Sistema CardioVascular
Este sistema tiene como funcion principal llevar los nutrientes a los diversos tejidos que forman nuestra economia, entre otras funciones estan las de llevar ciertas sustancias (hormonas)que regulan mecanismos importantes en algunos organos, en ella podemos encontrar celulas meramente defensivas como son los linfocitos, monocitos (dan origen al macrofago), etc. Este sistema requiere esencialmente de una sustancia liquida, la cual pueda llegar a todas las regiones de nuestro cuerpo, la sangre (linfa tambien), y para llegar a estas partes se necesitan conductos, los vasos (arterias, venas, capilares y vasos linfaticos) y por ultimo, un organo que impulse la sangre a traves de los vasos, el corazon

SANGRE

Sustancia liquida ligeramente alcalina (pH 7,4), es viscosa y de color rojo. Este liquido constituye cerca del 7% del peso corporal, en un adulto su volumen es de alrededor de los 5 litros. La sangre es un tejido conectivo especializado (Garner 195-1,6), y mediante un hematocrito* podemos saber que:
Composicion de la sangre:

· Plasma : esta en un 54 % de la sangre, y en ella encontramos:

· Agua: en un 90% del plasma

· Solidos: en un 10% del plasma, y en entre estos encontramos:

a) Proteinas: en un 80% de los solidos, entre ellas:

1. Albumina ( mantiene la presion osmotica

2. Globulina  

3. Fibrinogenos ( proteina del complemento

4. protrombina

· Celulas: en 46% de la sangre, entre ellas encontramos

· Eritrocitos: en un 45% de la sangre

· Leucocitos: en un 1% de la sangre

Suero: liquido de la sangre una vez coagulada ( posee menos elementos proteinicos como el fibrinogeno)

*Hematocrito: examen a la sangre, por el cual se puede determinar la proporcion entre los diversos componentes de la sangre ( plasma, leucocitos y eritrocitos). Este se basa en la centrifugacion para separar los elementos que se ubicaran en distintas posiciónes de un tubo de ensayo, según su peso.
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Plasma sanguineo

54%
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Mediante un frotis podemos ver celulas sanguineas, este consiste en un extendido de una gota de sangre que se tiñe con colorantes acidos y basicos.





Elementos Figurados: son aquellos que estan en la sangre, entre ellos podemos encontrar a:

· Globulos rojos o eritrocitos.

· Plaquetas.

· Globulos blancos o leucocitos

Estos ultimos usan la sangre como un medio de transporte, ya que su destino final es llegar a los tejidos conectivos infectados.

Hematies, erotrocitos o globulos rojos

Son elementos sanguineos a nucleados, siendo en un principio nucleados, nacen de la medula osea roja. Son discos biconcavos, de cerca de 7,5 mircones de largo, su parte periferica es obscura y mas gruesa (2 micrones), mientras que su parte central es mas clara y delgada (1 micron), posee un grosor promedio de 1,5 micones. Algunos pueden conservar parte de su nucleo, a estos se les llama reticulocitos, y son del 0,5% nada mas.

Son deformables y elasticos y tienen una vida media de 120 dias para ser destruidos en el bazo. En un medio hipertonico, se arrugan y se les llama crenocitos, en cambio en un medio hipotonico, saldra hemoglobina y habra hemolisis.
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Nace como una celula nucleada , y a medida que  madura va perdiendo sus organelos y su núcleo, reemplazandolos por una sustancia densa, granulosa, la hemoglobina.

Composición 

· 63% Agua

· 33% Hemoglobina (96% globina, 4% grupo hemo a base de Fe)

Esqueleto de la membrana.: esta dada por proteinas especiales que se pegan a la membrana plasmatica, y le dan su capacidad de estirarse y deformarse.

· Ankilina ( se une a proteinas de membrana

· Espectina ( forma una red

· Actina ( da distencion al eritrocito

Terminos relacionados con Eritrocitos

Poiquilocitosis: cuando los globulos rojos cambian su forma.

Aminocitosis: cuando cambian su tamaño (grandes=macrocitos; chicos=microcitos).

Anemia: capacidad disminuida de transportar O², no obligatoriamente por bajo n° de eritrocitos.

Policistemia: acumulación de eritrocitos

Eritrocitos en un hombre: 5 x 10exp 6 en cada mm³, en la mujer alrededor de 4,5 x 10exp 6 en cada mm³. Las plaquetas de 2-3 x 10exp 5 en cada mm³. Los leucocitos entre 6-9 x 10exp 6 en cada mm³.

