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Introduccion

Organizacion para la Cooperacion y el desarrollo Econémico (2018)(OEDC) plantea que
uno de los principales desafios de Colombia en el campo de la educacion es la baja calidad
del sistema educativo. Esto a pesar de que el Ministerio de Educacién Nacional (MEN), en
las ultimas décadas, ha orquestado reformas educativas tendientes a mejorar la “calidad”
de la educacién. Reformas que se acompanan de la expedicién de documentos rectores para
las instituciones de educacién, tales como los Estandares Bésicos de Competencias, los
Lineamientos Curriculares y Los Derechos Basicos de Aprendizaje, que son las orientaciones
epistemoldgicas, pedagogicas y curriculares que establecen aquello que los nifios, ninas y
jovenes deben aprender durante la educacién basica primaria y secundaria y la media
vocacional para que esta sea de calidad, particularmente, aquellas competencias (saber,
saber hacer y saber ser) que se espera alcancen en cada una de las areas de conocimiento

para cada grado escolar.

Entonces cabe preguntarse ;Por qué a pesar de que se han promulgado estos documentos
rectores, que buscan la mejora de la calidad en la ensenanza, ain tenemos un sistema

educativo de baja “calidad”?

Un primer aspecto por considerar, para dar una respuesta parcial a esta pregunta, es
reconocer que la mejora en la calidad de la educaciéon demanda una inversién significativa
de recursos, para -entre otras cosas- la formacién inicial y desarrollo profesional del
profesorado, la construccion de escenarios educativos con una infraestructura pertinente, la
dotacion de los escenarios con materiales educativos (libros, equipos audiovisuales, equipos
informaticos, equipos de laboratorio, etc.). Adicionalmente, la inversién de recursos para

garantizar a los estudiantes las condiciones minimas para acceder y permanecer en el sistema



educativo, como, por ejemplo: transporte, alimentacion y ttiles escolares son componentes
basicos del derecho a la educacién que atin no se cumplen en Colombia, especialmente en

las zonas rurales (Martinez, Alvarez, Pinzon Caicedo, & Pifieros, 2019).

Un segundo aspecto es reconocer que los resultados de los estudiantes en las pruebas
estandarizadas (pruebas SABER) no son el tnico indicador de la “calidad” educativa. La
mayoria de las instituciones solo tienen en cuenta este indicador para argumentar la calidad
de su institucién, ya que no cuentan con capacitacion y/o conocimientos en diferentes
estandares de calidad nacionales o internacionales para usarlos de manera significativa en
sus instituciones. Se deberia elaborar sistemas de evaluacion de la calidad que reconozcan
las particularidades de cada institucién, algunos de los aspectos que podrian incluir este
sistema son: a) el impacto que tienen los egresado en la comunidad donde se encuentra
ubicada la institucién, b) las condiciones socio-econémicas de los estudiantes, c) la
vinculacién de los egresados a la educacién superior o al trabajo, d) el desempleo y
delincuencia juvenil en el contexto educativo, d) la capacidad de la institucién para impartir
una educacién que permita a sus egresados insertarse a la sociedad (funcién social), etc.
(Martinez, Alvarez, Pinzon Caicedo, & Pifleros, 2019). Sistemas de evaluacién y
autoevaluacién que contemplen diferentes criterios permitiria a las instituciones reconocer
problemas externos a la ensenanza que se evidencian y afectan en el proceso de aprendizaje

del estudiante, pero que las pruebas estandarizadas no permiten reconocer.

Un tercer aspecto que nos daria una respuesta es que en las instituciones se privilegian
contenidos de ensenanza que no son relevantes ni significativos para los estudiantes, asi
mismo que no aportan para prepararlos para la vida. Esto se concreta en planes de estudio
con contenidos estandarizados y descontextualizados, organizado desde la logica de las

disciplinas, de alli que apunte a fomentar la fragmentacion de los contenidos.



Adicionalmente, las formas que se privilegian para la ensenanza de estos contenidos como
por ejemplo charlas (clases magistrales), experimentos altamente estructurados (tipo receta
de cocina), resolucién de problemas estandarizados de lapiz y papel (algoritmicos) limita el
papel de los estudiantes, porque nos les permite adoptar un papel activo en el aprendizaje.
“Es en las aulas de secundaria donde mas se evidencia que los estudiantes todo el tiempo se
preguntan sobre el sentido de estudiar durante tanto tiempo en la escuela y al final del dia
no encontrar un referente de comprension en su vida diaria” (Cabrera, 1986), como pude
constatar durante el desarrollo de mis practicas pedagbgicas en la Escuela Normal Distrital

Maria Montessori, en los grados decimo y once de la educacién media vocacional.

Las investigaciones en didéactica sefialan que se puede hacer frente al problema de la falta
de relevancia de los contenidos, generando espacios dentro del ambito escolar para
reflexionar y discutir sobre el mundo de la vida (en particular en las clases de ciencias
naturales sobre el mundo natural). Que sea el mundo de la vida el punto de partida y de
llegada de los procesos de construccién de conocimiento escolar, como lo propone uno de los
documentos rectores dispuesto por el MEN, Lineamientos Curriculares en ciencias naturales

y educacién ambiental.

En este contexto resulta pertinente disenar propuestas de ensenanza que permitan a los
estudiantes construir conocimientos sobre el mundo natural que tengan sentido y desarrollar
un pensamiento critico y reflexivo sobre las complejas relaciones entre ciencia, salud y la
calidad de vida las personas, a partir de situaciones probleméticas propias de sus contextos
familiares, culturales, sociales, entre otros, como lo plantea (Armada, Arteaga, & Del sol

Martinez) al afirma que:
La ensenanza de las ciencias tiene el deber ineludible de preparar al hombre

para la vida y esto se logra no solo proporcionando conocimientos, sino



desarrollando métodos y estrategias de aprendizaje que permitan la busqueda
del conocimiento a partir de situaciones problematicas tomadas del entorno,

donde pueda apreciar las amplias posibilidades de aplicacion de la ciencia en

la vida. (2016)

Y es en este tercer aspecto planteado, donde se origina la preocupacion sobre como, cuando,
por qué y para qué ensenamos fisica pensando sobre el papel de la fisica para explicar el
mundo de la vida y de esta forma abordar esta problemaética, aportando una propuesta que

brindaria una solucién desde el papel del docente.

En consecuencia, se considera pertinente y relevante tomar las enfermedades crénicas como
punto de partida de una propuesta de ensenanza de las ciencias para la educacién basica
secundaria, ya que son un problema de salud ptublica en Colombia y en el mundo'. Estas
enfermedades son la principal causa de muerte e incapacidad en el mundo. En Colombia
generan el 70% del nimero total de muertes anuales (Ministerio de Salud de Colombia,
2018). Adicionalmente, como son afecciones casi siempre incurables, de progresion
generalmente lenta y de larga duraciéon, imponen grandes retos a pacientes, cuidadores,
familias y sistemas de salud. De forma particular, los pacientes y sus familias experimentan
un notable deterioro de su calidad de vida, que se agudiza cuando simultdneamente
experimentan dificultades econdémicas asociadas a los tratamientos que se necesitan, ademas
gran parte de la poblaciéon colombiana es “analfabeta” en salud, incluyendo los pacientes.

Entendemos que una persona es analfabeta en salud cuando no cuenta con los conocimientos

! Las enfermedades crénicas més comunes en Colombia son las enfermedades cardiovasculares (infartos de
miocardio, ataque cerebrovascular e hipertension arterial), los diferentes tipos de céncer, la enfermedad
pulmonar obstructiva crénica (asma) y la diabetes. (Direcciéon de Epidemiologia y Demografia, Gobierno de
Colombia, 2018)
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y habilidades fundamentales para acceder, comprender y valorar informacion relevante para
su propia salud, desde la cual tomar decisiones sobre su salud. Una persona que es analfabeta
en salud no logrard comprender los diagnésticos médicos, interactuar con los médicos,
reconocer si la informacion sobre salud de los medios es fiable, entender las etiquetas de los
medicamentos y alimentos, adaptar sus estilos de vida para hacer frente a la enfermedad,
etc. Este tipo de analfabetismo conlleva riesgos para la poblacién en general: limita la
prevencién y el diagnostico temprano de las enfermedades, frena los procesos de autogestion
de la enfermedad, incrementa el niimero de crisis en los pacientes, aumenta el ntimero de

visitas al médico e ingresos a los centros de salud, etc.

Al indagar sobre el funcionamiento de los sistemas del cuerpo humano desde el punto de
vista de la fisica, existe dificultad en encontrar textos que aborde este tipo de problematicas,
los textos existentes abordan temas recurriendo a formalismos matematicos fuera del alcance
escolar y con definiciones muy elaboradas usando conceptos dificiles de entender y que

usualmente solo usan el personal de salud.

Por estas razones, el proposito de este trabajo es el diseno de una propuesta de ensenanza
que tomara las enfermedades créonicas como punto de partida. Se acotd a las enfermedades
cardiovasculares porque “el sistema cardiovascular en particular es de naturaleza
predominantemente fisica, ya que permite explorar todos los factores que determinan el flujo
sanguineo a través de los tejidos, los cuales se pueden modelar haciendo uso de
conocimientos de las ciencias biolégicas y fisicas” (Stacy , Williams, Worder, & Mc Morris,
1958, pag. 205). Ademés un porcentaje alto de la poblaciéon colombiana sufre de
enfermedades relacionadas con este sistema (Direccién de Epidemiologia y Demografia,

Gobierno de Colombia, 2018), de ahi que se haya vuelto cotidiano escuchar frases como:

bYANAA bYNAA

“mi abuelito sufre de hipertensién” “mi mama de venas varices” “mi tio tiene que cuidarse



el corazon” y al abordar este grupo de enfermedades los estudiantes ampliarian su
comprension sobre las relaciones entre la presion, las presion arterial y las enfermedades

cardiovasculares.

En consecuencias con las problematicas de ensefanza y sociales expuestas anteriormente

resulta 1util preguntarse:

1. ;Qué relaciones se pueden establecer entre la presion, la presiéon arterial y las

enfermedades cardiovasculares, a partir de un anélisis fisico?

2. ;Qué actividades son pertinentes para la ensenanza de estas relaciones en el grado

11 de secundaria?

3. (Qué caracteristicas debe tener una propuesta de ensenanza para fomentar

aprendizajes significativos sobre estas relaciones en el grado 11 de secundaria?

Finalmente, el problema de investigacién queda definido como: la necesidad de disenar una
propuesta de ensenanza que se oriente a la promocién de aprendizajes significativos sobre
las relaciones entre presion, presion arterial y enfermedades créonicas del sistema
cardiovascular, para el grado 11 de educacién bésica secundaria, a partir de un analisis

fisico.

Inicialmente esta propuesta se pensé en un contexto de educacién presencial, sin embargo,
debido a que en el proceso de implementaciéon se vio afectada por la pandemia del Covid —
19, fue necesario repensar el proceso y plantear nuevas actividades que cumplieran nuestros

objetivos cumpliéndolos de manera remota, y de esta forma el uso de las tics.

Asi el presente trabajo se propone brindar elementos para la ensefanza de la fisica que
permita enriquecer las experiencias del mundo de la vida. Por tal razén he elaborado una

propuesta de ensenanza estructurada en actividades experimentales qué involucra el uso de



las TIC que tiene como finalidad analizar el comportamiento y las caracteristicas del sistema
cardiovascular en un cuerpo sano vs cuando existen enfermedades cronicas como a.

Hipertension. b. Insuficiencia cardiaca congestiva. c. Aneurismas. d. Arterioesclerosis

La meta para alcanzar con la implementacién de la propuesta de ensefianza se ve abarcada

en los siguientes objetivos.

Objetivo General: Disefiar una propuesta de ensenanza para orientar a la promocién de
aprendizajes significativos sobre las relaciones entre presion, presion arterial y enfermedades

cardiovasculares.
Objetivos Especificos:

e FEistablecer una relacién Fisico — Bioldgica entre el concepto de presion, la presion
arterial y las enfermedades cardiovasculares para la comprension del funcionamiento

del sistema cardiovascular.

e (Construir un marco tedrico en relaciéon con la hemodindmica del sistema

cardiovascular.

e FEistablecer los fundamentos pedagdgicos, disciplinares y lineamentos teéricos para el

disefio de actividades

e Disenar una propuesta de ensefianza que permitan la comprension del

comportamiento de la presion en sistema cardiovascular.

Para cumplir los objetivos propuestos, se realizdé una investigacion cualitativa ya que este
permite describir las explicaciones que tienen y construyen los estudiantes. Es un estudio
que va de lo general a lo particular, es decir, tomar las enfermedades cardiovasculares como
una excusa para formalizar la relacion entra la presion y la presion arterial y enfermedades

cronicas.



Alrededor de la investigacién se encontraron varios textos los cuales aportan en la parte
disciplinar, pedagbgico y tedrico para complementar este trabajo. Estos antecedentes son de
orden local, encontrados dentro de la misma instituciéon educativa, antecedentes de orden

nacional, referente a otras instituciones educativas en el pais, y antecedentes de orden

internacional.
Antecedentes ; _
Titulo Autor  Ano Resumen
Locales
L Este documento relaciona los
Aplicacion de los i o »
L Josué principios de conservacion de
principios de . )
L, Estanislao 1992 la energia y la masas con la
conservaciéon en la ) = )
. . Arias ecuacion de Bernoulli y el
mecanica de fluido o o
principio de continuidad.
Trabajo que busco el
Estrategias para aprendizaje significativo del
fortalecer el J principio de Bernoulli y la
uan
aprendizaje o ecuaciéon de continuidad
e Mauricio . . L
. significativo de la ) 2013  mediante una investigacion
Trabajos de . . Ruiz L,
dindmica de fluidos . de accion en el Aula, plantea
grado para ) Bautista o
/ en estudiantes de actividades que fomentaron
optar al titulo ) ) ) o
. . grado decimo el interés por el aprendizaje
de Licenciado .
. de la fisica
en Fisica en la .
) . Propuesta didactica , »
Universidad Mediante la construccion y
. para el desarrollo de L
Pedagogica n explicacion del
] habilidades ) ]
Nacional o L. funcionamiento de un cohete
cognitivas en fisica .
i los estudiantes desarrollan
desde el estudio de Yeffer . .
. ) habilidades cognitivas en el
la mecéanica de Alejandro 2017 .
) ~ campo de la mecanica de
fluidos y la Pena )
L fluidos, entablando una
aplicacion de sus .,
o L relacion entre su entorno y
principios al analisis
los conceptos en las clases de
de un cohete o
ciencias.
hidraulico
., Coémo se mueve la Yessica 2016 Reflexion a partir de los
sangre? Viviana trabajos de William Harvey
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Antecedentes
Nacionales

Tesis de
Maestria —
Universidad
Nacional de

Colombia

Antecedentes
Internacionales

University Of
Split

Universidad de

Salamanca

Universidad
Nacional Del
Comahue,
Universidad
Nacional De Rio
Negro

Barragan
Orjuela y
Ligia
Rocio
Castellanos
Duran
Titulo Autor Fecha
La fisica de los
fluidos en el sistema
circulatorio Mosquera
propuesta didactica  Hurtado, 5011
para comprender los Arlex
fenémenos fisicos de Alirio
fluidos en el
organismo humano
Titulo Autor Fecha
Biophysical
Grounds Of Davor Eterovic 2013
Physiology
Blanco Victor
Propuesta ) .
Gonzéalez Bellido
Innovadora ) )
) Francisco Javier,
Descubriendo , 2016
Pérez Roque
El Aparato , , .
. . Lucia, Pérez Vigo
Circulatorio .
Javier
La Ensenanza Trabas
rabajo
Del Sistema !
) ) encontrado en un
Circulatorio i
blog de algin s.f.

