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EUDS cicLo carpiaco

* Los fendmenos cardiacos que se producen
desde el comienzo de un latido cardiaco hasta
el comienzo del siguiente se denominan ciclo
cardiaco.

 Cada ciclo es iniciado por l|la generacion
espontanea de un potencial de accion en el
nodulo sinusal

Sistale auncular

& . .
= Auricula izquierda

Ventriculo izquierdo

Ventriculo derecho

Valvulas auriculo ——
ventriculares

semilunares
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* El ciclo cardiaco es la secuencia de acontecimientos mecanicos y
eléctricos que se repiten en cada latido cardiaco. Cada ciclo inicia con la
generacion de un potencial de accion en el nodo sinusal y la consiguiente
contraccion de las auriculas y termina con la relajacion de los ventriculos

1. Relajacion 2. Contraccidn 3. Contraccidn
auricular ventricular
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gu DS Diastole y sistole

* El ciclo cardiaco esta formado por
un periodo de relajacion que se
denomina diastole, seguido de un
periodo de contraccion
denominado sistole.

* 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.

Sistole

- Contraccion
- Salida de sangre para los vasos

Didastole

- Relajacion

- Entrada de sangre en el corazon

PASION POR EDUCAR




SUDS

* La duracion del ciclo cardiaco total, incluidas la sistole y la diastole,
es el valor inverso de |a frecuencia cardiaca. Por ejemplo, si la
frecuencia cardiaca es de 72 latidos/min, la duracion del ciclo
cardiaco es de 1/72 min/latido, aproximadamente 0,0139 min por

latido, 0 0,833 s por latido.

Cl Eyeccion RI Rel
|| | | I |
|2| 26 |2| 16 16 | 16 |
Sistole Diastole
30c seg 50c, seg
80c seg

Duracion total del
Ciclo cardiaco

Cl= Contraccion isometrica

RI= Relajacion Isométrica PASlON POR EDUCAR
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* 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.

Vélvylas Valvulas semilunares
semilunares abiertas D

Entrada
de swgre
2

Valvulas

y mitral SiSTOLE Valvulas

abiertas  pJASTOLE tricaspide SISTOLE
AURICULAR y mitral cerradas  VENTRICULAR
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* 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
presion,

Diastole

Sistole
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Al inicio de la diastole
auricular la sangre fluye
de las venas a las
auriculas por la diferencia
de presion,

SISTOLE
AURICULAR

Entrada Valvulas
de sangre semilunares

auroventriculares
abiertas

DIASTOLE
VENTRICULAR

DIASTOLE
AURICULAR

Salida
de sang

- £

Vélvulas

abiertas

] 4~
’ j_»' : =
Vélvulas  J =
auroventriculares
cerradas
SISTOLE
VENTRICULAR
#355496121
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e posteriormente conforme
se llenan las auriculas |la
presion aumentay la
sangre se mueve
pasivamente a los
ventriculos.

Interior dg
un corazon
sano

Corazon
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* Cuando un potencial de accién SISTOLE AURICULAR
generado en el nodo sinoauricular
hace que las auriculas se contraigan B e Las auriculas se
(sistole auricular), la sangre es ™ TR contraen y la sangre
bombeada  activamente a los e S e es impulsada a los
ventriculos, después el potencial de Lk | ventriculos a través

de las valvulas
| auriculoventriculares
, que se abren.

accion se propaga al mausculo
ventricular e inicia la sistole
ventricular, la presion aumenta por N
encima de la de las arterias pulmonar L=

y aorta y la sangre sale hacia la

circulacion pulmonar o sistémica.

