglio cervi

cal superior son en número de cuatro á cinco; nacen de la región anterior del gan

glio, se dirigen de arriba abajo y de atrás adelante y terminan en el espacio que li

mitan las arterias carótidas interna y externa, cerca del ángulo de bifurcación de la

arteria carótida primitiva, al nivel de la membrana tiro -hióidea.

En este sitio se anastomosan con los ramos inter-carotídeos procedentes de los

nervios gloso-faríngeo y pneumo gástrico, y juntas estas ramificaciones dan lugar á

la formación del plexo inter-carotídeo, llamado así por hallarse situado entre las arte

rias carótida externa é interna.

En el espesor de este plexo se halla un pequeno ganglio, de color gris rojizo, del

volumen de un grano de trigo, el cual es conocido con el nombre de ganglio inter

carotídeo.

Algunas veces el ganglio inter- carotídeo se halla situado sobre la cara interna de

la arteria carótida primitiva, cerca del sitio en donde tiene lugar la bifurcación de

esta canería.

Del plexo inter-carotídeo salen ramos que rodean la arteria carótida externa, de

igual manera que el filamento superior ó carotídeo del ganglio cervical superior rodea

las paredes de la arteria carótida interna ó cerebral.

Del plexo formado alrededor de las paredes de la arteria carótida externa ó su

perficial, salen ramos que forman tantos plexos secundarios como ramas anteriores,

posteriores, interna y terminales emite esta canería.

Estos plexos se conocen con las denominaciones siguientes: plexo tiróideo supe

rior, del cual salen ramificaciones para la laringe y el cuerpo tiroides; plexo lingual,

del cual sale un filamento que constituye la raíz gris ó vegetativa del ganglio sub -

lingual; plexofacial, del cual sale un filamento que forma la raíz gris ó simpática del

ganglio sub-maxilar y varios que se ramifican por la glándula de este nombre; plexo

auricular, queacompana á la arteria auricular posterior;plexo occipital, cuyas ramas se

anastomosan con las ramas sensitivas procedentes de los nervios cervicales segundo

y tercero; plexo faríng-eo inferior y los plexos temporal superficialy maxilar interno,
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De este último plexo salen ramas para las numerosas ramificaciones que da la
arteria maxilar interna: del plexo que acompana á la arteria meníngea media ó ma
yor sale un ramito que termina en el ganglio ótico de Arnold, formando la raíz gris
ó vegetativa de este abultamiento gris, dependencia de la rama maxilar inferior del
trigémino.

Ganglio cervical medio

Es un abultamiento gris de menor volumen que los ganglios cervicales superior é
inferior, inconstante en su existencia, de forma ovóidea ó lenticular, y comparado por
algunos anatómicos, pues afecta esta forma muchas veces, á una pirámide triangular.

Se halla situado delante de la quinta y sexta vértebras cervicales, detrás de la ar
teria tiróidea inferior, al nivel de la corvadura de convexidad superior que esta arte -

ria ofrece, y de la que nace la rama cervical ascendente.
El barón de Haller, en vista de la relación que con la arteria tiróidea inferior

ofrece este ganglio, le dió el nombre de ganglio tiróideo del gran simpático
Los ramos que emite el ganglio cervical inferior se pueden dividir, atendida la

distinta dirección que llevan, en cuatro agrupaciones: ascendentes ó superiores, des
cendentes ó inferiores, externos é internos.

Los ramos ascendentes ó superiores son regularmente en número de dos, y van á
terminar en el ganglio cervical superior.

Los ramos descendentes ó inferiores son también en número de dos: uno de ellos,
anterior, pasa por delante de la porción primera de la arteria sub clavia, y el otro,
posterior, pasa por detrás, terminando ambos en el ganglio cervical inferior.

Los ramos externos, muy delgado3 y oblicuos hacia abajo y afuera, terminan en
las ramas anteriores de los nervios cervicales quinto y sexto.

Los ramos internos se pueden dividir en tres agrupaciones: unos llamados ner
vios tiróideos, forman un plexo alrededor de la arteria tiróidea inferior y terminan enel cuerpo tiroides; otros ramitos se unen unos con otros y dan origen al nervio car
díaco medio, que será descrito cuando nos ocupemos de los nervios del corazón;finalmente, la tercera agrupación se halla constituída por varios filamentos que se
anastomosan con el nervio laríngeo inferior ó recurrente.