Plaquetas.
Son corpusculos pequeños de entre 2-3 µm de diametro, sin núcleo ni color, son redondos u ovales y biconvexos. Tienen una vida media de 8 a 11  dias en la que deben detener hemorragias e intervenir en la coagulacion.

Megacariocito: es una celula que forma las plaquetas por medio de invaginaciones en su citoplasma. El megacariocito deriva de la medula osea roja , es una celua grande con un nucleo multilobulado.







Plaqueta en formacion
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Megacariocito

Formación de una plaqueta desde un megacariocito, y composición de la plaqueta.

Las plaquetas presentan dos zonas claramente identificables: una zona central mas teñida, el granulomero donde presenta proteinas especificas para la coagulacion, y otra mas clara periferica, el hialomero con distintos tubos que forman su esqueleto.

El granulomero posee algunas sustancias para la coagulación, mitocondrias y glucogeno, mientras que en el hialomero podemos encontrar microtubulos que mantienen la forma de la “porcion celular”, al igual que actina y miosina para la contracción de la plaqueta.

Coagulación: proceso por el cual plaquetas, sangre y endotelios dañados detienen una hemorragia. Por medio de los siguentes pasos:

1.- Tapon plaquetario, las plaquetas se agrupan entre ellas en el sitio injuriado, en un principio es blanco. (a este nivel actua la trombopondina de las plaquetas).

2.- Promocion de la coagulación: Los tejidos dañados junto con las plaquetas liberan tromboplastina, esta se une a la protrombina del plasma para formar trombina. Esta ultima se une al fibrinogeno del plasma para formar fibrina que se dispone como red sosteniendo tambien algunas celulas sanguineas deteniendo asi la hemorragia.

3.- Retraccion del coagulo: por medio de la actina y miosina de las plaquetas.

Las plaquetas las podemos encontrar entre 200 a 300 mil por mm³.

Leucocitos: son las celulas encargadas de la defensa del organismo su vida media es relativa y los podemos encontrar en una cantidad de 6 a 9 mil por mm³ ya que estas usan la sangre solo como medio de paso. Cuando hay una baja cantidad de ellos se dice hay leucopenio, y un aumento es leucocitosis. Estos se pueden dividir en:

· Granulocitos: poseen granulos especificos y por lo general presentan núcleos multilobulados y se les llama polimorfonucleares,especialmente el neutrofilo. Entre ellos encontramos:

· Neutrofilos

· Eosinofilos

· Basofilos

· Agranulocitos: no poseen mas que los granulos comunes, tambien se les llama azurofilos pues se tiñen con azures (azul de metileno oxidado).  Por lo general tienen un núcleo simpe por lo que se les llama mononucleados, y son:

· Linfocitos

· Monocitos





Hemograma de Schilling
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Porcentaje del Total

Neutrofilos





55-65%

Eosinofilo





2-4%

Basofilo






0-1%

Monocito






4-8%

Linfocito






20-25%

Mielocito¹





0%

Metalocito²





0-1%

Baciliforme³





3-5%

¹ Es la celula inmadura de un neutrofilo, es la mas inmadura.

² Es un poco menos inmadura que el ¹.

³ Esta celula esta casi segmentada.

A mayor cantidad de granulos especificos, mas madura es la celula.

	Granulaciones Especificas
	Granulaciones Inespecificas

	Son mas pequeñas
	Son mas grandes

	Estan en un 80%
	Estan en un 20%

	Son bacteriostaticas y bactericidas (matan e impiden su aparicion)
	Se tiñen mas y son lisosomas como fosfatasa alcalina, enzimas hidroliticas.


Granulos terciarios: como la gelatinasa y catersina, actuan sobre la membrana celular de los antigenos

Neutrofilo

Mide alrededor de 7 a 8 µm de diametro, se forman de la medula osea de una linea especial, su vida media es de alrededor de una semana aprox. Son la primera linea defensiva, al reaccionar con una bacteria produce pus. El neutrofilo va madurando a medida que se va segmentando su núcleo. Muchos de estos se pegan a la pared de algunos vasos sanguineos formando los denominados neutrofilos marginales.

Presentan un núcleo multilobulado, en el caso de la mujer este presenta una prolongación en su núcleo en forma de palillo de tambor, solo se presenta en las mujeres, y se llama Cuerpo de Barr. Tienen la capacidad de pasar entre los vasos por medio de moléculas que se unen al capilar, diapedesis. Ademas posee un movimiento llamado ameboibismo, posee actina en su esqueleto. Y es atraido por gradiente quimica hacia las bacterias por quimiotaxis y fagocita a la bacteria.