PASION POR EDUCAR




SUDS rasks et ciclo carpiaco

* En cada latido se distinguen cinco fases:

* Contraccion ventricular isovolumétrica

y ciclo
* Eyeccion

cardiaco

* Relajacion ventricular isovolumétrica
 Llenado auricular pasivo
* Llenado ventricular activo (sistole auricular)
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* El ciclo se inicia con un potencial de

nado ventricular activo (sistole auricular)

accion en el nodulo sinusal que en un SISTOLE AURICULAR
principio se propagara por las auriculas

provocando SuU contraccion. Al e  Las auriculas se
contraerse éstas, se expulsa toda la contraen y la sangre
sangre que contienen hacia los =3 Y == es impulsada a los
ventriculos. Ello es posible gracias a que &% | [ up ventriculos a traves
en esta fase, las valvulas N P A de las valvulas

auriculoventriculares

auriculoventriculares (Mitral y Jue S8 ahren

Tricuspide) estan abiertas, mientras que
las sigmoideas (Adrtica y Pulmonar) se
encuentran cerradas. Al final de esta
fase; toda la sangre contenida en el
corazon se encontrara en los ventriculos,
dando paso a la siguiente fase.
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EU DS Periodo de contraccion isovolumétrica

(isométrica)

* La onda de despolarizacion llega a los - "11
ventriculos, que en consecuencia {-r i
comienzan a contraerse. | ¥, -

* Esto hace que la presion aumente en g (M

el interior de los mismos, de tal forma
que la presion ventricular excedera a
la auricular y el flujo tendera a
retroceder hacia estas ultimas.

* Sin embargo, esto no ocurre, pues el
aumento de la presion ventricular
determina el cierre de las valvulas

auriculoventriculares, que impediran 32
el flujo retrogrado de sangre. Por lo F:ﬂntraccl__ﬂn_
tanto, en esta fase todas las valvulas isovolumetrica

cardiacas se encontraran cerradas.
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e Cuando la presion ventricular izquierda aumenta
ligeramente por encima de 80 mmHg (y la presion FASE3: EYECCION

ventricular derecha ligeramente por encima de 8 ¢ Que ocurre enla eyeccion?
mmHg), las presiones ventriculares abren las ‘

valvulas semilunares. Inmediatamente comienza a
salir la sangre de los ventriculos.

* Aproximadamente el 60% de la sangre del NS
ventriculo al final de la didstole es expulsada | Sheeiais

durante la sistole; en torno al 70% de esta porcion
es expulsado durante el primer tercio del periodo
de eyeccion y el 30% restante del vaciado se
produce durante los dos tercios siguientes. Por
tanto, el primer tercio se denomina periodo de
eyeccion rapida y los dos tercios finales periodo
de eyeccion lenta.
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< Periodo de relajacion isovolumetrica
\'U DS (isométrica)

e e A T LT E]
~1/NL 1 ~1 ol 1TDIrA
] \ FAY

* Corresponde al comienzo de la diastole o, FASE 4 : 'RELAJACION

lo que es lo mismo, al periodo de ¢ Que ocurre en la reiaiaci’énventri‘cuﬂarll
— /

relajacion miocardica. S

\// i 4Valvulas §
* En esta fase, el ventriculo se relaja, de tal 3 Y & =
formalqueﬂestedhecho, junto (ion la ?jallda arteri —
arcial de flujo de este mismo (ocurrido en : , =
a fase anterior), hacen que la presién en Vntvitias SIGMOIDEAS =2 s | /t_/
su interior descienda enormemente, 2 e i) . /
pasando a ser inferior a la de los grandes '
vasos. Por este motivo, el flujo de sangre
se vuelve retrogrado y pasa a ocupar los
senos aortico y pulmonar de las valvas

—r

sigmoideas, empujandolas y provocando

que éstas se cierren (al ocupar la sangre

los senos aodrticos, parte del flujo pasara a | VOLUMEN
las arterias coronarias, con origen en estos VOLUMETRICA -
mismos?. Esta etapa se define por tanto '

como el intervalo que transcurre desde el
cierre de las valvulas sigmoideas hasta la
apertura de las auriculoventriculares.
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\-EU DS Llenado auricular pasivo

* Durante los procesos comentados
anteriormente, las auriculas se habran
estado llenando de sangre, de modo que la

resion en éstas también sera mayor que en
os ventriculos, parcialmente vaciados vy
relajados.