Ganglio cervical inferior

Es un abultamiento grisáceo, de figura de una media luna, con la concavidad mi
rando al plano superior, menos volutninoso que el ganglio cervical superior, de ma -

yor volumen que el medio, enlazado con este último mediante los filamentos des
cendentes del mismo, y unido por medio de un cordón con el primer ganglio de la
porción torácica.

Se halla situado por delante del cuello de la primera costilla, relacionándose con
esta porción ósea y con la arteria subclavia, que se halla por delante.

La forma semilunar que le caracteriza permite dividirle en dos caras, dos bordes
y dos extremidades ó puntas en donde terminan los filamentos descendentes del ganglio cervical medio, de los cuales el anterior pasa por delante de la arteria subclavia yel posterior por detrás de esta canería, formando entre los dos un asa cuya concavi
dad abraza la primera porción de la subclavia.
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Las ramas que de este ganglio se desprenden se pueden dividir como las del

ganglio cervical medio, en ramas superiores ó ascendentes, descendentes ó inferiores,

externas é internas.

Las ramas superiores son de dos clases: unas superficiales, que son las que esta

blecen la unión con el ganglio cervical medio, y otras ramas profundas que se subdi

viden en externas é internas; las ramas externas se anastomosan con los tres últimos

nervios cervicales, siendo consideradas como ramas aferente ó raíces del simpático;

las ramas internas son en número de dos y constituyen el nevio vertebral; estos fila

mentos acompanan á la arteria vertebral, rama superior de la subclavia, forman al

rededor de esta arteria un plexo, recorren el conducto formado por los orificios que

existen en las apófisis transversas cervicales y originan tantos plexos secundarios

como ramos emite la arteria vertebral.

En el punto en que las dos arterias vertebrales se anastomosan para dar origen á

la arteria basilar, del plexo vertebral salen ramos que forman el plexo basilar, y de

éste tantos plexos secundarios como ramas emite la arteria de este nombre.

El plexo que acompana á la arteria cerebral posterior se anastomosa con los fila

mentos del nervio carotídeo que acompanan á la arteria comunicante posterior ó de

Willis.

La rama inferior ó descendente es gruesa y de muy poca longitud y sirve para es

tablecer la unión entre el ganglio cervical inferior y el primero de la porción torácica

del simpático.
Tan corto es el filamento de enlace entre ambos ganglios, que parece que estos

engrosamientos se hallen contiguos y hasta algunos anatómicos han supuesto la sol

dadura ó fusión entre estos dos centros de inervación.

Las ramas externas se dividen en dos agrupaciones: unas se unen á la rama ante

rior del primer nervio dorsal; otras, que son las más numerosas, acompanan al tronco

braquial de Chaussier y forman un plexo que rodea las porciones subclavia, axilar,

humeral y ramas terminales, formando tantos plexos secundarios como ramos nacen

de esta importante canería destinada al riego del miembro torácico.

Las ramas internas ó viscerales, son las más numerosas: estas ramas se dirigen

hacia adentro y algunas de ellas se unen al nervio cardíaco medio, otras se anasto

mosan con el nervio laríngeo inferior ó recurrente, y las más inferiores, unidas unas

con otras, originan el nervio cardíaco inferior; que concurre con los otros nervios de

este nombre á la formación del plexo cardíaco que estudiaremos á continuación.

Algunas de las ramas, á semejanza de las músculo-óseas del ganglio cervical su

perior, terminan en la parte más inferior del músculo largo del cuello y en el cuerpo

de la primera vértebra dorsal.

Nervios cardíacos

Los nervios cardíacos, así llamados porque en el corazón terminan, proceden de

orígenes distintos: unos lo tienen en el nervio vago ó pneumo-gástrico y otros nacen

directamente de los ganglios cervicales superior, medio é inferior: todos concurren á

la formación del importante plexo cardíaco.

Los nervios cardíacos del vago ó pneumo-gástrico, son diferentes los de cada lado:

los del lado derecho pasan por delante de la arteria carótida primitiva, tronco bra

quio-cefálico y por detrás del cayado de la aorta; los del lado izquierdo se colocan
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entre la carótida y subclavia de este lado, pasando por delante del cayado de la aor
ta; los nervios cardíacos son, generalmente, en número de tres.