Humano En )
estudiante de la
Dos Contextos ) )
L Universidad
De Utilizacién

sobre el movimiento de la

sangre ya que son un punto

de partida para la

construccién de reflexiones y

explicaciones basadas en la

actividad experimental

Resumen

Se abordan los procesos

fisicos en el movimiento de

fluidos a través del estudio

del sistema circulatorio

entablando un vinculo

tangible entre un concepto y

los procesos fisicos.

Resumen

Explica concretamente la fisica
del cuerpo humano.

Propuesta didactica que acerca

a los estudiantes a la
comprensiéon  del  sistema
circulatorio, mediante
actividades fisicas y

experimentos de laboratorio.

Se muestran algunos resultados
Tics

como herramienta motiva y

de la utilizacion de las

dinamiza la ensefianza del

sistema circulatorio,



mejores

De reflejandose en
Simulaciones: resultados de aprendizaje
Resultados
Preliminares.
Modelo Fany
didéctico Se  analiza los

analogico como

Universidad de mediador de

Gisela Arrese,
Jorge
Luis Olivares,

modelos
mentales de los estudiantes

universitarios de biologia y

) enseflanza y , , 2020 ciencias basicas sobre el
Cadiz o Marina Villarreal, ] ]
aprendizaje Natali sistema cardiovascular luego de
atalia
universitario ) ) implementar modelos
] Gisela Vincet y i o
del Sistema . psicopedagdgicos.
. Valeria Alfageme
Cardiovascular
Se analiza los resultados de una
propuesta didactica
Propuesta i )
o encaminada al estudio del
] ) didactica para i ] ) )
Universidad ) Irene Hernandez sistema circulatorio, la
32 ESO sobre 2019 . L
Zaragoza . Soguero propuesta incluye explicaciones
el sistema ) ] ,
. . del funcionamiento del corazoén
circulatorio

y el estudio de la importancia
del flujo sanguineo.

La metodologia que se siguié en este trabajo estuvo comprendida por 4 fases, dentro de las

cuales se abordaron los objetivos anteriormente mencionados

Fase 1: Reconocimiento de la problemdtica y Revision documental referentes a los aspectos
disciplinares y pedagogicos. Esta fase se realizd la revisiéon de los documentos, trabajos y
libros que se utilizaron para construcciéon del marco tedrico y con ellos la problematica del
trabajo de investigacion. (Problemdticas sociales, Probleméticas de ensefianza vy
Probleméticas diciplinares). Encontrar cuales son las principales enfermedades que en
general son més conocidas por los estudiantes y que se lograra remitir la idea de algo sencillo

sin demasiadas complicaciones.
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Fase 2: Indagacion en el aula. Esta fase se realizd para tener una comprensién de estas
experiencias iniciales de los estudiantes y conocer el acercamiento que tienen referente al
tema, si hay aproximaciones a la comprension de funcionamiento de la tematica a abordar.
Este primer acercamiento se realizo en la practica docente en la escuela normal distrital

Maria Montessori realizando diferentes cuestionarios y debates con los estudiantes.

Fase 3: Disenio de la propuesta de ensenanza. A partir de la revision documental y de la
informacion recolectada en el aula, se propuso, se disenié y se implementd una primera
propuesta, recogiendo de manera escrita y oral las explicaciones que realizan los estudiantes
a partir de cada una de las actividades experimentales propuestas para lograr el objetivo de

establecer relaciones entre la presion, la presion arterial y las enfermedades cardiovasculares.

Fase 4: Andlisis de la experiencia de aula. En esta fase se realizé un analisis de las ideas y
comprensiones adquiridas y generadas por los estudiantes en la implementacion de la

propuesta de ensenanza

A continuacion, se describe la manera en que se construyé el cuerpo del trabajo de

investigacion, dividido en IV capitulos.

La intencién del capitulo uno inicialmente es conocer la estructura interna del sistema
cardiovascular, cudles son sus partes y su funcionamiento desde la vision fisica. Al entender
su funcionamiento se aborda la relacion que hay entre presiéon y presion arterial y
posteriormente se busca describir el comportamiento de las variaciones de la presion en el

sistema cardiovascular y como estas variaciones se manifiestan como enfermedades cronicas.

En el segundo capitulo se hace un recuento histérico del descubrimiento de la circulaciéon
sanguinea, la invencion y funcionamiento de los diferentes instrumentos de medida que en
el trascurso del tiempo se han usado para la medida de la presion y como la lectura de esto

resultados, ayudan a la comprension del diagnéstico de las enfermedades crénicas.
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En el tercer capitulo se aborda la importancia de la actividad experimental y el uso de las

Tic, como fundamento pedagogico, didactico y curricular en los ambitos escolares.

Y cuarto y ultimo capitulo presenta la reconstrucciéon de la propuesta de ensenanza la cual
es la propuesta que se le brinda al docente para mitigar la problematica de la fragmentacion

de contenidos que existen en las aulas de clase.
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Capitulo 1
UN VIAJE AL INTERIOR DE
NUESTRO CUERPO

Cuando asistimos al médico por problemas de salud, uno de los diagnésticos que nos podria
intranquilizar, es que estemos sufriendo enfermedades del sistema circulatorio. No siempre
porque los diagnodsticos sean los mas complejos, sino que muchas veces se asocian con
6rganos vitales de nuestro cuerpo, que podrian verse afectados, como por ejemplo el corazén.
Por eso, mucho antes de alertarse es mnecesario conocer los diferentes elementos que
conforman el sistema circulatorio y su funcion, y asi mismo, identificar los cambios que hay
en este sistema para que asi, el médico pueda diagnosticar o no alguna de las diversas

enfermedades de este sistema.

Pero ;Como se estructura y como funciona el sistema circulatorio? Vamos a un viaje al

interior de nuestro cuerpo.

La estructura del sistema circulatorio

El sistema circulatorio es una estructura de érganos que realiza funciones de transporte de

sustancias dentro del organismo humano mediante la sangre, perfundir o distribuir a cada
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uno de los tejidos que comprende nuestro organismo para mantener un entorno apropiado

a las células para su correcto funcionamiento.

El sistema circulatorio se subdivide en otros dos sistemas: el sistema linfatico y el sistema
cardiovascular. Estos sistemas se solapan entre si y funcionan como una unidad y como un
sistema cerrado, es decir que es un ciclo de transporte. “El primero es una red de 6rganos
(ganglios linfaticos, conductos y vasos linfaticos) que producen y transportan linfa? desde
los tejidos hasta el torrente sanguineo. El sistema linfatico es una parte principal del sistema
inmunitario del cuerpo” (Mohrman & Heller, 2006, pig. 134). El segundo es el sistema
cardiovascular que esta dividido en tres partes fundamentales: a) el cardio, b) la sangre y

¢) la red de vasos sanguineos.

.,Cudl es el objetivo del sistema circulatorio en distribuir y/o transportar? Las funciones
principales que se atribuyen al sistema circulatorios son: a) Proporcionar oxigeno y
nutrientes a los tejidos para que estos desempenen las funciones metabdlicas de forma
correcta. b) Recoger el CO, y los productos de desechos que generan las células para
expulsarlos en la exhalacién o en la excrecion, segin corresponda. ¢)Transportar las células
sanguineas y de los sistemas defensivos, transportar agua y electrolitos. Y d) Mantener la

temperatura corporal constante.

Es de aclarar que, en este trabajo solo se abordara el sistema cardiovascular desde una

perspectiva macroscopica.

2 Liquido coagulable, casi incoloro y débilmente alcalino, que procede de la sangre, circula por los vasos linfaticos y se
vuelca en las venas, y cuya funcién es la de servir de intermediario en los cambios nutritivos entre la sangre y los tejidos.
(Barreto, Hipertension Arterial, 2000)
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En cuanto a los érganos peculiares que conforman el sistema cardiovascular, a continuacion,

se describen los tres mencionados anteriormente.

1.1. El Cardio

“El cardio, que se refiere al corazén es un érgano

muscular hueco, en forma de cono invertido, con  veucaa

Auricula
__ izquierda

el vértice dirigido hacia abajo, hacia adelante y

hacia la izquierda, y la base hacia arriba” Audfcula

derecha

(Tresguerres, 2005); es el musculo encargado de

Ventriculo
Ventriculo izquierdo

derecho

impulsar la sangre, ponerla en movimiento de
forma unidireccional para cumplir con el objetivo

de distribuir. Este movimiento de la sangre dentro Vena cava

inferior

. . .. . Figura 1: Estructura del Corazén. Fuente tomada
del cuerpo se denomina circulacién. (Ver Figura —°

1).

de (Tresquerres, 2005, pag. 439)

El corazon actia como una bomba hidraulica de
cuatro camaras (Estas son llamadas auriculas vy
ventriculos) y doble funcién que al contraerse expulsa
la sangre (Sistole) y al dilatarse o relajarse aspira
sangre (Diastole) (Ver Figura 2). La sangre se expulsa

hacia dos circuitos conectados en serie: el de

circulacion mayor o sistémica y la circulacion menor o

Figura 2: Ciclo de bombeo de Corazén. pulmonar (Ver Figura 3)

Fuente tomada de (josino, 2010)
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Las auriculas son las camaras superiores del
corazén y los ventriculos son las dos cdmaras
inferiores. Cada ventriculo, izquierdo y derecho
estd conectada con una auricula, izquierda y

derecha respectivamente.
(Tresguerres) las define como:

Cavidades que presentan una
pared delgada y presiones bajas.
Su funcién es recibir y almacenar
la sangre que procede del territorio
venoso sistémico -circuito mayor-
(La auricula derecha) y pulmonar
-circuito  menor- (La auricula
izquierda) durante la sistole. Los
ventriculos proveen la fuerza

necesaria para bombear la sangre

Capilares pulmonases
donde tione Jugar la
oxigenaciin

Artenias
polmonaces

Venas

pulmonarns

Venas cava Aoeta y

s ramas

Auricula

derecha

Auricola
Lquierda

Vientricubo

derecho

Lucho capilar
donde tiene lugae
‘4 |
7Y =" ¢l intercambio de

Rases y NuLientes

Sangre poco Sangre oxigenada,
onigenada, tica en O rcaen O,

Figura 3: Esquema de la circulacion sistémica
(mayor) y pulmonar (menor). Fuente tomada de
(Tresquerres, 2005, pag. 442)

a través de la arteria pulmonar (El ventriculo derecho) y de la aorta (El

ventriculo izquierdo), razén por la que sus paredes son mucho més gruesas

que las de las auriculas. Dado que la sangre sélo fluye desde las zonas de

presion alta a las de presion baja, para poder expulsar la sangre es necesario

que la presion generada en los ventriculos supere la presion existente en las

arterias. (2005).

Cada latido que se produce es gracias al trabajo de las fibras miocardicas, generando un

impulso de una forma repetida y ritmica garantizando la contraccién coordinada de las
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cavidades cardiacas y de esta forma el corazén actiia como una bomba eficaz. (Tortosa,

2012)

1.2 La Sangre

La sangre es un tejido que se observa liquido, de color rojo, viscoso y ligeramente salado,
un poco mas denso que el agua, que fluye a lo largo del cuerpo dentro de los vasos
sanguineos. La sangre permanece a una temperatura promedio a los 37 °C, y estd compuesta
de distintas células sanguineas, que son: a) los glébulos rojos, b) Los glébulos blancos, c)

Las plaquetas.

Los globulos rojos también llamados eritrocitos, tienen forma de disco aplanado con
concavidad en el centro; estos son los mas numerosos. Su funcién es transportar oxigeno a
los diferentes tejidos del cuerpo e intercambiarlo por diéxido de carbono para luego este ser
expulsado en la exhalacion en el proceso de respiracion. “La sangre adquiere su color rojo
intenso cuando la hemoglobina? de los glébulos rojos se carga de oxigeno en los pulmones.
A medida que la sangre circula por el cuerpo, la hemoglobina va liberando oxigeno a las

distintas partes del cuerpo”. (Mohrman D. E., 2007, pag. 2)

Los globulos blancos, también llamados leucocitos tienen muchas formas y tamanos
diferentes, son una parte fundamental del sistema inmunitario ya que ayuda al cuerpo a

defenderse de gérmenes, como las bacterias y los virus.

Los tipos de glébulos blancos incluyen: Linfocitos, Monocitos, Eosinéfilos, Basofilos,

Neutrofilos. (Tresguerres, 2005)

3 La hemoglobina es una proteina de los glébulos rojos que lleva oxigeno de los pulmones al resto del cuerpo.
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Las plaquetas, intervienen en el proceso de coagulacion sanguinea. La coagulacion detiene

el flujo de sangre fuera del cuerpo cuando se rompe una vena o una arteria. Las plaquetas

también se denominan trombocitos. (Texas Heart Institute, s.f.)

Por otra parte, El plasma, es la parte
liquida de la sangre. Este liquido
trasporta los distintos tipos de células
de la sangre a todas las partes del
cuerpo; ademas, el plasma trasporta
unas proteinas llamadas “factores de
coagulacion” que ayudan a las

plaquetas a formar coagulos. Su

Células Sanguineas

&

® o

Monacito Linfocito Neutréfilo Basdfilo
. . &S’t &
- 4 s
Macréfago Eritrocito Plaquetas
Figura 4: Diferentes células sanguineas. Fuente tomada de (Winslow, 2008 )

componente principal es el agua. (UC San Diego Health, s.f.)

