APARATO CIRCULATORIO

El aparato circulatorio está constituido por una serie de conductos cerrados dentro de los cuales circula la sangre destinada a llevar a todas las partes del organismo por materiales nutritivos, oxígeno y hormonas que requieren para su funcionamiento, así como de recolectar los productos resultantes del metabolismo en el interior de las células para llevarlos a los órganos de excreción.

Está formado por:

· Corazón

· Arterias

· Venas

CORAZÓN

El corazón en un órgano hueco, contráctil, cuyas paredes están formadas por tres capas:

· Epicardio

· Miocardio

· Endocardio

Epicardio: Es  la cubierta externa, también denominada pericardio. Consta de dos hojas: una hoja parietal de mesotelio que reviste la superficie libre y una hoja visceral de tejido conectivo fibrolástico.

Está unido al miocardio por una capa subepicárdica, compuesto de tejido areolar que contiene vasos sanguíneos, muchos elementos nerviosos y grasa.

Miocardio:  Es la más importante de las capas y está constituida por una capa gruesa de tejido muscular, que alcanza su máximo desarrollo en el ventrículo izquierdo.

Las fibras musculares siguen en direcciones variadas y se reúnen por medio de escaso tejido conectivo. Se admite por algunos autores que la aurícula está formada por dos capas de fibras musculares: una interna que es propia para cada cavidad y una común par las dos cavidades.

En los ventrículos, algunos hases de tejido muscular se encuentran en forma más o menos aislada de la superficie interna, cubiertos por elctrocardio, en donde se les denomina: travécula carnae.
Los espacios entre las fibras musculares y los hases incluyen fibras elásticas, colágenas y reticulares.

El músculo está dispuesto en láminas, que en aurículas y ventrículos siguen un curso espiral complejo. La mayor parte de las fibras musculares están unidas en una estructura central de sostén: el esqueleto cardiaco.

ESQUELETO CARDIACO: El sistema central de sostén del corazón, está hecho de tejido conectivo fibroso denso, en el cual se insertan músculos y válvulas cardiacas.

Sus componentes con:

· Tabique membranoso

· Trígono fibroso

· Anillos fibrosos

El tabique membranoso es la porción fibrosa del tabique interventricular. Es un órgano de sostén para los extremos libres de algunas fibras musculares cardiacas.

El trígono fibroso es un masa de tejido fibroso entre los orificios arteriales y los conductos aurículoventriculares.

ENDOCARDIO: Es el homólogo de la túnica íntima de los vasos sanguíneos y cubre todas las superficies internas del corazón. Es de espesor muy varible. Es delgado a nivel del ventrículo derecho y alcanza su mayor grosor en la aurícula izquierda. Está revestido de endotelio. Abajo del endotelio hay una zona estrecha de fibras colágenas finas, que forman la capa subendotelial.

Por debajo del endocardio, se halla la capa subendotelial que lo une al miocardio. Está constituida por tejido conectivo laxo con vasos y nervios, y las ramas de conducción aurículoventricular, se continúa  con el tejido conectivo intersticial del tejido muscular subyacente.

Válvulas cardiacas : Las válvulas tricúspide y mitral, son reducciones del endocardio que contienen un centro de tejido conectivo denso que se continúa con el de los anillos fibrosos.

Las válvulas están conectadas con los músculos papilares de los ventrículos por medio de cordones fibrosos: las cuerdas tendinosas, que sirven para estirar las válvulas  e impedir la eversión de los mismos al contraerse los ventrículos.

Las válvulas semilunares aórtica y pulmonar, son semejantes a las aurículas ventriculares. Cada válvula tiene tres hojas.

SISTEMA NODAL CARDIACO:  El sistema nodal del corazón es un músculo diferenciado pero distinto del miocardio que conserva las propiedades características del músculo como son su contractilidad y su conductibilidad; predominando ésta última.

Su estructura es como la todo músculo, sin embargo se supone que posee estriaciones longitudinales y sólo en la periferia de la célula.

Constituye un sistema de conducción aurículoventricular, encargado de propagar los estímulos que se originan rítmicamente en el punto inicial del sistema y que provocan las contracciones primero de la aurícula y después de los ventrículos.