Los nervios cardíacos del gran simpático son en igual número que los procedentes
del nervio vago: se les conoce con los nombres de superior, medio é inferior, según el
ganglio cervical del cual proceden; los del lado derecho caminan por detrás de la ar
teria carótida primitiva y del tronco braquio-cefálico, por delante de la tráquea y por
detrás del cayado de la aorta y concurren á formar el plexo-cardíaco: los del lado iz
quierdo se colocan por fuera de la carótida primitiva, entre esta arteria y la sub-clavia
de este lado y pasando por delante de la porción transversa del cayado de la aorta
terminan en el plexo cardíaco, al cual concurren á formar.

Todos estos filamentos cardíacos se anastomosan unos con otros los de cada lado,
y con los procedentes del nervio vago y con algunos ramitos del laríngeo inferior ó
recurrente.

Plexo cardíaco.—Es un entrelazamiento nervioso formado por los ramitos termi
nales de los nervios cardíacos procedentes del vago y de los tres ganglios cervicales
del simpático, situado por debajo de la porción transversa del cayado de la arteria
aorta.

El plexo cardíaco se relaciona hacia la izquierda con el ligamento arterioso que
une la .porción media del cayado aórtico con la arteria pulmonar; por detrás corres
ponde á la dicotomía traqueal; por abajo se relaciona con la rama derecha de la ar

teria pulmonar.
En el espesor de este plexo se encuentra un abultamiento gris rojizo, del volu

men de una pequena lenteja, que se le conoce con el nombre de ganglio de Wrisberg.
Del plexo cardíaco y ganglio de Wrisberg, salen numerosos filamentos que irra -

dian en distintas direcciones: unos filamentos se anastomosan con el plexo pulmonar
constituído por ramos del nervio vago; otros ramos muy numerosos pasan por delan
te de la porción ascendente del cayado de la aorta, otros ramillos entre esta arteria y
la pulmonar y algunos por delante de la porción auricular del corazón, y unidos unos
con otros forman cerca del infundíbulum del ventrículo izquierdo del corazón dos
plexos que acompanan á las arterias cardíacas ó coronarias que por el corazón se
distribuyen: estos plexos se designan con los nombres de plexos cardíaco derecho é
izquierdo.

De estos plexos salen ramitos aurículares y ventriculares: en el trayecto de estos
nervios se encuentran pequenos ganglios.

Porción torácica del gran simpático

La porción torácica del gran simpático se halla situada por delante de las articu
laciones costo-vertebrales.

Se extiende desde la primera costilla á la duodécima.
Se compone esta porción de ganglios y cordones que los enlazan.
Los ganglios son en número de doce, correspondiendo á cada una de las vérte -

bras dorsales: cuando se halla fusionado el primer ganglio dorsal con el tercero cer
vical, el número se reduce á once; á veces hay diez cuando se fusionan dos ganglios
dorsales con los inmediatos superior ó inferir.

El volumen de los ganglios torácicos es igual para todos los de esta región: como

excepción de esta regla, debernos consignar que el primero supera en volumen á
todos los demás.
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La forma de los ganglios dorsales es triangular ó elipsóidea, siendo más gruesos

en su porción central, y más delgados en ambos extremos; el volumen parecido al de

un grano de trigo.
Todos ellos se hallan colocados por delante de las articulaciones que resultan de

las cabezas de las costillas con las caritas que ofrecen las regiones laterales de los cuer

pos de las vértebras.

Los ramos que emergen de los ganglios dorsales ó torácicos, se dividen en ascen

dentes ó superiores, descendentes ó inferiores, externos ó intercostales, é internos ó

viscerales.

Los ramos superiores é inferiores, se conocen con el nombre de filamentos inter -

ganglionares, siendo sumamente cortos y voluminosos: el primero une el ganglio

dorsal con el último cervical; el último dorsal se enlaza con el primero de los lum

bares.

Los ramos externos ó intercostales, acompanan á las arterias de su nombre, for

man un plexo alrededor de estas canerías, y se ramifican por los mismos órganos

por los cuales las arterias se distribuyen.

Los ramos internos ó viscerales que proceden de los cinco primeros ganglios dor

sales se dirigen hacia adentro y se distribuyen por los cuerpos de las vértebras dor

sales corrrespondientes, esófago, por las paredes de la aorta torácica, por el pulmón,

y por la tráquea y bronquios.
Los ramos vertebrales se distribuyen por los cuerpos de las vértebras y son en

número de dos.

Los ramos esofágicos se enlazan con los filamentos de este nombre procedentes

del nervio vago y por este conducto músculo membranoso se ramifican.

