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CICLO CARDIACO
El ciclo cardiaco es la secuencia de acontecimientos mecénicos y eléctricos que se
repiten en cada latido cardiaco. Cada ciclo inicia con la generacion de un potencial
de accidén en el nodo sinusal y la consiguiente contraccién de las auriculas y termina
con la relajacion de los ventriculos. El periodo de contraccion durante el que se
bombea la sangre se llama sistole, el periodo de relajacion durante el cual se llenan
las cavidades con sangre se llama diastole. Tanto las auriculas como los ventriculos
transitan por las fases de sistole y diastole, y es esencial la regulacion coordinada
de su contraccion para lograr un bombeo adecuado de la sangre al cuerpo. Durante
el ciclo cardiaco las presiones en las auriculas o ventriculos aumentan y disminuyen
repetitivamente, lo que produce que la sangre fluya de donde hay mayor presion a
donde hay menor presién, es decir: al inicio de la diastole auricular la sangre fluye
de las venas a las auriculas por la diferencia de presion, posteriormente conforme
se llenan las auriculas la presién aumenta y la sangre se mueve pasivamente a los
ventriculos. Cuando un potencial de accion generado en el nodo sinoauricular hace
que las auriculas se contraigan (sistole auricular), la sangre es bombeada
activamente a los ventriculos, después el potencial de accion se propaga al musculo
ventricular e inicia la sistole ventricular, la presién aumenta por encima de la de las
arterias pulmonar y aorta y la sangre sale hacia la circulacion pulmonar o sistémica.
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ANATOMIA DEL CORAZON

El corazén es un érgano musculoso hueco cuya funcidon es bombear la sangre a
través de los vasos sanguineos del organismo. Se sitla en la parte inferior del
mediastino medio en donde est4 rodeado por una membrana fibrosa gruesa
llamada pericardio. Esta envuelto laxamente por el saco pericardico que es un saco
seroso de doble pared que encierra al corazon. El pericardio esta formado por una
capa parietal y una capa visceral. Rodeando a la capa de pericardio parietal esta
la fibrosa, formado por tejido conectivo y adiposo. La capa serosa del pericardio
interior secreta liquido pericardico que lubrica la superficie del corazén, para aislarlo
y evitar la friccibn mecanica que sufre durante la contraccion. Las capas fibrosas
externas lo protegen y separan.

El corazon se compone de tres tipos de musculo cardiaco principalmente:

Musculo auricular.

Musculo ventricular.

Fibras musculares excitadoras y conductoras especializadas.

Estos se pueden agrupar en dos grupos, musculos de la contraccion y musculos de
la excitacion. A los musculos de la contraccion se les encuentran: musculo auricular
y mausculo ventricular; a los musculos de la excitacion se encuentra: fibras
musculares excitadoras y conductoras especializadas.

LOCALIZACION ANATOMICA

Espacio
pleural

Pulmdn

El corazon se localiza en la parte inferior del mediastino medio, entre el segundo y
quinto espacio intercostal, izquierdo. El corazon esta situado de forma oblicua:
aproximadamente dos tercios a la izquierda del plano medio y un tercio a la derecha.
El corazén tiene forma de una piramide inclinada con el vértice en el “suelo” en


https://www.ecured.cu/Pericardio
https://www.ecured.cu/Mediastino
https://www.ecured.cu/Archivo:Ultrasonidos_de_un_corazon.gif
https://www.ecured.cu/Archivo:Foto_de_ubiciaon_del_corazon.JPG

sentido anterior izquierdo; la base, opuesta a la punta, en sentido posterior y 3 lados:
la cara diafragmética, sobre la que descansa la piramide, la cara esternocostal,
anterior y la cara pulmonar hacia la izquierda.