Proceso de maduracion de 










un neutrofilo.
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Metalocito
Baciliforme
Neutrofilo

endotelio


antigeno           fagosoma


pseudopodios




Diapedesis



Fagocitosis


Ameboibismo

Eosinofilo

Mide entre 9-12 µm de diametro, tiene una vida media de 8 a 12 dias en el tej conectivo, presenta un nucleo bilobulado. (en raton es un anillo) Posee una funcion mas bien especifica contra parasitos, los fagocita. Pueden secretar histaminasa, y son atraidos por basofilos e histiocitos. Sus granulos especificos son voluminosos, refringentes con un cristal en el centro. Ejemplo: peroxidasa (agua oxigenada). Se les puede encontrar en pulmones, intestino, dermis y genitales externos.


Su citoplasma es bastante denso por los granulos que presenta.

Aumentan en enfermedades alergicas y parasitarias. Inhiben la histamina producida por el mastocito y basofilo, ademas poseen la capacidad de fagocitar al complejo antigeno anticuerpo, asi como tambien puede expelerles sus granulaciones a los antigenos.

Basofilo

Miden 10 µm en frotis, poseen granulos de heparina que le da metacromacia e histamina que tapan su nucleo, que es irregular y se puede presentar en forma de U, J o S. Sus granulos especificos son grandes y muy oscuros, llegando a enmascarar al nucleo. Esta celula es muy similar al mastocito, sin embargo derivan de distintas zonas. Presenta entre sus granulos tambien al factor que atrae eosinofilos y neutrofilos. Sus demas granulos especificos son como los del neutrofilo. Su funcion es la misma que la celula cebada, tambien presenta hipersensibilidad retardada.






Monocito

En frotis llegan a medir hasta 20 µm, en sangre 12 µm, tienen la capacidad de diferenciarse a macrofagos, poseen un nucleo ovoide arriñonado, y citoplasma azul-grisaceo. En el tej conectivo son muy moviles su funcion es deshacerse del complejo antigeno-anticuerpo. Su vida ½ es de 2 a 3 dias en la sangre, mientras que en un conectivo pueden durar meses. El núcleo presenta la cromatina en grumos claros y oscuros. Los granulos son lisosomas con fosfatasa acida y peroxidasa acida. Son muy moviles por emitir pseudopodios. El macrofago ingiere los restos celulares.

monocito

Linfocito

Son celulas mononucleares involucradas en la respuesta inmunológica. Pueden ser grandes, medianos y pequeños que son generalmente los mas numerosos, entre 7-12 µm, los medianos y grandes son los linfocitos en proceso de maduracion. Se dividen en dos tipos: los linfocitos T y los linfocitos B.

El tipo B da origen a plasmocitos, se dice da una respuesta humoral (globulinas).

El tipo T actua directamente sobre la bacteria, su respuesta es celular. Entre ellos existen:

T killer ( T citotoxico ( actua sobre el antigeno, matandolo.

T helper ( ayuda al T citotoxico o al B.
T cooperadoras

T supresor ( inhibe al T killer o al B

Respuesta Inmunologica

Frente a un antigeno el linfocito aumenta de tamaño y pasa a ser un linfoblasto. Luego de haber formado el complejo antigeno-anticuerpo, se divide este formando linfocitos que se convertiran en las celulas efectoras (T killer o plasmocitos) y ademas un tipo celular especial, otras celulas llamadas celulas memoria que almacenan datos sobre el microorganismo patogeno. Estas celulas memoria son un tipó especial de linfocito que ante al mismo antigeno produciran una respuesta secundaria que es mas brusca y en mayor cantidad. En el proceso de la respuesta inmunitaria  primaria, tambien participa el macrofago, ya que este capta, ingiere, procesa, divide y presenta el antigeno al linfocito.

El linfocito B posee inmunoglonulinas.

La vida media de un linfocito B en la sangre son semanas, de un T, son años. Estos migran entre sangre y tej conectivo.

El linfocito T se origina en el Timo, de la celula primitiva medular, el B, en aves se origina en la Bursa de la celula primitiva medular, en el hombre se origina de la misma medula.

Todos los elementos figurados se originan de una celula comun en la medula osea roja.