* El propio gradiente de Ipresic')n hara que la
sangre circule desde las auriculas a los
ventriculos, empujando las valvulas mitral y
tricuspide, que se abriran permitiendo el
flujo en este sentido. Una nueva contraccion
auricular con origen en el nddulo sinusal
finalizara esta fase e iniciara la sistole
auricular del siguiente ciclo.
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Presidn (mm Hg)

Woduman
varndri cular (mil}

ECG

Tanos
cardiacos

Fase del
titlo cardiaco

Se cierma la
walvula adrlica
imuesca derdlica)

Tiempa (en sagundos)

CAMBIOS DE PRESION Y
VOLUMEN AURICULAR'Y
VENTRICULAR

* El enfoque recae en |a
manera como los cambios
de presion determinan la
operacion de las valvulas
cardiacas, la entrada de
sangre en las camaras
cardiacas y su expulsion
por las arterias.
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Systole

Blood pressure cuff

Blood pressure monitor

MEDICION DE LA PRESION

* La presion suele
mediarse con un
manometro. En su
manera mas simple,
se trata de un tubo
de vidrio que suele
tener forma de J
lleno en parte con
mercurio.
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SUDS GRADIANTES DE PRECION Y FLUJO

* El tubo de la jeringa es
analogo a una camara
cardiaca, como el
ventriculo izquierdo.
Cuando éste se encuentra
en expansion, su presion
interna cae. Si la valvula
AV esta abierta, la sangre
fluira en el ventriculo
desde la auricula de
arriba.

@Aumenta
el volumen

@ Disminuye
la presion

@EI aire fluye
hacia dentro

s
N

Gradiente de presion
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Disminuye

el volumen

Aumenta
la presion

@El aire fluye
hacia fuera

P, <P,

-
Gradiente de presion

FIGURA 19.18 Principio de volumen, presién y flujo ilustrados
con una jeringa. a) Mientras el émbolo se jala hacia atras, el volumen
del espacio cerrado aumenta, su presion cae y la presion dentro de la
jeringa (P,) es menor que la de afuera. El gradiente de presion hace
que el aire fluya hacia dentro hasta que la presion sea igual. Esto es
analogo al llenado de una camara cardiaca en expansion. b) Cuando
se oprime del émbolo, el volumen del espacio cerrado disminuye, P,
aumenta mas que P, y el aire fluye hacia fuera hasta que las presiones
sean iguales. Esto es analogo a la eyeccion de sangre de una camara
cardiaca que se contrae. En ambos casos, los fluidos fluyen hacia
abajo de su gradiente de presion.

e Cuando el ventriculo se
contrae, su presion
Interna aumenta; pero
cuando la valvula
aortica se abre, la
sangre se eyecta del
ventriculo hacia la
aorta.
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* La abertura y el cierre de las valvulas
cardiacas estan determinados por
tales cambios de presion. Recuérdese
gue las valvulas son sélo colgajos de
tejido conjuntivo sin musculo, pero no

e ejercen ningun esfuerzo por si solas,

S B sino que se les empuja de manera

pasiva para que se abrany se cierren

mediante cambios en la presion de la
sangre en los lados de flujo hacia
arriba y hacia abajo de la valvula.

Auricula

Valvula
auriculoventricular

Ventriculo

Aorta

Arteria
pulmonar

* Cuando el ventriculo esta relajado y
Su presion es baja, las valvas de |la
valvula AV cuelgan con algo de
flacidez y ambas valvulas se abren.

