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é & FISIOPATOLOGIA I ! & L

€l sistema cardiovascular comprende el
corazon y los vasos sanguineos. El corazon es
un rgano muscular que bombea sangre a
través del cuerpo, mientras que los vasos
sanguineos transportan la sangre
diferentes partes del cuerpo y la llevan de
welta al corazén.

SE CLASFICAN EN

- SEGON sU FUNCION
SEGUN U ANATOMiA

VASOS SANGUINEOS SEGUN SU FUNCIGN ¥
ESTRUCTURA

SUS CARTERISTICAS
SON

« ELSISTEMA CARDIOVASCULAR ESTA COMPUESTO.
POR EL CORAZGN Y UNA RED COMPLEDA DE
ARTERIAS, VENAS Y CAPILARES QUE SE EXTIENDEN
POR TODO EL CUERPO HUMANO.

LA FUNCIGN PRINCIPAL DEL SISTEMA
CARDIOVASCULAR S TRANSPORTAR SANGRE, QUE
LLEVA OXIGENO, NUTRIENTES, HORMONAS Y 0TROS.
ELEMENTOS NECESARIOS, A TODAS LAS CELULAS DEL
CUERPO, Asi COMO ELIMINAR DESECHOS
METABOLICOS Y DIGXIDO DE CARBONC.

UN MAL ESTADO
PUEDE CAUSAR

Hipertension Arterial
Enfermedades Cardiacas
Accidentes Cerebrovasculares
Enfermedades Vasculares
Insuficiencia Cardiaca
Enfermedades Renales
Prablemas Respiratorios
Problemas Circulatarios en Extr
Fatiga y Deblidad

« Infarto Aguco de Miocardio

El corazén actia como una bomba
muscular que impulsa la sangre a El corazén tiene su propio sistema eléctrico, que
través del cuerpo. Tiene cuatro
cémards: dos auriculas y dos
ventriculos, que se contraen y se
velajan de manera coordinada para
asegurar un flujo sanguineo

de células especializadas llamado nodo sinusal, que
est ubicado en la auricula derecha del corazsn.

continuo.

A ESTOS SE LES ESTE
DENOMINA

A MEDIDA QUE LAS CELULKS DEL NODO SINUSAL S DESPOLRRIZAN,
GENGRAN MPULS0S ELECTRICOS.

SISTOLE: MODO DE CONTRACCION
DIASTOLE: MODO DE RELAJACION

COMO"ACTUA SU CICLO ES

+ Lasistole es la fase de contraceion del
corazén. Durancte la sistole ventricular
(sistole del ventricalo izquierdo y derecho),
las dos camaras inferiores del corazon, los
ventriculos, se contraen vigorasamente y
expulsan la sangre acumulada en su inferior

« La didstole es la fase de relajacion del
corazon. Durane la didstale ventricalar

 INICIO DEL IMPULSO
CONDUCCION HACIA LOS VENTRICULOS

CONDUCCION A TRAVES DEL SISTEMA DE HAZ DE HIS Y
FIBRAS DE PURKINIE

CONTRACCION VENTRICULAR

+ RELAIACION Y PREPARACION PARA EL SIGUIENTE LATIDO

(didstole del ventriculo izquierdo y derecho).
Tos ventriculos se relajan y se lenan de
sangre.

1. Uenado Ventricular:

El ciclo cardiaco es el proceso
continuo de contraccién y relajacion
del corazén que permite la
circuldcion de la sangre por todo el

cuerpo.

SUS FASES SON

e oG A 1 RSN

ALGUNOS DE SUS
FENOMENOS SON

« Sangre fluge desde las auricalas a los vertriculos durante la didstale ventricular.
« Las valalas atrioventriculares (tricispide y mitral) estan abiertas.

2 Contraccion Atrial:
Las auriculas se contraen, forzando el resto de lo sangre a los ventriculos.
« Contribuge al llenado ventricular antes de la sistole ventricular.