Linfocito B


Plasmocito

	Vaso
	Diámetro
	Presion

	arteria elastica  (A.E.)
	0,7-3 cms
	100 mm Hg

	arteria muscular (A.M.)
	2-6 mm
	90 mm Hg

	Arteriola (At)
	2 mm-30 µm
	60 mm Hg

	Capilar (Cap)
	7-9 µm
	30 mm Hg

	Venula  (Vnl)
	15-20 µm
	20 mm Hg

	vena mediano calibre (V.M.)
	2-9 mm
	15 mm Hg

	vena grueso calibre (V.G.)
	>1 cm
	10 mm Hg

	Capilar linfatico (C.L.)
	15-100 µm
	3 mm Hg

	vaso colector (V.C.)
	> = 0,2 mm
	3 mm Hg
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Capas de la pared de los vasos

	Capa Intima
	Capa Media
	Capa Adventicia

	Posee un endotelio (epitelio plano simple)este impide trombos en el sitema cardiovascular, esta en contacto con el lumen y puede secretar Factor de Von willebrand (coagulación), bajo ella descansa una membrana basal sobre un subendotelio de tej conj laxo con algunos miocitos, fibras colagenas y elasticas en sentio longitudinal por ultimo una membrana o lamina elastica interna.
	Posee fibras musculares lisas en sentido helicoidal o pericitos en vasos pequeños, membranas elasticas, fibras elasticas y de colageno III y una lamina o membrana elastica externa que separa capa media de adventicia.
	Es la mas externa, de grosor variable, se continua con el tej conectivo laxo del ambiente que lo rodea, en ella pueden verse miocitos lisos, fibroblastos, colageno I y fibras elasticas longitudinales al vaso, en ella encontramos pequeños elementos para su irrigacion e inervacion nervo vasorum y vaso vasorum.


Arterias y Venas


Arteria





Vena

La pared de las arterias son mas gruesas y densas en comparación a las venas, que son laxas y al no tener sangre, se colapsan plegándose sobre ellas misma, no pasa en las arterias que estan hechas para soportar grandes presiones.

Arteria Elastica o de Conducción

Presentan una pared gruesa y resistente, que no guarda relacion con el lumen. Presenta:

Capa Intima:

· Endotelio

· Subendotelio: que es notorio pero delgado, fibroblastos, fibras colágenas y pocas elasticas

· Lamina elastica interna

Capa Media: es muy gruesa (la mas notoria)

· Membranas elasticas fenestradas unidas por fibras elasticas y colágenas (estas membranas aumentan con la edad)

· Fibras musculares lisas

Capa Adventicia

· Vasa vasorum que llegan hasta el tercio interno ya que no pueden resistir la presion del vaso.

· Nervo vasorum.

Arterias Musculares, de medio calibre o de Distribución

Distribuyen la sangre a distintas regiones, son vasos de paredes gruesas con sus tres capas bien notorias, siendo la capa media la mas desarrollada.

Capa Intima:

· Endotelio

· Subendotelio: conjuntivo muy delgado que a veces puede no existir, si llegara a poseer un gran grosor se deberia a patología.

· Lamina elastica interna: muy notoria

Capa Media:

· Fibras musculares lisas: en gran cantidad y dispuestas concentricamente al vaso.

· Fibras colágenas y elasticas entre los miocitos lisos (estos elementos fibrilares son secretados por el miocito liso, que al igual que el fibroblasto forma elementos de la MEC).

· Lamina elastica externa: menos notoria que la interna.

Capa Adventicia: se presenta igual a la de otros vasos, con fibras elasticas.

Union mioepitelial: union que ocurre entre celulas endoteliales y miocitos lisos.

Innervación de miocitos lisos: los axones llegan solo hasta los miocitos mas periféricos, el estimulo se propaga hacia los miocitos internos por medio de nexus.








Capa Intima


















Capa Media










Adventicia


Arteriolas

Llegan a medir hasta 12 micrones de diámetro, su funcion es disminuir la presion, es muy similar a la arteria mucular, pero en distinta proporcion.

Capa Intima:

· Endotelio

· Subendotelio

· Lamina elastica interna

Capa Media:

· Fibras musculares lisas circulares

Capa Adventicia:
- nervo y vasa vasorum

Arteriola precapilar: esta pierde su lamina elastica interna y conserva aunque sea una capa de músculo lisos.

