MEDICINA HUMANA

EUDS

[ PASION POR EDUCAR |

MEDICINA HUMANA

Yarely Arlette Morales Santiz
Dr. Juan Carlos Gomez Vazquez
Documento
Cardiologia

5°A

Comitdn de Dominguez Chiapas a 6 de marzo de 2025.



INDICE

1. Cardiologia........ccovvvvviiiiiiiiann,
2. Bradicardia...............coooiiiiiiiiiin,
3. Taquiarritias...........ccceevviiieiieinennes
4. HTA sistémica..............cccoeeiienen.



La cardiologia es la rama de la medicina encargada del estudio, diagnostico y tratamiento
de las enfermedades del corazon y los vasos sanguineos, esta especialidad médica
abarca una amplia variedad de condiciones, que van desde trastornos benignos hasta
patologias graves, como insuficiencia cardiaca, infarto de miocardio, arritmias y
enfermedades valvulares, dado que el corazén es un érgano vital para el funcionamiento
del cuerpo humano, las causas de la bradicardia pueden ser diversas e incluyen
condiciones fisiolégicas, como el entrenamiento fisico intenso, enfermedades cardiacas,
alteraciones del sistema de conduccién del corazén (como el bloqueo cardiaco), efectos
secundarios de medicamentos (por ejemplo, betablogueantes) o trastornos metabdlicos y
endocrinos, el diagnéstico de bradicardia se realiza principalmente mediante un
electrocardiograma (ECG), que permite identificar el ritmo y la frecuencia cardiaca, en
casos graves, donde la bradicardia interfiere con el flujo sanguineo adecuado hacia los
organos vitales, se puede requerir tratamiento, esto puede incluir el uso de
medicamentos, la implantacion de un marcapasos o intervencion, la taquicardia es una
condicién en la que el corazén late mas rapido de lo normal, generalmente por encima de
100 latidos por minuto en reposo, puede ocurrir debido a diversos factores, como estrés,
fiebre, anemia, desequilibrios electroliticos, enfermedades cardiacas o el consumo de
sustancias estimulantes, existen diferentes tipos de taquicardia, dependiendo de la zona
del corazon donde se origine el ritmo acelerado: taquicardia supraventricular (en la parte
superior del coraz6n) o taquicardia ventricular (en los ventriculos) los sintomas comunes
incluyen palpitaciones, mareos, dificultad para respirar y dolor en el pecho, en casos
graves, la taquicardia puede llevar a complicaciones serias como insuficiencia cardiaca o
un paro cardiaco, la hipertension arterial sistémica (HTA) es una condicion médica
caracterizada por una elevacién persistente de la presion arterial en las arterias, se define
generalmente cuando los valores de la presion arterial son superiores a 140/90 mmHg de
manera continua, la HTA puede ser primaria (sin causa conocida) o secundaria (debida a
otras afecciones como enfermedades renales, problemas hormonales o el uso de ciertos
medicamentos), los factores de riesgo incluyen la edad avanzada, antecedentes

familiares, sobrepeso, sedentarismo, consumo excesivo de sal, alcohol o tabaco, y estrés
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En conclusion, tanto la taquicardia como la hipertension arterial sistémica (HTA) son
condiciones cardiovasculares que requieren atencion y manejo adecuado para prevenir
complicaciones graves, la taquicardia, caracterizada por un ritmo cardiaco acelerado,
puede ser causada por diversos factores y, si no se trata adecuadamente, puede resultar
en problemas mas serios como insuficiencia cardiaca o paro cardiaco, por otro lado, la
hipertension arterial es una condicion silenciosa que, si no se controla, aumenta
significativamente el riesgo de enfermedades cardiovasculares, accidente cerebrovascular

y dafio renal.
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