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2. hidrox i lo - O H



BRONSTED
• ÁCIDO
• Sustancia capaz de donar un protón (H+)

1.Ácidos fuertes: HCL ácido clorhidrico que libera fácil
hidrogeniones

2.Ácido débiles: HF Y H2CO3 liberan con dificultad
hidrogeniones

• BASE
• Sustancia capz de aceptar un protón (H+)

• HCO- y NAOH



PH?
POTENCIAL DE HIDRÓGENO

DEFINICIÓN

SU VALOR NORMAL ES DE 7,35- 7,45

ÁCIDOSIS:PH <7,35  

ALCALOSIS:PH >7,45

VALOR NORMAL

MEDIDA DE ÁCIDEZ  

REPRESENTADA POR EL  

LOGARITMO NEGATIVO DE LA  

CONCENTRACIÓN DEL ION  

HIDRÓGENO

-long(H+)=long (1,0x10-7)=7





3 FORMAS DE EVALUAR LOS 

CAMBIOS ACIDOBASE

ABORDAJE 

EXCESO DE 

BASE

ABORDAJE

HENDERSSON-

HASSELBALCH

Ana l i za l a re l ac ión  

e n t r e CHO3 Y PCO2

ABORDAJE  

STEWART

Anal i za  l a s  f ue r t e s  

d if erencias  ionicas  y  

ácidos debiles to t a l e s



PRODUCCIÓN METABOLICA DE

ÁCIDO Y BICARBONATO
LOS ÁCIDOS SON SUBPRODUCTOS DE PROCESOS METABOLICOS

SE DIVIDEN EN:

Ácidos no volátiles

Se derivan en el metabolismo de proteínas y son  

excretados por los riñones

Ácidos volátiles

se eliminan atraves de los pulmones, los pulmones y la  

capacidad de exhalar CO2 determina la concentración 

de CHO3



BICARBONATO

DIÓXIDO DE CARBONO
SE TRANSPORTA A TRAVÉS DE:

PLASMA
HEMOGLOBINA



REGULACÓN  

DE PH
1. SISTEMAS AMORTIGUADORES 

QUÍMICOS

2.LOS PULMONES

3.LOS RIÑONES



Y el long con 

relacion de HCO3  

Y CO2

H

Se usa el sistema  

amortiguador d  

ebicarbonato=6.1

PH=6.1+long 10 (HCO3- /PCO2 X 0.03)

PH
PARA CALCULAR EL PH SE UTILIZA LA FORMULA 

DE HENDESSRON-HASSELBALCH



PRUEBAS QUÍMICAS

¿QUÉ SON?
Conjunto de procesos y métodos utilizados para 

identificar y medir la composición química de una  

muestra de una sustancia

¿PARA QUÉ FUNCIONAN?

Las utilizamos para valorar el equilibrio 

ácidobásico

EJEMPLOS:

Gasometría arterial



UNIDAD4

INFECCIÓN, 
INFLAMACIÓN E 

INMUNIDAD 



v
Es lareacciónatejidos  

Cara
azcularizados a la lesión.  

me
cterizadapor lapresenciade

c
diadores inf lamatorios

como  omplemento(FNT,
factor de  

n
crecimientoen

endotelio,
eutrof ilos,amiloidesérico).

Localizay eliminalosmicrobi.s

¿ INFLAMACIÓN?



1.enrrojecimiento

2. Hinchazón

3.Calor

4.Dolor

SIGNOS CARDINALES 
DE LA INFLAMACIÓN



CLÁSIFICACIÓN:
ÁGUDA

Duracióncorta
caracterizadapor plasmay

exudadoliquido
neutrof ilos y leucocitos  

migranatejido  
extravascular

CRÓNICA

Duracióndedías aaños  
presenciadelinfocitos y  
macrofagos 
proliferacióndevasos  
sanguineos



INFLAMACIÓN ÁGUDA

Respuesta inmediatay tempranaaunagentedañino.  
SEDIVIDEEN2FASES:

1. VASCULAR
2.CÉLULAR



MEDIADORES

INFLAMATORIOS

LOS MEDIADORES DEL PLASMA, SE SINTETIZAN EN EL
HIGADO E INCLUYEN LA COAGULACIÓN Y PROTEÍNAS D
ECOMPLEMENTO

PUEDENORIGINARSEENEL PLASMAOENLAS CÉLULAS





RESUMEN DEL 
PROYECTO

TEORÍA PRÁCTICA CONCLUSIÓN
Loremipsumdolor sit amet,
consectetur adipiscingelit,
seddoeiusmodtempor
incididunt ut laboreet
doloremagna aliqua. Ut
enimadminimveniam, quis
nostrudexercitation
ullamcolaboris nisi ut
aliquipexea commodo
consequat.