Los ramos aórticos se colocan en la superficie externa de la aorta torácica, for

mando como un pequeno plexo, del que salen delgados filamentos que se distribuyen

por las membranas que entran en su composición.
Los ramos pulmonares concurren, en unión de los filamentos de este nombre pro

cedentes del nervio vago, á la formación del plexo pulmonar.

Los ramos traqueales y bronquiales, que tienen su origen en los dos primeros

ganglios dorsales, se ramifican por la porción torácica de la tráquea arteria y por los

bronquios que resultan de la bifurcación del tronco aéreo.

Los ramos internos que nacen de los seis ó siete últimos ganglios dorsales, se

reunen, y forman dos troncos, cuyo color blanquecino contrasta con la coloración

grisienta de los restantes ramos: estos dos troncos pasan del tórax á la cavidad ab

dominal por un orificio especial cada uno, y se conocen con los nombres de nervios

esplánicos mayor y menor.

Estos nervios, al penetrar en el abdomen, terminan en los ganglios semi-lunares,

y concurren, en unión de otros filamentos que después se enumerarán, á la forma

ción del plexo solar.

Los dos nervios esplánicos parece se hallan formados por fibras procedentes de

la médula espinal, las cuales atraviesan los ganglios dorsales, y dan origen á estos

cordones nerviosos.

Todos los ganglios dorsales se hallan anastomosados con las ramas de los nervios

intercostales ó dorsales, según ya expusimos en las generalidades del gran sim

pático.
Cada nervio raquídeo dorsal envía un filamento al ganglio al cual corresponde, y
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otro que termina en el ganglio inmediato superior: de manera que cada nervio inter
costal se une á dos ganglios dorsales.

Estas ramas se consideran como las raíces ó ramas aferentes.

Nervios esplánicos

Son en número de dos: esplánico mayor y esplánico menor.

Nervio esplánico mayor

El nervio esplánico mayor tiene su origen en los ganglios dorsales sexto, séptimo,
octavo y noveno; todos estos filamentos ó raíces de origen se dirigen hacia abajo,
adelante y adentro, siendo los inferiores casi horizontales; unos filamentos con otros
se anastomosan y dan origen á un solo tronco en cada lado, que es el nervio espláni
co mayor; este tronco, así formado, se dirige hacia abajo, perfora el pilar correspon
diente del diafragma por una abertura especial, penetra en el abdomen y termina en

la extremidad externa del ganglio semi-lunar correspondiente.
El del lado derecho, concurre con el filamento del nervio vago que termina en la

extremidad interna del ganglio semi-lunar, á la formación del asa memorable de
Wrisberg.

Nervio esplánico menor

El nervio esplánico menor tiene sus raíces de origen en los ganglios décimo, undé
cimo y duodécimo dorsal: de estos ganglios salen filamentos que se dirigen hacia
abajo y adentro, se unen unos con otros y originan un tronco más delgado que el
precedente, el cual penetra en la cavidad abdominal atravesando una abertura que
existe en el pilar del diafragma situada entre la abertura del esplánico mayor que
está por dentro y la abertura que da paso al tronco del gran simpático que se halla
situada por afuera.

Del nervio esplánico menor, cuando se halla en la cavidad abdominal salen varios
filamentos que se pueden dividir en tres agrupaciones: unos filamentos son antzsto

móticos y se enlazan con otros procedentes del nervio esplánico mayor; otros fila -

mentos concurren á la formación del complicado plexo solar ó cerebro abdominal:
finalmente hay filamentos renales que concurren á formar el plexo renal.

Ganglios semi-lunares

Los ganglios semi-lunares son unos abultamientos grises, del volumen de una

pequena haba, de forma semi-lunar con la concavidad mirando hacia arriba, situados
en la cavidad abdominal, al nivel del cuerpo de la primera vértebra lumbar, por
delante de los pilares diafragmáticos, por encima del páncreas, por fuera del tronco
celíaco y por dentro de la cápsula supra-senal.

Los ganglios semi-lunares son en número de dos: derecho é izquierdo.
En cada uno de estos ganglios se pueden considerar, para su descripción, dos

caras, anterior y posterior; dos bordes, superior é inferior, y dos extremidades ó
puntas, interna y externa.
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En la extremidad externa de cada ganglio semi-lunar termina el nervio esplánico

mayor correspondiente.
De la extremidad interna salen numerosos filamentos que pasando por delante

de la aorta se unen con filamentos procedentes de la extremidad interna del ganglio

del lado opuesto.
En la extremidad interna del ganglio semi-lunar derecho terminan algunos fila

mentos del nervio vago y en unión con el nervio esplánico mayor del lado derecho,

forman el asa memorable de ITrisbeig.

