O APARATO CIRCULATORIO

As células do noso corpo precisan nutrientes para realizar a funcidn para a cal se especializaron,
estes nutrientes chegan a través dos alimentos que inxerimos, e podemos obter enerxia a partir deles
grazas ao osixeno que respiramos. Como se distriblen estes nutrientes e osixeno a través do noso
corpo de maneira que as nosas células tefian acceso a eles? O principal responsable desta distribuciéon
é 0 aparato circulatorio, un complexo conxunto de vasos polo que se transportan liquidos (sangue e
linfa) que transporta nutrientes, osixeno e outras substancias.

1.- O MEDIO INTERNO

Ligquido intersticial — Linfa

Ocupa el espacio entre |as células, rodeandolas. . Es el fluido que mantiene los niveles correctos
Se origina a partir de sangre de los capilares Vaso linfatico de liguida intersticial. Se erigina a partir de este
sanguineos. Por medio del liguido intersticial, \ y viaja en el interior de los vasos linfaticos.

las células realizan el intercambio
de sustancias con la sangre. =

Dioxido de

Nutrientes Capilar

Ar(gvia Desechos

; Distribuye nutrientes y oxigeno a todas las células
Oxigeno del cuerpo y recoge los desechos producidos por
ellas. Circula por el interior de |os vasos sanguineos.

O medio interno é un conxunto de liquidos corporais de composicidn similar que permiten a
supervivencia das células. Estes liquidos son o sangue, a linfa e o liquido intersticial. Os tres deben
manter unha serie de condiciéns fisicoquimicas estables (pH, temperatura, salinidade...) que, en
conxunto, se denominan homeostase.

® Sangue: Leva nutrientes e osixeno a todas as células, e tamén transporta células defensivas,

hormonas e outras substancias. Das células recolle produtos de refugallo producidos durante o
metabolismo celular para a sda eliminacién.
Circula polo interior dos vasos sanguineos.

e Linfa: E un liquido que se encarga do transporte

de graxas e acumula unha gran cantidade de . o A
células defensivas. Tamén se encarga de recoller
o exceso de liquido intersticial. Circula polo

Vasos Vasos Ganglios

interior dos vasos linfaticos. sungulss linfdticos linféticos

e Liquido intersticial: Ocupa o espazo entre células
e orixinase a partir do plasma sanguineo (ao sair =L
parte deste dos vasos ao espazo intersticial). O liquido intersticial supon un mediador para o

intercambio de substancias entre as células e o sangue.



2.- O SISTEMA SANGUINEO

O sistema sanguineo é o principal sistema do aparato circulatorio. Componse do sangue, vasos
circulatorios e corazon.
Vasos sanguineos. Son los

conductos por los que circula la
sangre: arterias, venas y capilares.

Corazén. Es el 6rgano que
impulsa Ia sangre.

Sistema |
sanguineo

I
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y
&

Sangre. Es el tejido liquido que contiene los nutrientes y el
oxigeno incorporados al organismo y donde las células vierten
el diéxido de carbono y otros residuos metabélicos.

2.1.- O SANGUE

O sangue é o liquido fundamental que circula polo sistema sanguineo. Tratase dun tipo de tecido
conectivo, e como tal estd composto por unha matriz (que neste caso é liquida e se denomina plasma)
e unha serie de células inmersas nesa matriz. Polo xeral, unha persoa adulta adoita conter uns 5 litros
de sangue, a uns 382C e cun pH de 7,4. En concreto, os compofientes do sangue son os seguintes.

