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Desdoblamiento de

los ventriculos
durante la sistole

-Periodo de contraccion
isovolumeétrica (isométrica)

-Periodo de eyeccion

-Periodo de relajacion
isovolumétrica (isométrica)

Volumen telediastélico, volumen
telesistélico y volumen sistélico

Se produce aumento de
la tension en el
musculo cardiaco, pero
con un acortamiento
escaso o nulo de las
fibras musculares

Cuando la presion ventricular
izquierda aumenta ligeramente
por encima de 80 mmHg (y la
presion ventricular derecha
ligeramente por encima de 8
mmHg), las presiones
ventriculares abren las
valvulas semilunares

Al final de la sistole
comienza sbitamente la
relajacion ventricular, lo
que permite que las
presiones intraventriculares
derecha e izquierda
disminuyan rapidamente

-Volumen telediastolico

-Volumen sistélico

-Volumen telesistolico

Lo que
hace que se
cierren las
valvulas
AV

Aproximadamente el 60% de la sangre
del ventriculo al final de la diéstole es
expulsada durante la sistole

En torno al 70% de esta porcion

tercio del periodo de eyeccién
El 30% restante del vaciado se produce
durante los dos tercios siguientes

Después se abren las valvulas
AV para comenzar un nuevo
ciclo de bombeo ventricular

Lo que cierra
subitamente las valvulas
adrtica y pulmonar
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