Capilares

Son vasos de intercambio. Existen dos tipos de capilares, aquellos que conservan su diámetro y los que poseen un lumen totalmente irregular. Ademas los capilares pueden presentar fenestraciones. Los capilares presentan celulas con capacidad contráctil por fuera de su endotelio, esta celula se llama pericito, y se unen al endotelio por nexus, mientras comparten una basal. Estas celulas podrían diferenciarse a miocitos.







- Continuos: sin fenestraciones.



Calibrados: mantienen su lumen de 



un diametro constante.

- Fenestrados: agujereados.

Capilares 




- Discontinuo: con fenestraciones.



Sinusoide: no mantiene un lumen




constante.


- Fenestrado: agujereado.

pericito







Vesícula pinocitica







      
Diafragma

Capilares Calibrados

Estos capilares tienen un lumen regular, una basal que es continua rodeando al endotelio. Las celulas endoteliales presentan vesículas en su citoplasma, estas son vesículas pinociticas, y su funcion es transportar sustancias liquidas entre el endotelio y el lumen. Ademas podrían pasar ciertos gases ( O² y CO²) por difusión simple entre espacios intercelulares. Las uniones intercelulares endoteliales son estrechas (Fascias Ocluyentes). Los capilares calibrados continuos son muy selectivos, con uniones intercelulares que no dejan pasar sustancia alguna, con su basal continua y muy pocas vesículas pinociticas. Algunos pueden presentar fenestraciones para mayor intercambio, estas fenestracion no son uniones intercelulares del endotelio, sino agujeros en el citoplasma de las celulas endoteliales, estas fenestraciones a veces poseen resaltos de citoplasma en la fenestracion al que llamamos diafragma. Ademas podemos encontranos con pericitos. Entre sistema arterial y venoso encontraremos un sistema porta.

Ejemplos:

Capilar calibrado fenestrado con diafragma ( Intestino delgado

Capilar calibrado fenestrado sin diafragma ( Riñon

Capilar calibrado continuo ( Timo

Sistemas porta ( Riñon (Higado tambien con capilares sinusoides)

Capilares Sinusoides

Estos presentan un lumen irregular, su endotelio presenta grandes espacios intercelulares donde se ubican macrofagos. Su membrana basal es discontinua, ademas podemos encontrar fenestraciones diafragmaticas o adiafragmaticas junto con pericitos que rodean el endotelio, los macrofagos tambien estan presentes en este tipo de capilares sinusoides. Ejemplo: en el higado encontramos todo tipo de capilares sinusoides.


Macrofagos

Diafragma













Pericito

Venulas y Venas pequeñas

Las venulas son las venas post capilares miden entre 15 y 20 µm de diámetro. Presentan un endotelio con su basal respectiva, fibras colágenas longitudinales al vaso que rodean al endotelio, los pericitos por dentro de la basal y la basal. Estos vasos estan involucrados en el intercambio y entrega de celulas sanguíneas defensivas (por espacion intercelulares) a los intersticios. A medida que se engrosa el vaso los percitos dan paso a miocitos lisos.
Vena Mediana

Posee sus 3 capas correspondientes:

Capa Intima:

· Endotelio

· Subendotelio: con fibras colágenas y elasticas

· Lamina Elastica Interna: poco notoria

Capa Media: muy poco desarrollada

· Fibras musculares lisas muy laxas

Capa Adventicia: muy desarrollada

Estos vasos presentan válvulas: repliegues de capa intima con un resfuerzo de tejido conectivo denso en el centro.

Venas de Grueso Calibre

Son de mas de 1cm de ancho se dividen en dos tipos: las supracardiacas y las infracardiacas o propulsoras. Sus capas dependen de esta clasificacion, pero por lo general presentan una capa media poco desarrollada y poco notoria, con elementos circulares (musculares y fibrilares). La capa adventicia es la mas desarrollada. En el caso de la infracardiaca (cava inferior), su capa adventicia presenta gran cantidad de fibras musculares lisas para poder soportar la presion intramural, estas fibras musculares se presentan longitudinales al vaso en multiples grupos de fasciculos. Poseen ademas nervo y vasa vasorum que llegan hasta muy cerca del endotelio (la presion de esta vena es menor que la del vasa vasorum). En el caso de las supracardiacas, su adventicia presenta escazas o ninguna fibra muscular, aun asi en estas venas la adventicia sigue siendo la capa mas desarrollada.

Microcirculacion

Via preferencial: capilar que deriva de arteriola y llega directamente a la venula.

Esfínteres precapilares: fibras musculares lisas acumuladas en arteriolas se contraen para impedir el paso de sangre.

