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Fisiopatología coronaria Es
Alteraciones cardíacas que 

ocurren por un desequilibrio.
Entre 

El flujo sanguíneo de las arterias 
coronarias o flujo coronario y el 
requerimiento de oxígeno del 
músculo cardíaco o miocardio. 

Produce

Isquemia

Causas Estrechamiento de las 
arterias coronarias 

embolias

Arteritis

Disección

Estenosis 
ostiales

Porque

Irrigan el corazón a 
causa de la 

ateroesclerosis.

Tipo
Angina de 

pecho

Es

Un dolor, de carácter 
opresivo, localizado en 
el área retroesternal.

Estados

Angor de reciente 
comienzo

Es

Angina estable

el crecimiento 
de una placa 
de ateroma 

que ha 
obstruido 

alrededor del 
50% de la luz 

arterial.

Sea posible realizar sin 
desencadenar la 

aparición del angor, se 
distinguen cuatro grados

Así

Angina inestable

Esta 

Puede terminar en 
infarto agudo de 

miocardio

Angina de 
Prinzmetal

Ocurre por

La contracción de 
una arteria 
coronaria.

Producido por

Una obstrucción en 
una de las arterias 

coronarias.

De tipo

subendocárdicotransmural

Afecta

El espesor de la 
pared ventricula

El tercio o la mitad interna 
de la pared del ventrículo 

cardíaco.

Afecta



Arritmia

los ventrículos

las aurículas o en el nodo 
aurícula-ventricular

Crónicas

Lentas o 
bradicardias

Rápidas o 
taquicardias

Ventriculares

Supraventriculares

Los caminos para la conducción 
eléctrica están alterados. 

El impulso eléctrico se 
origina en un sitio erróneo.

El impulso eléctrico no se 
genera adecuadamente.

Frecuencia cardiaca 
normalmente oscila entre 60 y 

100 latidos por minuto.

Problemas cardíacos o 
un peligro inmediato 

para su salud.

Un trastorno de la frecuencia 
cardíaca o del ritmo cardíaco.

EsSeñala

La

Causas

Clasificación
Origina 
en 

Origina en 

Son 

pruebas 
diagnósticas.

Palpitaciones, mareo, síncope, 
dolor torácico o pérdida de 

conocimiento

Paroxísticas

Crónica

frecuencia por 
debajo de los 60 lpm

frecuencia superior a 
los 100 lpm

Son 

Por su 
origen

Por su 
presentación

Síntomas

Relazándose
Como

La colocación de un marcapasos

Taquiarritmias

Bradiarritmias
electrocardiograma

Tratamiento 
de 

Es
Es

Fármacos

Un dispositivo, se 
implanta debajo de la 

piel y tiene unos cables 
que llegan hasta el 

corazón, registran la 
actividad eléctrica y lo 

estimulan.

Controlada 
con

estudio 
electrofisiológico

cardioversión 
eléctrica



Estenosis valvular

Formación de tejido 
cicatricial en la 
válvula aórtica.

Por lo regular al nacer siempre nacemos con 3 
valvas, pero hay otras ocasiones que se nace con 

2 y otras con 4, y es por eso que al llegar a la edad 
adulta tiene problemas.

Fiebre reumática

Acumulación de 
calcio en la válvulaDefecto cardíaco 

congénito

Mitral, tricúspide, 
pulmonar y aórtica.

Sonido cardíaco anormal, 
Dolor en el pecho, desmayo o 

de mareo, dificultad para 
respirar, fatiga, latido rápidos, 

no comer suficiente. 

Estenosis valvular 
aórtica

Complicaciones 
cardíacas graves

Reduce u obstruye el flujo 
sanguíneo del corazón a la 

arteria principal del 
cuerpo (aorta) y hacia el 

resto del organismo. 

Cuando la válvula aórtica 
del corazón se estrecha.

Es Daño
Puede 
provocar

Tipo

Síntomas

Válvulas Causas

Porque

Una infección por 
amigdalitis 

estreptocócica

los que tiene una válvula 
aórtica con una anomalía 

congénita, como la válvula 
aórtica bicúspide, presentan 

depósitos de calcio que 
provocan rigidez en las 

valvas de la válvula.

Son

Causada 
por

Provocando



Insuficiencia valvular

Un ataque cardíaco.

Una enfermedad arterial 
coronaria.

Una infección de la túnica 
interna de las paredes y 

válvulas del corazón

El uso de los 
medicamentos fen-phen

y Redux

Una válvula aórtica de 
forma irregular o una 

válvula mitral estrechada

Degeneración 
cálcica

las válvulas 
aórtica o mitra.

Un debilitamiento del 
tejido de la válvula

Un debilitamiento 
del tejido de la 

válvula

las valvas no se abren 
lo suficiente y sólo 
puede pasar una 

pequeña cantidad de 
sangre por la válvula.

Se produce cuando una 
válvula no cierra bien y 

permite que se produzca 
un reflujo de sangre.

Estenosis

Regurgitación
Problemas

Es cuando

Es cuando

Causas

fiebre 
reumática

En Denominando

Síntomas

Intervenciones 
percutáneas 

Medicamentos

No en todos los 
pacientes causa 

síntomas, pero en 
algunos causa 

insuficiencia cardíaca 
congestiva, 

cardiomiopatía, arritmia, 
coágulos sanguíneos. 

Tratamientos

La valvuloplastia 
con balón.

Digitálicos, 
Diuréticos, 

antiplaquetarios, 
anticoagulantes, 
betabloqueantes

, bloqueantes 
cálcicos. Cirugía

Como

Como

Para

sustituciónReparación
Dilatar las válvulas 

tricúspide, 
pulmonar o mitral 

y, en casos 
excepcionales, la 
válvula aórtica.

