


FISIOLOGIA Y FISIOPATOLOGIA DEL SISTEMA CARDIOVASCULAR

2.1 Organizacion estructural

y funcional del sistema -~ ANATOMIA ANATOMIA MICROSCOPICA
cardiovascular ‘

Formado por

Formado por Formado por

Corazon y los vasos * Pericardio La membrana que rodea al corazény lo , ,
sanguineos: arterias, protege . * Mdsculo cardiaco
. * La pared del corazén esta formada por tres capas. e ARTERIAS
venas y capilares -Capa externa, interna, intermedia
-Ventriculos . CAPlLARES,
-Auriculas * VENASY VENULA

e SISTEMA LINFA

* El corazén es un drgano musculoso formado
por 4 cavidades.

* Esta situado en el interior del torax.

* Un peso aproximado de 250y 300 g



SISTOLE VENTRICULAR

las sistole ventricular las
auriculas van llendndose de
sangre, tras cesar la misma,
caen las presiones en los
ventriculos permitiendo la
apertura de las

valvulas auriculo-ventriculares.

2.2 El corazon como bomba

Bombas de cebado de los ventriculos,
pudiendo aumentar hasta en un 20% el
rendimiento del mismo

Contraccion auricular, generando la onda A.

se denomina

volumen telesistodlico,

, , La fase de llenado rapido del ventriculo
Las auriculas actian como

Corresponde a la onda E,

Le sigue

llenado lento (fase de diastasis)
donde las presiones de auriculay
ventriculo estan muy igualadas



La despolarizacién, mediante la inversion
de la polaridad de la membrana celular,
por el paso de iones activos a través de
canales especializados del nodo sinusal (o
de Keith-Flack), marcapasos del corazén

e Estado de reposo
* Estado excitado

2.3. Excitacion y conduccion cardiacas.

Fase 0: De despolarizacion rapida.

Fase 1: Se inicia la recuperacion.

Fase 2: De meseta

Fase 3: De repolarizacion rapida.

Fase 4: De reposo o fase diastdlica.

'%\\‘ Rama izda
\ haz de His
VawA

Rama dcha
+ haz de His

| Fibras de Purkinje

Nodo auriculo
ventricular

Exitabilidad
Automatismo
Conductividad
Refractariedad
Contractilidad



Sistole y diastole

2.4. Ciclo cardiaco. Fendmenos y fases del ciclo cardiaco

el volumen de sangre que
expulsa el ventriculo izquierdo
hacia la aorta minuto

Se entiende por
arritmia, cualquier
ritmo cardiaco
diferente del ritmo

sinusal normal



2.6 CIRCULACION ARTERIALY VENOSA

Volumen Gasto Presion hidrostatica que Fuerza que se Volumen de sangre que regresa
de sangre cardiaco ejerce la sangre contra opone al flujo de del corazoén de circulacidon

la pared de los vasos sangre

Son de ti pPo Aparato Circulatorio,
k3 Arterial y Venosa




2.7 Fisiologia Vascular y Coronaria

SINTOMAS CUIDADOS MEDICAMENTO P. MEDICO

Areas de dolor:
Pecho



Mecanismos implicados

2.8 Fisiopatologia de la presion arterial

Mecanismos
de accion Control reflejo Mecanismo hormonal Otras implicaciones
rapida

Mecanismo
Dentro




2.9 Insuficiencia cardiaca
Factores de riesgo de — El corazén no bombea como deberia Sintomas Diagnostico

insuficiencia cardiaca
w Acumulacién de : :
Lo diagnostica

con

as mas frecuentes so
eneralmente es

Otros serian
ONn mas propensos




2.10 INSUFICIENCIA CIRCULATORIA

Clasificacién del shock Receptores :
circulatorio adrenogicos Ejerce

CARDIOGENO

* Lesion miocardica

* Arritmias prolongadas
* Lesién valvular ag

* Cirugia cardiaca

HIPOVOLEMICO

* Perdida de sangre total

* Plasma perdida

* Plasma de liquido extracelular

OBSTRUCTIVISMO
e Nose llena adecuadamente
*  QObstruccion de la salida

DISTRIBUTIVO
Perdida de tono vasomotora
Sustancia vasodilatadoras
Presencia de mediadores
inflamatoria
Fisiologias del shock
circulatorio




Infarto de miocardio con
onda Q o sindrome
coronario

Aguda

e

2.11 INFARTO AGUDO AL MIOCARDIO

Se produce por

9
9
9
9
9
9
9

Edad avanzada
Sexo masculino
Elevacion del
colesterol malo
Descenso del
colesterol bueno
Tabaquismo
Diabetes
Hipertension
arterial




