[ Ciclo cardiaco]

N T

Ciclo Arritmia Incluye Sistdle

En cada ciclo

; Cualquier ritmo A todos los .
las auriculas y Jiguier ’ Hace referencia
. cardiaco diferente fenomenos
las ventriculas : . . a una fase de
del ritmo sinusual electricos y o
56 Contrdey; normal mecanicos Sl
se relajan
. J
De forma En forma general Que Diastole

: Se considera arritmia i Hace referencia
Alternada, debido a . N Tienen lugar
una presién existente a cualquier alteracion durante cada a una fase de
en el origen latido cardiaco relajacién

Las cuales

Abren distintas valvulas,
para el continuo
desplazamiento de la
sangre




[Fisiologn’a de la pared vascularj

Disfuncion endotelial Funciones del endotelio Estructura vascular

Vasos sanguineos
formados por capas;

Serie de alteraciones

que afectan los factores Depende del tipo de q 2l di
que se generan en el vaso y del territorio adventicia, media por
endotelio CMLV, intima por
endotelio
Origen Mantzrinienta del Células endoteliales

tono vascular

Forman una monocapa
que tapiza la cara
luminal interna que

asegura el acoplamiento

Por cambios en los
receptores como de [Y de la presion arterial]
las senales intracelulares

Formas Capacidad de Endotelio

-Menos liberacién de
NO, prostaciclina o EDHF
-Aumento de liberacion de
endoperoxidos Encotramos zonas como
-Aumento de producciéon de la apical o luminal, y
radicales libres de oxigeno basal que interacciona
-Aumento de liberacion de con las proteinas de la
endotelina matriz extracelular
-Disminucion de la
sensibilidad del musculo liso

vascular
g J

Expresar moléculas
de adhesion

Creacion de MEC

Una superficie no

trombogénica [Compuesta por clucoprotemasj

Sintesis y liberacion
de sustancias reguladoras

De sustancias reguladoras
del crecimiento del fenotipo
de la migracion de las
células musculares lisas




Resistencia vascular Presién arterial

Presion hidrostatica que
ejerce la sangre contra
la pared de los vasos

Fuerza que se opone
al flujo de sangre

[Circulacién arterial y venosa]

/

Flujo sanguineo

Contribuyen a ella Presion sistdlica

Volumen de sangre que

fluye a través de cualquier
tejido por unidad de tiempo

(ml/minuto)

Vasos de pequefio
calibre (arteriolas,
capilares y vénulas)

maximo con valores de
120 mmHg

Donde adquiere su valor

Presion diastdlica

Gasto cardiaco

Es el flujo sanguineo
total.

Depende

En cada latido

El corazén bombea sangre
a la circulacion general y
la pulmonar o menor.

La sangre

Retorno venoso

Volumen de sangre
que regresa al corazon
por las venas de la
circulacién general

Depende

Desoxigenada en especial,
pasa por muchos procesos
para llegar a ser oxigenada

Del gradiente de presion
entre las venas y la
auricula derecha.

Presion minima con un
valor de 60-80 mmHg

Valor relacionado

Con la volemia y el
gasto cardiaco e
inversamente a la

resistencia vascular

De la diferencia de presion
entre dos puntos del
sistema vascular y de la
resistencia al flujo sanguineo

Mecanismos que lo ayudan

-Contraccion de los
musculos de las
extremidades inferiores
comprime las venas
-Durante la inspiracion,
el difragma se mueve
hacia abajo.




[Fisiopatologl'a

vascular y coronariaj

/

Lesion o enfermedad

En los principales vasos
sanguineos del corazdn

Causa

Acumulacion de placa,
provacando que las arterias
coronarias se angosten

Cardiopatia Isquémica

Varia entre la
ausencia de sintomas,
el dolor en el pecho y

el infarto

Tratamiento

S

Las personas
pueden sufrir:

-Dolor en el pecho
-Indgestion o nausea
-aturdimiento ligero

o sudoracion
-Difcultad para respirar
o frecuencia cardiaca
rapida

Tratamiento

P
-Dieta baja en grasas

-Dejar de fumar
-Medicamentos: Estatina,
Anticoagulante, Beta
bloqueador, Antianginoso
y Bloqueador de los

Cambios de estilo de vida,
medicamentos, angioplastia
y cirugia

canales de calcio

~N

Procedimiento médico

Estent coronario y
Angioplastia coronaria

Procedimiento médico

[Bypass coronario ]




[Fisiologia de la presion arterial]

SRAA Hipertension arterial

HTA Angiotensindégeno Angiotensinas Regulacion
set?eﬁi%nmdhelbreerl\?na El sistema renina-angiotensina- Es el vasoconstrictor Se obtiene con un estricto
T e e aldosterona condiciona la accién Péptido secretado por mas potente de la
P : de otros factores humorales o
de sus efetos constrictores

la célula hepatica

control de los valores de la
presion arterial y el flujo
sanguineo.

neuronales
sobre los vaso renales

circulacion, después
de la endotelina

Estd variacion

Como Su aumento Niveles aumentados Mecanismo de accién rapida

Produccidn de endotelina,
inhibicién del oxido nitrico
o de la prostaciclina,

Contribuye a la

Hace que el nivel de

hipertensién que se
renina sea factor de la accion de cat'ecolaminas S obs‘ervAaAen £l En condiciones como SIS cu,:;mtos
riesgo para el infarto o de vasopresina (AVP), ) h|pert|r0|dlsmo,_el et ae aiibates segundos desp_ues‘de
Jelimiccardioeniios del factor ouabaina-sensible smdroAme de Cushlrjg y mellitus y sar,coidosis. que aumeane [} dlsrplnuya
pacientes hipertensos o FDE, del tromb_oxano en mujeres sgsceptlbles la presién arterial
A2 (TxA2) y de diversas que ingieren
sustancias vasopresoras

anticonceptivos orales

enddgenas.