ESTRUCTURA DEL CORAZON
De dentro a fuera el corazén presenta las siguientes capas:

El endocardio, una membrana serosa de endotelioy tejido conectivo de
revestimiento interno, con la cual entra en contacto la sangre. Incluye fibras elasticas
y de colageno, vasos sanguineos y fibras musculares especializadas, las cuales se
denominan fibras de purkinje. En su estructura se encuentran las trabéculas
carnosas, que dan resistencia para aumentar la contraccion del corazon.

El miocardio, es una masa muscular contractil. EI masculo cardiaco propiamente
dicho; encargado de impulsar la sangre por el cuerpo mediante su contracciéon. Se
encuentran también en esta capa tejido conectivo, capilares sanguineos, capilares
linfaticos y fibras nerviosas.

El pericardio es una membrana fibroserosa de dos capas, el pericardio visceral
seroso o epicardio y el pericardio fibroso o parietal, que envuelve al corazén y a los
grandes vasos separandolos de las estructuras vecinas. Forma una especie de
bolsa o saco que cubre completamente al corazén y se prolonga hasta las raices de
los grandes vasos. En conjunto recubren a todo el corazén para que este no tenga
alguna lesion.

MORFOLOGIA CARDIACA
Camaras o cavidades cardiacas
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Vista frontal de un corazon humano. Las flechas blancas indican el flujo normal de
la sangre. 1. Auricula derecha; 2. Auricula izquierda; 3.Vena cava superior;
4. Arteria aorta; 5. Arterias pulmonares, izquierda y derecha; 6. Venas pulmonares;
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7. Valvula mitral; 8. Valvula aortica; 9. Ventriculo izquierdo; 10. Ventriculo derecho;
11. Vena cava inferior; 12. Valvula tricuspide; 13. Valvula pulmonar.

El corazdn se divide en cuatro camaras o cavidades cardiacas, dos superiores atrios
o0 auriculas y dos inferiores o ventriculos. Los atrios reciben la sangre del sistema
venoso, pasan a los ventriculos y desde ahi salen a la circulacién arterial.

El atrio derecho y el ventriculo derecho forman el corazon derecho. Recibe la
sangre que proviene de todo el cuerpo, que desemboca en el atrio derecho a través
de las venas cavas, superior e inferior.

El atrio izquierdo y el ventriculo izquierdo forman el corazon izquierdo. Recibe la
sangre de la circulacion pulmonar, que desemboca a través de las cuatro venas
pulmonares a la porcion superior de la auricula izquierda. Esta sangre esta
oxigenada y proviene de los pulmones. El ventriculo izquierdo la envia por la arteria
aorta para distribuirla por todo el organismo.

El tejido que separa el corazén derecho del izquierdo se denomina septo o tabique.
Funcionalmente, se divide en dos partes no separadas: la superior o tabigque
interauricular, y la inferior o tabique interventricular. Este Ultimo es especialmente
importante, ya que por él discurre el fasciculo de his, que permite llevar el impulso
eléctrico a las partes mas bajas del corazén.

VALVULAS CARDIACAS

Las valvulas cardiacas son las estructuras que separan unas cavidades de otras,
evitando que exista reflujo retrogrado. Estan situadas en torno a los orificios
atrioventriculares (o auriculo-ventriculares) y entre los ventriculos y las arterias de
salida.

Son las siguientes cuatro:

La valvula tricispide, que separa la auricula derecha del ventriculo derecho.

La valvula pulmonar, que separa el ventriculo derecho de la arteria pulmonar.

La valvula mitral o bicuspide, que separa la auricula izquierda del ventriculo
izquierdo.

La valvula adrtica, que separa el ventriculo izquierdo de la arteria aorta.
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GENERALIDADES

FORMA
Tiene una forma de conica, algo aplastada de delante hacia atras. En él se
distinguen un apice o vértice, una base, una cara anterosuperior, es la cara
esternocostal, y una cara posteroinferior que es la cara diafragmatica que descansa
sobre el masculo del mismo nombre. Presenta un borde izquierdo grueso que
algunos autores lo consideran como una cara izquierda; tiene un borde derecho mas
delgado.