Loremipsumdolor sit amet,
consectetur adipiscingelit,
seddoeiusmodtempor
incididunt ut laboreet
doloremagna aliqua. Ut
enimadminimveniam, quis
nostrudexercitation
ullamcolaboris nisi ut
aliquipexea commodo
consequat.

Loremipsumdolor sit amet,
consectetur adipiscingelit,
seddoeiusmodtempor
incididunt ut laboreet
doloremagna aliqua. Ut
enimadminimveniam, quis
nostrudexercitation
ullamcolaboris nisi ut
aliquipexea commodo
consequat.



REPARACIÓN TISULAR

CONCEPTO

Esla respuesta a la lesión tisular y constituye un esfuerzo por 
mantenerla estructuray función normaldel cuerpo.

¿QUÉSUCEDE?

Lascélulasdañadassonremplazadasconcélulasdel mismo  
tipo sin dejar rastro opuederegenerarse lo que deja una 
cicatrizpermanente



REGENERACIÓNTISULAR

REPARACIÓNCONTEJ IDO
FIBROSO

par
Cuandoexisteun dañoencélulas  
enquimatosas (MEC) serequieredela

restitución detejidoconjuntivo
SUSTITUCIÓNDEL TEJ IDOLESIONADO  

MISMOTIPODECELULAS

CLASIFICACIÓNDECÉLULAS DE  
ACUERDOASUREGENERACIÓN:

1.LÁBILES: sedividenysemultiplican  

2.ESTABLES:
toda la vida

n decrecer,

de
Cuandodeja

3.FIJ AS: N
jan dedividirse
opuedensufrir división  

mitótica

regeneracióndel tejido
granulación

formacióndecicatriz

1.

2.

tejidoco
Tejidodegranulación

brilla
njuntivo, húmedodecolor rojo  

form
nte que contiene capilaresde 

proli
ación reciente, fibroblastos en

feración y células inflamatorias
residuales



REGULACIÓN DEL PROCESO DE 
CICATRIZACIÓN

M EDIADORES QUÍM ICOS:
IL, Interferones,TNF y derivados del ácido  

araquidónico

FACTORES D ECRECIM IENTO:
M oléculas similares a hormonas con receptores  

especificos
DEPENDEDESUTEJIDO DEORIGEN



CICATRIZACIÓN DE HERIDAS

IMPLICA LA RESTAURACIÓN DE LA INTEGRIDAD DEL 

EN HERIDAS
TEJIDO LESIONADO.
CUTÁNEAS, SE DIVIDE EN 3 FASES:

FASE INFLAMATORIA: FASE PROLIFERATIVA:
FASE DE CONTRACCIÓN

Y REPARACIÓN:



FACTORES QUE 
DETERMINAN

CICATRIZACIÓN DE
HERIDAS

1.DESNUTRICIÓN
2.DISM INUCIÓN ENFLU

J
O SANGUINEO Y

O2
3.ANOMALÍAENRESPUESTA INFAMATORIA 
O INM UNE
4.INFECCIÓN
5.CUERPOS EXTRAÑOS  
6.ENVEJECIMIENTO 
7.DIABETES 
8.ARTEROPATÍAPERIFÉRICA  
9.INSUFICIENCIAVENOSA
10.TRANSTORNOS NUTRICIONALES



¡Gracias!
Porth Fisiopatología. Alteraciones de Salud Conceptos 

Básicos. 10a ed.,M iami,Florida,TommieL.Norris.



MECÁNISMOS
De las enfermedades 

infecciosas



Para el estudio de enfermedades infecciosas se utilizó la triada ecologica.