Estos filamentos internos de cada ganglio semi-lunar concurren á formar el plexo

solar.

El borde cóncavo de cada ganglio semi-lunar recibe filamentos procedentes del

nervio frénico ó diafragmático; algunas veces estos filamentos terminan en el plexo

diafragmático inferior, dependencia del plexo solar.

Del borde convexo de ambos ganglios semi lunares salen numerosos filamentos

que entrelazándose con los que proceden de la extremidad interna, concurren á la

construcción del plexo solar.

Plexo solar

Es un entrelazamiento nervioso inextricable, formado por los filamentos que

emergen de los ganglios semi-lunares, y por ramificaciones procedentes de los nervios

frénicos ó diafragmáticos, y por ramas del pneumo-gástrico del lado derecho.

El plexo se halla constituído por los cuatro nervios esplánicos, el nervio vago

derecho y filamentos que emergen de los ganglios semi-lunares.

El plexo solar se halla situado delante de la arteria aorta abdominal, desde el ori

gen de la arteria celíaca á la arteria mesentérica superior.
Entre las mallas que forman este plexo se observan pequenos abultamientos ya

blancos, ya grisientos, de volumen y forma variable, conocidos con el nombre de

ganglios solares.

Del plexo solar, así llamado por las muchas irradiaciones que presenta, ó cerebro

abdominal, por las importantes funciones á las cuales preside, salen numerosas rami

ficaciones que acompanan á las arterias parietales, digestivas y génito-urinarias de la

aorta abdominal, formando tantos plexos secundarios como ramos colaterales emite

esta importante canería.

Los nombres que reciben estos plexos secundarios se deducen de los nombres de

las arterias á las cuales acompanan.

El plexo solar da lugar, mediante los ramitos que del mismo se desprenden, á los

siguientes plexos: lumbares, diafragmáticos inferiores, coronario estomático, hepático,

esplénico, mesentérico superior, supra-renales, renales, espermáticos en el hombre,

útero-ováricos en la mujer.
Plexos lumbares.—Acompanan á las arterias lumbares, y además de dar ramitos

á las membranas que forman estos vasos, se ramifican por los órganos en los cuales

las arterias terminan.

Plexos diafragmáticos inferiores.—Son en número de dos: se hallan alrededor

de las arterias infra-diafragmáticas procedentes de la aorta abdominal: de estos

plexos salen pequenos ramitos que forman los plexos capsulares superiores y rami

tos que por el esófago se distribuyen.
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Plexo coronario estomático.—Se halla alrededor de la arteria coronaria estomá -

tica ó gástrica superior, rama la más pequena de las tres que nacen del tronco celíaco:
da ramitos cardíacos y ramitos gástricos que por las membranas del estómago se

ramifican anastomosándose en la corvadura menor del estómago, cerca del píloro,
con el plexo de este nombre.

Plexo hepático.—E1 plexo hepático se divide en dos porciones: una que rodea el

tronco de la vena porta y otra que rodea la arteria hepática.
La porción que rodea el tronco de la vena porta penetra por el surco transverso

de la cara inferior del hígado, y por el parénquima de esta glándula se ramifica.

El plexo que rodea la arteria hepática, da origen, mediante los ramos que del
mismo se desprenden, á tantos plexos secundarios como ramos emite la arteria de

este nombre: estos plexos se denominan pi/órico, cístico, costra epiploico derecho, pan
creático-duodenal.

Plexo esplénico.—Acompanan á la arteria esplénica los filamentos que lo consti -

tuyen, y por el parénquima del bazo se ramifican.

Del plexo esp/énico salen ramitos que forman elplexo g-astro epiploico izquierdo,
el plexopancreático, y el que se halla alrededor de los vasos breves.

Plexo mesentérico superior.—Siguen los filamentos que lo componen, el trayecto
de la arteria mesentérica superior.