Albtimina 54%
Agua
915% Proteinas Globulinas 38%
5' & 55 'o'/" ) 7% Fibrinégeno 7%
(]
Solutos. Otras 1%
8.5% Otros solutos Electrolitos
1.5% Nutrientes
Gases
Hormonas
44%
Eritrocitos Desios
Glébulos rojos
ELEMENTOS
FORMES Leucocitos
Glébulos blancos
45%
Trombocitos
Plaquetas

e Plasma (55%): O plasma é a matriz liquida do sangue, estd composto na sia maioria por auga, na
que se atopan disoltos elementos como proteinas (inmunoglobulinas, albimina, lipoproteinas...)
e sales minerais, especialmente importantes para o

mantemento da homeostase. Molécula de hemogloblna

e Células sanguineas (45%): As células do sangue fabricanse na -~
medula ésea dos dsos longos nun proceso de diferenciacién el ! é< /“‘-"“0
obulo 3
denominado hematopoese. Con proceso de diferenciacion  "° q '5,\
.,,///

referimonos a células nai (que non estan diferenciadas, e que (.\JH§
Cada gldbulo rojo contiene

varios cientos de millones de  /

polo tanto, poderian dar lugar a distintos tipos de células) que  ciias de hemogiobina, @
las que trasportan el oxigeno  EL oxigeno se fija al
hemo en la molécula

se transforman en células dun tipo concreto e polo tanto xa el
FADAM.

estan diferenciadas.
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Globulos vermellos: A maior parte das células sanguineas son gldbulos vermellos,
tamén denominados eritrocitos ou hematies.A porcentaxe de volume do sangue
composto por gldbulos vermellos denominaselle hematocrito. Os seus valores normais
son de 40-54% en homes, 37-47 % en mulleres. Os gldébulos vermellos son células
bicdncavas sen nucleo nin orgdnulos internos, no seu interior presentan elevadas
concentracions dunha molécula denominada hemoglobina, cunha estrutura
cuaternaria de 4 subunidades que contén ferro, ao que se une o osixeno para o seu
transporte. Os gldébulos vermellos prodidcense na medula ésea, e reciclanse no figado
cada certo tempo (un glébulo vermello ten unha vida media duns 120 dias).

Glébulos brancos: Tratase de células que se atopan nunha porcién moi pequena no
sangue, pero que cumpren unha importante funcién na defensa inmunoldxica do
organismo. Os glébulos brancos tamén se denominan leucocitos, e presentan maior
tamario caos glébulos vermellos, asi como un nucleo que ocupa boa parte da célula. Os
leucocitos presentan unha gran mobilidade, non sé circulan polos vasos sanguineos,
sendn que poden desprazarse fdra e ter contacto con outros tecidos e asi defender ao
corpo ante axentes patdxenos, a dito movemento denominaselle diapédese. Os
leucocitos clasificanse en granulocitos e agranulocitos, en funcién de se postden ou non
na sua citoplasma granulos formados por proteinas.

O Plaquetas: Tratase

T ‘ \ " de fragmentos de células
@ 0o ' ® fen mo

% Baséfilo que contefien moléculas

et Monocito Linfocito .
’ Eosindfilo importantes para a
Basdfilo : coagulacién. A sua
- Linfocito
Monocito . s . .
. 3 funcidn é taponar feridas
{ e .
"‘f' y mediante o proceso da
» %:" o ,
Eosindfilo coagulacion sanguinea.
-~
‘ eritrocitos /

O sangue cumpre 8 funciéns no noso organismo:

1.

ok wn
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Manter a hidratacion dos tecidos.

Regular a temperatura corporal (entre outros mecanismos).

Reparar feridas e lesidns.

Efectuar a defensa inmunoldxica (gldbulos brancos).

Transportar osixeno dende os alvéolos pulmonares ata os tecidos e didxido de carbono dende

os tecidos ata os alvéolos pulmonares.

Transportar nutrientes dende o intestino e outros érganos de reserva ata os tecidos.

Transportar sinais quimicas, as hormonas, dende as glandulas enddcrinas ata os tecidos diana.

Transportar substancias de refugallo dende os tecidos ata os érganos excretores.



2.2.- OS VASOS SANGUINEOS

Os vasos sanguineos constitlen un sistema de tubos por onde circula o sangue a través do corpo.

Existen 3 tipos de tubos sanguineos: arterias, veas e capilares:

Arterias

Veas

Capilares

Paredes grosas
e elasticas

Vélvula

Paredes mais delgadas e
menos eldsticas que as
das arterias

Paredes moi
delgadas

- Transportan o sangue do corazén
aos tecidos.

- Presenta paredes grosas e
eladsticas, con una capa de
musculatura con grosor
considerable.