CONSISTENCIA
Es dura durante el periodo de contraccion y mas blando cuando esta distendido
durante la diastole. Puede variar con la edad y ante determinadas enfermedades.

PESO Y VOLUMEN
Varian de acuerdo con el peso y con la edad. En el hombre es mas voluminoso que
en la mujer. En el adulto entre 200 y 250 gramos. El volumen depende del trabajo
muscular y de los esfuerzos fisicos a que el individuo esté sometido.

FUNCIONAMIENTO
El coraz6n es un d&rgano muscular autocontrolado, una bomba aspirante e
impelente, formado por dos bombas en paralelo que trabajan al unisono para
propulsar la sangre hacia todos los 6rganos del cuerpo. Las auriculas son camaras
de recepcion, que envian la sangre que reciben hacia los ventriculos, que funcionan
como camaras de expulsion.
El corazén derecho recibe sangre poco oxigenada desde:
La vena cava inferior (vci), que transporta la sangre procedente del térax,
el abdomen y las extremidades inferiores.
La vena cava superior (vcs), que recibe la sangre de las extremidades superiores y
la cabeza.

VENAS

La vena cava inferior y la vena cava superior vierten la sangre poco oxigenada en
la auricula derecha. Esta la traspasa al ventriculo derecho a través de la valvula
tricispide, y desde aqui se impulsa hacia los pulmones a través de las arterias
pulmonares, separadas del ventriculo derecho por la valvula pulmonar.

Una vez que se oxigena a su paso por los pulmones, la sangre vuelve al corazén
izquierdo a traveés de las venas pulmonares, entrando en la auricula izquierda. De
aqui pasa al ventriculo izquierdo, separado de la auricula izquierda por la valvula
mitral. Desde el ventriculo izquierdo, la sangre es propulsada hacia la arteria aorta
a traves de la valvula adrtica, para proporcionar oxigeno a todos los tejidos del
organismo. Una vez que los diferentes 6rganos han captado el oxigeno de la sangre
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arterial, la sangre pobre en oxigeno entra en el sistema venoso y retorna al corazén
derecho.

El coraz6n impulsa la sangre mediante los movimientos de sistole (auricular y
ventricular) y distole.

Sistole: es la contraccion del corazon (ya sea de una auricula o de un ventriculo)
para expulsar la sangre hacia los tejidos.

Diéstole: es la relajacion del corazdn para recibir la sangre procedente de los tejidos.

FISIOLOGIA DEL MUSCULO CARDIACO

LA BANDA MIOCARDICA VENTRICULAR

Gracias al estudio del médico valenciano francisco torrent y guasp se ha podido
conocer mejor, la formacién (en términos evolutivos), y funcionamiento a nivel
mecanico del corazéon. El doctor torrent y guasp descubri6, gracias a sus
investigaciones, que la parte ventricular del corazon era una banda con continuidad
muscular que se replegaba sobre ella misma en forma de hélice durante el
desarrollo embrionario, esto es, que el corazén es un musculo enrollado sobre si
mismo.

EXCITACION CARDIACA
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Arteria coronaria
izquierda
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Sistema cardionector

El masculo cardiaco es miogénico. Esto quiere decir que, a diferencia del musculo
esquelético, que necesita de un estimulo consciente o reflejo, el musculo cardiaco
se excita a si mismo. Las contracciones ritmicas se producen espontaneamente,
asi como su frecuencia puede ser afectada por las influencias nerviosas
u hormonales, como el ejercicio fisico o la percepcién de un peligro.
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La estimulacion del corazon esta coordinada por el sistema nervioso autonomo,
tanto por parte del sistema nervioso simpético (aumentando el ritmo y fuerza de
contraccion) como del parasimpéatico (reduce el ritmo y fuerza cardiacos).

