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MECANISMOS
COMPENSATORIOS
DEL CORAZON

SNP

La disminucién de la presion
sanguinea, libera noradrenalina
por parte del SNS ty la glandula
adrenal.

&8

Ante un incremento en los
requerimientos tisulares de sangre
es necesario un incremento de VM
y una redistribucién del flujo hacia
los 6rganos prioritarios.

Por un lado un incremento en la
frecuencia cardiacay en el
inotropismo cardiaco a expensas
de un aumento en el consumo de
02y por el otro vasoconstriccion
periférica selectiva.

interacciones
hipofisis-adrenales

Ante la caida del VM y de la
presion sanguinea, la respuesta
adrenérgica produce una
vasoconstriccion arteriola
periférica refleja, esto produce una
disminucién en el flujo plasmatico
renal y en el volumen de filtracion
glomerular, que se compensa en
parte por un aumento en el
volumen de filtracién.

Se suma la caida del sodio que
llega a los tubulos distales a causa
de mayor absorcion en tubulos
proximales, entonces se induce la
renina quien libera angiotensina.
La angiotensina tiene un efecto
vasoconstrictor poderoso ademas
de regular la homeostasis.

Hipertrofia cardiaca

Es un mecanismo adaptativo a la
elevada tension cronica sobre las
fibras miocardicas causada por
sobrecarga de volumen o presion
Cuando existe una sobrecarga en
la presion dentro del venticulo, la
pared incrementa su espesor
disminuyendo el volumen de la
camara




Signos clinicos

Difusion diastélica: (valvula mitral)
(congestidn-edema) tos, disnea,
edema pulmonar, ascitis, efusion
pleural, distencion de venas
periféricas, edema prepucial,
edema de miembros

Difusion sistélica: (valvula
tricispide) bajo gasto cardiaco,
debilidad sincope, intolerancia al
ejercicio, membranas mucosas
palidas, aumento del tiempo del
llenado capilar
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