Valvula
semilunar

Valvulas semilunares abiertas Valvulas semilunares cerradas

b) PASION POR EDUCAR
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 La sangre fluye con libertad desde
las auriculas hacia los ventriculos ,
aun antes de que la auricula se Sistole Diastole Ciclo
. cardiaco
contraiga. Conforme los

ventriculos se llenan con sangre, oY v
I I ﬂ h . b I Movimiento de Movimiento de
as valvas flotan hacia arriba a la Contraccion relajacion
posicion de cerrado. Cuando los
ventriculos se contraen, su presion ! v
interna aumenta en gran mediday  "FMEE FEMTEEE

. expulsion de ingreso de
la sangre presiona contra las e e
valvulas AV de abajo. Esto empuja el corazén corazon

a las valvas para que se unan, sella
la abertura y evita que la sangre
regrese a las auriculas.
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Posterolateral
commissure

Anterior annulus

Anterior leaflet Anteromedial
' ommissure

——Valvula
Tricuspide

Posterior -~

annulus Tendinosas

Misculo Papilar

Misculo Medio

Papilar

Latemd Ventriculo

Derecho

* Los musculos papilares se
contraen un poco antes del
resto del miocardio
ventricular y jalan las
cuerdas tendinosas de tal
modo que evitan que las
valvulas se expandan de
manera excesiva (se
protruyan) en las auriculas
o se vuelvan hacia dentro,
como sombrillas
impulsadas por el viento.
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* La presion creciente en los
ventriculos también actua
sobre las valvulas adrtica y
pulmonar. Hasta cierto
punto, la presion en la
aorta y el tronco pulmonar
se opone a su abertura,
pero cuando la presion
ventricular crece por arriba
de la arterial, las valvulas
se abren y la sangre es
eyectada del corazon

Valvulas SIGMOIDEAS = se
abren.
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E * Luego, conforme los

’ ventriculos se relajan de
CORAZON NORMAL | PROLAPSO MITRAL nuevo y su presién cae
. Y 7" Arteria aorta ’ § .
parte de lasangre d€DQAjO de la que hay en

que deberia ser

impulsada hacia la 1@S arterias, la sangre
nacia 1 auricula. arterial fluye por un
momento hacia atrasy
llena las valvas con forma
de bolsillo de las valvulas
semilunares. Las tres
valvas se unen en medio
del orificio y lo cierran,
con lo cual evitan que la
sangre arterial vuelva a

entrar en el corazon.

" g .‘1‘5 .A¢
Valvula mitral §
normal. Cierre
adecuado

;;;;;;
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SUDS  TRASTORNOS DE LA INSUFICIENCIA
VALVULAR

* La insuficiencia (incompetencia) valvular
ocurre cuando una valvula no es capaz de
evitar el reflujo (regurgitacion): el flujo
hacia atras de la sangre. La estenosis
valvular es una forma de insuficiencia en
gue las valvas se endurecen y la abertura
esta constrenida por tejido cicatricial,
frecuentemente como resultado de fiebre

()
reumatica, una enfermedad \\ %)
autoinmunitaria en que los anticuerpos »
producidos para combatir una infeccion

bacteriana también atacan las valvulas Ao | oo e
mitral y adrtica.

Aorta




L
@ U DS * El prolapso de la valvula

mitral (MVP) es una
insuficiencia en la que una o

CORAZON NORMAL PROLAPSO MITRAL ambas valvas de la valvula
ag /rteriasora : , mitral se abultan hacia la
oot arte de la sangre ,
‘ Lauedeberiaser  guricula durante la
Valvula mitral § & & pulsaga haCIa”Ia . 7 .
normal. Cierre eHiEa e contraccion ventricular.

hacia la auricula.
adecuado

* En algunos casos, una
valvula incompetente lleva a
insuficiencia cardiaca. Una
valvula defectuosa puede
repararse por medios
quirurgicos o reemplazarse
con una valvula artificial o

i o una valvula trasplantada de

- un corazon de cerdo.
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\_EU DSRevisic’m general de los cambios en el volumen

Periodo de eyeccion

120 7

* Una perspectiva adicional al ciclo La vl
cardiaco se podra obtener si se g1 %
revisan los cambios de volumen 580_ L v
que se presentan. c, i e

* Este balance se realiza con base 3o et AP—
en el ventriculo (ambos e e
ventriculos tienen volumenes
iguales). El volumen varia un H o . tve‘?é”s’s';?é‘uc%em dodasoin |
poco de una persona a otray mival do llnado @ mial <o
depende de su estado de I T S T e

Volumen ventricular izquierdo (ml)

actividad.