- Ramificanse dando lugar a

arteriolas.

- Transportan o sangue dos tecidos
ao corazon.

- Tefien unha parede mais fina cas
arterias e presenta valvulas que
evitan o retroceso do sangue.

- Ramificanse dando lugar a
vénulas.

- A través dos capilares Unense as
arteriolas e as vénulas.

- Estdn compostos dunha capa de
células que se denomina
endotelio, o cal compdn tamén a
capa mais interna de venas e
arterias.

- Son de tamafio microscopico e
as paredes son moi delgadas, para
facilitar o intercambio de
substancias cos tecidos.

Ao percorrer o interior dos vasos, o sangue exerce unha forza contra as paredes dos mesmos.

A forza que exerce o sangue por unidade de superficie (F/S) denominaselle presién sanguinea. A

presién arterial € moi superior a presidn das veas ou dos capilares.

La presion arterial mide la fuerza que
se aplica a las paredes arteriales

2.3.- 0 CORAZON

|
Aorta

FADAM.

Arterias  Arteriolas Capilares Vénulas

Distribucién de presién y volumen en la circulacién

sistémica

EmmHg
B %Vol

L.

Venas Vena cava

O corazén é un organo musculoso situado na parte central esquerda do tdrax, entre os pulmoéns,

e ten o tamafio dun pufio. E o0 érgano encargado de propulsar o sangue a través das arterias, e



asegurar asi a circulacién sanguinea. Na sua parede atopamos 3 capas, de mais externa a mais

interna estas son:

e Pericardio: capa mais externa, composta a sua vez por

unha capa madis interna (pericardio visceral ou
epicardio) e unha mais externa (pericardio parietal).
Entre ambas atopamos un espazo cheo de liquido (a
cavidade pericardica) denominado liquido pericérdico.
A sua funcidn é evitar rozamentos e amortiguar certos
golpes.

e Miocardio: e a porcion central e principal do corazén.
Tratase dunha grosa capa de tecido muscular cardiaco
gue se contrae involuntariamente. Permite a apertura
e o peche das cavidades internas, e polo tanto a
propulsién e recepcion do sangue.

° Endocardio: tratase da capa madis interna,

Pericardio
parietal Pericardio
visceral

(epicardio)

Miocardio

Endocardio “" Cavidad

pericardica

recubre as paredes das cdmaras internas e é continua co endotelio dos vasos.

En canto a anatomia do drgano, o corazén dividese en duas metades, esquerda e dereita, separadas

por un tabique interventricular. Cada unha desas metades esta dividida en 2 cdmaras, unha superior

(auricula) e unha inferior (ventriculo). A funcién de cada cavidade seria as seguintes:

® Auricula dereita: recibe o sangue desosixenado do corpo a través das veas cava inferior e

superior. Conéctase co ventriculo dereito a través da valvula tricuspide.

e Ventriculo dereito: recibe o sangue da auricula dereita e propulsao a través da arteria

pulmonar, atravesando a valvula semilunar pulmonar.

e Auriculaesquerda: recibe o sangue osixenado dende os pulmdns a través das veas pulmonares.

Conéctase co ventriculo esquerdo a través da valvula mitral (tamén se chama bicuspide).

e Ventriculo esquerdo: recibe o sangue da auricula esquerda e propulsao a través da arteria

aorta, atravesando a valvula semilunar aértica.

As valvulas cardiacas son membrana que conectan distintas partes do corazén e aseguran a

unidireccionalidade do fluxo cardiaco; é dicir, aseguran que o sangue circula nunha soa direccién e non

retrocede cara onde non lle corresponde.

