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Eskumako birikak 2 fisura izango ditu:

· Horizontala( atzetik aurrera erdikaldean bukatu. Honek goiko eta erdiko lobuluak banatzen ditu

· Oblikuoa ( atzetik aurrera, aurreko aurpegiaren ehekaldean amaitzen da, beheko lobulua banatuz.

Ezkerreko birikan , bakarrik fisura bat, oblikuoa, honek goiko eta beheko lobuluak bananduko ditu.

Lobulo bakoitzak segmentu desberdinak dituzte, baina hauek ez daude errai pleuraren bidez banatuta( fisura artean bai, aldiz)

Segmentuak ( unitate funtzionalak eta kirurgikoak dira. 

Biriken lobuloak

Eskumako birikan:

10 segmentu daude eskumako birikan
Goiko lobuloa( 3 segmentu egongo dira:

· Goikoa: segmentu apikala ( tuberkulosia eta kantzer batzuek segmentu honetan ezartzeko joera dute)

· Aurreko segmentua

· Atzeko segmentua

    Aurpegi mediastinikoan ikus daitezke hirurak.

Erdiko lobulua ( 2 segmentu daude:

· Albokoa

· Mediala 

      Aurpegi mediastinikoan soilik mediala ikusten da.

Beheko lobulua ( 5 segmentu daude:

· Apikala ( goi aldekoa

· Aurreko segmentu basala

· Atzeko segmentu basala

· Aurre-atze-erdiko segmentu basala 

· Segmentu parakardiakoa edo basal mediala ( barnekaldetik ikusiko da (aurpegi mediastinikoan)

Ezkerreko birikan ere 10 segmentu egongo dira :

Goiko lobulua ( 5 segmentu:

· Apikala 

· Aurrekoa

· Atzekoa

· 2 segmentu lingular ( hauek oso estuak dira

Beheko lobuloa ( 5 segmentu daude, eskumako birikan bezalakoak.

Birikiaren baskularizazioa

2 motako bakularizazio hartu behar dira kontuan:

· Trukaketa gaseosorako erabiltzen dena 

· Zirkulazioa nutrizioa (gehienbat arteria bronkialetik hartu )

Trukaketa gaseosorako zirkulazioa (publikoa)

Birikara heltzeko, adarkadurak arteria pulmonarretik aterako dira (eskumako bentrikulotik), honek odol benosoa garraiatu birikaren ilioan sartu ondoren, bronkioen adarkadurekin paralelo joango da (difurkazio berdinak)

Adarkadura hauek albeoloen inguruan jartzen dira plexo albeolarrak sortzen, hauek albeoloaren alde periferikoan jartzen dira.

Barrera hematogaseosoa: odol hodiaren endotelio eta lamina basala.

Trukaketa gaseosoa egin ondoren, Sulfaktantearen laguntzarekin plexo arteriala plexo benosoa bihurtuko da, kontrako norabidean joango da. 

Zirkulazio mota hau odol oxigenatua daramana, birika benan amaituko da ezker  aurikulan eta ezkerreko bentrikulutik gorputz osora joango da .

Zirkulazio nutrizioa (Zirkulazio Pribatua)

Sistemako zelulak elikatuko ditu.

Zirkulazio pribatua sortzeko, arteria aortaren lehenbiziko segmentutik arteria bronkialetara.

Zirkulazio honetan (bronkioen irrigazioan) ere barneko arteria mamaria parte hartu dezake(hemendik adarrak atera).

Arteria trakialak irten daitezke aorta edo barneko mamariatik.

Arteria hauek biriki pedikulotik sartu eta adarkatuko dira bronkioak adarkatzen diren heinean, zelula guztiak elikatuz.

Biterkapen metabolikoa egin ondoren bena bronkialetan amaituko dira eta hauek birika benara joango dira.

Ezkerreko aurikulara birika benak ailegatzen dira, hauek garraiatzen dutena odol nahastua da: odol oxigenatua eta biderkapenekoa, hauek ezkerreko aurikulan nahazten dira.

Bueltatze benosoa nutrizioa desbideratu daiteke azigos aldera (eskuin aldera), eta goiko bena kaban bukatu. 

Bueltatze benosoa nutrizioa, ezkerrean, desbideratu daiteke hemiazigos aldera edo goiko interkostalera, goiko bena kaban amaituz.