1.3 Los Vasos Sanguineos

Los vasos sanguineos forman una red de conductos que transportan la sangre desde el

corazon a los tejidos y desde los tejidos al corazén. Existen tres clases de vasos sanguineos:

a) arterias, b) venas, y c) capilares.

Las arterias son incontables, pero casi en su totalidad tiene su punto de partida en la aorta,

que se desprende del ventriculo izquierdo del corazén para difundirse por el cuerpo, dando

nacimiento a ramificaciones. Las arterias se caracterizan por tener un alto grado de

elasticidad y contractilidad por eso se puede sentir el pulso en las diferentes partes del

cuerpo donde pase una arteria superficial. A medida que las arterias se alejan del corazén

disminuye su diametro y su calibre formando las arteriolas, en el interior de los tejidos las
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arteriolas se ramifican en maultiples vasos microscopicos llamados capilares que se

distribuyen entre las células.

Al final de las arterias y las arteriolas, lejos del corazén comienzan las venas y las vénulas.
Su funcién es transportar sangre pobre en oxigeno desde los tejidos hasta el corazén. Para
unirlas estan los capilares. De regreso hacia el corazon, las venas comienzan con un didmetro
muy pequeno y un espesor muy sutil, caracteristicas que varian a medida que se fusionan

con otras venas y se acerca al corazén. (HALL, pag. 267)
El funcionamiento del sistema Cardiovascular:

Antes de iniciar una descripcién del funcionamiento del sistema cardiovascular es
importante entender que la circulacién sanguinea, al igual que todos los procesos bilégicos
del cuerpo humano, es el resultado de millones de anos de evolucién, describirlo
completamente desde el punto de vista de la fisica, implicaria el desarrollo de ecuaciones
complejas sobre el movimiento de los fluidos que sobrepasarian las tematicas abordabas
usualmente en los cursos de educacién secundaria, por lo tanto, es necesario crear modelos
en donde se hacen simplificaciones, suposiciones y limitaciones de las variables de estudio.
Un primer paso para crear el modelo es definir la sangre usando los conceptos desarrollados
para fluidos simples como un fluido ideal?, esto implica que no asumiremos que la sangre
esté constituida por células heterogéneas (los glébulos rojos, blancos y plaquetas), sino que

la modelaremos como una sustancia homogénea. Esta primera suposicién permitira no tener

4 Un fluido es una sustancia capaz de “fluir” y que se adapta a la forma del recipiente que lo contiene, los
fluidos pueden dividirse en liquidos y gases, la diferencia entre ellos radica en que los gases son compresibles
y los liquidos no; un fluido ideal es aquel de viscosidad nula, en donde sus particulas constitutivas no
interactian entre si. (Giles , Evett, & Liu, 1970)
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en cuenta funciones biologicas de la sangre como por ejemplo el intercambio gaseoso entre
células, el trasporte de nutrientes etc. También se definird como aquel fluido que tiene
unicamente un modulo de elasticidad, el médulo volumétrico, siendo su médulo de Young
y su modulo de cizallamiento iguales a cero (Strother, 1977). Esto no limita el objetivo de

estudio de este trabajo ya que su analisis es desde una perspectiva macroscépica.

Una segunda idea para modelar nuestro sistema es

que la circulacion de la sangre a través del cuerpo

a menudo se compara con el funcionamiento de una

prensa hidraulica (Ver Figura 5), en el que el

corazon es la bomba y cada ventriculo puede

N— asimilarse a un piston simple y las venas, arterias y

capilares son los conductos o las tuberias que
Figura 5 Ilustracién Prensa Hidraulica. Fuente

tomada de (Morphart) asumiremos como rigidas por los que fluye la sangre

en un sistema cerrado.

Ya definido el modelo fisico para el analisis del funcionamiento del sistema cardiovascular
entraremos en detalle con la descripcion de los conceptos que intervienen en el proceso

hemodindmico.

Un liquido se caracteriza por tener un volumen determinado, pero no una
forma definida. Al aplicar a los liquidos las leyes de la mecénica no se considera
de ordinario el liquido en conjunto, sino una pequena parte arbitraria de él, y
es habitual referir todas las magnitudes fisicas a la unidad de volumen. Asi en
lugar de hablar de la masa m de todo el liquido cuyo volumen es V, se maneja

m

la densidad p, que se define como la masa por unidad de volumen p = v

(Strother, 1977).
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Debido a que los liquidos adquieren la forma de donde estan contenidos, existe contacto
entre el fluido y la superficie del recipiente. La fuerza que ejerce el liquido sobre las paredes
del recipiente que lo contiene y esta sobre toda la superficie de contacto, siempre es

perpendicular a ella. La fuerza normal por unidad de area la llamamos Presion P.

2.1 La Presion

Una propiedad fundamental de cualquier liquido es la de ejercer presion. La presién es una
cantidad escalar. Es decir, no tiene direccién, solo magnitud y se mide en pascales, su
F

férmula es: P = "

Algunas veces se expresa la presién en términos de ciertas presiones que se presentan
comunmente; Asi, una atmosfera (atm) representa una presién igual a la ejercida por el aire
a nivel del mar en condiciones normales y el milimetro de mercurio (mm Hg) también
conocido como torr, representa una presion igual a la que ejerce una columna de mercurio

de Imm de altura. (Strother, 1977)

La presién causada por el peso de un liquido de densidad p a una profundidad h medida
desde la superficie (Ver Figura 6), puede determinarse en la ecuacién: (Strother, 1977)

utilizado por (Tabares, 2016).

_F_mg_pVg _ p(Ah)g=

P A A A A

gh
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P=o

F_mg _pVg _p(Ah)g

A A A

A

Presion

Hidrostatica iP =p gh I![Pa]

Figura 6: Tanque de profundidad h y fondo de drea A con liquido. Fuente tomada de (Anénimo)

Uno de los principios fisicos aplicados a los fluidos que es necesario estudiar para comprender

ipor qué se mueve la sangre? es el principio de Pascal.

2.2 Principio de Pascal:

Este principio demuestra que la presion ejercida en un fluido
contenido en un recipiente cerrado de paredes indeformables se
transmite con igual intensidad por todos los puntos del fluido.

(Penas, 2018) (ver Figura 7).

La presion en el sistema cardiovascular es provista por el corazéon
mediante sus movimientos de sistole y diastole, por si sola la
presion no hace que la sangre se mueva, es necesario que exista

una diferencia de presion dentro del sistema

La presion sistélica es mayor que la diastoélica, eso implica que

la sangre esta sometida a una diferencia de presion que hace que

£ B
¢
¥ . »,

Figura 7: Ilustracién del Principio
de Pascal. Fuente tomada de

(Wikimedia Commons)

se mueva en la direccion de mayor presion a la de menor presién, haciendo que el

movimiento de la sangre sea unidireccional y constante, el principio de Pascal hace posible
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que toda la sangre sin importar que tan alejada esté del corazdén este sometida a esa
diferencia de presion. Esta fuerza que ejerce el corazén para generar estas diferencias de
presion para lograr el movimiento de la sangre, la compararemos con el funcionamiento de

una prensa hidraulica.

2.3 La Prensa Hidraulica

La prensa hidraulica es el mecanismo conformado por vasos comunicantes (las venas y las
arterias) que son impulsados por una bomba (el corazén) que contiene dos pistones
(ventriculo y auricula). Ver Figura 8. Al aplicar una fuerza sobre el pistéon més chico
(auriculas), la presion ejercida se trasmite por todo el fluido y provoca la fuerza

correspondiente en el pistén més grande (ventriculo).

ARTERIAS VENAS
PULMONARES Ve PULMONES ™, PULMONARES
AURICULA AURICULA

DERECHA IZQUIERDA

VENTRICULO / s

T i
% VENTRICULO
St ) | = conszon :\J( i
M ()

*

VENAS o
ARTERIAS

CAPILARES

1 ==)x

Y
|

Figura 8: Analogia entre el sistema cardiovascular y una prensa hidraulica.

Fuente tomada y adaptada de (Mohrman D. E., 2007)
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Para que el corazén sea capaz de bombear la sangre necesaria para mantener los procesos
bioldgicos del cuerpo de manera adecuada debe impulsar aproximadamente 5 litros en un
minuto. El movimiento constante de los pistones gracias a la bomba e impulsar todo este

volumen de sangre es llamado pulso o frecuencia cardiaca. (Borge M. J., 2011)

2.4 La Presion Arterial

La presion arterial es la fuerza por unidad de superficie ejercida por la sangre contra las
paredes vasculares. Esta fuerza de empuje es el tinico impulso con que la sangre ha de
recorrer todo el circuito vascular para poder retornar al corazén. La presion viene
determinada por el volumen de sangre que contiene el sistema arterial y por las propiedades

de las paredes, si varia cualquiera de los dos parametros, la presion se vera modificada.

(Borge M. J., 2017)

El valor de la presién sistélica normal en una persona adulta es igual a 120 mmHg, y de la
presion diastolica de 80mmHg, entonces la diferencia de presion en el sistema cardiovascular

es: AP = 120mmHg — 80mmHg = 40mmHg

2.5 El Caudal

Ya que la sangre se mueve es posible definir un
caudal Q, como el volumen de sangre que circula

por un punto por unidad de tiempo, Q = %, ahora

bien, el volumen V de sangre que circula por un

vaso sanguineo de area transversal A, es igual a:

V = Ax, donde x es la distancia recorrida por la Figura 9. Flujo de un fluido por un tubo
cerrado. Fuente Propia
sangre que se mueve a una velocidad v, en un
tiempo t, x = vt. (Ver Figura 9).
24



A .
Remplazando en V, y luego en Q, tenemos: Q = Tw =Av, de esta ecuacién se denota que

el caudal esta relacionado con la velocidad del fluido y el area transversal del vaso sanguineo,

el caudal sanguineo en biologia es llamado el gasto cardiaco. (Mohrman, 2007).

Ahora bien, la sangre fluye a través de vasos que va reduciendo su didmetro bifurcandose
mientras mas se aleja del corazoén, siendo mas grandes las arterias y venas, continuando con
las arteriolas y vénulas y por ultimo los capilares. Estos cambios de didmetro producen
variaciones en las velocidades de la sangre que es posible analizarla con la ecuacién de

continuidad.

2.6 La Ecuacion de continuidad

Cuando un fluido fluye por un conducto de didmetro variable, su velocidad cambia debido

a que la seccién transversal varia de una seccién del conducto a otra.

Debido a que la sangre es un fluido incompresible, y se conserva dentro del vaso sanguineo,
el caudal debe ser el mismo en la variacion del didmetro del vaso. Es posible analizar de la
siguiente manera: se considere que la sangre fluye a través de un vaso que consta de dos

segmentos con areas de seccion transversal A; y A, respectivamente. (Ver Figura 10).

- segmento 1 segmento2 El caudal debe ser el mismo en A,

y en A, por lo tanto, tendremos:

Q1 = Q., Aqvq = Ayv,

Pero  surge una  aparente

Figura 10: Flujo de la sangre a través de un vaso donde varia la
seccién transversal. Fuente tomada de (Davidovits, 2007) contrariedad, los vasos sanguineos

se van bifurcando cada uno de ellos con una disminuciéon importante de la seccion

transversal, esta disminucion en el tamano de las areas implicaria que la velocidad del flujo
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aumente para mantener el mismo caudal, pero si la velocidad de la sangre aumenta en los
capilares la transferencia de nutrientes y oxigeno a las células se veria afectado; Estudios
sobre medidas de la velocidad de la sangre muestran que la velocidad en los capilares es
mucho menor que en las arterias principales, entonces, cabe preguntarse ; Como se explica
que la velocidad en los capilares sea menor que en las arterias contrario a lo que nos afirma

la ecuacién de continuidad?

Una caracteristica importante del sistema cardiovascular es la forma en que se va
bifurcando, siempre que de un tronco se generen ramas, la suma del area de seccién
transversal de las ramas serd mayor que el area de seccion del tronco original, por
ejemplo, mientras que la seccién transversal de una arteriola es menor que la seccion
transversal de una arteria, la sumatoria de las areas de seccion transversal de todas
las arteriolas, sera mayor que el area de seccion de las arterias, esto mismo ocurre

con venas, vénulas y capilares. (Montoreano, 2005, pag. 96).

Por ejemplo, Se estima que el area de la arteria Aorta es aproximadamente 7 cm? en un
adulto saludable, la sumatoria del area de todos los capilares de esta persona es superior a
los 4000 cm?. Si se usa la ecuacion de caudal Q = Av, y sabiendo que el caudal sanguineo
de una persona adulta es de 5000 cm? calculamos la velocidad del flujo sanguineo para la
aorta:

@ 5000¢mM°/

in cm m
vV=— =741,28———=0,119
A 7cm? min /s

Haciendo el mismo calculo para los capilares con 4 = 4000cm? y manteniendo el caudal,
tendremos v = 0,208 x 1073 ™/ velocidad que est4 en tres 6rdenes de magnitud por debajo

de la velocidad que tiene al salir del corazén, aunque el area de un capilar es mucho menor
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que la de una arteria, la velocidad dentro del capilar no aumenta, ya que el caudal de sangre
que trasporta un capilar también disminuye, precisamente por la caracteristica de
bifurcacién del sistema cardiovascular que hace que el caudal que sale del corazén también
se distribuya proporcionalmente al area transversal y no genere aumento de velocidades.

(Davidovits, 2007)(Ver Figura 11).

El 4rea trasversal de las bifurcaciones cada vez

es menor S1>S2 >S3>S54, pero la suma del area
total de las bifurcaciones es mayor que el vaso

principal S1<(S2+ S2)<( S3+ S4+..Sn).

)

Siendo asi la ecuacién de continuidad es

S1
solamente usada para dar explicaciones al

- comportamiento del fluido cuando hay
Figura 11: Ilustracién de las bifurcaciones de los

vasos sanguineos. Fuente tomada vy adaptada de

(Montoreano , 2005) variaciones del didmetro correspondiente a un

mismo vaso, no aplica para bifurcaciones.

Una vez descrito el por qué se mueve la sangre
es oportuno conocer las cualidades que obtiene un fluido en movimiento. Ahora en adelante

flujo.
2.7 El flujo

Llamamos flujo a la trayectoria descrita por un fluido en movimiento. El fluido se mueve

€n capas.