vena cava supenor ————
arteria pulmonar ___—
derecha

venas pulmonares ___—
derechas

valvula pulmonar semilunar —
auricula derecha —
valvula tricaspide —

ventriculo derecho =

vena cava inferior =~ f

— arteria aorta

- arteria pulmonar izquierda

——— venas pulmonares izquierdas

——— auricula izquierda
——— vilvula adrtica semilunar

—- vélvula bicaspide

; ‘ : ——— &pex cardiaco
£ " T T aorta descendente

tabique interventricular

——— ventriculo izquierdo



2.3.1- O LATEXO CARDIACO

A funcién do corazén é bombear o sangue aos tecidos do corpo, e para que esta leve a cabo da
forma mais eficaz e eficiente posible, as sias catro cdmaras e as suas catro valvulas deben actuar dunha
maneira altamente sincronizada. Para iso, a contraccidén e a relaxacion muscular do miocardio nas
auriculas e nos ventriculos, ou o que é o mesmo, a sistole e a diastole auricular e ventricular, deben
seguir unha secuencia cofiecida como ciclo cardiaco. Este ciclo ten unha duracién de 0,8 s.

Un ciclo cardiaco contén todos os acontecementos necesarios para que se produza un latexo
completo do corazdn, incluindo unha sistole de ambas as auriculas e de ambos os ventriculos. O sangue
flie de maneira unidireccional no corazén por ddas causas:

1.- Mdvese desde a zona con mais presidn 4 zona con menor presion, por tanto, ao contraerse as
auriculas, pasa a ventriculos, que estan relaxados.

2.- O peche das valvulas auriculoventriculares (é dicir, a tricispide e a mitral) evita un refluxo
sanguineo desde os ventriculos as auriculas. Asi, cando se contraen os ventriculos, o sangue é enviado
cara 3s arterias, lugares con menor presion, e posteriormente, cando se volven relaxar os ventriculos,
as valvulas semilunares detefien o retroceso de sangue cara a estes.

Nun ciclo cardiaco pédense identificar os sons cardiacos (lub-dup) asociados ao peche das valvulas.

- O primeiro son, “lub” coincide co peche das valvulas auriculoventriculares.
- O segundo, “dup”, corresponde ao peche das valvulas semilunares.

Como en todas as fibras musculares estriadas, a conducién eléctrica regula a contraccién dos
miocitos. Con todo, o miocardio posue caracteristicas especificas que o fan Unico, porque a diferenza
dos musculos estriados esqueléticos, pode contraerse e relaxarse sen unha estimulacién directa do
sistema nervioso. O ciclo cardiaco esta controlado por unha serie de impulsos eléctricos que seguen
un ciclo determinado. A continuacion explicase de maneira resumida como funciona:

Nodo atrioventricular

1. Estimulo eléctrico no nodo sinoauricular (NSA): O
latexo comeza no nodo sinoauricular (NSA), situado na Nodo sinusal

Haz de His

Rama
> izquierda del
""-.‘\ haz de his

” & m Fasciculo
AN T anterior
) )] izquierdo

Fasciculo posterior
izquierdo

parte superior da auricula dereita. Este nodo actia como
0 marcapasos natural do corazén. O NSA xera un impulso

eléctrico que se propaga polas auriculas, facendo que se
contraian e empurren o sangue cara aos ventriculos. Isto
é a sistole auricular.

Rama derecha
2. Transmision ao nodo auriculoventricular (NAV): O del haz de his
impulso eléctrico chega ao nodo auriculoventricular Hlbtezide Rukinle
(NAV), que estd na zona entre as auriculas e os
ventriculos. Este percorrido ocorre de maneira “lenta”, de modo que as auriculas terminen de

contraerse antes de que os ventriculos o fagan.

3. Propagacion polo Feixe de His e as fibras de Purkinje: Despois do NAV, o impulso eléctrico viaxa
polo Feixe de His, que se divide en duas ramas, e logo polas fibras de Purkinje que chegan aos
ventriculos. Isto provoca a contraccidon dos ventriculos (sistole ventricular), o que impulsa a sangue
cara 4 arteria pulmonar (dende o ventriculo dereito) e cara 4 aorta (dende o ventriculo esquerdo).



4. Relaxacion e recomezo do ciclo: Despois da contraccién, o corazén reldxase por completo
(auriculas e ventriculos) para encherse de sangue de novo e empezar o ciclo outra vez. Isto é a
didstole auricular e ventricular.

