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El sistema cardovascular esta
integrado por el corazoén v los
¥as0S SATEuUinaos.

Tiane coma funciones al fransports de
nuirisnies deades ol aparatc digesilivo y
regionss de slmacenamien ta hants
todas las célfulas del cuarpe, transport«
de axigeno desde ol ai- tams
respirniorio hawia todan las c Alulas del
cuarpa y de didgaido de carbono op ol

nanlido Inverso
- '*

Funcién: Transporta los
nutrientes, gases y hormonas a
los diferentes tejidos.
Estructuras principales
Corazon, arterias, venas,
capilares, sangre

\

El corazén es una bomba
muscular gue mantiene a la
sangre en circulacién por los
vasos, los cuales entregan la

sangre a todos los drganos del
cuerpo ¥ luego la regresan al
corazaon,

El flujo de la sangre por el
sisiema cardiovascular ocurre
debido a |la diferencia de
presiones que existen de un
punteo del circuito circulatorio a
otro punto del circuito.

Se conpanes de tres © apas de bejlde. El
andacardio ap ls delgade capa inlsrns des
las edmeras del corazon ¥ tamblén forma
la syperiicie de laxs vélwulae, El miscardia

s la grusss capa musculer del media,
gua pesmiie gue les camarans del cormmrdn
s poniraigan y se relojen pars bombear

fTaRgre & -uwdipo
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Necesita un abundante
suminisiro de oxigeno v
nutrientes.

En descanso, los vasos

sanguineos coronarios irrigan
el miocardio casi 250 ml de
sangre por minuto.

Arteria coronaria deracha:
Irriga la auricula deracha y al
nédulo sinoauricular
(marcapasos)

Esas necesidades no las
satisface la sangre de las
camaras cardiacas porque la
difusién de sustancias de ahi al
miocardio seria demasiado
lenta.

En cuanio la aorta deja el
vantriculo izquierdoe da lugar &
una arteria coronaria derecha y

una izquierda,

Arteria coronaria lzqulerda:
Viaja por el surce coronarie
bajo la auricula izquierda.
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Célwlas Cardiscas, astias te dividedl an
SUN EXTTOMOE & WIa 0 Mas TEman
Esteblecen conexiones -tﬂ-li_llll'li'l-‘:'l de
izt célulan sdyacenten :uuln'li.l-rin:tm.q.
intricoda red de céilulas anpsiomocadan
que s& denomina “Sincitic”™ a8 tal fofmsa

gue cusndno sa excits una ds #=ing |
célulan 2l paiencisl de mgecidn e
gxtipnde » todas silas palisndd' de u-_l
cdlula 3 otra.

Estas células contiene numerosas
miafibrillas finas constituidas par
filamentos contrdctiles formados por
proteinas denominadas: Actina vy Miosina.

Las miafibrillas otorgan a las células
miocardicas |la propiedad de la
contractilidad.

Al final de es este cierre se
produce la “repolarizacidn™ y el
potencial de sccidn ja
terminado en una milésima de
segundo aproximadamantea.

En la zonas de unidn dande se juntan
las ramas hay membranas celulares
especializadas que no existen en
ninguna otra célula "Discas
Intercaladas” Estas Membranas
contienen dreas de resistencia
gléctrica baja denominadas "Uniones
comunicantes”. Estas facilitan una
conduccion muy rapida de los impulsos
eléctricos entre dos células.

Cusndo Un impulso eléctrico la
gstimula, la membrans de una celula
miccdrdica polarizada se hace
permeable a los lones de sodlo con
carga positiva, con lo gue facilita |a
enireda a su interior. Se abren
momentaneamente los poros

grandes de la propla membrana
(canales rapidos de
Sodio)."Despolarlzaclon®

El "perfiodo refractaria” del
corazdn es el intervalo de
tiempo, durante al cusl un
impulso cardiaco normal no
puede volver a exitar una zona
del miasculo cardiaco ya
excitada.
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Los companentes principales del
sistema de conduccion cardiaco son
el nodo SA, el nodo AV, el haz de His,
la ramificacidn de fasciculos vy las
fibras de Purkinje. Sigamos una sefal
a lo largo del proceso de contraceidn.
El nodo SA inicia la secuencia
haciendo que los misculos
auriculares se cantraigan.