Cuando la sangre fluye a través de todos los vasos del sistema cardiovascular es una
trayectoria llamada flujo laminar. FEl flujo laminar se caracteriza por tener trayectorias

suaves o regulares. las capas de sangre que fluyen unas sobre otras practicamente sin
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mezclarse entre capas del fluido se mueven en rutas o lineas de corriente definidas y

observables. (Connor, 2019) (Ver Figura 12)

-
St O
...‘......I...r, -

Figura 12: Ilustracién Flujo Laminar Fuente tomada de (Noguera, 2021)

La velocidad de la sangre es mayor sobre el eje central del vaso sanguineo y es muy cercana
a cero en las paredes formando un perfil de velocidad parabdlica a través del vaso como se
ve en la Figura 14 . Esto hace que las capas concéntricas de la sangre con diferentes
velocidades se deslicen con suavidad una sobre otra, reduciendo la mezcla entre las capas,

de manera que la trayectoria es paralela al eje central del flujo. (Mohrman D. E.; 2007)

El flujo laminar con perfil parabdlico es el movimiento ideal para la sangre dentro de los
vasos ya que permite que se cumplan las siguientes caracteristicas: 1. Reduce la pérdida de
energia por colisiones entre las particulas de la sangre, 2. Evita el desgaste de las paredes
internas de los vasos, 3. Facilita la divisién del caudal o gasto cardiaco al encontrarse en

una bifurcacién de vasos mas pequenos.

Cuando la sangre se ve obligada a incrementar su velocidad de manera abrupta, el flujo
laminar deja de serlo y se convierte en turbulento® (Ver Figura 13 y Figura 14 ), como, por

ejemplo, cuando aumenta la frecuencia cardiaca. Un flujo turbulento es aquel que se

® La turbulencia ocurre cuando un pardmetro llamado ntimero de Reynolds excede un valor de 2000, R, = %

donde p es la densidad del fluido, Q, el caudal que a su vez depende de la velocidad, 7, la viscosidad del fluido

y d el didmetro del tubo.
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comporta de manera cadtica en el cual las capaz del fluido se mueven desordenadamente en

todas las direcciones y en ocasiones trazando trayectorias de remolino aperiddicas. (Chow,

1938).

El movimiento turbulento puede aumentar la presiéon sobre las paredes internas del vaso,

desgastando las células que la recubren, adelgazando y debilitando la pared vascular.

LS o
NS

Figura 13: Ilustracién Flujo Turbulento. Fuente tomada de (Noguera, 2021)

El flujo turbulento también genera sonidos, que pueden escucharse con ayuda de un
estetoscopio, los soplos cardiacos, por ejemplo, son manifestaciones de patrones de flujo
turbulento que generan anormalidades de la valvula cardiaca. La deteccion de sonidos de
las arterias periféricas (soplos) es anormal y con frecuencia indica una reduccién patologica

significativa de una gran érea de corte transversal de un vaso. (Mohrman, 2007).

Lineas de trayectoria Perfil de velocidad
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Flujo turbulento
Flujo laminar

Figura 14: Ilustracién de los tipos de flujo. Fuente tomada de (Stacy , Williams, Worder, & Mc Morris, 1958)

Determinando el caudal del flujo y la ecuacion de continuidad que se expuso anteriormente
se evidencia que se cumple con un principio fundamental para establecer si una teoria es

valida, este es, el principio de la conservacién de la masa. Ahora bien, si aplicamos el
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principio de conservaciéon de la energia a este andlisis para flujo en un tubo se debera hablar

de la ecuacién de Bernoulli.

2.8 Ecuacion de Bernoulli

El comportamiento cualitativo que normalmente evocamos con el término Bernoulli es el
descenso de la presiéon del liquido en las regiones donde la velocidad del flujo es mayor. Esta
ecuacion nos relaciona la velocidad con la presion y el cambio de altura en una linea de

fluido.

Velocidad de flujo  yg|ocidad de flujo

La ecuacién de Bernoulli establece Vv

que en cualquier punto al interior de

un fluido que tiene un
comportamiento laminar la energia es P Velocidad de fluido aumentada,
1 presion interna disminuida.

constante y se cumple la siguiente

relacién: Figura 15: Ilustracién de principio de Bernoulli. Fuente tomada de (R)
1 .2
P+ SPV +p gh=2C

Donde el primer término P es la presion, el segundo término es la energia cinética que lo
compone, p la densidad del fluido, v la velocidad del fluido, C una constante, y un tercer
término la energia potencial, la ecuaciéon de Bernoulli es aplicable al sistema circulatorio
para comparar presiones y velocidades en segmentos del mismo caudal, (Montoreano, 2005)
por ejemplo, si una arteria disminuye su didmetro la ecuaciéon de Bernoulli nos permite
mostrar que: A) La velocidad de la sangre es mayor en la parte estrecha de la arteria B) La
presion P en el segmento estrecho es menor y C) La energia cinética de la sangre se

incrementa
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Sin embargo, la ecuacién de Bernoulli no es aplicable entre una arteria y un capilar ya que
manejan distintos caudales, por lo tanto, no se puede afirmar que al disminuir la velocidad
en un capilar la presion sanguinea aumenta para conservar la energia total, en el sistema

cardiovascular la presion en los capilares nunca supera la de las arterias.

Es de afirmar que la presion y la velocidad del flujo sanguineo es inversamente proporcional

en un conducto con caudal constante.

Hasta aqui se ha establecido la relacién que existe entre los conceptos fisicos como la presion
y el funcionamiento del sistema cardiovascular para el modelo “ideal” descrito anteriormente
para una persona saludable. En consecuencia, resulta importante conocer qué efectos tiene
no llevar una calidad de vida saludable y llegar a desarrollar padecimientos que afecta el
correcto funcionamiento del sistema cardiovascular dando pie ahora para hablar de las

enfermedades croénicas del sistema cardiovascular.

Enfermedades Cronicas del Sistema

Cardiovascular

Aunque las enfermedades del sistema cardiovascular tienen patologias complejas y pueden
llegar a ser consecuencia de anormalidades de otros sistemas del cuerpo, es posible hacer
una descripciéon de algunas enfermedades aplicando los conceptos fisicos anteriormente
descritos, ya que se hace énfasis en las enfermedades del sistema cardiovascular que estan
estrechamente relacionadas con el movimiento de la sangre. Se escogieron las enfermedades
que se mencionaran mas adelante, ya que previamente con los estudiantes donde se realizo
la implementacion de este trabajo, se hizo un proceso de indagacién sobre cuales
enfermedades cardiovasculares escoger, y dio como resultado las que sus familias mas

padecen o son las mas escuchada en el ambito de la salud.
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3.1 Insuficiencia Cardiaca Congestiva

Esta enfermedad se produce cuando el musculo del corazén no bombea sangre tan bien como

deberia hacerlo. En este caso, las cavidades de bombeo principales del corazéon (ventriculos)

pueden volverse rigidas y no llenarse de manera adecuada entre los latidos. En algunas

personas, el musculo cardiaco puede danarse y debilitarse. (Mayo Clinic, s.f.)

Al estar rigidos los ventriculos disminuye el caudal o gasto cardiaco del corazon, es decir el

corazén no es capaz de bombear la sangre necesaria para mantener los procesos metabdlicos

Corazon rovma)

s, sigida Yonos Yentrouos
a5 Sangee e 10 agrandankes

lonas de
sanofe
rauficienta cardhaca dasiodcy Insutiiency Cardlaca sIsTics
£t CORATON NO PUELE £ CORAZ WO POECE
LEENARSE BOMEEAR

Figura 16: Diagrama del cambio fisico del corazén con la enfermedad
Insuficiencia Cardiaca Congestiva. Fuente tomada de (Fundacion Espaniola del
Corazon, 2021)

del cuerpo de manera
adecuada, cabe recordar que
el caudal de la sangre es
aproximadamente Q =5L/
min. Para que el corazon
mueva este caudal ejecuta los
ciclos de sistole y diastole, y
se repiten con una frecuencia
f =80 lat/min,% el gasto

cardiaco no depende

solamente de la frecuencia de los latidos sino de la capacidad volumétrica del corazén,

también llamada volumen sistolico V;, de tal forma que el gasto cardiaco se pueda expresar

COImMo:

5 Todos los valores expresados aqui corresponden a valores promedio de personas adultas sanas
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Q=f*V;

De esta expresion es posible calcular el volumen sistélico V,

3
50002 cm3
v, =9/ =2 min _ g3 5™
S /f 80 lat ) lat

min
De aqui se puede explicar por qué el cuerpo trata de compensar la insuficiencia cardiaca de

dos formas:
1. Aumentando la frecuencia cardiaca f
2. Aumentando el volumen sistélico V;

Las dos formas tienen consecuencias para la salud, ya que, por un lado, un aumento de la
frecuencia cardiaca o taquicardia implicaria un incremento en la velocidad de la sangre que
a su vez disminuye la presién (Ecuacién de Bernoulli) en la arteria aorta, con las
consecuencias metabolicas que ello implica, recordemos que los valores de la presion arterial
deben estar en un rango de 120 mmHg para la sistélica y 80 mmHg para la diastdlica,
cambios en estas presiones, traen consecuencias en el correcto intercambio de nutrientes y
oxigeno a las diferentes células alterando el metabolismo, también, el aumento de la
velocidad de la sangre puede llevar a la formacion de flujo turbulento que es nocivo para

las paredes internas de las arterias.

Por otro lado, el aumento de volumen sistélico hace que el corazén aumenta de tamano y
un corazon de mayor tamano necesita mayor fuerza para completar su tarea y esta

predispuesto a fallar facilmente, esta condicion es conocida como cardiomegalia.
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3.2 Aneurisma

Los cambios repentinos en una seccién transversal de un mismo vaso sanguineo pueden
causar los aneurismas, nombre que reciben las dilataciones anormales debilitando la pared
que provoca que éste sobresalga o se abombe en secciones pequenas de un vaso sanguineo.
Si por alguna condicién patologica la pared de una arteria se debilita tendera a dilatarse
por la presion ejercida por la sangre sobre las paredes (principio de Pascal), formando una
secci6n trasversal mayor.(Ver Figura 17) en esta secciéon del vaso debe conservarse el caudal
y para ello el flujo sanguineo debe aumentar su velocidad (ecuacién de continuidad), pero
un aumento de la velocidad implicaria que la presion en ese punto aumente (ecuacién de
Bernoulli), dilatando atin maés el vaso, haciendo que la velocidad aumente més, repitiéndose
el ciclo una y otra vez, este proceso si no se detiene conlleva a la ruptura del vaso, causando

una hemorragia.

8
*@ P1 P2 s
&

Figura 17: Esquema de un aneurisma, las paredes del vaso sanguineo se debilitan y dilatan aumentando la seccion

trasversal, en este punto la P2 es mayor que P; para compensar el aumento de la velocidad de la sangre. Fuente
tomada de (Mayo Clinic, s.f.)

Una de las posibles causas del debilitamiento de las paredes de los vasos sanguineos y que
esta relacionada con el movimiento de la sangre es el flujo turbulento, un flujo turbulento
hace que la sangre choque fuertemente con las paredes desgastandolas y debilitandolas, el

flujo turbulento puede ser causado ya sea por un aumento repentino de la velocidad de la
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sangre o un cambio en las propiedades de la sangre como su densidad o viscosidad por

cambios en su composicion basica.

3.3 Arterioesclerosis

La arteriosclerosis sucede cuando la pared

arterial se engrosa y la arteria se estrecha debido

W//\\/
placa \6

a depositos llamados placa’,(Ver Figura 18).

Esta condicién puede afectar seriamente el

funcionamiento del sistema circulatorio, un

estrechamiento del 50% (estenosw) del area Figura 18: reduccién de la seccién transversal de

un vaso por acumulacién de placa, esta

arterial se considera moderado, de 60% a 70% se disminucién provoca disminucién de la presion

interna en el vaso y flujo turbulento. Fuente
considera grave, y un estrechamiento superior al Propia.
80% se considera critico. (Davidovits, 2007).
Cuando un vaso se estrecha la velocidad de la sangre se incrementa y esto produce dos
efectos: el primero esta relacionado con la disminucion de la presion sanguinea y que se
explica con la ecuaciéon de Bernoulli, la sangre aumenta su energia cinética y por lo tanto
es necesario que la presién disminuya para que se conserve la energia total, la disminucién

de la presion al interior de la arteria hace que colapse por la presion exterior de los tejidos

circundantes, interrumpiendo el fluido sanguineo.

El segundo efecto producido por el aumento de la velocidad de la sangre esta relacionado
con la formacién de turbulencia, este hecho ocurre cuando el estrechamiento es superior al

80%, la turbulencia crea friccién entre la sangre y las paredes de los vasos, esta friccion

T Placa es una sustancia pegajosa compuesta de grasa, colesterol, calcio y otras sustancias que se encuentran en la sangre.
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puede causar desprendimiento parcial de las placas que son trasportadas por la sangre y que

mas adelante puede obstruir secciones de los vasos méas delgadas.
3.4 Hipertension arterial

La hipertension se define como una elevacién crénica de la presion arterial por encima de
140 mmHg para la sistolica y 90 mm Hg para la diastélica. Es un problema cardiovascular
muy comun, que afecta a mas de 20% de la poblacién adulta del mundo occidental

(Mohrman, 2007)

Los valores elevados de presién arterial indican que el corazén realiza mas esfuerzo para
impulsar la sangre, esto hace que el corazén aumente de tamano y que sus paredes se
engrosen, ademas la presion arterial por encima de los valores normales puede danar otros
6rganos como por ejemplo los rifiones; no hay una causa conocida de por qué se padece esta
enfermedad, sin embargo se ha encontrado que si la flexibilidad de las paredes de los vasos
sanguineos disminuye es mas facil que la hipertensién aparezca, la dilataciéon de los vasos

sanguineos es una caracteristica que permite regular la presion al interior de los mismos.
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Capitulo 2

EL ESFIGMOMANOMETRO Y LA
MEDICION DE LA PRESION
ARTERIAL

Para llegar al descubrimiento de la presion arterial como variable inherente a
cualquier animal que tiene aparato circulatorio, primero fue necesario conocer
la anatomia del aparato circulatorio. En los diecisiete siglos iniciales de esta
era, la imagen sentimental del corazon opaco cualquier intento de estudiarlo
como lo que es realmente: una visera muscular hueca cuya funcién es bombear

sangre al resto del organismo. (Barreto, 2000, pag. 2)

La civilizacién egipcia no solamente es reconocida por la construccion de grandes piramides
sino por sus avances en medicina, fueron ellos los primeros en estudiar el pulso y la ubicacién
de las arterias y las venas, ademas, sabian que ciertas enfermedades estaban relacionadas

con la sangre. (Barreto, 2007)

Por muchos siglos las ideas de Aristételes y de Claudio Galeno sobre el funcionamiento del
cuerpo y las funciones de los 6rganos, eran pilar fundamental en el campo de la medicina,

una de las ideas mas arraigadas es que el corazén era el encargado de trasformar los
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alimentos en sangre, estos pilares fueron tambaleandose gracias a el espiritu renacentista de

la Europa del siglo XVI, que permitié poco a poco la experimentacion y el desarrollo de

nuevas ideas.