Bueltatze benoso suplementario hau, oso nabaria izan daiteke patologia batzuetan,desbiderapen zabalak izanez, beraz ezkerreko aurikularen proportzioz, odol gutxiago iritsiko da.

Birikiaren ilioko elementuak

Trakea bronkioak emateko bifurkatu (T4-T5 mailak)

Ezkerreko bronkioa, aortaren makoaren azpitik pasatuko da. Ilioaren elementuak : bronkioak, arteriak eta benaren etorrera.

Eskumako birikia

Aurpegi mediastinikoan birikaren ilioa eta pedikulua daude. Bronkioa bertikala da eta irten eta cm 1-era adarrak ematen ditu, epiarteriala da.Arteriaren etorrera gainean ematen da. Ondoren, aurrean birika arteria sartuko da, arteria atzean dauden tuboak birika benak dira.

Eskumako aurpegi mediastinikoan, kanpoko aurpegian, marka batzuk daude.

Ezkerreko birika
Bronkioa luzeagoa da, lehenbiziko adarkadura 5 cm-ra emango du, hemen ahortaren makoa dago eta honen azpialdetik birika arteria pasako da.

Bronkioa arteriaren atze eta behekaldean egongo da.Birika arteria gainetik pasako zaio.

Eskumako mediastinoa
Mediastino urdina ere deitzen da, hemiazigoz ikusten delako.

Markak(Batez ere arteria subklabia eta tronko brakiozefalikoaren markak ikusiko dira.Eskumako birikaren goiko lobuluaren segmentu apikalean batez ere.Aurreko partean ere timoaren marka ikus daiteke (pertsona gaztea bada).

Parterik handiena, bihotzaren eskumako partearen marka ikusiko da (erdiko 

lobuluan). 

Beheko lobuluan : Bihotzaren markaren atzean,bi marka ikusten dira.Aurrean esofagoaren inpresioa eta birikaren atzekaldean,azigosaren inpresioa.

Ezkerreko birikia eta ezkerreko aurpegi mediastinikoan:

Elementu handiena aorta izango da, horregatik mediastino gorria deitu.

Goiko lobuloan, alde apikalean,subklabia, trakea eta esofagoaren markak.

Timoa ere ikusi daiteke.Goiko eta beheko lobulu artean sakontasun handiena( bihotzaren inpresioa( 2 segmentu lingualak banatu)

Atzeko lobuluan ( aortaren makoaren, beherazko aorta toraxikoaren eta esofagoaren

markak

Birikaren inerbazioa

Birikaren plexua ( sinpatiko + parasinpatiko aldetik irtengo da.

Laringe aldetik hasiko da eta bronkioaren adarkadura jarraituko du.     Pedikuloaren atzetik,iliotik sortuz.

· Parasinpatikoa (nerbio bagoaren bidez.

· Sinpatikoaren inerbazioa ( izar gongoil eta gongoil torazikoetatik atera.

Biriki plexoaren inerbazioa arnas tubo alde guztietara ailegatzen da.(laringetik, bronkio adarkaduretara)

Informazio aferentea ( distentzioaren informazioa, birikian distentzioa neurtzen duten erreseptoreak daude, distentsioa dagoenean, inerbaziooa eten eta espirazioa eman.

Estula egiteko edo sekrezioak ateratzeko inerbazioa dago:

Aferente tusigenoak ( bagoaren territorian bifurkazioaren mailan daude. Beso aferenteak irritazioaz informatu eta estula sortu.

Eskumako birikan gai arrotza badago normalean ez da estula sortuko, bakarrik sortuko da bifurkazio trakialeraino heltzen bada.

Eskuin birikara sartzean hor ez dago bago hartzaileak beraz esz da estula egiten eta gorputz arrotza birikan geratzen da.

Pleura parietala eta pleura biszerala

Errai pleura baino zabalagoa da, goikaldean eta pareta aldean, lotailu batzuk daude, lotailu suprapleuralak.

Saku pleuralak pasabidea utzi pedikuluan pasatzeko: mesopneumoa. 

Mintz brokomediastinikoa (perikardio fibrosora pegatuta, horrela birikak bere lekuan mantendu) ( pasabideen artean (2 mesopneumo artean) . Kate linfatikoaren elementu ugari daude.

