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ANATOMIA Y
FISIOLOGIA DEL
CUERPO HUMANO



DEL CUER
HUMANGQ!

El cuerpo humano se divide topograficamente en
tres partes:

® Cabeza.
* Tronco.
e Extremidades.

El tronco es la parte mas ancha del cuerpo y contie-
ne érganos y visceras muy importantes y delicados que
componen el aparato respiratorio, digestivo, reproduc-
tor, renal y sistema circulatorio.

SISTEMA CIRCULATORIO

La sangre es el fluido que
circula por todo el organis-
mo a través del sistema cir-
culatorio, formado por el
corazoén y los vasos sangui-
neos. La sangre describe
dos circuitos complemen-
tarios. En la circulacién
pulmonar o circulacién
menor la sangre va del co-
razon a los pulmones, don-
de se carga con oxigeno y
descarga el dioxido de car-
bono.

En la circulacién general o mayor, la sangre da la vuelta
a todo el cuerpo antes de retornar al corazén.

Los vasos sanguineos (arterias, capilares y venas) son
conductos musculares eldsticos que distribuyen y reco-
gen la sangre de todos los rincones del cuerpo.

El corazon late unas setenta veces por minuto y bom-
bea todos los dias unos 10.000 litros de sangre.

CORAZON

Es un érgano hueco y musculoso del tamafo aproxi-
mado de un pufio, rodeado por el pericardio. Situado
entre los pulmones, dividido en cuatro cavidades: dos
auriculas y dos ventriculos. Entre la auricula y el ventri-
culo derecho hay una vélvula llamada tricispide. Entre
aurfcula y ventriculo izquierdo esté la valvula mitral. Las
gruesas paredes del corazén forman el miocardio.




LAS ARTERIAS

Son vasos gruesos Yy elasticos que nacen en los ventri-
culos, aportan sangre a los 6rganos del cuerpo y por
ellas circula la sangre a presion debido a la elasticidad
de las paredes.

Del corazén salen dos arterias principales:

e Arteria Pulmonar que sale del ventriculo derecho
y lleva la sangre a los pulmones.

e Arteria Aorta sale del ventriculo izquierdo y se ra-
mifica, llevando la sangre al resto del cuerpo.

Arbol arterial

LOS CAPILARES

Son vasos sumamente estrechos en los que se dividen
las arterias y que penetran por todos los 6rganos del
cuerpo vy al unirse de nuevo forman las venas.

LAS VENAS

Son vasos de paredes delgadas y poco elasticas que re-
cogen la sangre y la devuelven al corazén. Desembocan
en las aurfculas.

En la auricula derecha desembocan:

¢ La cava superior, formada por las yugulares, que
vienen de la cabeza y las venas subclavias, que pro-
ceden de los miembros superiores.
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¢ La cava inferior a la que van las lliacas, que vienen
de las piernas, las renales de los rifiones, y la supra-
hepética del higado.

FUNCIONAMIENTO DEL CORAZON

El corazén tiene dos movimientos:

Uno de contraccion llamado sistole y otro de dilatacion
llamado diastole. Pero la sistole y la didstole no se rea-
lizan a la vez en todo el corazén. Se distinguen tres
tiempos:

* Sistole auricular: se contraen las auriculas y la
sangre pasa a los ventriculos terminando de llenar-
los.

¢ Sistole ventricular: los ventriculos se contraen y
la sangre, que no puede volver a las auriculas por
haberse cerrado las valvulas mitral y tricispide, sale
por las arterias pulmonares y aorta. Estas también
tienen sus vélvulas, que evitan el reflujo de la san-
gre.

e Diastole general: Las auriculas y los ventriculos se
dilatan y la sangre entra de nuevo a las auriculas.

Los golpes que se producen en la contraccion de los
ventriculos originan los latidos, que en el ser humano
oscilan entre 70 y 80 latidos por minuto.

SISTEMA RESPIRATORIO

La respiracion es un proceso involuntario y automatico,
en que se extrae el oxigeno del aire inspirado y se expul-
san los gases de desecho con el aire espirado.

El aire se inhala por la nariz, donde se calienta y hume-
dece. Luego, pasa a la faringe, sigue por la laringe y
penetra en la traquea.












































































































































































































































































































































































































































































Tras el reconocimiento precoz de la parada cardiorrespi-
ratoria (inconsciente, no respira, no tiene pulso), se han
establecido 5 eslabones imprescindibles para mejorar la
supervivencia:

1. Seguridad en la escena.

2. Activacion inmediata de los servicios médicos de
Urgencias.

3. R.C.P basica precoz.
4, Desfibrilacién precoz.

5. Atencién cardiaca avanzada precoz.

Cadena de supervivencia

Algunos estudios muestran que el eslabédn mas critico
de la cadena es la desfibrilacion.

La R.C.P puede multiplicar por dos la probabilidad de
supervivencia si se inicia antes de la desfibrilacion, aun-
que no restablece el ritmo normal.

4. JUSTIFICACION DE LA
DESFIBRILACION PRECOZ

e E| ritmo inicial mas frecuente durante una para-
da cardiaca subita en un paciente adulto es la FV
(85%).

e El Gnico tratamiento efectivo para la FV es la desfi-
brilacion eléctrica.

e E|l tiempo medio de respuesta de un equipo de
emergencias con desfibrilador oscila entre 7-12 mi-
nutos.

e |a probabilidad de éxito de una desfibrilacion dis-
minuye rapidamente a medida que pasa el tiempo.
La FV sin tratamiento, se convierte en asistolia en
pocos minutos (50% en 5 min.).

e |a probabilidad de supervivencia disminuye rapida-
mente al retrasar la desfibrilacién (5-10%/por cada
minuto que transcurre).

e El cerebro vive de 6 a 8 minutos sin oxigeno.

e La R.C.P no reinicia la actividad cardiaca.
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e La FV reanimada con éxito mediante desfibrilacién
precoz presenta baja tasa de secuelas neuroldgicas

El factor mas importante para revertir un FV y mejorar
la supervivencia en las PCR debidas a esta arritmia, es la
desfibrilacion precoz.

5. DESFIBRILADORES EXTERNOS
AUTOMATICOS

Funcion

e Analisis automatico del ritmo cardiaco de un pa-
clente en parada cardiorrespiratoria; si detecta
ritmo desfibrilable, carga la energia precisa y reco-
mienda desfibrilar.

Partes

e Electrodos adhesivos (registran ritmo y descargan
chogue) y cables.

e Bateria.

e Dispositivo DEA. (ON/OFF, botén de CHOQUE, sis-
tema registro ECG y voz, indicador estado baterfa,
microprocesador, filtros, pantalla LCD, altavoz, |u-
gar conexion electrodos).

Conocimientos que exige su uso
* Reconocer una parada cardfaca.

e Conectar correctamente el dispositivo.

e Seguir protocolo de R.C.P-basica con disponibilidad
de DEA.

<)
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