El siglo XVII trajo la era de la
revolucién cientifica, quizas el cambio
de orientacién mas importante en la
historia de la ciencia. Los estudiosos
empiezan a preguntarse como ocurren

las cosas, el "muevo método", una

actitud nueva ante la ciencia que

Figura 19: Harvey demostrando la circulacién sanguinea. Fuente
consistia en investigar la naturaleza tomada de (Thom, 1959, pdg. 15)

con los propios sentidos y expresar las

observaciones cientificas en un lenguaje matematico exacto. La importancia del
razonamiento especulativo cedia terreno ante la experimentacion y el método hipotético-
deductivo, cientifico por excelencia. Se impuso la interpretacién de los fenémenos desde una

6ptica mecanicista, acompanada de una base matematica. (Universidad de Jaén , s.f.)

Fueron varios los personajes que por aquella época y bajo la corriente mecanicista aportaron
a la comprensién del funcionamiento del cuerpo humano, desarrollando procedimientos y
técnicas para el tratamiento de las enfermedades, entre ellos se encuentran: Leonardo da
Vinci, (1452-1519). Paracelso (1493-1541), Giovanni Alfonso Borelli (1608-1679), y William

Harvey (1578-1657).

A William Harvey, se le considera el gran descubridor de la circulacién sanguinea, con su
obra de 1628 llamada “Exercitatio Anatomica Motu Cordis et Sanguinis in Animalibus”

(Ejercitacién anatémica sobre el movimiento del corazén y de la sangre en los animales).
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Sus estudios estan basados en la experimentaciéon en animales Harvey fue el primero en
describir correctamente la circulacién y las propiedades de la sangre al ser distribuida por

todo el cuerpo a través del bombeo del corazén. (Herrera, 2017)

La incipiente fisiologia de la época se fundamenté en la figura de Harvey cuyo
verdadero valor subyace en la solidez de su método basado en la comprobacion
mas que en sus hallazgos. Sus explicaciones se debieron al estudio anatémico,
mecanico y cuantitativo, de disecciones y experiencias en animales vivos, sin
apelar a autoridades previas. Sus trabajos constituyen un respaldo a la nueva
ciencia mecanicista y a los supuestos del anélisis cuantitativo y experimental.

(Universidad de Jaén , s.f.)

Son tres los grandes aportes de Harvey, el primero de ellos es la experimentacion, por aquella
época los problemas fisiologicos se resolvian tinicamente mediante la observacién, Harvey
inicia una nueva etapa en la ciencia y en la forma de entender la medicina, Harvey
experimenta practicando sin parar disecciones de cadaveres humanos, asi como vivisecciones

(disecciones de animales vivos). (Herrera, 2017)

El segundo aporte de Harvey es el planteamiento de que la sangre sigue un movimiento
circular permanente, este hecho desvirtia la idea de Galeno el cual afirmaba que la sangre
venosa de color rojo oscuro era producida por el higado mientras que el corazén producia
sangre arterial de tono mas brillante y fluida, los calculos de Harvey de la cantidad de
sangre que debia producir estos 6rganos (250 litros por hora), desestimaban de tajo las ideas

de Galeno.

El tercer aporte de Harvey no estéa relacionado con la circulacién sanguinea, él sugiere por
primera vez que los seres humanos y otros mamiferos se reproducen a través de la
fertilizacién de un évulo por el esperma.
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Otro avance fundamental en el entendimiento del sistema
cardiovascular vino de la mano de Stephen Hales (1677-1761)
quien en 1733 fue el primero en tener la idea de medir la
presion sanguinea. Hales canaliz6é por primera vez la arteria
de una yegua con un tubo de vidrio y observé como la
columna de sangre ascendia con cada latido del corazon.

(Barreto, 2007) describiéndolo en su libro Haemasaticks asi:

En Diciembre inmovilizamos a la yegua — Figura 20: Grabado de Hales
experimentando con caballos.
acostandola sobre su lomo, tenia 14  Fuente tomada de (Thierer, 2017)
manos de altura y como 14 anos. Ademaés, tenia una fistula en su cruz.
No estaba ni muy flaca ni muy gorda. Le diseque la arteria crural a
unas tres pulgadas de su vientre y le inserte un tubo de cobre cuyo
didmetro era de 1/6 de pulgada y a este conecte un tubo de vidrio de
casi el mismo diametro que media nueve pies de largo. Después zafé la
ligadura de la arteria y la sangre se elevd en el tubo ocho pies y tres
pulgadas perpendicularmente sobre el nivel del ventriculo izquierdo del
corazén. Pero no adquirié su altura total inmediatamente; subié con
rapidez hasta la mitad. En un instante, y después gradualmente, en
cada pulsaciéon doce ocho, seis, cuatro, dos, y algunas veces, una
pulgada. Cuando estaba en su mayor altura, subia y bajaba durante
cada pulsacion dos o tres pulgadas; y después bajaba 12 o 13 pulgadas
y tenia en ese momento las mismas oscilaciones, hacia arriba y hacia

abajo, después de cada pulsacién. Después de 41 o 50 pulsaciones volvio

a subir. (pag. 87)
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Esta detallada descripcién permite calcular, tomando en cuenta del diametro del tubo y la

altura de la columna.

El estudio de los fluidos en movimiento esta intimamente relacionado con la biologia y la

medicina, de hecho, uno de los principales trabajadores en este campo, L. M. Poiseuille

(1799-1869), fue un médico francés cuyo estudio de la hidrodindmica estuvo motivado por

su interés en el flujo de sangre a través del cuerpo. (Davidovits, 2007) Poiseuille en 1828,

inspirado por experimentos de Evangelista Torricelli (1608- 1647) emplea una columna de

mercurio como primera idea de instrumento de medicién de la presion arterial, un ano antes

Figura 21: este instrumento
dibuja sobre un cilindro las
variaciones de una columna de
sangre conectada un vaso
sanguineo. Fuente tomada de

(Verworn Maz)

en 1827, existié una versién similar a este instrumento, pero
con una columna de agua construido por Samuel Siegfried Karl
Rittervon Basch, las ideas de Poiseuille permiten al doctor e

ingeniero Carl Ludwig desarrollar el Quimdégrafo en 1847.

Hasta este punto de la historia medir la presion arterial era un
proceso invasivo donde era necesario perforar un vaso capilar
para obtener una medida, en 1854 Karl Von Vierordt, invento
un aparato para medir la presion sanguinea de forma no
invasiva. Su aparato llamado esfigmoégrafo, estaba compuesto
de palancas empleadas para estimar la presién arterial, (Ver

Figura 23) su invento es considerado como un precursor del

tensidmetro moderno, fue un gran avance, sin embargo, el aparato resultaba pesado,

estorboso y poco fiable. (Barreto, 2007)
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Jules Marey, en 1860, mejoro el esfigmografo creado
por Vierordt mejorando su mecanismo y haciéndolo

portatil.

La invencion del esfigmomanémetro o tensiémetro

como lo conocemos hoy en dia se le atribuye al médico

Figura 22: Esfigmografo de Marey. i . )
Fuente tomada de (Vierordt, 1854) austriaco Samuel Siegfried Karl Von Basch en 1881,

unos anos después en 1896 el italiano Scipione Riva-

Rocci crea el primer tensiometro con manguito.

LI &

5

Figura 23: Esfigmdgrafo, este fue el primer instrumento no invasivo que podia medir la presion

arterial. Fuente tomada de (Vierordt, 1854)

Hacia 1905 el ruso Nikolai Korotkoff anadié el uso de un fonendoscopio (o estetoscopio)
sobre la arteria braquial para poder escuchar los ruidos de forma mas nitida. Los ruidos que
se escuchan durante la medida de la presion arterial se conocen desde ese momento como
“sonidos de Korotkoff”, esta version mejorada permitié la deteccion de signos de
hipertension arterial. Ademaés, el aparato era capaz de medir las presiones sistolica y
diastolica. El método creado por este médico sigue aplicaindose en la actualidad para los

tensiémetros manuales. (Barreto, 2007)
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La presion arterial se mide aplicando presion mediante

un brazalete que se ubica en el brazo a una altura cercana
a la del corazén, el brazalete se infla mediante un

manguito de goma, el objetivo es que el brazalete bloquee

por completo el paso de la sangre de los vasos sanguineos

superficiales presentes en brazo, la presion en el brazalete

se puede verificar mediante un mandémetro conectado a

Figura 24: Primer tensiometro de 4] = a] desinflar lentamente el brazalete existird un punto

manguito. Fuente tomada de (Pimenta,

Alves,, & Sena, 2008, pdgs. 564-571) de presion en donde se recupere nuevamente el flujo

sanguineo, en ese momento, mediante un estetoscopio es posible escuchar un ruido
proveniente del movimiento de la sangre ese punto de presion indica la presion sistdlica, si
el brazalete sigue desinflandose llegara a un punto de presiéon donde no se escucharan mas

ruidos ese punto es la presion diastolica.
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Capitulo 3

;CUAL ES EL PAPEL DE LA
ACTIVIDAD EXPERIMENTAL EN EL
AULA A TRAVES DEL USO DE LAS
TICs?

La declaracién de pandemia por parte de la organizacién mundial de la salud en 2020
coincidié con el momento de hacer la implementacion de este trabajo, esta situacion anémala
de cuarentena en los hogares llevo a replantearse las actividades en el aula, que en un
principio se pensaban de caracter experimental, a una serie de actividades que involucraran

el uso de las Tics y que permitieran adaptarse a la situacién de virtualidad de las clases.

La pandemia como situacion excepcional, modifico6 de manera profunda todas nuestras
actividades cotidianas, al punto de obligar a la poblacion mundial a reinventar su forma de
vivir, pensar y hacer su cotidianidad, claramente la escuela y en general el sistema educativo
sufrié las consecuencias de este cambio repentino, enfrentandolo a un desafio para el cual
no estaba preparado. La educacién en el aula se vio avocada a recurrir a nuevas tecnologias,
porque es alli en donde se evidenci6 la mayor dificultad para continuar con los procesos de
formacion y es donde ha requerido la adaptacion de escenarios para desarrollar procesos de

ensefianza aprendizaje “Es por ello, que se hace necesario el desarrollo profesional del
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docente en un entorno tecnolégico que facilite la creacion de nuevos ambientes formativos

y estrategias pedagdgicas” (Sierra Llorente & Bueno Girald, 2016, pag. 2).

La educacion en todos sus ambitos esta abocada a cambios: cambian el tipo de poblacion,
cambia las estructuras, cambia en pensamiento, cambia las circunstancias.. etc. Y las
respuestas a estos cambios es la innovacién que introduce sentido — racionalidad —

coherencia. (Pérez Tornero & Tejedor, 2017).

Ahora bien, adaptar la propuesta didactica a una forma de ensenanza que se adecuara a la
nueva modalidad de estudio a la que nos enfrentamos (encuentros sincrénicos por
plataformas digitales), fue un desafio adquirido que permite la construccién de nuevos
escenarios en donde la implementacion de las Tics de alguna forma transforma el papel del

experimento y actividad experimental en el aula.

De manera errénea se piensa que la actividad experimental es solamente el conjunto de
actividades que involucran algin tipo de montaje y/o equipo de medida, en un recinto o
aula adaptado para el mismo, en el cual se hacen una serie de practicas para confirmar la

teoria, siguiendo una secuencia de pasos para “intentar” obtener el resultado deseado.

Esta forma de abordar el papel de la actividad experimental en el aula reduce la capacidad
que tiene para fortalecer el aprendizaje significativo, la experiencia en el laboratorio de
alguna manera es mas profunda ya que involucra todos los sentidos y capacidades cognitivas
del estudiante, el hecho de manipular un instrumento, observar con detenimiento un
fenémeno, tratar de obtener un dato mediante una medida, dinamiza la forma de
aprendizaje despertando la motivacion y curiosidad por parte del estudiante, entonces la
pregunta que surge es cual es el papel de las Tics en la trasformacion de la actividad

experimental provocada por la situaciéon de pandemia.
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Gran parte de los cambios en la sociedad en las ultimas décadas han sido impulsados por el
auge de las tecnologias de la informacién, practicamente no existe ningin aspecto de la
sociedad en donde las tecnologias informaticas no hayan sido aplicadas, entonces, es de
esperase, que las tecnologias de la informacién también deben hacer parte de las nuevas
tendencias en la educacién y por lo tanto, se han convertido en herramientas de apoyo
pedagogico abriendo las puertas a replantear las actividades en el aula que a su vez
repercutiran en nuevas formas de ensenar, las Tics también pueden replantear la forma de
experimentacion en el aula, modificando no sélo la forma en que se toman los datos de un
experimento facilitando la organizacién y el analisis de datos, sino en la forma en que se

piensa el experimento y su papel en el aula.

Las actividades experimentales se consideran propicias para promover en los
estudiantes el desarrollo de ideas acerca de la naturaleza, dado que, en las mismas,
por lo general, son un espacio donde se aprende preguntandose el funcionamiento de
las cosas y haciendo replicas para llegar a la comprension de su comportamiento.

(Andres, Pesa, & Meneses, 2006, pag. 3)

En esa misma direccion las Tics hacen un papel analogo al experimento, ya que es posible
replicar la naturaleza hasta cierto punto mediante simulaciones, programas informéaticos y
animaciones, con la ventaja que las Tics reducen la necesidad de equipos de experimentacion
disminuyendo la presiéon sobre los recursos fisicos del aula, situacién ventajosa ya que
muchas instituciones de educaciéon no cuentan con los equipos y personal calificado para las

practicas experimentales en ciencias.

