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El sistema circulatorio, que
transporta liquidos por
todo el organismo, se
compone de los sistemas
cardiovascular y linfatico.
El corazén y los vasos
sanguineos componen la
red de transporte de la
sangre, o sistema
cardiovascular, a través del
cual el corazén bombea la

El corazén se compone de dos bombas musculares que, aunque adyacentes, actian en serie y dividen la circulacion
en dos partes: las circulaciones o circuitos pulmonar y sistémico. El ventriculo derecho impulsa la sangre pobre en
oxigeno que procede de la circulacion sistémica y la lleva a los pulmones a través de las arterias pulmonares. El
dioxido de carbono se intercambia por oxigeno en los capilares pulmonares, y luego la sangre rica en oxigeno vuelve P
por las venas pulmonares al atrio (auricula) izquierdas del corazdn. Este circuito, desde el ventriculo derecho a ]
través de los pulmones hasta el atrio izquierdo, es la circulacién pulmonar. El ventriculo izquierdo impulsa la sangre
rica en oxigeno, que vuelve al corazén desde la circulacién pulmonar, a través del sistema arterial (la aorta y sus
ramas), con intercambio de oxigeno y nutrientes por diéxido de carbono en los capilares del resto del cuerpo. La
sangre pobre en oxigeno vuelve al atrio derecho del corazén por las venas sistémicas (tributarias de las venas cavas
superior e inferior). Este circuito desde el ventriculo izquierdo al atrio derecho es la circulacién sistémica

sangre por todo el vasto
sistema de vasos

sanguineos del cuerpo. La
sangre lleva nutrientes,
oxigeno y productos de
desecho hacia y desde las
células

La pared del corazén estd formada por tres capas: — Endocardio o capa
interna: Es una fina membrana que tapiza interiormente las cavidades
cardiacas. — Miocardio o capa media: Es el mdsculo cardiaco. Esta
formado por fibras de musculo estriado con la particularidad de ser
involuntario. — Pericardio o capa externa: Es una membrana que recubre
todo el corazén y que se divide en: o Pericardio fibroso: Es la capa mas
externa y mas dura. Se fija al diafragma y al esterndn. o Pericardio
seroso: Es la siguiente capa hacia el interior.

Hay tres clases de vasos
sanguineos: arterias, venas y
capilares. La sangre, a alta presion,
sale del corazén y se distribuye por
todo el cuerpo mediante un
sistema ramificado de arterias de
paredes gruesas. Los vasos de
distribucidn finales, o arteriolas,
aportan la sangre rica en oxigeno a
los capilares

La mayoria de los vasos del sistema circulatorio tienen tres capas
o tunicas: e Tunica intima, un revestimiento interno compuesto -
por una sola capa de células epiteliales extremadamente Venas Arterias
aplanadas, o endotelio, que reciben soporte de un delicado tejido ?

conectivo. Los capilares se componen sélo de esta tunica, ademas
de una membrana basal de soporte en los capilares sanguineos.
Tunica media, una capa media compuesta principalmente por
musculo liso. ® Tunica adventicia, una capa o lamina mas externa
de tejido conectivo

Las grandes arterias elasticas: (arterias de conduccién) poseen

Las arterias son vasos sanguineos que
transportan la sangre a una presion

morfoldgicas de un tipo a otro.

relativamente elevada (en comparacion con las expandirse cuando reciben la sangre de los ventriculos, minimizar el
venas correspondientes), desde el corazén, y la cambio de presion y volver a su tamafio inicial

distribuyen por todo el organismo. La sangre

pasa a través de arterias de calibre decreciente.

Los diferentes tipos de arterias se distinguen Las arterias musculares de calibre

entre si por su tamafio global, por las cantidades mediano: (arterias de distribucién) Las arterias de calibre
relativas de tejido elastico o muscular en la tienen paredes que principalmente pequefio y las arteriolas:
tunica media, por el grosor de sus paredes con constan de fibras musculares lisas son relativamente
respecto a la luz, y por su funcién. El tamafio y el dispuestas de forma circular. Su estrechas y tienen unas
tipo de las arterias son un continuo; es decir, se capacidad para disminuir de didmetro gruesas paredes
observa un cambio gradual de las caracteristicas (vasoconstriccion) les permite regular musculares.

numerosas laminas de fibras eldsticas en sus paredes. Estas grandes
arterias reciben inicialmente el gasto cardiaco. Su elasticidad les permite

el flujo de sangre a las diferentes

Las venas generalmente
devuelven la sangre pobre en
oxigeno desde los lechos
capilares al corazdn, lo que
les confiere su aspecto de
color azul oscuro. Las grandes
venas pulmonares son
atipicas al llevar sangre rica
en oxigeno desde los
pulmones al corazoén

Los capilares son
simples tubos
endoteliales que
conectan los lados

partes del organismo, segun las
circunstancias

Las vénulas son las venas de menor tamano. Las vénulas drenan los lechos
capilares y se unen con otras similares para constituir las venas pequefias

Las venas medias drenan los plexos venosos y acompaian a las arterias de mediano calibre. En los miembros, y en algunos otros lugares
donde el flujo de sangre resulta dificultado por la accidn de la gravedad, las venas medias poseen valvulas venosas, o pliegues pasivos que
permiten el flujo sanguineo hacia el corazdn, pero no en direccion opuesta

Las venas grandes poseen anchos fasciculos longitudinales de
musculo liso y una tunica adventicia bien desarrollada

El musculo cardiaco es un tipo de musculo estriado que se
halla en las paredes del corazén, o miocardio, asi como en
algunos de los principales vasos sanguineos. La contraccién

arterial y venoso de la
circulacién y permiten
el intercambio de

del musculo cardiaco no se halla bajo el control voluntario,
sino que se activa por fibras musculares cardiacas
especializadas que constituyen el marcapasos, cuya

materiales con el
liguido extracelular
(LEC) o intersticial

actividad esta regulada por el SNA. El musculo liso carece
de estrias




Alteracion de la tencién arterial

Aumento crénico de la
presién arterial (sistélica
2140 mmHg o diastdlica
>90 mmHg); la causa se
desconoce en 80 a 95%
de los casos
(“hipertensidn
esencial”). Siempre debe
tenerse en cuenta
alguna modalidad
corregible de
hipertensién secundaria,
sobre todo en pacientes