El primer elemento morfológico de este sistema, es el Nodo Senoauricular o de Keith y Flack, el cual se encuentra sobre la parte derecha de la desembocadura de la vena cava superior, en el tejido subepicárdico de l aurícula derecha.

El nodo Keith y Flack, desciende adelgazándose progresivamente hasta perderse de manera insensible hacia la mitad de la desembocadura de las dos venas cavas, que llegan a la aurícula derecha.

La transmisión de la onda de excitación que parte del nodo de Keith y Flack, se realiza por toda la musculatura auricular, difundiéndose en todos sentidos y concentrándose al fin en el nodo: Aurículoventricular o de Aschof- Tawara.
Éste se encuentra situado en el tejido subendocárdico de la región inferior y posterior del tabique interauricualr y debajo de la válvula aórtica posterior.

Del nodo de Aschof- Tawara, parte:  el Haz de His  que corre por la parte membranosa del tabique interventricular y cuando llega a la parte muscular se divide en dos ramas: Haz de His derecho e izquierdo.

El segmento casi terminal del Haz de His derecho da 3 ramas: una destinada a la punta del corazón, la segunda a los pilares y la tercera se distribuye al resto del ventrículo.

En el Haz de His izquierdo ocurre lo mismo. Por último se observan unas terminaciones llamadas: Fibras de Purkinje. Éstas pasan perpendicularmente en el espesor de la pared cardiaca. Son cortas y a penas alcanzan la parte media de la pared cardiaca.

ARTERIAS

Las arterias son los vasos que llevan la sangre desde el corazón hasta los capilares. Su diámetro se disminuye mientras se ramifica y aproxima a la red capilar.

 Consta de 3 túnicas o capas concéntricas que se suceden sin límites precisos: interna o íntima, media y externa o adventicia.

Desde el punto de vista histológico se dividen en; arterias de tipo elástico, de tipo muscular y de tipo mixto.

Las más gruesas pertenecen al tipo elástico. Las arterias de tipo muscular se encuentran en los vasos de pequeño calibre y la mixtas en las arterias de mediano calibre.

Arterias de gran calibre: (elásticas) La íntima está constituida  por endotelio cuyas células con un poco más cortas que las de los demás vasos. Este tejido se apoya sobre una capa conectiva de espesor variable, casi siempre delgada, constituida por fibras entremezcladas elásticas. Entre la íntima y la capa media existe una membrana elástica que recibe el nombre de: Limitante interna, la cual se confunde con los componentes de la capa media.

La capa Media está formada por numerosas membranas elásticas, todas ellas separadas por membranas elásticas fenestradas, separadas a su vez por tejido conectivo y fibras musculares lisas.

Debido al predominio de las fibras elásticas, se le da el nombre de túnica elástica, y se considera que está formada por 50-60 membranas elásticas.

La Adventicia es relativamente delgada y se inicia en la lámina elástica más externa de la túnica media llamada: Limitante Externa. En la adventicia hay capilares sanguíneos y linfáticos, nervios y vasos nutricios ( vasa vasorum).

Pertenecen a este tipo de vasos las arterias: Aorta, Tronco arterial braquicefálico, pulmonar, carótida primitiva, subclavia, vertebral, mamaria e iliacas.

Arterias de mediano y pequeño calibre:  Este grupo comprende las arterias de tipo muscular y mixto, que incluyen la mayor parte de las arterias que tienen nombre propio y todas las pequeñas arterias sin nombre.

Hay una transición gradual entre estos vasos y las arteriolas. Se les denomina arterias de distribución dado que distribuyen sangre en distintos órganos y regual el riego sanguíneo en respuesta los diferentes requerimientos funcionales.

 La íntima presenta 3 capas distintas: el endotelio, debajo del cual se encuentra una capa de delgadas fibras elásticas y colágenas y algunos fibroblastos, llamada: subendotelial y por último la  membrana elástica interna, la cual es notable y forma una banda fenestrada gruesa compuesta por fibras elásticas.

La media incluye por lo regular exclusivamente células de musculatura lisa de ordenamiento circular (40 capas).

 Entre las capas de músculo hay pequeñas cantidades de tejido conectivo, con fibras colágenas, elásticas y reticulares.

