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Presion
arterial.

cQué —
es?

Presion
arterial alta

¢, Cudles son
los diferentes

tipos de
presiéon
arterial alta?

¢, Cudles son los
tratamientos para
la presion arterial

alta?

La presion arterial es la fuerza de
su sangre al empujar contra las
paredes de sus arterias. Cada vez
gue su corazoén late, bombea
sangre hacia las arterias. Su

presion arterial es mas alta s

cuando su corazon late,
bombeando la sangre. Esto se
Ilama presion sistélica. Cuando
su corazon esté en reposo, entre
latidos, su presion arterial baja.
Esto se llama presion diastolica

Usted tiene presién arterial
alta si sus lecturas muestran
que:

Su presion sistb6lica es mayor
de 140 6 Su presién diastélica
es 90 o mayor

Primaria o esencial: Es el tipo
mas comun de presién
arterial alta. Por lo general se
desarrolla con el tiempo a
medida aiie enveiece

La lectura de su presion
arterial usa estos dos
numeros. Por lo general, el
numero sistélico se coloca
antes o por encima de la
cifra diastélica. Por
ejemplo, 120/80 significa
una presion sistélica de
120 y una diastdlica de 80.

Algunos proveedores de salud
consideran que se puede tener
hipertension si usted tiene
factores de riesgo cardiovascular

y

Su presién sistdlica esta entre 130
y 1396

Su presién diastélica esta entre 80
y 89

La presion arterial mayor a 180/120
es peligrosamente alta y requiere
atencion médica inmediata.

—

Secundaria: Es causada por

otra condicion médica o el uso

de ciertos medicamentos. Por
lo general, mejora al tratarse la
causa o al dejar de tomar los

medicamentos que la provocan

Estos cambios, como la alimentacién
saludable para el corazon y el gjercicio,
pueden ser muy efectivos. Sin embargo, en
ocasiones los cambios no controlan ni
disminuyen la presion arterial alta. Si eso
ocurre, es posible que deba tomar
medicamentos.




Presion venosa =—=<<
decreciente
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La presion venosa
disminuye continuamente
desde la periferia hasta el
corazon. A la altura del
tobillo de una persona de
pie mide de 90 a 110 mmHg
y depende de la gravedad y
de la distancia desde el
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Cuando nos movemos, la presion
desciende hasta aproximadamente
20 mmHg siempre que se garantice
suficiente drenaje venoso. Varios
factores son importantes para

el retorno venoso al corazén

corazon hasta los pies.
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El efecto del corazén en
la periferia (fuerza
' retrograda)
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h. Succion provocada por

la respiracion (fuerza
anterdégrada)
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Presion
venosa

El tono
VEenoso
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El corazon es
principalmente una bomba
de presién y solo en
segundo término una
bomba de succidn. En
adultos con un corazén
sano, se presiona una
media de aproximadamente
70 mililitros de sangre
desde el ventriculo
izquierdo hacia la aorta en
cada fase de exniilsidn
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La presion en el pecho es
negativa (vacio parcial).
Cuando inhalamos, esta
presion negativa
aumentay, al mismo
tiempo, crece la presion
intraabdominal al
descender el diafragma.
Esto provoca que las
valvulas venosas en la
vena femoral se cierren.
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La sangre de las venas ejerce presion
en las paredes de las mismas. Esto
genera unatension en la pared
venosa que sirve de contrapresion a
la sangre y asegura que la presion
venosa no siga creciendo. La presion
venosay el volumen de sangre
venosa estan estrechamente
relacionados.
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Sobre la columna de sangre
en la aortay las arterias que
se derivan. Esto "empuja" la
sangre hacia delante a través
del sistema vascular
mediante el lado arterial del
sistema capilar en las vénulas
y desde aqui a través de las
venas en direccion al lado
derecho del corazén.

Este fendmeno, llamado el
principio de Valsalva, se
utiliza en la investigacion
diagndstica de las venas
como primera prueba
funcional exploratoria de las
valvulas venosas. La presion
venosa disminuye desde la
cavidad abdominal hacia el
pecho para generar succién
en las venas toracicas.
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El sistema venoso
profundo esta rodeado
de muasculos. Debido a
esto, cada contraccion
muscular comprime
las venas para empujar
la columna de sangre
interior en direccion al
corazoén.

La
bom
ba
mus
cula

Trastornos
—

Solo una cierta cantidad de sangre se transporta en direccién al corazon
con cada contraccion muscular. En este sentido, los musculos de la
pantorrilla desempefian el papel mas importante. Sin embargo, unas
valvulas venosas eficientes son esenciales para un "drenaje" efectivo.

En general, cabe recordar que el transporte de sangre en las venas es
pasivo y depende de lainteraccién de varios factores.



https://www.mediespana.com/salud/cuerpo/retorno-venoso/

Curvade
retorno
Venoso

Retarno ve

A
Retorno venoso
T

Bomba
musculoesq
uelética

Bomba

Gravedad

respiratoria  ——<

m—

—

la contraccioén ritmica de los
musculos de las
extremidades, tal como
ocurre en lalocomocion

es la tasa de flujo
sanguineo de vuelta al
corazén. Normalmente es
una de las limitantes

del gasto cardiaco. La
superposicion de la curva
de funcion cardiacay la
curva de retorno venoso se
utiliza en un modelo
hemodinamico.
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El
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retorno venoso es el flujo de sangre de
elta al corazén. En condiciones de estado

estable, el retorno venoso debe ser igual al
gasto cardiaco cuando se promedien en el
tiempo debido a que todo el sistema
cardiovascular es en esencia un circuito
cerrado

Disminucién de la capacitancia venosa:
la activacion simpatica de las venas

disminuye la distensibilidad venosa
porque aumenta el tono venomotor, lo
gue aumenta la presion venosa
periférica y esto promueve
indirectamente el retorno venoso

normal (caminar, correr,
nadar, etc.) promueve el
retorno venoso por el
mecanismo de bomba
muscular.

_toracica * Apaom

durante la inspiracion, la
presion intratoracica es
negativa y la presién
abdominal estd aumentada

(por compresion abdominal de
los o6rganos abdominales).
Este gradiente de presion entre
las partes infra y
supradiafragmaticas de la vena

cava inferior impulsa la sangre V
hacia el torax 'y en
consecuencia de regreso a la
auricula derecha.

los efectos de la gravedad en el retorno
venoso parecen paradéjicos porque
cuando una persona se pone de pie las
fuerzas hidrostéticas causan una

disminucion en la presion de la auricula
derechay aumento de la presidon venosa
en las extremidades dependientes. Esto =

aumenta el gradiente de presién para el
retorno venoso desde las extremidades

dependientes hacia la auricula derecha.

AD=[abncuia verecna
P, = Presion venosa.

Pap = presion en auricula derecha

Ry = resistencia venosa

(porque aumenta la diferencia de
presién). Consecuentemente, aumenta
la precargay por el mecanismo de
Frank-Starling hay un aumento en el
gasto cardiaco que aumenta el flujo
sanguineo total a través del sistema
‘”r‘.irmllamrin
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Compresién de la vena cava:

un incremento en laresistencia de
la vena cava, como ocurre cuando la
vena cava toracica se comprime
durante la maniobra de valsalva o
durante el embarazo avanzado,
disminuye el retorno venoso.
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Accién de bomba del corazon:
durante el ciclo cardiaco los
cambios en la presién auricular
derecha alteran la presién
venosa central debido a que no
hay valvulas entre las venas y
la auricula derecha. Asi, la
presién venosa central refleja
los cambios de presion de la
auricula derecha.

Fig. 3
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