Este ciclo de contraccidn e relaxacidén do corazén repitese de maneira constante, marcando o ritmo
do latexo cardiaco. Ainda que o nodo sinoauricular é capaz de xerar impulsos nerviosos de maneira
auténoma, o sistema nervioso pode influir no ritmo con que inicia a contracciéon cardiaca. Desta
maneira, o ciclo cardiaco pode verse modificado en resposta a estimulos, como o estrés e o exercicio.

2.4.- A CIRCULACION SANGUINEA

A circulacion sanguinea na especie humana é pechada, completa e dobre:

Pechada: o sangue circula polo interior dos vasos sanguineos e do corazén, nunca sae deles.

e Completa: o sangue osixenado nunca se mestura co sangue desosixenado, posto que a metade
dereita e esquerda do corazén atdpanse totalmente separadas.

e Dobre: ao realizar o circuito completo, o sangue pasa 2 veces polo corazén. Deste xeito
teriamos un circuito dobre no que podemos distinguir duas circulaciéns: circulacion menor ou
pulmonar e circulacién maior ou sistémica.

-
Pulmones
Venas 55
oc Arteria
n Imonar
pulmonares s g< pulmonar Vena pulmona
i 235
Arteria Ga
pulmonar Arteria
aorta » Vana Giva Arteria aorta
Arteria carétide
Venas cavas Cabeza —
Vena xugular Higado

Vena hepatica Arteria hepética

Vena porta hepética
Arteria mesentérica

Estémago,

Circulacién
sistémica
A

Ibestino [ Sangre oxigenada

Vena renal
Arteria renal | [l Sangre desoxigenada

Rifiones ;
E Intercambio gaseoso

Tronco,

extremidades

3.- O SISTEMA LINFATICO E O LiQUIDO INTERSTICIAL

O sistema linfatico é un conxunto de tubos e érganos percorridos por un liquido de consistencia
similar ao plasma sanguineo denominado linfa. Ao longo do sistema linfatico atopamos unha serie de
engrosamentos e érganos que cumpren diversas funciéns:



Linfa. Es un liquido transparente de

composicién similar al plasma sanguineo,

pero con mayor proporcién de lipidos y
menor de proteinas. Las Unicas células
que presenta son glébulos blancos.

Organos linfoides. Son masas
celulares situadas en distintas
zonas, que participan en el sistema
de defensa inmunitario a través de
unas células llamadas linfocitos.

Vélvula cerrada

Ganglios linfaticos.

Son ensanchamientos

de los vasos linfaticos
distribuidos principalmente
en las axilas, el cuello y

las ingles. Filtran la linfa

de sustancias extrafias

0 agentes patoégenos,

y almacenan gldbulos
blancos.

Vélvula abierta

Sentido del flujo

Vasos linfaticos. Son los conductos por los que
y circula la linfa. Como las venas, tienen vélvulas
Arteria R "3
que impiden el retroceso de este liquido.

Los de menor diametro se denominan capilares

linfaticos y recogen el liquido intersticial.

Sistema linfatico

Amigdala
Ganglios linfaticos cervicales

=~—Médula 6sea roja
AN
Conducto toracico ‘ i
il
+—Ganglios linfaticos
i) inguinales

Vena subclava
Timo
Ganglios linfaticos axilare

Bazo

Apéndice

Ganglios linfaticos
popliteos

lfeder),

O intercambio de substancias entre o aparato circulatorio e as células non ten lugar de xeito directo.

Entre os capilares e as células existe un medio liquido denominado liquido intersticial (fixate na

primeira imaxe do tema). Neste plasma, os capilares verten nutrientes, osixeno, hormonas... e toman

del os refugallos que producen as células. O sistema linfatico é o encargado principal de regular o
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volume e a composicidn deste plasma. O liquido que circula polo sistema linfatico denominase linfa.

Por outra banda, cando no intestino se absorben cantidades elevadas de graxas estas non poden
ser transportadas no sangue, xa que ao non ser solubles na auga, estas espesarian o sangue e
dificultarian o seu transporte. Por esta razén, o transporte de graxas ten lugar a través da linfa do
sistema linfatico, reducindo asi a carga de transporte no sangue.