De 
forma

Para

Que válvula 
enferma que no 
puede repararse.

Dilatar una válvula 
estrechada 

eliminando las 
acumulaciones de 

calcio o en reforzar 
una válvula que no 

cierra bien.

Para



Trastornos de la ventilación

Pulmonar, cardiaca, 
circulatoria, química, 
central, psicógena y 

paroxística nocturna. 

La dificultad al respirar, que 
le obliga a inspirar con 

mayor esfuerzo muscular

los antitusígenos de acción 
central como la codeína y 

el dextromorfano. 

La maniobra espiratoria brusca y de 
carácter explosivo que tiende a eliminar el 

material presente en las vías aéreas

Disnea

Tos

cuantifica por la medición 
de los volúmenes 
pulmonares y la 

espirometría

Volúmenes 
torácicos

Es transportar el oxígeno hasta el espacio 
alveolar para que se produzca el intercambio 
con el espacio capilar pulmonar y evacuar el 

CO2 producido a nivel metabólico.

proceso funcional por el que el gas es 
transportado desde el entorno del 

sujeto hasta los alveolos pulmonares y 
viceversa

La ventilación 
pulmonar

Asma, enfermedad pulmonar obstructiva 
crónica como la bronquitis crónica y el 

enfisema, fibrosis quística y bronquiolitis.

Pueden ser

Como

Es

Objetivo

El 

Se

AlteracionesEs

Medicamentos 

Es

Causa



Fisiopatología bucal

Por malestar, que el anciano 
puede referir como sequedad 

de boca, dolor o sensación 
urente en la lengua.

Un germen comensal 
del área orofaríngea, 
Su transformación en 

agente patógeno 
depende de factores 
locales o generales.

Lesiones infecciosas 
Candidiasis

la sensación urente 
de la mucosa oral, sin 

lesiones causantes 
aparentes.

Estomapirosis

Dispositivo interoclusal, 
fisioterapia a corto plazo, 

modificación conductual, y 
AINEs.

Entre la fosa glenoidea 
del maxilar y la apófisis 

condilar de la mandíbula, 
permite el movimiento 

mandibular

ATM

Intrabucal, extrabuca
o sistémico.

muy vulnerable y pierde 
su simetría con suma 
facilidad provocando 

dolor

Dolor 
bucofacial

ulceraciones, erupciones por 
contacto, eritema multiforme, 

cambios de pigmentación, 
dermatitis y estomatitis 

exfoliativa, atrofia papilar de 
lengua, edema y dolor en las 

glándulas salivales.

el crecimiento bacteriano, 
dificulta la higiene de prótesis 

dentales

los ancianos no es 
fisiológico

Xerostomía

es un órgano duro, blanco y liso que sirve para 
masticar los alimentos, está constituido por la 

corona, la raíz y el cuello, Esmalte Es el tejido más 
duro y calcificado del organismo, lo que justifica 

su acción protectora

Anatomía del 
diente.

Enfermedades y 
lesiones

Común en

FavorecePuede 
presentar

Es

Origen

Situada

Tratamiento

Es

Es

Se 
manifiesta 
oral.



Fisiopatología hepática Es

Venenos

Relacionada a virus de 
la hepatitis y otros

Medicamentosa

varía de acuerdo con la serie 
reportada y ha evolucionado al 

paso del tiempo.

Subguda

Aguda

Hiperaguda

Duración de la 
enfermedad < 26 

semanas.

Alteración del 
estado de alerta

Hepatitis aguda

Ausencia de enfermedad 
hepática crónica

Una enfermedad multiorgánica de 
etiología diversa caracterizada por 
un súbito y grave daño hepático.

CriteriosEtiología

Clasificación

Insuficiencia hepática aguda 
asociada al embarazo

Síndrome de 
Budd-Chiar

Hepatitis 
autoinmune



Colelitiasis

cálculos de 
pigmento negro

cálculos de pigmentos 
marrones

de entre 4 y 5 mg/kg por vía 
oral dos veces al día o 3 mg/kg 
por vía oral tres veces al día (8 

a 10 mg/kg/día) de ácido 
ursodesoxicólico disuelve el 

80% de los cálculos diminutos 
(< 0,5 cm de diámetro) en 6 

meses
Asintomático

riesgos de la cirugía electiva no 
justifican la extirpación de un 

órgano que nunca causará 

Sintomático

cálculos pequeños y duros 
formados por bilirrubinato de 

calcio (Ca) y sales de Ca 
inorgánicas (p. ej., carbonato de 

Ca, fosfato de Ca).

Blandos y ricos en grasas y 
están formados por 

bilirrubinato y ácidos 
grasos (palmitato o 

estereato de Ca)

Suele no causar ningún síntoma, No obstante, la 
migración de la mayoría de los cálculos produce 

obstrucción del conducto cístico que, aunque 
sea transitoria, desencadena un cólico biliar.

Los microcristales deben 
agregarse y crecer.

El exceso de colesterol debe 
precipitar en la solución en 

forma de microcristales
sólidos.

La bilis debe estar sobresaturada 
con colesterol.

La formación de cálculos, con 
obstrucción de los conductos 

y producción de cólicos 
biliares, colangitis o 

pancreatitis.

Durante la estasis 
vesicular, como en el 

embarazo o en pacientes 
que reciben nutrición 

parenteral total. 

Por bilirrubinato de calcio, 
microcristales de colesterol 

y mucina.

Arenilla biliar

La

Esta 
formada

Se desarrolla

Puede 
ocasionar

Cálculos

Tipos

Son Son

Signos y síntomasTratamiento

Es

Es

colecistectomía laparoscópica 
o a veces disolución de los 
cálculos utilizando ácido 

ursodesoxicólico

Administración
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