La secuencia de las contracciones es producida por la despolarizacion (inversion de
la polaridad eléctrica de la membrana debido al paso de iones activos a través de
ella) del nodo sinusal o nodo de keith-flack (nodus sinuatrialis), situado en la pared
superior de la auricula derecha. La corriente eléctrica producida, del orden del
microampere, se transmite a lo largo de las auriculas y pasa a los ventriculos por
el nodo auriculoventricular (nodo av o de aschoff-tawara) situado en la unién entre
los dos ventriculos, formado por fibras especializadas. El nodo av sirve para filtrar
la actividad demasiado rapida de las auriculas. Del nodo av se transmite la corriente
al fasciculo de his, que la distribuye a los dos ventriculos, terminando como red de
purkinje.

Este sistema de conduccion eléctrico explica la regularidad del ritmo cardiaco y
asegura la coordinacion de las contracciones auriculoventriculares. Esta actividad
eléctrica puede ser analizada con electrodos situados en la superficie de la piel,
llamandose a esta prueba electrocardiograma, ecg o ekg.

Batmotropismo: el corazon puede ser estimulado, manteniendo un umbral.
Inotropismo: el corazén se contrae bajo ciertos estimulos. El sistema nervioso
simpatico tiene un efecto inotrépico positivo, por lo tanto, aumenta la contractilidad
del corazon.

Cronotropismo: se refiere a la pendiente del potencial de accién. Sn simpatico
aumenta la pendiente, por lo tanto, produce taquicardia. En cambio, el sn
parasimpético la disminuye.

Dromotropismo: es la velocidad de conduccién de los impulsos cardiacos mediante
el sistema excito-conductor. Sn simpdtico tiene un efecto dromotrépico positivo, por
lo tanto, hace aumentar la velocidad de conduccion. Sn parasimpatico es de efecto
contrario.

Lusitropismo: es la relajacion del corazon bajo ciertos estimulos.

CIRCULACION
El término “circulaciéon” deriva de la raiz latina circulatio, que se refiere a los
movimientos en circulo o por un trayecto circular. Se puede estudiar el aparato
circulatorio en conjunto como dividido en tres circuitos circulatorios mas pequefios:
circulacién menor o pulmonar, circulacién, mayor o sistémica y sistema portal.

Circulacion menor o pulmonar: este circuito lleva sangre del corazén a los
pulmones y de estos al corazdn; de manera mas especifica, la sangre viaja del
ventriculo derecho por la arteria pulmonar, hasta los pulmones, las arterias
pulmonares se dividen rapidamente hasta capilares que rodean a los sacos aéreos
(alveolos), para intercambiar oxigeno y bidxido de carbono. De manera gradual, los
capilares se reanen tomando las caracteristicas de venas. Las venas se unen para
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formar las venas pulmonares, que llevan sangre oxigenada de los pulmones a la
auricula izquierda.
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Circulacién mayor o sistémica: este circuito es el principal de la circulacion. Lleva
la sangre oxigenada del corazén a todas las regiones del cuerpo, excepto a los
pulmones, y luego de regreso al corazon. Todas las arterias sistémicas desembocan
en la vena cava inferior o en la superior, las cuales a su vez lo hacen en la auricula
derecha.



Capilares de la cabeza y los brazos

Arterias cardtidas
y subclavias
Vena cava :
superior

: Auricuta
Arterias g izquierda
Auricula pulmonares

derecha
Venas
pulmenares

PULMON

Ventriculo
izquierdo

Vena
supr ahepatica

BAZO

Vemna cava .
inferior Aorta
Vana porta

INTESTING - ESTOMAGO

RINON RINON

W
~_  / vénula
pequeria

"\

% 3 — {
77 s anastomosis [

SN/ arteriovenosa )
N\i“ !

Vena femoral . {
R R i

Arteria femoral

Capilares de pies y manos e W

Sistema portal: (puerta en latin) es en realidad parte de la circulacion mayor, pero
se distingue por el hecho de que la sangre del bazo. Estbmago, pancreas e
intestinos, pasa primero por el higado y por sus ramificaciones antes de ir al
corazén. Por lo tanto, el higado recibe sangre de dos vasos principales, la arteria
hepatica (20%) y la vena porta (80%). La sangre que abandona el higado los hace
por las venas suprahepaticas, que desembocan en la vena cava inferior.