De este plexo salen filamentos que acompanan á las arterias cólicas derechas y

terminan en la mitad derecha del intestino grueso: otros ramitos acompanan á las

numerosas arterias del intestino delgado y por el yeyuno é ileón se ramifican.
Los ramos de este plexo que se hallan en la parte superior de la arteria mesen

térica superior, dan origen á pequenos ramitos que forman el pequeno plexo cono

cido con el nombre de pancreático-duodenal
Plexos supra renales.—Son en número de dos: acompanan á las arterias capsu

lares medias, hijas de la aorta abdominal, y terminan en los órganos linfoides cono

cidos con el nombre de cápsulas supra-renales.
Los plexos supra-renales se anastomosan con los plexos capsulares superiores,

con los plexos capsulares inferiores y con filamentos procedentes del nervio esplánico
menor y del nervio frénico ó diafragmático.

Plexos renales.— Son en número de dos: acompanan á las arterias renales y con

ella penetran en el parénquima del rinón, por el que se ramifican.
Del plexo renal, salen filamentos que forman el plexo capsular inferior, que se

anastomosa con el supra-renal de su lado: se anastomosa también con algún filamento

que procede del nervio esplánico menor.

Plexos espermáticos.—Son en número de dos: los filamentos que lo componen

acompanan á las arterias espermáticas, con ellas recorren el conducto inguinal y ter

minan en los testículos y epidídimo.
Se anastomosa con filamentos procedentes del plexo renal, del lumbo-aórtico, y

del plexo hipogástrico.
Plexos útero-ováricos.--Son también en número de dos: acompanan á las arterias

útero ováricas y terminan en las paredes del útero, ovarios y trompas uterinas ó de
Falopio.

Los filamentos más inferiores del plexo solar se unen con los que provienen de
los ganglios lumbares superiores y juntos forman el plexo lumbo-aártico.



Se halla compuesta esta porción, como las restantes del gran simpático, de gan

glios y de cordones que los enlazan.

Los ganglios lumbares suelen ser en número de cuatro á cinco.

Se hallan situados por dentro de los agujeros de conjunción, cerca de la línea

media de la cara anterior de esta región de la columna vertebral.

El volumen es muy variable, pero siempre mayor que el de los dorsales; la forma

comparable á una oliva ó fusiforme.

El primer ganglio lumbar se halla unido al último dorsal por el filamento inter -

ganglionar que en el lado derecho pasa del tórax al abdomen por la abertura aórtica,

y en el lado izquierdo por una pequena abertura que existe en el pilar correspon

diente del músculo diafragma.
El último ganglio lumbar se enlaza con el primer ganglio sacro y á veces se halla

fusionado con el mismo.

La cadena lumbar, formada por estos abultamientos grises y por los cordones

inter-ganglionares, se relaciona por delante con el peritóneo, por detrás con el

músculo psoas; la cadena derecha se relaciona con la vena cava inferior y la cadena

izquierda con la arteria aorta abdominal.

Los ganglios lumbares reciben los ramos comunicantes ó raíces que proceden de

las ramas anteriores de los nervios lut'nbares.

A semejanza de lo que hemos visto en los ganglios dorsales, cada ramo comuni

cante de los nervios lumbares termina en el ganglio correspondiente y en el inme

diato superior.
Los ramos eferentes que nacen de los ganglios lumbares, se dividen en externos

é internos: los ramos externos se unen á las arterias lumbares y se anastomosan con

los filamentos que forman los plexos lumbares, dependencia del plexo solar: los ra

mos internos, algunos de ellos penetran en los cuerpos de las vértebras lumbares y

por ellas se distribuyen: la mayoría de estos ramos se dirigen hacia la cara anterior

de la arteria aorta, pasando los del lado derecho por detrás de la vena cava inferior

y unidos á las ramificaciones procedentes del plexo solar, forman el plexo lumbo

aórtico.

El plexo lumbo-aórtico puede considerarse como la parte inferior del plexo solar.

Del plexo lumbo aórtico salen ramos que forman el plexo mesentérico inferior que

acompana á la arteria de este nombre, distribuyéndose por la porción izquierda del

intestino grueso ó sea mitad izquierda del colon transverso, colon descendente, colon

ilíaco é intestino recto.

