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FISIOPATOLOGIA CORONARIA 

Es 

Un conjunto de 
alteraciones 
cardiacas que 
ocurren por un 
desequilibrio. 

Entre 

El flujo sanguíneo 
de las arterias 
coronarias y el 
requerimiento de 
oxigeno del 
miocardio. 

Este 

Produce una 
isquemia, cuyos 
efectos son 
metabólicos y 
eléctricos. 

La causa 

Principal de esta 
enfermedad es el 
estrechamiento de 
las arterias 
coronarias que 
irrigan el corazón. 

Ateroesclerosis. SINDROME DE 

DRESSLER. 

INFARTO AGUDO 

DEL MIOCARDIO. 

ANGINA DE 

PECHO 

Causa 

También 

Embolia, artritis, 
disección, la 
estenosis ostiales. 

Etiología 

La más frecuente 
es la 
ateroesclerosis 
coronaria. 

Se manifiesta 

Como angina de 
pecho, infarto del 
miocardio y muerte 
súbita. 

Conocida 

También como 
angor o angor 
pectoris. 

Es 

Un dolor, 
generalmente de 
carácter opresivo. 

Localizado 

En el área retro-
esternal. 

Este 

Ocasionado por insuficiente 
oxigeno a las células del 
miocardio. 

Este 

Sin provocar necrosis celular. 

Es 

La falta de riego 
sanguíneo 
(infarto). 

En 

Una parte del 
corazón. 

Producido 

Por una obstrucción en una 
de las arterias coronarias. 

Se presenta 

En personas con tratamiento por enfermedad 
coronaria, así como en personas que no. 

También 

El IAM puede ser 

De forma 

Transmular. Subendocardia 

Es Acá 

La necrosis isquémica que afecta a todo o 
casi todo el espesor de la pared ventricular. 

La necrosis isquémica solo afecta el tercio o mitad 
interna de la pared del ventrículo cardiaco. 

Es 

Un tipo de 
pericarditis. 

Ocurre 

Cuando a habido 
un daño al 

corazón o el 
pericardio. 

Esta 

Aparece días o 
semanas después 

de un infarto al 
miocardio. 



Estenosis valvular 

También VÁLVULA AÓRTICA 

BICÚSPIDE 

Conocida como 
estenosis aortica. 

Se produce 

Cuando la válvula 
aortica del corazón 

se estrecha. 

Esto 

Impide que la 
válvula se abra por 

completo. 

Asi 

Ocasiona una 
obstrucción en el 

flujo sanguíneo del 
corazón. 

Hacia 

La arteria principal 
del cuerpo y resto 

del organismo. 

TRATAMIENTO 

Depende 

De la gravedad de 
la enfermedad. 

Puede 

Que necesite de 
cirugías para 

reparar o 
reemplazar la 

válvula. 

Esta 

Si no se tratan 
pueden provocar 
complicaciones 

cardiacas graves. 

Esta 

Puede ser leve o 
grave. 

Acá 

Los signos y 
síntomas se 

manifiestan cuando 
es grave. 

Síntomas 

-Puede presentar 
soplo cardiaco. 
-Dolor en el pecho. 
-Sensación de 
mareo o desmayo. 
-Dificultad para 
respirar. 
-Fatiga. 

También 

Es cuando las 
válvulas no se 
abren lo suficiente. 

Así 

Solo se puede 
pasar una pequeña 
cantidad de sangre 
por la válvula.  

También 

Se produce una 
estenosis cuando 
las válvulas más 
gruesas se 
endurecen o se 
fisuran. 

Con esto 

El corazón debe 
esforzarse más 
para bombear 
sangre al cuerpo. 

SINTOMAS 

Dependen 

Del paciente y tipo 
de enfermedad 
valvular y gravedad 
de esta. 

Donde 

Algunos pacientes 
no síntoma alguno. 



ARRITMIA 

Es 

Un trastorno de la 
frecuencia 
cardiaca 

En donde 

El corazón late 
muy rápido, muy 

despacio o 
irregular. 

Esta 

No puede causar 
daño. 

Sino 

Ser una señal de 
otros problemas 
cardiacos a un 

peligro inmediato 
para su salud. 

Causas 

Esta puede 
aparecer por tres 
motivos. 

Estas 

Pueden ser, 

-El impulso 
eléctrico no 
genera 
adecuadamente. 
-El impulso 
eléctrico se origina 
en un sitio 
erróneo. 
-Los cambios para 
la conducción 
eléctrica están 
alteradas. 

CLASIFICACIÓN 

Se clasifican de 
varias formas. 

Estas son 

Por su origen. 

-En has de his. 
-En los ventrículos. 

Por su fuerza cardiaca. 

-Rápidas. 
-Lentas. 

Por modo de presentación. 

-Crónicas. 
-Paroxísticas. 
 

Por síntomas. 

-Como palpitaciones, mareo, sincope. 
-No detenerse hasta hacerse pruebas diagnósticas. 

TRATAMIENTO 

Este 

Va dependiendo del 
tipo de arritmia, causa 
y características del 

paciente. 

Como 

Bradiarritmias. Taquiarritmias
. 

Esta Esta 

Puede 
precisar de un 
marcapasos. 

Se realiza 
mediante 
fármacos. 

Este También 

Es un 
dispositivo que 

se implanta 
debajo de la 

piel. 

Hacer un 
estudio 
electrofisiolo-
gico. 
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