Las adventicia es a veces más gruesa que la media. Está compuesta por tejido  conectivo laxo que contiene colágenas y elásticas y la mayor parte de ellas cursan en sentido longitudinal.

Arteriolas:  son las más pequeñas de las arterias, su calibre varía de 30-150 micras (m) de diámetro y el segmento de transición entre las arterias y los capilares, algunos autores las conocen como arteriolas precapilares.

La íntima incluye solamente endotelio me membrana elástica interna. La media está compuesta por 2-5 capas de músculo liso con algunas fibras elásticas diseminadas.

El número de capas disminuye a medida que disminuye de calibre el vaso; cuando el vaso es de 20 micras (m), aproximadamente, la capa muscular es única.

La adventicia es  más delgada que la media. Está compuesta por tejido conectivo laxo con fibras elásticas y colágenas de orientación longitudinal.

Estas arteriolas son las encargadas de la regulación de la presión arterial en el organismo.

Capilares: con tubos sencillos endoteliales que conectan el extremo arterial y venoso de la circulación. Tienen un diámetro promedio de 7-9 micras y forman un retículo de conductos delgados. Hay abundante retículo en: hígado, pulmón riñones, membranas mucosas, glándulas, músculos estriados y la sustancia gris del cerebro.

La pared capilar incluye un capa única de células endoteliales aplanadas que están separadas por el tejido conectivo por una lámina basal.

Los capilares están rodeados por una vaina delgada de  finas fibras colágenas y reticulares, que acompañan células perivasculares ocasionales o pericitos.

Los capilares se dividen en dos tipos:

· Continuos

· Fenestrados

Capilares continuos (tipo I):  se hallan  en muchos tejidos como: músculo, pulmón, SNC y piel. El citoplasma de cada célula endotelial es relativamente grueso, delante del núcleo, pero se atenúa en el resto de la célula.

Capilares fenestrados (tipo II):  los capilares fenestrados se observan en la mucosa intestinal, en varias glándulas , glomérulo renal y en páncreas.

Dentro del endotelio, el citoplsama a cada lado del núcleo es muy delgado y está perforado periódicamente por “poros” con un diámetro que varía de 30-50 micras. Los poros o fenestraciones pueden estar cerrados por un diafragma delgado.

En algunos órganos, los capilares  tienen un diámetro mucho mayor, iregular y de trayecto tortuoso, por lo que se conocen como sinuosidades. Se hallan en el hígado, en algunas glándulas endocrinas y en los órgano hemopoyéticos.

VENAS

Se distinguen dos tipos de venas:  vénulas y venas propiamente dichas.   A ellas converge la circulación capilar.

En la estructura de las venas se distinguen, como en las arterias, 3 túnicas: íntima, media y adventicia.

Vénulas: las vénulas presentan una túnica endotelial, continuación directa de los capilares que la preceden.

En el tejido conjuntivo subendotelial se encuentran algunas fibras elásticas, pero sumamente escasas, de tal modo que no son suficiente para mantener abierta la luz del vaso, cuyas paredes se aplastan una sobre la otra.

Después sigue una capa de fibras musculares lisas muy escasas y dispuestas circularmente. La túnica externa es conjuntiva.

Venas propiamente dichas: estas venas presentan su túnica endotelial  asentada sobre el tejido conjuntivo con algunas fibras elásticas. Su túnica media está constituida por fibras musculares lisas circulares, longitudinales o en ambas direcciones. Su túnica externa, conjuntiva, posee algunas fibras elásticas. Las paredes son delgadas y carecen de membranas elásticas.

La mayor parte de las venas cuyo diámetro es superior a 2 micras, particularmente de las extremidades, están provistas de una laminilla delgada que parece pender de sus paredes. Dispuestas en  pares, éstas laminillas reciben el nombre de válvulas. Su función es la de impedir el reflujo sanguíneo. Son una dependencia de la túnica íntima de las venas.

 Su estructura es una lámina delgada de tejido conjuntivo rico en fibras elásticas, tapizada en ambas caras por un endotelio que se continúa con el del vaso en el punto donde la válvula se una con la pared.

En la adventicia se encuentran numerosos “vasa vasorum”, que se ramifican hasta la túnica media del vaso.