PASOS A TRAVES DE UN CIRCUITO COMPLETO EN EL SISTEMA

CARDIOVASCULAR.

1. Llenado de ventriculo izquierdo con sangre oxigenada la sangre es oxigena en
los pulmones y retorna a la auricula izquierda a través de la vena pulmonar.
Después esta sangre fluye desde la auricula al ventriculo izquierdo a través de la
valvula mitral.

2. Del ventriculo izquierdo la sangre es expulsada hacia al interior de la aorta. La
sangre abandona el ventriculo izquierdo a través de la valvula aortica localizada
entre el ventriculo izquierdo y la aorta. Cuando el ventriculo izquierdo se contare, la



presion dentro del ventriculo aumenta y provoca la abertura de la valvula aortica y
la expulsion con fuerza de la sangre hacia el interior de la aorta. Después la sangre
fluye a través del sistema arterial impulsada por la presion generada por la
contraccion del ventriculo izquierdo.

3. El gasto cardiaco se distribuye entre diferentes 6rganos. El gasto cardiaco total
del hemicardio izquierdo se distribuye en los 6rganos del cuerpo por medio de
grupos de arterias paralelas. Asi, se proporciona de manera simultanea 15% del
gasto cardiaco al cerebro a través de las arterias cerebrales, 5% se entrega al
corazon por medio de las arterias coronarias, 25% llega a los rifiones por las arterias
renales. Con esto se deduce que el flujo sanguineo sistematico debe ser igual al
gasto cardiaco.

4. El flujo sanguineo de los 6rganos se recolecta en las venas. La sangre que
abandona los 6rganos es sangre venosa y contiene productos de desecho del
metabolismo, como diéxido de carbono (CO2). Esta sangre venosa mixta se
recolecta en las venas de didmetro cada vez mas amplio y por ultimo en la vena
mayor, la vena cava. Esta lleva la sangre al hemicardio derecho.

5. Retorno venoso a la auricula derecha. Puesto que la presion en la vena cava es
mayor que la de la auricula, esta ultima se llena de sangre (retorno venoso). Es el
estado estacionario, el retorno venoso a la auricula derecha es igual al gasto
cardiaco del ventriculo izquierdo.

6. La sangre venosa mezclada llena el ventriculo derecho. Sangre venosa mezclada
fluye desde la auricula derecha hacia el ventriculo derecho a través de la valvula
tricuspide en el hemicardio derecho.

7. La sangre es expulsada desde el ventriculo derecho la arteria pulmonar. Cuando
el ventriculo derecho se contrae, la sangre es expulsada a través de las valvulas
pulmonares hacia el interior de la arteria pulmonar que lleva sangre a los pulmones.
En el lecho capilar de los pulmones se afiade oxigeno (O2) a la sangre procedente
del gas alveolar y se elimina el CO2 de la sangre que se afiade al gas alveolar. Asi,
la sangre que abandona los pulmones contiene mas O2 y menos CO2.

8. La sangre de los pulmones retorna al corazon a traves de las venas pulmonares.
La sangre oxigenada regresa a la auricula izquierda a través de la vena pulmonar
para un nuevo ciclo.
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Conclusion
El ciclo cardiaco es la unificacion del sistema eléctrico y mecanico del corazon para
ejercer la funcibn de bomba, consta de varias partes, que contindan y la meta
representa el fin.
Sucesion de fendbmenos que van desde el inicio de un latido hasta el siguiente, que
consiste principalmente en dos etapas: sistole y diastole.
El ciclo cardiaco hace que el corazén alterne entre una contraccion y una relajacion
aproximadamente 75 veces por minuto, es decir el ciclo cardiaco dura unos 0,8
segundos.
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