Las Tics pueden simplificar la forma de experimentar en el aula, muchas veces realizar un
experimento no solo requiere el equipo adecuado sino que también implica el tener

desarrolladas ciertas habilidades y destrezas que no todos los estudiantes tienen y que
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tardarian en adquirir, las Tics reducen estas limitaciones ya que a un solo clic es posible
“montar” y recrear un situaciéon fisica, esto reduce la frustracién del estudiante poco
habilidoso al sentir que no puede realizar un montaje con resultados satisfactorios. Un
laboratorio virtual, por ejemplo, también permite repetir cuantas veces sea necesario un
experimento, no esta sujeto a horarios ni disponibilidad de laboratorios de la institucién
educativa, esta es la ventaja definitiva que hizo que estas nuevas tecnologias fueran la
soluciéon al confinamiento por pandemia, fomentando su auge en instituciones educativas,
sin embargo es pertinente aclarar que las Tics no pueden sustituir por completo la actividad
experimental, experimentar en el aula implica una interaccién mas completa y profunda con
el objeto de estudio que ninguna tecnologia de la informacién puede sustituir y que es

necesaria para una comprension de la naturaleza.

Teniendo en cuenta lo anterior, se busco en las actividades de la propuesta de ensenanza
combinar tecnologias Tics que incluyeron simulaciones de sistemas fisicos, videos, con
experimentos que el estudiante pudiese realizar desde casa con materiales de facil acceso, de
esta manera la propuesta establece un puente que perite una transicién entre la actividad

experimental tradicional y la utilizacién de las Tics.
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Capitulo 4

Propuesta de ensenanza

; Cual es la relacion entre la presion y
su comportamiento dentro del sistema

cardiovascular?”

Vision General:

En esta propuesta de ensenanza se plantea abordar el funcionamiento del sistema
cardiovascular como pretexto para que los estudiantes identifiquen la relaciéon entre la
presion, la presion arterial y las enfermedades crénicas que afecta este sistema. Las
actividades propuestas giran entonces alrededor de la pregunta ;Cual es la relacion entre la
presion y su comportamiento dentro del sistema cardiovascular? De la que se desprenden
las demas preguntas que permiten construir los elementos que semana a semana, a través

de procesos de indagacion, observacién y experimentacion, se llegue a comprender los
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principios de la hidrostatica y la hidrodinamica para dar explicaciones a hechos cotidianos

a partir de estos principios.

Esta propuesta de ensenianza son las actividades que mayormente tuvieron mejor recepcion
en los estudiantes y que debido a la situaciéon se adecuaron para abordar la tematica a
estudiar en el aula de clases grado 11 en la Escuela Superior Distrital Maria Montessori, ya
que debido a el problema de salud publica que aquello surgié la necesidad de plantear nuevas

metas.

Ruta de Aprendizaje

Actividad Preguntas Guia Desempenos Esperados

Inicie la propuesta de ensenanza explorando los saberes previos de los

estudiantes para determinar que saben y que no saben con respecto a la

tematica a trabajar. Esta exploracion corresponde a una evaluacion

diagnostica que le permite a usted identificar el lugar de donde puede
1 partir para la construccion de conocimiento. Puede realizarla por medio

de actividades orales, escritas y juegos, entre otros. Ademas, la evaluacion

diagnostica le permite establecer un punto inicial, adecuar las actividades

a los estudiantes y evidenciar el desarrollo de competencias durante la

propuesta de ensenanza

. Donde esta ubicado el

coraz6n? jCudl es la funcion

que cumple el corazén? ;Qué Establecer la funcién del corazén a partir

sucederia si el corazon no de una actividad experimental a través
2 cumple sus funciones? del cual se identificard su importancia

., Cémo podemos representar  para el mantenimiento de la vida.

la funciéon que cumple el

corazén?

, o Establecer una relacién entre la toma de
,Por qué cuando asistimos al

3 médico este me mide la

presion?

la presion arterial y el concepto de
presion. Aplicar experimentalmente las

técnicas de medicion del pulso y de la

49



.,Cémo determinamos la tension arterial e interpretar los valores
existencia de la presion en el encontrados.

cuerpo?

L Por qué se mueven los

objetos? ;Qué es la fuerza?

i.De qué factores depende la  Acercamiento teérico a las tematicas de
4 fuerza? ;Coémo es mas facil fuerza, presién, movimiento.

empujar una nevera? jQué

es la presion

., Cudl es la unidad de

medida de la presion? ;Qué
P Q Establecer relaciones entre la presion y el

ropiedades tiene un fluido?
5 o fluido que se estudia. Fluidos estaticos y

Jla presion es la misma en ) o
) . fluidos en movimiento
un fluido estatico que en un

fluido en movimiento?

., Como se mueve la sangre?
., Qué hace mover la sangre?  Identificar el movimiento de la sangre
6 . Qué caracteristicas tiene la  dentro del cuerpo

sangre?

., Cémo explicamos las

enfermedades o » »
} ) Identificar la relacién entre presion,
cardiovasculares? ;Existe ., )
. » presion arterial y enfermedades
una relaciéon entre la presion

cardiovasculares.
y las enfermedades

cardiovasculares?

Actividad 1:

Inicie la propuesta de ensenanza explorando los saberes previos de los estudiantes para
determinar que saben y que no saben con respecto a la tematica a trabajar. Esta exploracién
corresponde a una evaluacion diagndstica que le permite a usted identificar el lugar de

donde puede partir para la construccion de conocimiento. Puede realizarla por medio de
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actividades orales, escritas y juegos, entre otros. Ademas, la evaluacion diagnostica le
permite establecer un punto inicial, adecuar las actividades a los estudiantes y evidenciar el

desarrollo de competencias durante la propuesta de ensenanza

Objetivo

El objetivo de esta actividad inicial es explorar los saberes previos de los estudiantes para
determinan que conocen y que no, con respecto a la tematica a trabajar.

Se realiza una encuesta usando la herramienta de Google alli se realizan preguntas referentes
a la estructura del sistema cardiovascular, conocimiento de enfermedades del sistema y su

funcionamiento. (Anexol)

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSeJLxKS d4L.9IGScbkYGtMS6K1TGOBJys

2D3yuesUNjrd9dEbg/viewform

Preguntas Posibles respuestas

e Si; Yo he asistido a valoracion

médica en el ultimo ano

JEn el dltimo ano ha asistido a una e No, No he asistido al médico, ni he
valoracién médica o ha acompanado a acompafiado a ningtn familiar
algin familiar a citas médicas? e No he asistido a valoracién médica,

pero si he acompanado a un

familiar.

e Exploracion de cavidad oral
e Auscultacion pulmonar
., Cual procedimientos realiz6 el médico en e Medir la estatura
la valoracion? e Exploracion Nasal
e Exploracién Ocular
e Pesarte

e Tomar la presién Arterial
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., Qué nivel de importancia consideras que Siendo 1 menos importante y 10 muy
tiene cada uno de los procedimientos que importante mencionado en la anterior

realiza el médico en la valoracion? pregunta

e Aneurisma

. Qué enfermedades conoces o identificas e Hipertension

que se asocien con el sistema circulatorio? e Arterioesclerosis

e Infarto de miocardio Taquicardia

JTiene familiares que tengan alguna | SI / NO ;Cual?
enfermedad relacionada con el sistema

circulatorio?

. Conoces cudles son los factores que afectan | Pregunta abierta argumentativa.
a las personas diagnosticadas con alguna
enfermedad del sistema circulatorio?

..Crees que la presién de la que nos hablan | Pregunta abierta argumentativa.
en la clase de fisica es la misma de la que
nos habla el medico en la valoracién? ;Por

qué?

Las respuestas obtenidas con este cuestionario le daran una visiéon al docente si es pertinente

o no realizar una actividad previa al inicio de esta secuencia didactica

Actividad 28:

Objetivo

Establecer la funcién del corazén a partir de una actividad experimental a través del cual

se identificaré su importancia

¢Donde estd ubicado el corazon? ;Cudl es la funcion que cumple el corazon? ;Qué sucederia
si el corazon no cumple sus funciones? ;Como podemos representar la funcion que cumple

el corazon?

8 Tomada y adaptada de: (Ministerio de Educacion , 2017, pag. 13)
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Desarrollo: 1. Agujerear la tapa de la botella con un clavo. 2. Introducir el sorbete por el

agujero y colocar plastilina alrededor para cerrar el espacio entre la tapa y el sorbete. 3.

Llenar la botella con agua y la tapa. 4. Apretar fuertemente la botella con las manos.

Materiales

Una botella de plastico
suave con tapa - Un clavo
- Un sorbete - Plastilina -

Agua

Analizar los resultados obtenidos de la actividad con base a las
siguientes preguntas: ;Sale o no el agua cuando no apretamos
las botellas con las manos? ;Por qué? ;Cémo podemos
relacionar los resultados obtenidos de esta actividad
demostrativa con la funcién que cumple el corazén? - De los

resultados obtenidos ;Cémo se relacionan el corazon, la sangre

y el cuerpo? ;Cudl es la importancia fundamental del corazon para el mantenimiento de la

vida?

A continuacion, se abordara del funcionamiento del corazén y el funcionamiento del sistema

cardiovascular. Y se comparara con los resultados obtenido con el experimento. (Anexo 2)

Actividad 3°:

Objetivo

Establecer una relacién entre la toma de la presion arterial y el concepto de presion
Aplicar experimentalmente las técnicas de medicién del pulso y de la tensién arterial e

interpretar los valores encontrados.

® Tomada y adaptada de (Ministerio de Educacion , 2017, pig. 207)
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¢Por qué cuando asistimos al médico este me mide la presion? ;Como determinamos la

existencia de la presion en el cuerpo?

Materiales Desarrollo: 1. Localizar la arteria radial en la muneca

, . izquierda con los dedos indice y medio de la mano derecha;
Cronémetro o reloj con

T i Papel para ello sigan la direccién del dedo pulgar. 2. Contar

e mutuamente el niimero de pulsaciones en reposo, durante
milimetrado

un minuto. Repetir las mediciones cada dos minutos y

anotarlas. 3. Hacer ejercicio fisico durante tres o cuatro minutos y tomar el pulso
inmediatamente después. Volver a hacerlo dos, cuatro y seis minutos mas tarde. Tomar
nota de las pulsaciones realizado para determinar el pulso y la tension. Rotular cada etapa.
Completar el esquema con los valores del pulso y la tensién hallados en reposo y los valores

considerados normales:

Valores En reposo Valores normales

Pulso

Situaciones problema Leer y responder las preguntas: El pulso es la expansion intermitente
y ritmica de una arteria producida por el impulso que la sistole ventricular da a la sangre.
Se suele percibir en las arterias periféricas. La tension arterial sistélica o maxima causada
por la sistole ventricular. La tension arterial diastélica o minima se produce como

consecuencia de la didstole ventricular.

Desarrollo 2. Visita online para conocer como se toma la Presion arterial. Video educativo

(Anexo 3)
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Actividad 4:

Objetivo

Acercamiento teodrico a las tematicas de fuerza, presién, movimiento.

¢ Por qué se mueven los objetos? ;Qué es la fuerza? ;De qué factores depende la fuerza?

s Como es mds facil empujar una nevera? ;Qué es la presion?

Para esta actividad recurriremos a las herramientas tecnolégicas para realizar presentaciones
que nos ofrecen para acercar a la comprension tedrica de diferentes términos fisicos que son
necesarios conocer para tener una mayor comprension del comportamiento del sistema

cardiovascular y encontrar relaciones.
La actividad completa se visualiza en el video tutorial de YouTube de mi autoria.
https://www.youtube.com/watch?v=-XTyuzSSAx0 (Anexo 4)

Actividad 5:

Objetivo

Establecer relaciones entre la presion y el fluido que se estudia. Fluidos estaticos y fluidos

en movimiento

¢Cudl es la unidad de medida de la presion? ;Qué propiedades tiene un fluido? ;la presion

es la misma en un fluido estdtico que en un fluido en movimiento?

Materiales Se tomara la simulaciéon PhET para

Simulacién PhET Colorado describir como la presion cambia en el
aire y en el agua como funcién de la
https://phet.colorado.edu/es/simulations/under-
profundidad, variables que afectan la

pressure

25



presion y predecir la presion en una variedad de situaciones.

Se apoyarda con la intervenciéon de una presentacion de PowerPoint para entender las

caracteristicas de los fluidos y sus propiedades (Anexo 5)

Después de haber visto la relacion entre la fuerza y la presion y conocer como se comporta
el principio de pascal un liquido estatico abordamos en esta actividad las propiedades de un
fluido, que diferencias hay en un fluido liquido y uno gaseoso. Entre estas propiedades esta
la densidad, la comprensibilidad y la viscosidad. Analizamos el comportamiento que tiene
un liquido dentro de un recipiente estatico, y se conocieron otra propiedad que se aplica a
los fluidos con relacién a la presiéon y es la altura. Se abordara el experimento de Torricelli

y como descubrié la presion atmosférica.

1. ¢Qué es la presion atmosférica? ¢ En qué unidades de medida se puede
expresar?

2. Si el experimento de Torricelli lo realizamos en la cima de una montafa, la
altura de la columna de mercurio, ¢ sera mayor o menor que 760 mm?

Razona la respuesta.
3. Indica la altura que tendria la columna de mercurio si realizaramos el
experimento de Torricelli a una altitud de 5 000 m sobre el nivel del mar.

4. ;Por qué se hincha una bolsa de patatas de un excursionista cuando
asciende a la montafa?

Actividad 6:

Objetivo

Identificar el movimiento de la sangre dentro del cuerpo

sComo se mueve la sangre? ;Qué hace mover la sangre? ;Qué caracteristicas tiene la

sangre?
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: Desarrollo 2. Luego se aborda los
Materiales

liquidos en movimiento y como se

Simulacién PhET Colorado
comportaba, para un mejor

https://phet.colorado.edu/es/simulations /fluid-

entendimiento use un applet “Presién
pressure-and-flow

de fluido y flujo - PhET” demostrativo
para que vieran el flujo en movimiento y les realizamos cambios del tubo para conocer la
presion del liquido dentro de este. Cambios de didmetro, forma, y ver el comportamiento
del fluido en movimiento en un tubo cerrado. El objetivo de esta Actividad era conocer el
comportamiento del liquido en movimiento en un tubo cerrado, para esto abordamos la
ecuacion de continuidad y la ecuacion de Bernoulli. Para hablar de Bernoulli lo realice
hablando de cambios de velocidad, de presiéon y manteniendo el caudal, aunque la ecuaciéon
de Bernoulli la energia del sistema es importante aqui no se abordé ya que tocaria aborda

este concept de energia.

La simulacién interactiva es un sistema sencillo de manejar y muy sencillo de comprender,
a través de la observacion del movimiento y comprender un movimiento que a simple vista
no vemos como la circulacion, la simulacién nos permite ver para comprender. La simulacion
permite realizar variacion de didmetro, nivel de caudal, altura, presién, y velocidad del

fluido. (Anexo 6)

Actividad 7:

Objetivo

Identificar la relacién entre presion, presion arterial y enfermedades cardiovasculares.