A-B: faze de llenado

B-C: faze contraccion izovolumétrica



U DS * \Volumen telesistélico (ESV)
dejado del latido anterior 60 ml

Periodo de eyeccion * Agregado de manera pasiva al

120 7
ventriculo durante la diastole
La valvula .
G100 26rica - auricular + 30 m|
E
§80_ oy Le v * Agregado por la sistole
H oo R auricular + 40 ml
* isovoltimica ] e
- AN, I— * Total: volumen telediastdlico
€ e— isovolumica
> | (EDV) 130 ml
st s * Volumen sistdlico (SV)
& 201 vt i 5 o perichtws e ] Lavava eyectado por la sistole
mitral de llenado &) Mitral se .
se abye ventricular — 70 ml
0% 7 w0 70 90 110 130 . S
Volumen ventricular izquierdo (ml) ° DeJa: Volumen teles|sto||co

(ESV) 60 ml

A-B: faze dellenado

B-C: fase cortraccion isovolumétrica PASION POR EDUCAR
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e Obsérvese que el ventriculo

bombea hacia fuera toda la Frecuencia cardiaca
sangre que recibio durante la
diastole: 70 ml. En este ejemplo, » Numero de veces que el corazén late
ambos ventriculos eyectan la i i
. . diastole.
misma cantldaq,de SANgre, ) % El promedio es de 70 latidos por
aunque la presion en el ventriculo minuto
derecho sdlo es de casi una % Volumen expulsivo: 70 cc de sangre
. X sistole
qumta parte de la Presente,en el % Volumen residual : 60 cc de sangre
iZQUierdO. lLa preSiOn SangUIHGa % Gasto cardiaco : V° expulsivo x frecuencia

en el tronco pulmonar es baja, de
modo que el ventriculo derecho
no necesita generar mucha
presion para superarla.
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CUERPO
CABEZA 'Y BRAZOS

* La salida igual en los dos
ventriculos resulta basica para la
homeostasis. Si el ventriculo
derecho bombea mas sangre a
los pulmones de |la que el
izquierdo puede manejar en el
regreso, la sangre se acumulara
en los pulmones y causara
hipertension pulmonar, edemay
riesgo de ahogamiento con el
liquido corporal.

OQU3INSZI NOWTNd

o
= e
O
i
(oo
(o
o
=
=l
o
[~ W

CUERPO
ABDOMEN Y PIERNAS
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\' Corazén que padece insuficiencia cardiaca

* Uno de los primeros signos de
insuficiencia ventricular
izquierda es la disnea
(respiracion entrecortaday

Los

entricubos

sofocacion); por el contrario, si :fp‘jm‘;("m
el ventriculo izquierdo bombea bl
mas sangre que el derecho, la i
sangre se acumulara en el ’fe}:.’-.‘-ﬁfﬁf;{i
circuito sistémico y generara de llenarse y

YaC arse d'.‘

hipertension y edema i
sistémico extendido.
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e La acumulacion de
liquido en cualquier
circuito debido a
insuficiencia del bombeo
ventricular se llama
insuficiencia cardiaca
congestiva (CHF). Causas
comunes de CHF son
infarto del miocardio,
hipertension cronica,
defectos valvulares y
defectos congénitos en la
anatomia cardiaca.
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* La cantidad eyectada por
cada ventriculo en un
minuto es el gasto cardiaco
(CO). Si HR es el ritmo
cardiaco (latidos/minuto) y
SV el volumen sistolico
(ml/latido), CO = HR x SV.
En valores tipicos en
reposo, CO =75
latidos/minuto x 70
ml/latido = 5.250
ml/minuto.