ES IMPORTANTE

3.sistole Isovolumetrica:

 inmedia
 Todas las vilvulas
« Presion intravent

mente después de la contraccién ventricular
estin cerradas.
icular aumenta preparandose para abrir las valvulas semilunares

4. Expulion Ventricular
« impulso ventricular fusraa la apertura de las valvlas semilunares.

« Sangre es expulsada hacia las arterias (aorta y pulmonares).

« Fin de la sistole ventricalar marca el inicio de la didstole ventricular.

5.Relajacion y Reposar

 Todas las camaras del corazén estén en reposo

« Comienza un nuewo ciclo ca

 LASISTOLE Y LA DIASTOLE SON ESENCIALES PARA EL
FUNCIONAMIENTO ADECUADO DEL SISTEMA
CARDIOVASCULAR Y, POR ENDE, PARA LA VIDA MISMA

5 con la didstole ventricular.

se refiere al estudio de las funciones y caracteristicas de
las paredes de los vasos sanguineos, incluyendo las
arterias, venas y capilares.

CONTIENE

1.CAPAS DE LA PARED VASCULAR:
« TONICA INTERNA (INTitA)

- ToNICa MEDIA.

« TONICA EXTERNA (RDVENTICIA)
2 REGULACION DEL TONO VASCULAR
« VASOCONSTRICCIN.

« VASODILATACIEN.

« REGULACION LOCAL Y SISTEMICA
3 PERMEABILIDAD VASCULAR

= BARRERA HEMATOENCEFALICA

« INTERCAMBIO CAPILAR

TIEI\!N UNA
ESTRWCTURA

esta compuesta por tres capds
concéntricas, la intima, la media y la
adventicia

LAS

« vewas

La circulacion arterial es un sistema
de alta presion. El estudio de la
fisiologia arterial se basa en la

valoracién de numerosos parametros,

como la velocidad de circulacion de
la sangre en las arterias, el flujo
arterial, la presion arterial, las

resistencias, la hemorreologia y el

CONSTA DE

1ARTERIAS:

« TRANSPORTAN SANGRE RICA EN OXIGENO DESDE EL CORAZON
HACIA LS TEDIDOS DEL CUERPO.

« POSEEN PAREDES GRUESAS Y ELASTICAS PARA RESISTIR LA ALTA
PRESIGN SANGUINEA.

+ DIVIDIDAS EN ARTERIAS ELASTICAS (PROXIMAS AL CORAZON),
ARTERIAS MUSCULARES (DISTRIBUYEN SANGRE A ORGANOS) Y.
ARTERIOLAS (CONTROLAN EL FLUIO SANGUINEO HACIA LOS.
CAPILARES).

2.capiLARES

+ SITI0S DE INTERCAMEIO DE SUSTANCIAS (OXIGENO,
NUTRIENTES, DESECHOS) ENTRE LA SANGRE Y LoS TED1DOS.

+ POSEEN PAREDES DELGADAS PARA FACILITAR EL INTERCAMEIO.

Y LAS

Los TE1pos oE

« viwus:

CONGCTAN Los CAPILARES Con Lis vEuns.
+ SITEMA VENOSO PROFUNDO Y SUPERFICIAL

Los miscutos v

+ ssTEMA VENOSO pORTAL

ESEMPLO: Ut VENA SORTH HEPATICA LLEVA SANGRE DISDE EL TRACTO GASTROINTISTINAL AL HIGADO ANTES DF ENTRAR G U8
crRcuLReién go

a.

CUALES PRESENTAN DIFERENTES ESTRUCTURAS, PROPIEDADES Y
FUNCIONES, ASi COMO UNA DIFERENTE RESPUESTA AL DANO SOBRE LA

PARED VASCULAR.

La enfermedad cardiovascular s un término amplio para
problemas con el corazén y los vasos sanguineos

SON

DISTINTOS TIPS DE RIESGOS QUE PUEDEN.
SUFRIR EL SISTEMA CARDIOVASCULAR

TIPOS

1.Enfermedad Coronaria:
Descripcion: Estrechamiento de las arterias
coronarias debido a aterosclerosis
Consecuencias: Reduccion del flujo
sanguineo al corazin, puede causar angina
de pecho o infarto de miocardio.