¢ Como explicamos las enfermedades cardiovasculares? ;Existe una relacion entre la presion

y las enfermedades cardiovasculares?
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En esta Actividad con ayuda de un video abordamos las diferentes patologias y que pasa

dentro del cuerpo humano en el proceso de circulacion para que altere la presion del sistema.

Se abordaron 4 patologias: Hipertension Arterial, Insuficiencia Cardiaca Congestiva,

Aneurisma y Arterioesclerosis.

Se analizo cada una de estas Patologias que nos informaba la medicina y como desde la
fisica le podiamos dar una explicacién. Como resultado de la actividad los estudiantes

deberan realizar:

Una infografia es una representacion VISUAL INFORMATIVA con diagramas y
textos escritos que en cierta manera resume o disminuye de alguna manera el texto, explica
figurativamente), se puede hacer a computador, en Word, en PowerPoint, en Publisher o
en cualquier aplicacién que ustedes sepan usar para editar y que les quede hermosa esa
Infografia. También la pueden realizar a mano si gustan, deben realizar en minimo una hoja
carta y maximo en dos hojas tamano carta. Recuerden que la informaciéon debe ser concisa,
pero debe cumplir con el objetivo de informar. La idea es que la infografia que ustedes
realicen sirva como un producto informativo para las personas que presentan estas
patologias y desconocen que es lo que esta pasando en su cuerpo en su sistema circulatorio,

pero que nosotros ya tenemos un acercamiento mayor a la comprension lo que pasa alli.

Las principales preguntas que debe responder la infografia son las siguientes: ;Qué es la
patologia? ;Cémo se produce? ;jCual es la explicacion fisica de la patologia?

Recomendaciones para los pacientes con esta patologia (Anexo 7)
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Conclusiones

El estudio del funcionamiento del sistema cardiovascular desde la vision de la fisica ha
permitido configurar una mirada del fenémeno de la presién, entender su comportamiento,
sus efectos, asocidandole una descripcién mateméatica que permita que trascienda su
comprension hacia diferentes campos de estudio, y contribuyendo con posibles aplicaciones

tecnoldgicas que permitan corregir, o mantener su correcto funcionamiento o efecto.

El involucrar tematicas con lo que las personas representen por sus experiencias diarias
hacen que su aprendizaje sea mas significativo, al comprender una situacién y entender su
aplicabilidad en la vida. Dejar de lado la fragmentacion de contenidos y tener una visién

holistica de lo que nos rodea.

Es posible hacer una descripciéon de una enfermedad del sistema cardiovascular mediante
modelos simplificados que involucren la mecanica de fluidos, las explicaciones acerca de
cémo se genera y evoluciona una enfermedad es perfectamente compatible con los fendémenos
asociados a la conservacion de la masa y la energia en un fluido, la utilizacion de la ecuacion
de Bernoulli y el principio de continuidad permite describir diagnésticos médicos y las

consecuencias de los cambios al interior del cuerpo de manera sencilla.
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Buscar conexién, entablar relaciones entre tematicas que se asocian independientes genera
un mayor interés, participaciéon y motivacion por conocer si realmente se lograran entablar

estas relaciones.

Haber realizado una exhausta busqueda de informacién del funcionamiento del sistema
cardiovascular y su historia, me permitié conocer que desde la antigiiedad siempre se busca
la unidad de los conocimientos, sin embargo, al llevar al aula en la actualidad aun se
encuentra debilidades de ensenianza, se construye en unidad, pero la ensenianza se fragmenta

para simplificar el aprendizaje, pero este pierde su sentido.

Transmitir esta informacion adquirida me permitié evidenciar con la implementacion de la
secuencia didactica que es posible generar este entorno de participaciéon totalmente
interesada por parte de los estudiantes y generarles conflictos de ideas al mezclar la ciencia
de la biologia y la fisica. En un inicio era imposible pensar que esta relacién entre presion,
presion arterial y enfermedades cardiovasculares existiera, pero al cabo del desarrollo de las
actividades era mas evidente la relacién que existe, una relaciéon de dependencia total entre

las tres.

El modelar el proceso de la circulacion y sus afectaciones con uso de las actividades
experimentales por medio de las Tics, mejoro en su mayoria, demostrar un comportamiento
que sentimos, pero no vemos su funcionamiento. Y al formar analogias con instrumentos
que se pueden observar con claridad, fue la mejor y exitosa forma de construir las
comprensiones de los estudiantes a entender enfermedades del sistema cardiovascular, como

por ejemplo la prensa hidraulica.

Se espera que al conocer la forma de su funcionamiento y comportamiento y causas influya

en adaptar estilos de vida saludable, en alimentacién, deportes, uso adecuado de

60



medicamentos. Y generar conciencia en mitigar que mas personas ingresen al grupo de

paciente cronicos.
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31/7/22, 22:20 Estrategia Presién Arterial.

Estrategia Presion Arterial.

Estimados estudiantes del grado 1002, este formulario no es evaluable, ninguna respuesta
es correcta o incorrecta, no tienen puntos minimos posibles. Es un sondeo para conocer el
acercamiento que han tenido con la tematica que vamos a abordar.

Se ha registrado el correo del encuestado (null) al enviar este formulario.
*QObligatorio

1. Correo*

2. Nombresy Apellidos *

3. ¢Enel ultimo afo ha asistido a una valoracion médica o ha acompafado a algun
familiar a citas medicas?

Marca solo un o6valo.

Si, Yo he asistido a valoracion médica en el ultimo afio
No, No he asistido al médico, ni he acompafiado a ningun familiar

No he asistido al médico, pero si he acompafiado a un familiar

4. Siacompafaste a algun familiar escoge el parentesco que tiene. *

Selecciona todos los que correspondan.

Padres
Abuelos
Hermanos
Tios

No Aplica

Otro:

https://docs.google.com/forms/d/1jRPosQTsclAKGXiGLfX_UllhgP6ZGfIxXLJHyDKBWxM/edit 1/9



31/7/22, 22:20 Estrategia Presién Arterial.
5. ¢Recuerdas cual de estos procedimientos realiz6 el médico en la valoracion? *

Selecciona todos los que correspondan.

|:| Exploracién Ocular |:| Pesarte

https://docs.google.com/forms/d/1jRPosQTsclAKGXiGLfX_UllhgP6ZGfIxXLJHyDKBWxM/edit 2/9



31/7/22, 22:20 Estrategia Presién Arterial.

Tomar la presién Arterial Todas las Anteriores

6. ¢Qué nivel de importancia consideras que tiene este procedimiento que realizael *
médico en la valoracion? Siendo 1 menos importante y 10 muy importante

Marca solo un dvalo.

Exploracién Cavidad Oral

7. ¢Qué nivel de importancia consideras que tiene este procedimiento que realizael *
médico en la valoracion? Siendo 1 menos importante y 10 muy importante

Marca solo un dvalo.

Auscultacién pulmonar

8. ¢Qué nivel de importancia consideras que tiene este procedimiento que realizael *
médico en la valoracion? Siendo 1 menos importante y 10 muy importante

Marca solo un dvalo.

Medir la estatura

https://docs.google.com/forms/d/1jRPosQTsclAKGXiGLfX_UllhgP6ZGfIxXLJHyDKBWxM/edit 3/9



31/7/22, 22:20 Estrategia Presién Arterial.

9. ¢Qué nivel de importancia consideras que tiene este procedimiento que realizael *
médico en la valoracién? Siendo 1 menos importante y 10 muy importante

Marca solo un dévalo.

Exploracion Nasal

10. ¢Qué nivel de importancia consideras que tiene este procedimiento que realiza el *
médico en la valoracién? Siendo 1 menos importante y 10 muy importante

Marca solo un oévalo.

Exploracion Ocular

11. ¢Qué nivel de importancia consideras que tiene este procedimiento que realiza el *
médico en la valoracién? Siendo 1 menos importante y 10 muy importante

Marca solo un évalo.

Medir el Peso

12. ;Qué nivel de importancia consideras que tiene este procedimiento que realiza el *
médico en la valoracién? Siendo 1 menos importante y 10 muy importante

Marca solo un évalo.

Tomar la Presion Arterial

https://docs.google.com/forms/d/1jRPosQTsclAKGXiGLfX_UllhgP6ZGfIxXLJHyDKBWxM/edit 4/9



31/7/22, 22:20

13.

14.

¢Cual de estas enfermedades identificas que se asocien con el sistema

circulatorio?

Marca solo un évalo por fila.

Es del sistema
circulatorio

Estrategia Presién Arterial.

No es del sistema
circulatorio

Aneurisma

Hipertension

Arterioesclerosis

Apoplejia

Coronavirus

Infarto de
miocardio

Colon Irritable

Ovarios
Poliquisticos

Hipotension

Bradicardia

Taquicardia

Metastasis

010101010 1010 |010(0]010

0100|1010 |00 (000|010

0|0|0|0] 0 |0]0 |0|0]|0|0]0|5s

¢ Tiene familiares que tengan alguna enfermedad relacionada con el sistema

circulatorio?

Marca solo un dévalo.

C si
DNO

https://docs.google.com/forms/d/1jRPosQTsclAKGXiGLfX_UllhgP6ZGfIxXLJHyDKBWxM/edit

5/9



31/7/22, 22:20 Estrategia Presién Arterial.

15. Situ respuesta anterior fue Afirmativa, ;Cual es la enfermedad que tiene el
familiar?

16. ¢Conoces cudles son los factores que afectan a las personas diagnosticadas con *
alguna enfermedad del sistema circulatorio?

17. ¢iCrees que la presién de la que nos hablan en la clase de fisica, es la misma de la
que nos habla el medico en la valoracién? ;Por qué?

https://docs.google.com/forms/d/1jRPosQTsclAKGXiGLfX_UllhgP6ZGfIxXLJHyDKBWxM/edit 6/9



31/7/22, 22:20 Estrategia Presién Arterial.

18. ;Consideras que algunos de los siguientes factores fisicos, afecta que seamas *
propenso a desarrollar una enfermedad del sistema circulatorio?

Marca solo un évalo por fila.

Si Es un Factor No es un Factor

Diametro de las
venas, arterias

Densidad de la sangre
Volumen de Sangre

Resistencia de las
venas, arterias

Tamaio del corazon
La edad

La altura

https://docs.google.com/forms/d/1jRPosQTsclAKGXiGLfX_UllhgP6ZGfIxXLJHyDKBWxM/edit 7/9



31/7/22, 22:20 Estrategia Presién Arterial.
19. ;Con cual de los siguientes instrumentos se mide la presion arterial? *

Selecciona todos los que correspondan.

|:| Opcion 5

@ )

https://docs.google.com/forms/d/1jRPosQTsclAKGXiGLfX_UllhgP6ZGfIxXLJHyDKBWxM/edit 8/9



31/7/22, 22:20 Estrategia Presién Arterial.

3 r b v

Opcion 7 Opcion 8

20. Escribe cual es el nombre de instrumento de medida del Tensiometro? *

Este contenido no ha sido creado ni aprobado por Google.

Google Formularios

https://docs.google.com/forms/d/1jRPosQTsclAKGXiGLfX_UllhgP6ZGfIxXLJHyDKBWxM/edit

9/9


https://www.google.com/forms/about/?utm_source=product&utm_medium=forms_logo&utm_campaign=forms

¢En el Ultimo afio ha asistido a una valoracién médica o ha acompafiado a algun familiar a citas
medicas?

29 respuestas

@ Si, Yo he asistido a valoracion médica
en el ultimo ano

@ No, No he asistido al médico, ni he
acompafiado a ningun familiar

@ No he asistido al médico, pero si he
acompafiado a un familiar

Si acompafaste a algun familiar escoge el parentesco que tiene.
29 respuestas

Padres
Abuelos T
Hermanos —
Tios
No Aplica
yo .

No acompaiié a nadie

¢Recuerdas cual de estos procedimientos realizo el médico en la valoracion?
29 respuestas

Exploracién de cavidad oral
Auscultacion pulmonar
Medir la estatura
Exploracion Nasal
Exploracién Ocular
Pesarte

Tomar la presion Arterial

Todas las Anteriores

25




(Cudl de estas enfermedades identificas que se asacien con el sisterma clreulatario?

I E= ool sistema circulptoric . I No es del sistera ciculalorie. Bl Mo Sabe

LbhbialLlsbLla

w i Apoplejia Comnavius Infarfo de miocardio  Coban Iritable Cvarios Poliquist Hi i i Taquicard L

¢ Tiene familiares que tengan alguna enfermedad relacionada con el sistema circulatorio?
29 respuestas

® si
® No

¢Consideras que algunos de los siguientes factores fisicos, afecta que sea mas propenso a
desarrollar una enfermedad del sistema circulatorio?

30
B SiEsun Factor M No es un Factor

20

10

Diametro de las  Densidad de la Volumen de Resistencia de Tamafio del La edad La altura
venas, arterias sangre Sangre las venas, corazon
arterias




¢Con cual de los siguientes instrumentos se mide la presion arterial?
29 respuestas

Opcion 1
Opcion 2
Opcion 3
Opcion 4
Opcion 5
Opcidn 6
Opcion 7
Opcidn 8

25

Escribe cual es el nombre de instrumento de medida del Tensiometro?
29 respuestas

0
Baumandmetro  Esfingomanom... No se Tensiometro o... esfigmomandém... mmHg te...
Esfigmomanom... Metros Nosd Voltimetro la medicion en... nose

Anexo 2



Diario de Campo Implementacién Practica IV

La aplicacion de le propuesta de ensefianza, se realizd para aplicarla de forma
remota. Debido a las condiciones actuales que enfrenta la comunidad en estos
tiempos. De tal forma el medio de comunicacion con los estudiantes y la plataforma
de ensefanza es la plataforma Microsoft Teams.

Con antelacion a la aplicacion de la clase se daba un orden del dia a los estudiantes
por medio de la plataforma para que ellos tuvieran conocimiento del que hacer en
la clase.

Se manejaron 6 dias de implementacion entre ella se encontraba una clase teorica,
clases de trabajo autbnomo y clases de laboratorio. Todas estas anteriores de forma
remota desde la aplicacién teams y otras herramientas de uso externo y gratuito
que nombraremos en la descripcién de cada actividad.

e Actividad Previa a la Implementacion.

Antes de realizar la implementacién se realiz6 un sondeo para los estudiantes y asi
conocer que tanto acercamiento tienen referente a la comprension de la presion
arterial.