GASTO CARDIACO VL X FC GC
‘ =

FRECUENCIA X VOLUMEN = GASTO
CARDIACA LATIDO CARDIACO
LATIDOS LITROS "
POR POR 5L / min
MINUTO LATIDO

70 Lat./min X 70ml = 4900 ml/min &4 5 L/min

El Gasto cardiaco es el volumen de sangre expulsada por

unidad de tiempo.
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GASTO CARDIACO

GASTO CARDIACO:

ES LA
SANGRE QUE IMPULSA
EL CORAZON POR Ao
EN UN min. OCURRE 70

VECES POR min.

EN EL VARON ES DE
5600 ml EN LA MUJER
DE 4400 ml RETORNO

VENOSO. ES LA

SANGRE QUE REGRESA

A TRAVES DE LAS
CAVAS A LA AD EN 1
min.

arteria pulmonar
auricula izquierda
valvulas semilunares

aorta, 3
vena cava \\j "l'
supertor\,_‘ .

arteria~__
pulmonar k ,

- )
Wy

vena cava inferior septo ventricular

ventriculo  aorta descendente
derecho

e Por tanto, el volumen

total del cuerpo (de 4 a 6
litros) pasa por el corazon
cada minuto; o para verlo
de otra manera, un
eritrocito que deja el
ventriculo izquierdo
regresa a el casi un
minuto después.

El gasto cardiaco no es
constante, sino varia con
el estado de actividad del
cuerpo.
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\-UDS GENERALIDADES :  mmp

* El ejercicio vigoroso

aumenta el CO hasta 21 : N o o
L/minuto en una persona Durmiendo z_f 2 — 3 Litros.

en buena Condicién 9) Rep050 _V 4 — 7 LitrOS. Genero =2 H, M.

hasta 35 L/minuto en . -
atletas de clase mundial. INDICE CARDIACO [Ra el ol

La diferencia entre el v M M P:90T:190 | P:60T:1.50

gasto ca rdiaco maximo Y Cantidad de sangre impulsada por cada uno de los ventriculos
en reposo es la reserva del corazon, por minuto y por metro cuadrado de superficie corporal.

cardiaca. Las personas con , o | | iy
. , El gasto cardiaco cambia segun el volumen corporal del sujeto a quien se le hace la medicidn.
cardiopatia grave pueden St &

tener poco o nulo gasto
cardiaco y escasa
tolerancia al ejercicio

e N

-4

et L} e

fisico. PASION POR EDUCAR
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Resistencia periférica total
y presion arterial media

? T

Fuerza de
contraccion
Nervios A Volumen al
simpaticos final de la
' diastole
Nervios Estiramiento (EDV)
parasimpaticos |
Frank-
Starling

* Como el gasto cardiaco es igual a

HR x SV, puede verse que solo
hay dos maneras de modificarlo:
si se cambia el ritmo cardiaco o
el volumen sistodlico.

Se estudian factores que influyen
en cada una de estas variables,
pero téngase en cuenta que el
ritmo cardiaco y el volumen
sistolico son interdependientes.
Por lo general, cambian juntos y
en direcciones opuestas. A
medida que el ritmo cardiaco
sube, el volumen sistolico cae y
viceversa.
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vulas aortica y de la arteria pulmonar

Valvula Posterice Valvula
tricuspade Mitral

e Las valvulas semilunares aodrtica vy
pulmonar funcionan de una manera
bastante distinta de las valvulas AV.

* Primero, las elevadas presiones de las
arterias al final de la sistole hacen que
las valvulas semilunares se cierren
subitamente, a diferencia del cierre
mucho mas suave de las valvulas AV.

corazen

Valvula Valvula
adrtica pulmonar

PASION POR EDUCAR




sUDS

* Segundo, debido a sus orificios
mas pequenos, la velocidad de |a
eyeccion de la sangre a través de
las valvulas adrtica y pulmonar
es mucho mayor que a través de
las valvulas AV, gue son mucho
mayores.