Metaarteriola: primera porcion de la via preferencial.

Anastomosis arterio-venosas: derivación de arteriola a venula sin pasar a capilar.

Glomus: tipo de anastomosis arteriovenosa





Tipos de Vasos en la microcirculacion

Vasos de resistencia: arteriolas y esfinteres precapilares.

Vasos de derivacion: vias preferencia y anastomosis arterio-venos (glomos).

Vasos de intercambio: capilares y venulas.

Vasos de capacitancia: venas pequeñas y venulas.

Vasos Linfáticos

· Capilar Linfático: diámetro 15 a 100 µm y una presion de entre 1 a 3 mm de Hg. Retornan liq tisular y proteinas.

· Vasos linfáticos:

· Vasos colectores o pequeños: su diámetro es de alrededor de 0,2 mm, y presion 1 a 3 mm de Hg.

· Grandes Vasos: Conducto Toráxico



Desembocan en el cuello o aorta.

  Gran vena Linfática


En su trayecto los vasos linfático pasan por linfonodos.

Capilares

Poseen celulas endoteliales muy delgadas, presentan un lumen grande. La presion es estos vasos es muy baja  (1-3 mm de Hg), la membrana basal es discontinua o esta ausente y uniones intercelulares abiertas.

Por lo general presentan válvulas para que no se devuelva la linfa. Ademas poseen filamentos que llegan a la pared del endotelio y son filamentos de anclaje (entre endotelio y conectivo), aparentemente formados por microfibrillas.










Filamentos de Anclaje de un capilar linfatico

Vasos colectores

De membrana basal continua, con válvulas y tejido conjuntivo delgado, ademas de un endotelio. En vasos colectores gruesos ( mas de 0,2 mm), la capa intima, media y adventicia, son identificables. Estos vasos pasan a traves de linfonodos.

Grandes Vasos Colectores

Como el conducto toráxico y la gran vena linfática, se parecen a las venas y poseen las 3 capas. Ademas podemos encontrar músculo liso entre ellas.

Corazon






Valvula Sigmoidea


Cava Superior





Aorta









Auriculas

Ventriculos









Miocardio Exitoconductor

Cava Inferior

Se forma como un gran vaso que se pliega sobre ella misma, posee las 3 capas que poseen los vasos sanguineos, solo que en vez de una adventicia, encontra,mos una serosa, el epicardio.

	Endocardio
	Subendocardio
	Miocardio
	Epicardio

	Esta compuesto por un endotelio como los vasos, luego un subendotelio de tej conjuntivo laxo-denso con gran cantidad de fibras elasticas y musculo liso. Es mas gruesa a nivel de las auriculas que de los ventriculos.
	Es un tejido laxo bajo el endocardio donde encontramos al miocardio especifico.
	Se ubica el miocardio contractil, fibras musculares en 3 direcciones, ademas podemos encontrar fibras colagenas, elasticas y vasos sanguineos. Es mas grueso a nivel de ventriculos que de auriculas.
	Con mesotelio y un conjuntivo adyacente. Encontramos un subepicardio de tej adiposo y con vasos.


En las auriculas podemos encontrarnos con un endotelio liso,  mientras que en los ventriculos el endotelio es irregular, lo que origina las cuerdas tendineas.En el miocardio podemos encontrarnos con algunos granulos de secrecion, estos regulan la precion saguinea.

Valvulas: tanto las auriculo ventriculares como las sigmoideas (de vasos sanguineos), estan formados por el endocardio que se presenta con gran cantidad de fibras elasticas y resforzado con un tejido denso irregular o compacto en el centro.

Esqueleto cardiaco

Se componde de tres elementos:

· Anillo fibroso ( rodea a las valvulas sigmoideas y auriculo-ventriculares, es de tej conjuntivo compacto y se continua con el miocardio.

· Septum fibroso ( se encuentra entre auriculas y parcialmente entre ventriculos cubierto por endocardio, tambien es de tej conj compacto.

· Trigono ( une a los anillos fibrosos entre si, es de tej conjuntivo compacto, y podria presentar islotes de cartilago hialino a manera de fibrocartilago.

Miocardio Especifico:

· Nodulo Sinusal

· Nodulo auriculo-ventricular

· Haz de Hiss

· Red de Purkinge

Entre nodulo sinusal y auriculoventricular, encontramos las fibras internodales.

La red de purkinge se ramifica en el septum ventricular.

Valvulas de tej conj compacto.
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