Las enfermedades infecciosas son 

provocadas por:

Virus 

Bacterias 

Priones

TERMINOLOGÍA 



Fueron descubiertos en 1892

Son partículas de proteínas que

transmitir por una infección

pueden

por

autopropagación.

provocan enfermedades como: tembladera en

ovejas y kuru en humanos, es decir

neurodegenerativas

Se caracterizan por una degeneración neuronal

no inflamatoria

Conduce a la perdida de cordinación, demencia

y muerte

PRIONES



Patogenos intracelulares más pequeños

Constituidos por una capa proteíca en el centro con ADN O ARN

Se clafisican de acuerdo a sus caracteristicas como: Genoma, 

enfermedad que provoca, transmisión, entre otros

Capaces de multiplicarse fuera de una célula viva

Virus latente: Puede producir sintomas primarios o bien sintomas 

totalmente diferenetes

VIRUS



/ntroducción
Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur

adipiscing elit, sed do eiusmod tempor

incididunt ut labore et dolore magna

aliqua. Ut enim ad minim veniam.



M.O que se multiplican de forma autónoma 

Procariotas (Carecen de núcleo)

Célula pequeña y estructura primitiva 

Genoma de un solo cromosoma (ADN O 

ARN)

Sin orgánelos

Albergan d emanera transitoria

BACTERIAS



Sáprofitos eucariotas de vida libre 

Pocos hongos causan enfermedades

Se clasifican en levaduras y hongos filamentosos

Levaduras: m.o de una célula, con tamaño aprox de eritrocito 

Filamentosos: Filamentos largos, huecos y ramificados (hifas) 

Dimórficos: Crecen dependiendo de su temperatura a levadura o moho 

Reproducción sexual o asexual

HONGOS



• Miembros del reino animal que infectan y

causan enfermedades incluyen:

• Protozaurios: Animales unicelulares, eucariotas,

reproducción sexual

o asexual y ciclos de vida simples o

complejos

• Helmitos: Conjunto de parasitos similares a

gusanos, reproducción sexual,

transmisión por ingesta

• Artrópodos: Comprenden los vectores de

enfermedades infecciosas son los ácaros, pulgas y

piojos

PARASITOS



PENETRACIÓN 

INGESTA

CONTACTO DIRECTO 

INHALACIÓN

PORTAL DE ENTRADA



• CULTIVO

• SEROLOGÍA

• SECUENCIACIÓN DEL GENOMA

DIAGNÓSTICO



Farmacos antimicrobianos:

Fármacos antibacterianos, antivirales, 

Inmunoterapias

Intervención quirurjica 

Resultados a largo plazo

antiparasitarios, antimicóticos

TRATAMIENTO



Porth Fisiopatología. Alteraciones de
Salud Conceptos Básicos . 10a ed.,
Miami, Florida, Tommie L. Norris.
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ESTRUCTURA Y FUNCIÓN DEL 
SISTEMA CARDIOVASCULAR 

CLAUDIA ABARCA



UBICACIÓN 

Se localiza entre los 
pulmones, en el espacio 

mediastino  de la cavidad 
torácica dentro de un saco  

llamado pericardio. En 
posición oblicua. 



Composición

• Esta compuesto por dos cámaras

• Tiene 2 aurículas y 2 ventrículos

• Tiene 3 capas 

• Esqueleto fibroso 

• Tabiques o septos  interauricular e interventricular 

• Válvulas: mitral, pulmonar, tricuspidea



Válvulas cardiacas 



FLUJO SANGUINEO 



CICLO CARDIACO

Se conforma de 

Una contracción denominada

• SISTOLE  

Una relajación denominada 

• DIASTOLE



CIRCULACION SISTEMICA Y PULMONAR 

• Circulación mayor

• Circulación menor



ALTERACIONES DE FLUJO 
SANGUINEO Y LA REGULACIÓN 

DE LA PRESIÓN ARTERIAL





Mecanismo de la regulación de la presión 
arterial 

• Regulación a largo plazo 

• Regulación aguda



ANOMALIAS EN FLUJO SANGUINEO

Aneurismas: dilatación anómala 
localizada de una arteria causada 
por debilidad en una pared del vaso 

Vasculitis: inflamación de la pared de 
los vasos sanguíneos que causan 
lesiones y necrosis del tejido 
vascular 

Aterosclerosis: enfermedad 
degenerativa , desarrollo de lesiones 
fibroadiposas en la túnica intima de 
las arterias grandes y medias
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