 Ademas, debido al cierre rapido
y a la eyeccion rapida, los bordes
de las valvulas aortica y
pulmonar estan sometidos a una
abrasion mecanica mucho mayor
qgue las valvulas AV.
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* Las valvulas AV tienen el soporte de
las cuerdas tendinosas, lo que no
ocurre en el caso de las valvulas
semilunares.

* A partir de la anatomia de las
valvulas adrtica y pulmonar (que se "
muestra para la valvula adrtica es
evidente que deben estar situadas
sobre una base de un tejido fibroso
especialmente fuerte, pero muy
flexible para soportar las tensiones
fisicas adicionales.

(oraain

Valvula
pulmonar

Valvula
aortica

Arterr
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e Curva de presion aortica

Presiém mstelica

120 |-

* Cuando el ventriculo izquierdo se
contrae, la presion ventricular
aumenta rapidamente hasta que
se abre la valvula adrtica.

Presido arteaal

b —— - - - - - b e e e o - - ——— -

media

FPreeidn (meoo Hg)

* Posteriormente, después de que
se haya abierto la valvula, la
presion del ventriculo aumenta e APt
mucho menos rapidamente
porque la sangre sale
Inmediatamente del ventriculo
hacia la aorta y después hacia las
arterias de distribucion sistémica.

o
=
B 3

Sistole Diastele Ticopo
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iCurva de Presion Aortica

* La entrada de sangre
en las arterias durante
la sistole hace que sus
paredes se distiendan
y que la presion

presion sistolica

cierre de la vakvula adértica

presion arterial en mmHa

aumente hasta oy

. - 80 sistole lastole Tavertura de lavalvula adrtic
a p rOXI m a d a m e nte 1 20 uresién ‘!iia:;/k'a ’ ’ -
mmHg.

tiempo
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* Al final de la sistole,
después de que el
ventriculo izquierdo
haya dejado de
impulsar sangre y se
haya cerrado la valvula
aortica, las paredes
elasticas de las arterias
mantienen una presion
elevada en las arterias,
incluso  durante la
diastole.

Cierre V.aortica

-A " DIASTOLE

Relajacion isovolumétrica

Llenado rapido
Diastasis

v | l Sistol

|

B auricular

(Vo P.adrtica

--.

P.ventricular

. Volumen  _»
. ventricular”
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e Se produce una incisura en
la curva de presion aortica
cuando se cierra la valvula
aortica;

 esta producida por un corto
periodo de flujo retrogrado
de sangre inmediatamente
antes del cierre de la
valvula, seguido por la
interrupcion subita del flujo
retrogrado.

Presion (mmHg)

-
N
n

o
N

Curva de Presicn Artenal Fromed o

Tiempo (ses.)

SS=18%
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* Después de que se haya
cerrado la valvula
aortica, la presion en el
interior de la aorta
disminuye lentamente
durante toda la sistole
porque la sangre que
esta almacenada en las
arterias elasticas
distendidas fluye
continuamente a través
de los vasos periféricos
de nuevo hacia las
venas.

Valvula aodrtica Valvula adrtica
sana enferma

Cerrada

Abierta
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* Antes de que se -
contraiga de nuevo el 120 - SOHOTRRPAN . sowctousod moyaut
ventriculo, la presion

aortica habitualmente Preiit
. . . de
ha disminuido hasta pulso

Presido arteaal

b — - - - - - - - —— - ——————— — ————

meda

FPreeidn (o Hg)

aproximadamente 80
mmHg (presion
diastodlica), que es dos o s s S
tercios de la presion

maxima de 120 mmHg
(presion sistdlica) que
se produce en la aorta
durante la contraccion
ventricular.

0

L]

|
|_‘

Slstole Thastele Ticopo
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* Las curvas de presion del
ventriculo derecho y de
la arteria pulmonar son
similares a las de la aorta,
excepto que las presiones
tienen una magnitud de

solo aproximadamente
1/6,

n HQ

Curva de presion

del veniriculo dere

cho

Curva de presion en

‘. F 1n»!k.;11n1ﬂﬁ(r

*:JLALVJL_

Segundos
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* La auscultacion continua
siendo el método
tradicional y la primera
herramienta basica que se
aplica para la evaluacion
del estado funcional del
corazon.