Ademais, no sistema linfatico atopamos unha gran cantidade de gldbulos brancos ou leucocitos.
Neste sistema é onde ten lugar o desenvolvemento de boa parte dos glébulos brancos (concretamente
nos organos linfoides) e ten lugar o contacto das células defensoras (que son os glébulos brancos) cos
patoxenos (microorganismos que producen as enfermidades infecciosas).

En resumo, as funcions do sistema linfatico péddense resumir en 3:

e Drenaxe do liquido intersticial.
e Transporte de graxas.
e Participacion na fabricacidn, maduracién, e mobilizacion dos glébulos brancos.

4.- ENFERMIDADES DO APARATO CIRCULATORIO

As enfermidades do sistema sanguineo pddense agrupar en dous tipos segundo a compofiente
afectada: enfermidades cardiovasculares (afectan aos vasos sanguineos e o corazén) e enfermidades
hematoldxicas (afectan ao sangue):

4.1.- ENFERMIDADES CARDIOVASCULARES

- Arteriosclerose:  obstrucion do  fluxo
sanguineo normalmente producida pola
acumulacién de graxas e colesterol na cara
interna dos vasos que forman as
denominadas placas de ateroma.

- Hipertensidon: os valores normais de presién

arterial son de 120/80 mmHg (valores da

presiéon durante a sistole e durante a diastole

respectivamente) cando estes valores son significativamente altos (135/90 ou maiores) falamos
de hipertensién arterial. A hipertensién arterial débese a un endurecemento nas paredes das
arterias, o cal pode causar enfermidades como insuficiencia renal ou derrames. Este
endurecemento additase deber a un exceso de sodio na dieta (procedente do sal, provoca
excesiva retencion de liquidos por efecto osmético).

- Trombose e embolia: un trombo é unha pequena masa de sangue coagulada que circula polo
sangue; cando este trombo obstride parcialmente un vaso falamos dunha trombose, cando a
obstrucidn é total falamos dunha embolia.

- Infarto: uninfarto é, en resumidas contas, a falta de achega de osixeno a un érgano ou tecido,
o cal produce o seu mal funcionamento ou directamente a stia necrose (morte). Un infarto soe
deberse 4 obstrucion dun vaso que leva o sangue a un tecido, normalmente por un trombo. Un
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dos mais perigosos é o infarto de miocardio, que consiste na obstrucién das arterias coronarias
(aquelas que levan o sangue ao miocardio); un infarto de miocardio pode ocasionar un paro no
ciclo cardiaco.

- Ictus ou infarto cerebral: consiste no cese de circulacion sanguinea ao cerebro, é dicir, poderia
considerarse un infarto cerebral. Existen dous grandes tipos de ictus cerebral: o ictus
hemorraxico (producido por unha rotura dun vaso, habitual tras un traumatismo) ou ictus
isquémico (producido por un trombo). En calquera caso, un ictus pode desembocar en dano
cerebral adquirido, un trastorno que afecta a multiples funciéns cerebrais; moi habitual tras un
forte traumatismo (impacto).

- Taquicardia e bradicardia: tratase dunha aceleracién (taquicardia) ou deceleracién
(bradicardia) repentina do ritmo cardiaco. De xeito xenérico, o cambio brusco no ritmo cardiaco
denominase arritmia.

4.2.- ENFERMIDADES HEMATOLOXICAS

- Hemofilia: tratase dunha enfermidade xenética que se caracteriza pola deficiencia na
coagulacion sanguinea; o que convirte calquera hemorraxia nun problema severo.

- Anemia: enfermidade que implica a complicacién no transporte de osixeno en sangue por
deficiencia de hemoglobina, a proteina dos glébulos vermellos que permite o transporte de
osixeno. As causas son variadas, unha das mais frecuentes é o déficit de ferro.

- Leucemia: tratase dun cancro que afecta a medula ésea, lugar onde se fabrican as células
sanguineas. Este tipo de cancro provoca que se descontrole a producion de glébulos brancos
inmaduros ou anormais en sangue, aumentando moito a sda concentracion por niveis moi
superiores aos normais e afectado a fabricacién de células sas. A leucemia representa mais do
50% dos cancros infantis.



