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roceso que transporta la sangre desde el
orazon a los pulmones para oxigenarse y
luego regresa al corazon.
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¢ Ventriculo izquierdo .
: Desde la auricula izquierda, la sangre

pasa al ventriculo izquierdo, que es

el encargado de bombearla al resto
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CIRCULACION MAYOR O CIRCULACION SISTEMATICA

La circulacion mayor asegura que todo el cuerpo
reciba el oxigeno y los nutrientes necesarios para
su funcionamiento y elimina los productos de
desecho de las células.

FUNCIONES DE LA CIRCULACION MAYOR:
¢ Distribucion de oxigeno
e Captacion de CO2
¢ Distribucion hormonal y de nutrientes
e Recolector de productos de desecho
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e Arteria subclavia: Va a los brazos.

e Arteria carotida: Suministra sangre a
la cabezay cuello.

e Arteriarenal: Lleva sangre a los
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del cuerpo), transportan la sangre
desoxigenada hacia la auricula derecha
g del corazon.

e Arteria mesentérica: Suministra
sangre al aparato digestivo
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INSUFICIENCIA CARDIACA DERECHA

Condicion en la cual el lado derecho del corazon no puede
l bombear sangre de manera eficiente hacia los pulmones
A< para que se oxigene
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ETIOLOGIA:

EPOC

Hipertension arterial
IAM VD

Estenosis aortica



\&mnmeuua (].R'&mm Dﬁmacua.

'fﬂ.tl ol W

fpc'lrﬂlleh -
™O3d woolor )

Bﬂm .

u'hdmw;l"..

edexed e
\ %ﬁh\tléﬁ

Osned



V-

o/

INSUFICIENCIA CARDIAC IZQUIERDA

Ocurre cuando el lado izquierdo del corazén no puede bombear
sangre de manera efectiva hacia el resto del cuerpo,
especificamente hacia los 6érganos y tejidos a través de la
circulacion sistémica.
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ETIOLOGIA:

e Estenosis mitral

e |IAM

¢ Miocardiopatias

¢ Hipertension arterial
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