* Un Fonocardiograma (FCG)
es un registro grafico en
forma de onda en el cual se
puede observar los sonidos
cardiacos obtenidos con un
fonendoscopio.

FONOCARDIOGRAMA

’ Fonocardiograma: la

grabaci(')n de los tonos

cardiacos en una
rcgistradora de alta

velocidad.

2. 3" Auricular
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* Gracias a el estetoscopio
electronico eKuore Pro, no
solo podemos escuchar el
sonido de la auscultacion,
sino que se puede captar,
registrar, medir y representar
graficamente la auscultacion
en lo que llamamos
fonocardiograma.
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Sefial fonocardiografica nommal

* El fonocardiograma permite
aportar datos sobre |la
temporizacion, la intensidad
relativa, frecuencia, calidad, tono,
timbre y localizacion precisa de los
diferentes componentes del sonido
cardiaco, de una forma objetiva y
repetible. De ese modo el
especialista puede identificar y
analizar los ruidos que componen
el sonido cardiaco de forma
separada para realizar después una Yo o os& o6 o8 1 12 13 1s
sintesis de las caracteristicas que Figura 1. Sefial FCG normal
se han extraido.

Amphited normalizada
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Senal fonocardiografica con soplo

¢QUE SENAL REGISTRA UN FCG?

L

*S2
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1
i
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0 1)
v Ve

0.4

0.6

0.8 1
Tiempo(seg)

—
rJ

14 1.6 18

Figura 2. Senal FCG con evidencia de soplo cardiaco

* El sonido que se recoge en un FCG

viene dado por la vibracion que
realiza el corazén durante su ciclo
cardiaco. Esta vibracion es la que
produce la onda acustica que es
propagada a través de la pared
toracica.

El ritmo cardiaco es el componente
principal de la onda acustica, pero
ademas cada parte del corazon mismo
tiene una constitucion particular con
Sus propias caracteristicas
biomecanicas: frecuencias naturales,
elasticidad, amortiguamiento e
impedancias mecanica y acustica
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* En la auscultacion del corazon normal
descubrimos principalmente dos ruidos:

el S1 (“dumb”), que es una vibracion L= ] 816\

amplia que se debe al movimientodela sosssnvesse  \  foons
sangre durante la sistole ventricular, al &
cierre de las valvulas mitral y tricuspide ~ :

v a la apertura posterior de las valvulas
pulmonar y aortica; y el S2 (“tub”) que
se debe a la deceleracion y flujo reverso
de sangre en aorta y arteria pulmonar, Sistele
por cierre de arteria aorta y pulmonary T Ay taals
apertura de tricuspide y mitral. Este

sonido es mas breve y agudo, y coincide

con el final de laonda T.
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110 120 39 Auricular |
A | 1a ~— ~ mw
I I Normal I ., . sy .
| | | * La separacion sistolica de ambos ruidos
| | |
B —MVMWMW —— “ﬁww es normalmente de unos dos tercios de
: 1 Estenosis aortica | ., . T .
| | . su separacion diastolica. Los ruidos
| | | ’ . .
C WA cardiacos y soplos se deben a vibraciones
| , Regurgitacion mitral | . . s
i i i producidas por aceleracion o
D sl L desaceleracion de la sangre segun
i i Regurgitacion aortlcai diVEI’SBS teorl'as.
E MM* [} [} [ 7 ]
| " Ecierosis mitral | * El instrumento utilizado clasicamente
| | | para captar los sonidos cardiacos es el
Fhiey " M estetoscopio o fonendoscopio, que tiene
| | uctus arterioso ] . .
| | persistente | por objeto transmitir los sonidos
Didstole! Sistole ! Digstole | Sistole cardiacos con la menor distorsion y
pérdida de amplitud posible.

Fonocardiogramas de la normalidad

y ruidos cardiacos anormales PASION POR EDUCAR