Los filamentos que terminan en la parte superior del intestino recto que acom•

panan á las arterias hemorroidales superiores, se enlazan con filamentos procedentes

del plexo hipogástrico.
De la parte más inferior del plexo lumbo-aórtico, que corresponde á la bifurca

ción de la arteria aorta al nivel del fibro-cartílago interpuesto entre la cuarta y quinta

vértebra lumbar, salen varios filamentos que penetran en la cavidad pelviana y se

unen con filamentos del plexo hipogástrico: algunos filamentos acompanan á las arte

rias ilíacas primitivas ramos de bifurcación de la aorta abdominal, continuándose

éstos con los que rodean el tronco crural de Chaussier.
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El plexo hipogástrico, es un entrelazamiento nervioso formado por filamentos

eferentes de los ganglios sacros, por ramitos del plexo lumbo-aórtico, por algunas ra -

mificaciones pertenecientes al plexo rnesentérico inferior, y por las ramas anteriores

de los dos últimos nervios sacros.

El plexo hipogástrico se halla situado en la excavación pelviana, por debajo del

peritoneo, á los lados de la vejiga urinaria en el hombre y del intestino recto, y á los

lados de la vejiga y de la vagina en la mujer.
Del plexo hipogástrico salen numerosos filamentos que rodean las ramas colate

rales y terminales de la arteria ilíaca interna ó hipogástrica, formando tantos plexos
secundarios como ramas emite la arteria citada.

Los plexos que forma son los siguientes: hemorroidal medio, vesical, vésico

prostático, vaginal, y uterino en la mujer.
Plexo hemorroidal medio.—Este plexo rodea la arteria de este nombre, y en el

intestino recto se anastomosa con filamentos del plexo hemorroidal superior, y por

abajo con ramificaciones que proceden del nervio pudendo externo, y del nervio

anal: en el intestino recto se distribuye por las membranas muscular y mucosa.

Plexo vesical.—Los ramos que le forman acompanan á las artetias vesicales; se

Porción sacra del gran simpático

La porción sacra del simpático mayor se halla compuesta de cuatro, cinco ó seis

ganglios.
Se hallan situados por delante de los agujeros sacros anteriores.

El volumen de los ganglios va disminuyendo de arriba abajo.
Los ganglios superiores son fusiformes y los más inferiores presentan un aspecto

redondeado.

El primer ganglio sacro se halla con frecuencia fusionado con el último ganglio
lumbar.

El último ganglio sacro se une con el correspondiente del lado opuesto mediante

filamentos descendentes que de ambos se desprenden, formando un asa de convexidad

inferior que se halla situada por delante de la primera vértebra coxígea.
De este arco salen ramitos que acompanan á la arteria sacra media y terminan en

la glándula coxígea.
Los ganglios sacros como todos los ganglios de las demás regiones, se hallan en

lazados entre sí mediante los filamentos inter-ganglionares.
Estos ganglios reciben ramos aferentes ó raíces, y emiten ramos eferentes ó di -

vergentes.
Los ramos aferentes ó raíces proceden de las ramas anteriores de los nervios

sacros.

Los ramos eferentes se dividen en dos agrupaciones: el menor número de estas

ramas acompana á las arterias sacras laterales, sacra media é íleo lumbar formando al

rededor de estos vasos pequenos plexos; la mayoría de los ramos eferentes se dirigen
hacia adelante y un poco hacia afuera, y concurren á la formación del complicado
plexo hipogástrico.

Plexo hipogástrico
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anastomosa con el plexo vésico-prostático y da ramos á las membranas que forman

la vejiga urinaria.

Plexo vészcoprostático. —Este plexo se une posteriormente con el plexo vesical:

al nivel de las vesículas seminales se separa: de él salen ramos para estos receptácu -

los membranosos, y pequenas ramificaciones para la próstata, y cuerpos cavernosos,

terminando en varias ramificaciones que forman el plexo deferencial: el plexo defe

rencial acompana al conducto deferente, y en el conducto inguinal los filamentos que

le forman se unen con los que forman el plexo espermático.
En el sexo femenino, los plexos vaginales y uterinos vienen á representar el plexo

vésico-prostático.
Plexo vaginal.—Los ramos que le forman acompanan á las arterias que por la va

gina se ramifican: de él salen ramas que se distribuyen por las membranas que for

man este conducto.

Plexo uterino. —Los ramos que le forman acompanan á las arterias uterinas: ca

minan por entre las dos hojas de los ligamentos anchos y se anastomosan les fila

mentos que le constituyen con el plexo ovárico, distribuyéndose los restantes fila

mentos por la porción central del útero y por el cuello, anastomosándose los ramos

que por el cuello se distribuyen con filamentos procedentes del plexo vaginal.

De los usos del gran simpático nos hemos ocupado en las generalidades referentes

al sistema nervioso de la vida orgánica.

FIN
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