(isquemia) causada por la obstruccion de
una arteria coronaria

Daro permanente al
miseulo cardiaco, posible insuficiencia

Consecue

cardiaca.
3. Angina de Pecho
Descripcion: Dolor o molestia en el pecho
debido a la falta temporal de oxigeno en el
misculo cardiaco.

Consecuencias:

toma de enfermedad
coronaria, puede progresar a un infarto de
miocardio.

4.Arvitmias Cardiacas:

« Descripeion: Alteraciones en el ritmo

cardiaco normal.

Consecuencias: Pueden afectar la

capacidad del corazin para bombear

sangre eficientemente, causando sintomas

 complicaciones graves.



FISIOPATOLOGIA I

La insuficiencid cardidcad se produce

1 . cudndo el misculo cardidco no
Se puede definir como la fuerza que la sangre ejerce
sobre las paredes de las arterias, que es mas alta bombed sangre de la manera que

(presién sistélica) cuando el corazén la bombea deberia. Cuando esto sucede, la

hatcia las arterias y mas baja (presion diastélica) sangre a menudo retrocede y el

entre un latido y otro del masculo cardiaco

liquido se puede acumular en los
pulmones, lo que causa falta de

PARA

EsToO

MANTENER UNOS VALORES DE PRESION
ARTERIAL CORRECTOS

SIGNIFICA QUE EL CORAZON DEJ0 DE FUNCIONAR Y NO ESTA
BOMBEANDO COMO DEBERIA

HAY

LAS PRINCIPALES
FACTORES SON

QUE CONTROLAR LOS VALORES DE LA
PRESION ARTERIAL

Hipertension arterial
2Enfermedad coranaria

3.infarto de miocardio

4. Enfermedades valvulares del corazén

5. Miocardiopatia

6. Enfermedades del ritmo cardiaco (arritmias)
7.Enfermedades del tejido conectivo
8.Obesidad

5. Diabetes:

10.Enfermedades pulmonares crnicas
1.Consumo excesivo de alcahol y drogas
12.Enfermedades tiroideas

SUS MECANISMOS
SON

SISTEMA NERVIOSO AUTGNOMO.

BARORRECEPTORES

SISTEMA REN(NA-ANGIOTENSINA-ALDOSTERONA (RAA)
REGULACION DE LOS VOLUMENES SANGUINEOS Y DE
LiQuIDOs CORPORALES

PEPTIDOS NATRIURETICOS

ENDOTELIO VASCULAR

.

.

El infarto agudo de miocardio es un
sindrome coronario dgudo. Se

caracteriza por la aparicion brusca

Término empleado para las situaciones en las que la
civculacion arterial e incapaz de mantener la perfusion
necesaria a los distintos brganos.

de un cuadro de sufrimiento
isquémico

PUEDE

LLEGAR A UNA MORTALIDAD

SHOK CIRCULATORIO

Es SUCEDE

un fallo agudo en el sistema
circulatorio para proporcionar un

suministro sanguineo

POR UNA OBTRUCCION EN EL PASO DE LA SANGRE

SU CLASIFICACION ES

SUS FACTORES SON

INSUFICIENCIA CIRCULATORIA HIPOVOLEMICA
INSUFICIENCIA CIRCULATORIA CARDIOGENICA
INSUFICIENCIA CIRCULATORIA DISTRIBUTIVA
INSUFICIENCIA CIRCULATORIA OBSTRUCTIVA

FACTORES NO MODIFICABLES:
1.EDAD
2.SEX0

INSUFICIENCIA CIRCULATORIA MIXTA 3.ANTECEDENTES FAMILIARES
INSUFICIENCIA CIRCULATORIA POR DISFUNCION FACTORES MODIFICABLES:
CELULAR 1.HIPERTENSION ARTERIAL

2.TABAQUISMO

3.COLESTEROL ALTO

4.DIABETES

5.0BESIDAD

6.SEDENTARISMO

7.DIETA NO SALUDABLE
8.CONSUMO EXCESIVO DE ALCOHOL