Su accién estd

Relacionada con la actividad
del centro cardiovascular y
el sistema nervioso auténomo

Control reflejo

Mecanismos de reflejo
de retroalimentacion
que mantienen de forma
inconsciente los niveles
de presion arterial dentro
de los limites normales

Mecanismo hormonal

De accién mas lento para
el control de la presion arterial
que se activa al cabo de horas




(Insuficiencia cardiaca )

Factores de riesgo

-Ataques cardiacos previos
-Enfermedad arterial coronaria
-Presidn arterial alta (hipertension)
-Latidos irregulares (arritmia)
-Enfermedad valvular cardiaca
(especialmente en las valvulas
adrtica y mitral)
-Cardiomiopatia (enfermedad del
musculo cardiaco)
-Defectos cardiacos congénitos
(defectos de nacimiento)
-Abuso de alcohol y drogas
-Hemocromatosis (acumulacién
peligrosa de hierro en el
organismo)

Insufiiencia cardiaca
izquierda

Pérdida facil de aliento
Cansancio y tos

Insuficiencia cardiaca
derecha

Pies, piernas y tobillos
comienzan a hincharse

Insuficiencia cardiaca
congestiva

El corazon

No estd bombeando
como deberia

Cuando el débil bombeo

del corazdn causa una acumulacion

de liquido llamado "congestion" en
los pulmones y otros tejidos del
cuerpo.

Para

Llevar sangre rica
en oxigeno a las
células del
organismo

Caracteristicas

Lenta que empeora
con el tiempo.
No hay sintomas
durante
muchos afos.

Asociacion Americana

del Corazon

Sintomas

e N
-Dificultad para respirar o
permanecer acostado,
-Cansancio, debilidad e
incapacidad para hacer

ejercicio o realizar
actividades fisicas.

-Aumento de peso debido

al exceso de liquido.
-Dolor en el pecho.
-Falta de apetito o
indigestion.
-Venas hinchadas en
el cuello.

-Piel fria y himeda.
-Pulso rapido o irregular.
-Agitacion, confusion,
falta de concentracién
y problemas de la
memoria.

Personas >40 anos
tienen probabilidad
de 1 en 5.

5 M de personas la
sufren

Diagndstico

s ™
-Radiografia de torax

-Electrocardiografia
-Ecocardiografia
-Resonancia
nagnética
-Ventriculografia
nuclear
-Angiografia




[Insuficiencia circulatoria)

Shock circulatorio

Sindrome donde hay
fallo agudo del sistema
circulatorio

Para

Proporcionar un suministro
sanguineo adecuado a los
tejidos periféricos y
organos del cuerpo.
Provocando hipoxia celular

Clasificacion

N
J

Distributivo:
-Pérdida del tono vasomotor Hipovolémico:
simpatico (shock neurogénico). bl :

-Presencia de sustancias Pt:r)clélflda; die ds:r;glgar:nt]ca)tal.

vasodilatadoras en la sangre p— P '

(shock anafilactico). Pérdida de liquido extracelular.

-Presencia de mediadores

inflamatorios (shock séptico).

. J

p
i Cardiogénico: b e
-Lesion miocardica (infarto el e
de miocardio, contusion). i Ll <_ie nanstd
_Arritmias prolongadas. adecuada (tapqr’lamlento'cardlaco).
-Lesion valvular aguda, Ob_strucaon del flujo Sie
defecto del tabique salldg desde el g
ventrcular. (gmboha pulmgnar, mixoma
cardiaco, neumotdrax o aneurisma

L -Cirugia cardiaca. | disecante).




Factores de riesgo
cardiovascular

(N

-La edad avanzada
-El sexo masculino
-La elevacion del
colesterol malo (LDL)
-El descenso del
colesterol bueno (HDL)
-El tabaquismo
-La diabetes
-La hipertensidn arterial

J

Infartos de miocardio
por

-Una infeccion de las
arterias coronarias
-Una vasculitis
-El consumo de cocaina

-Traumatismo del corazén

(Infarto agudo al miocardio)

Consecuencia del

[

arteriosclerosis coronaria

Desarrollo previo de }

Proceso

Cronico y progresivo en
la obstruccién de las arterias
coronarias por placas rellenas

de colesterol

Placas de ateroma

La ruptura de una de ellas
tiene consecuencia formar
un pequefio coagulo sobre

su superficie

Obstruyendo

Totalmente el paso de
sangre a lo largo de la

arteria

Consiste en

La obstruccion brusca del
paso de sangre a lo largo
de una arteria coronaria

Subsiguiente

Muerte de la parte del corazén
que es irrigada por dicha arteria

Tipos

Infarto de miocardio Infarto de miocardio
sin onda Q con onda Q
Afecta Por

[

Arterias del corazdn
algo mas pequefias

Muere

|

Una zona no tan
grande del corazén

J

|

J

Obstruccién prolongada
de una de las arterias
coronarias importantes

Conlleva

A la muerte de una zona
mas o menos grande del
corazon