La velocidad de la conduccidn
de la sefial del potencial de
pccidn excitador a lo lorgo de
las fibras musculares
auriculares y ventriculares es
de aproximadamente 0,3 8 0.5
m/s.

e ilos polenciales
ne se conducen desde el
sincitio auricular hacia el

sincitio ventricular
directamente sélo san
conducidos por madio de un
sistema de conduccidn
especializado denominado haz
AV.

Estd conformado por un
conjunto de fibras miocérdicas
especializadas que producen y
transmiten impulsos eléctricos,
de forma automatica, ritmica y

ordenadamente 3 |la masa
muscular del corezon, para que
esla se conlraiga.

La velocidad de conduccldn eh el slstema
especializado de conduccion del corazdn, en las
fibros de Purkinje, es de hostas 4 mfs en la
mayoria de las partes del sistema, lo guse
permite una conduccién raronablemente rapida
de la sefial excitadora hacin las diferéntes
paries del corazon.

Esta sefnal crea una corriente
eléctrica que puede ser
observada en un grifico

llamado electrocardiograma o

EKG,
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Esta lormado por una ondas P, un complejo ORS,
y una ondn T
La onda P esta producida por Ia despolarizacidn
de las suriculas, antes del comienzo de la
confraccion.

El compiejo QRS esta formado por los
potenciales que s& generan cuando se
despolarizan las veniriculos antles do au
contraccion
La onda T es producids por los potenciales que
se generan cuando los ventriculas e recuperan
dzl estado de despolarizacion.

Las auriculas se repolarizan
aproximadamente 0,15 a 0,2 s despuds de
la finalizaclion de |& onda P.
Coincide aproximadamenie con gl
momento =N el Que a& registra el complejo
ORS.

Onda de repolarizacion auricular,
conocida como onda T auricular.

La ondna de repolarizacién ventricular os
la onda T del electrocardiograma normal

El tiempo gue lranscurre entra
el comienzo de la onda P y el
comienzo del complejo QRS es
el intervalo que hay entre el
inicio de la excitacidn eldctrica
de las auriculas y el inicio de la
excitacidn de los ventriculps.

La onda P se produce al
comienzo de |la contraccidn de
las auriculas y el complejo QRS

de ondas se produce al
camienzo de |la contraccidn de

los ventriculos.

Los ventriculos siguen
contraides hasta después de
que se haya producido la
repolarizacion, es decir, hasta
después del final de la onda T.

Las lined: g2 cal-Bracidn ho!ironiel estAn dispusstne de modo que
10 o las dimmipnies de les lineas pequafas hacis arfiba @ hacia
sbajo wn a| slecty ocErdiograma satEndar represanian 1 mV, con la
posiiividad nacis arriba y la negatividad hacis aboajo.

Les linaas vartic sles del slecirocardiograma son los linsad de
calibracidn dal tiempa,

Cods 2%mm en d reccién horizontsl correspondun & | & § cade
pegmento da 5 mio, indicede por (es Hneas varticales oNcuree,
reprasania 0,2 &,

El intervalo PR o PQ representa
|a despolarizacién auricular y el
retraso fisioldgice que sufre el
gestimulo a su paso por el nado
auriculoventricular (AV).
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El ciclo cardiaco es la
secuencia de acontecimiznios
mecanicos y eléctricos gue se

repiten en cada latido cardieco.

Durante el ciclo cardiaco las
presiones an las auriculas o
ventriculos aumentan v
disminuyen repetitivamente, lo

que produce que la sangre e CARDIACGO

fluya de donde hay mayor
presidn a donds hay menar
presidn.

El periodo de contracecian
durante el gue se bombea la
sangre se llama sistole, &l
periodo de relajscion duranie =l
cual se llenan las cavidades
con sangre se llama didstole.

Cada ciclo inicia con la
Eeneracidn de un potencial de
accidn en el nodo sinusal vy la

consiguienle contraccidn de las
auriculas y termina con la
relzfacion de los venltriculos.

Al inicio de la didstole auricular
la sangre fluye de las venas a
las auriculas por la diferencia

de prasidn, posteriormente
conforme se llenan las

auriculas la presidn aumenta y

la sangre se muave
pasivamente a los ventriculos.

Cuando se genera un potencial de sccidn en &
nodo sinoauricular hace gue las auriculas se
contraigan (sistole auricular), la sangre es
bombeada activamente a los vantriculos,
después el potencial de accidn se propaga al
musculo ventricular e |nicla la sistole
veniricular, la presidn aumenta por enclma de la
de las arterias pulmonar y aorta y la sangre
sole hacia la circulacidn pulmonar o sistémica
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