Anexo 1 Formato de sondeo
Anexo 2 Respuestas de los estudiantes
Conclusiones:

El grupo en general tienen algunas ideas aproximadas sobre que es la presion
arterial, sin embargo, no hacen una relacién con que la presion que se habla en las
clases de fisica es la misma presion de la que hablamos en el medico.

e Dialdelmplementacion. — 26 de Mayo

Los estudiantes venian trabajando en sus clases de fisica el concepto de
cinematica, abordaron Movimiento Uniforme, Movimiento Uniforme Acelerado y
caida Libre, es decir que, para poder abordar el tema de la presion, debia encontrar
una conexion entre la tematica que estaban desarrollan y a lo que yo queria llevar
a los estudiantes. Asi que vi la necesidad de crear un hilo conductor entre las
tematicas que venian abordando y la presion que era el siguiente tema para
abordar.

Asi que realice una presentacion cuyo objetivo tenia como primer alcance relacionar
el movimiento con la presion, asi que coloque preguntar problema que fueran



desencadenantes y guia la discusion para hablar de la fuerza y relacionarlo con la
presion.

Se realizo un debate entre los estudiantes de forma remota. Aqui abordamos el
concepto de fuerza, sus propiedades con sus respectivas unidades de medida, y se
generd una situacion problema del porque un globo no se revienta cuando lo
comprimo contra una cama de puntillas. Esta situacion desencadenante genero una
mayor participacion entre los estudiantes, ya que algunos se expresaron
confundidos ante la situacion que observaban y no entendian por qué ocurria eso,
otro solamente daba por hecho que por la experiencia no se iba a romper, pero no
lograban argumentar el porque el globo no se revienta.

Se generaban preguntas con relacion a la teméatica anterior.

MIGUEL AMNGEL GUERRERO GOMEZ
Por que la fuerza se distribuye?

En todo el @,

DAMIEL ALEJANDRO DIAZ GOMEZ

DG L .
E= porgue la fuerza se distribuye en todas la puntillas o dawvos

Contrario a lo que dice Miguel

A partir de esta situacion se elaboro la relacion entre la presion y la fuerza. Se entro
a hablar de este concepto y su comportamiento. Abordando el principio de pascal y
la presion hidrostatica. Para cerrar se dejo una pregunta si creian que esta presion
gue veian en los sélidos se comportaria de igual forma en los liquidos. Y se cerro
esta primera clase de implementacion. Se les pidi6 a los estudiantes desarrollar por
altimo un cuestionario realizado en las plataformas virtuales.

Anexo 3. Material utilizado para la clase
Anexo 4. Formato del sondeo finalizacién clase

Anexo 5. Respuestas de los estudiantes

e Dia 2 Implementacion - 28 de mayo

En el segundo dia de intervencion la institucion considero que para no generar
traumatismo a los estudiantes y generar la mayor adaptacién a ellos, los docentes
tomaban unos de sus blogues para no realizar video sesion, si ho dejarles a los
estudiantes actividades de trabajo autbnomo.



Al tener yo este espacio debia realizar el trabajo para que los estudiantes lo
trabajaran autbnomamente en sus casas, y se asesoraban en el bloque de clase si
tenian algunas preguntas.

La actividad propuesta fue realizar el uso de un laboratorio Virtual, con ayuda de las
diferentes aplicaciones que hay y evidenciar si el comportamiento de la presion en
los liquidos es igual a la presion en solidos.

Anexo 6. Guia del laboratorio Virtual para desarrollo en el tiempo de trabajo
autbnomo.

Anexo 7. Formato de Sondeo
Anexo 8. Respuestas de los estudiantes.
Conclusiones:

Para el desarrollo de la actividad los estudiantes cumplieron con el objetivo de
interactuar con el applet. Sin embargo, no genero preguntas durante la sesion.
Ningun estudiante elaboro o comento alguna pregunta que le surgiera con el uso
del applet.

e Dia 3 deImplementacion — 02 de junio

En esta clase después de haber visto la relacion ente la fuerzay la presion y conocer
como se comporta el principio de pascal un liquido estatico abordamos en esta clase
las propiedades de un fluido, que diferencias hay en un fluido liquido y uno gaseosa.
Entre estas propiedades esta la densidad, la comprensibilidad y la viscosidad.
Analizamos el comportamiento que tiene un liquido dentro de un recipiente estatico,
y se conocieron otra propiedad que se aplica a los fluidos con relacion a la presion
y es la altura. Se abordo el experimento de Torricelli y como descubrié la presion
atmosférica.

Luego se abordo los liquidos en movimiento y como se comportaba, para un mejor
entendimiento use un applet “Presién de fluido y flujo - PhET” demostrativo para que
vieran el flujo en movimiento y les realizamos cambios del tubo para conocer la
presion del liqguido dentro de este. Cambios de diametro, forma, y ver el
comportamiento del fluido en movimiento en un tubo cerrado.
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TANIA YALENTINA PORTILLA GARCIA  2/6 10:52
cuando un liquido esta en movimiento trae cierta fuerza por impulso y los obstaculos que encuentra puede hacer que cambie [a
direccian

El objetivo de esta clase era conocer el comportamiento del liquido en movimiento
en un tubo cerrado, para esto abordamos la ecuacion de continuidad y la ecuacion
de Bernoulli. Para hablar de Bernoulli o realice hablando de cambios de velocidad,
de presion y manteniendo el caudal, aunque la ecuacion de Bernoulli la energia del
sistema es importante aqui no se abordd ya que tocaria aborda este concept de
energia. Y era aun mas dispendioso por el tiempo de implementacion y el
desconocimiento por la parte de los estudiantes.

ANDRES MOSE ACEVEDOD AVILA 20 1715
jPor qué |z presidn es rmenor cuando hay rmenor didrmetro?

La clase cerro con el desarrollo de un sondeo. Culminando y comprendiendo como
se movia el liquido en un tubo.

Anexo 9. Material de apoyo para los estudiantes.
Anexo 10. Formato de Sondeo

Anexo 11. Respuestas de los estudiantes.

e Dia 4 Implementacion — Jueves 04 de Junio

Aqui se abordoé el sistema circulatorio e interpretar si la presion que tenemos en
cuerpo humano es la misma presion de la que vimos anteriormente en un liquido
en movimiento y el un tubo cerrado. Se hizo la analogia entre una maquina
hidraulica y el sistema circulatorio.

Maaqguinas Hidrdulicas La Mdguing del

Ld

Sistema Circulatorio

Unidad de Unidad de
g = . Elementos de control nidad de
accionamientos Elementos de transportes accionamientos Elementos de transportes

Elementos de control




Aqui recordamos las partes que componen el sistema circulatorio, para que
funciona el corazon, las venas y las arterias.

MKHAEL EDUARDOD RAMIEEL RINCOM
Sisterna circulatorio=Magquina Hidraulica,

MATALLA BEDOY A MADMNROY

oo Corazdn=Bormhba

Wenas y arterias=Tuberias

Discutimos sobre la presion arterial y su sistema de medida. Y se conoci6 cual es
el instrumento de medida de la presion, en recipientes abiertos y recipientes
cerrados, en el caso del tubo cerrado la presion se mide con un manometro.

MNATALA BEDROYA MOMNROY

N Que tan patoldgico puede ser la taquicardia?

Ez como un filtro no?

Para que los glébulos blancos descontarminen ¥

MIKCHAEL EDUARDC RAMIREEZ RINCON
Yo sospecho que funciona iqual al comportarniento del fluido dentro de los tubos de la simulacidn,

MNATALY CARCLINA ROIAS CERDA 191
Buenooo

sPorqué cuando uno pone el pie encima de algo gjermpla de la rodilla, se ermpieza a dormir o ernpezarmos a tener el cosquillea, s
no estarmos apretando ninguna wvena o arteriat{d

WNC

MATALLS BEDOYA MOMROY “1 E
Creo que depende de lazona, poreso la ubicacian del tensiornetro, toca apretar el area a lo que esté mas cerca o mas perceptible 3
las venas

JAVIER FELIPE FERLA GARCIA 2 g1
depronto es cosquilleo no sera porque al estar ubicados en diferentes posiciones, se dificulta el paso de la sangre?

MNATALIA BEDOYA MONROT 8 <

MM o q :
Puede sertambién por los codgqulos de sangre , por la densidad de la sangre

NEOLE VALERLA MUNEYAR ROIAS

-, en la cabeza

MATALLA BEDOYA MONROY &1
El corazdn ernpieza a bornbear, ademas también puede ser por el susto, el corazdn empieza a bombear mas rapido y en el lugar
afectado uno siente [a sensacian de sentir palpitar

MM

Omitir, sentir® G



Una vez comprendieron la analogia, empezaron una lluvia de preguntas referente a
las diferentes enfermedades del sistema circulatorio.

Pero el objetivo de la clase era comprender que lo vimos anteriormente de la presion
en un liquido en movimiento el mismo comportamiento ocurria dentro de nuestro
cuerpo humano en el sistema circulatorio, ya después se abordarian las
enfermedades del sistema.

Anexo 12. Material apoyo en clase

e Dia5deimplementacion — 08 de junio

En esta clase y ultima de cierre en video sesién abordamos las diferentes patologias
y que pasa dentro del cuerpo humano en el proceso de circulacion para que altere
la presion del sistema.

Se abordaron 4 patologias: Hipertension Arterial, Insuficiencia Cardiaca Congestiva,
Aneurisma y Arterioesclerosis.

Se analizo cada una de estas Patologias que nos informaba la medicina y como
desde la fisica le podiamos dar una explicacion.

Anexo 13. Material apoyo en clase
e Dia 6 de Implementacion — 09 de junio

Esta clase es de caracter autonomo. Se les pidio a los estudiantes la siguiente tarea:

“Yan a elaborar un Infografia (Una infografia es una representacion VISUAL
INFORMATIVA con diagramas y textos escritos que en cierta manera resume o
disminuye de alguna manera el texto, explica figurativamente), se puede hacer a
computador, en Word, en Power Point, en Publisher o en cualquier aplicacién que
ustedes sepan usar para editar y que les quede hermosa esa Infografia. También la
pueden realizar a mano si gustan, deben realizar en minimo una hoja carta y
maéaximo en dos hojas tamario carta. Recuerden que la informacion debe ser concisa,
pero debe cumplir con el objetivo de informar. La idea es que la infografia que
ustedes realicen sirva como un producto informativo para las personas que
presentan estas patologias y desconocen que es lo que esta pasando en su cuerpo
en su sistema circulatorio, pero que nosotros ya tenemos un acercamiento mayor a
la comprensién lo que pasa alli.

Las principales preguntas que debe responder la infografia son las siguientes:

¢ Qué es la patologia?



¢, Como se produce?
¢, Cudl es la explicacion fisica de la patologia?
Recomendaciones para los pacientes con esta patologia

No deben estar implicitas las preguntas en cada una de las infografias, pero si se
deben dar respuestas a esas preguntas.

Anexo 14. Infografias realizadas por los estudiantes.



ANEURISMA

UN ANEURISMA
ES UNA
DILATACION O
ENSANCHAMIE-
NTO ANORMAL
DE UNA
PORCION DE
UNA ARTERIA,
DEBIDO A UNA
DEBILIDAD DE | BRI 4h RV __
LAPAREDDEL A e Jonmnm,
VASO >3
SANGUINEO FADAM

DOLOR TORACICO O
DE ESPALDA
PIEL HUMEDA Y
PEGAJOSA
NAUSEAS Y
VOMITOS
FRECUENCIA
CARDIACA RAPIDA,
SENSACION DE
MUERTE INMINENTE




UNA VEZ DIAGNOSTICADO EL
ANEURISMA, LA ECOGRAFIA SE
BE REALIZAR APROXIMADAMENTE

CADA SEIS MESES, PARA
CONTROLAR SU POSIBLE
CRECIMIENTO




¢cQUE ES UN
ANEURISMA
CEREBRAL?

Es un abultamiento en un

area debil de una arteria

g
e
\

que lleva sangre al cerebro.

2, ;CUALES SON SUS
PRINCIPALES SINTOMAS?

-Dolor de cabeza severo y repentino
-Rigidez en el cuello

-Nausea y vomitos

-Cambios repentinos en el estado mental
(somnolencia o pérdida de consciencia)
-Dolor repentino arriba o detras del ojo
-Visién borrosa o doble repentinamente
- Problemas al caminar o mareos
-Debilidad y adormecimiento repentino
-Sensibilidad de los ojos a la luz
-Convulsiones

Si un aneurisma crece, puede
romperse y provocar
una hemorragia peligrosa e
incluso la muerte. El problema,
es que un aneurisma puede
desarrollarse y crecer antes de
causar sintomas.

4. Habitos para prevenir un
neurisma

1. Lleva una dieta rica en frutas y verduras
2. Bvita el consumo de alcohol y cigarros
3. Bvita el uso frecuente de farmacos
4. Ejercita tu cuerpo
5. Acude a tus chequeos médicos periodicos
6. Reduce el estrés
7. Conoce los antecedentes familiares




ANEUKISMA

¢QUE ES? %
Un aneurisma es una dilatacion # ﬂ

localizada y permanente que se

produce en las paredes de las
arterias. Esta dilatacién anormal se
produce por la debilidad de la pared

de una zona del vaso sanguineo.

CAUSAS

Pueden desencadenarse

como consecuencia de algunas
enfermedades Algunos estdn
presentes desde

nacimiento

1+ Arteroesclerosis

La formacidn de aneurismas
aumenta cuando

No se sabe con

[ ]
1| fuma
- exactitud

|*| Colesterol alto

1| Hipertensién

Y TIPOS DE ANEURISMA ¥

N Aneurisma
~ }-— _Cerebral

~

Aneurisma aorta, Aneurisma cerebral, Aneurisma aortico
toracica, adominal,

Sint Sintomas:
infomas: : .
Fuerte dolor de cabeza Sintomas:

Problemas para tragar
P 9 Visidn doble Dolor constante y

Respiraciéon aguda
P g | pérdida de vision profundo en el abdomen
Dolor en la parte superior del o al costado

Cefalea

térax o de la espalda Dolor de espalda

Un pulso cerca del
ombligo

, e Dolor de ojos
Nauseas y vomitos
Dolor de cuello

Frecuencia cardiaca rdpida .
P Rigidez del cuello

Sensacidn de muerte

inminente




Cuando se dilatan por encima de un E E E

tamafio, tiene un riesgo de rotura que p
puede conllevar consecuencias serias * SEGMENTO ASCENDENTE
para el paciente .
" Presenta un dolor que aparece de
repente y de forma muy intensa.
E E E % Dependiendo de las arterias que
- estén obstruidas el resultado puede
_ « AGRTA ADOMINAL ser un accidente vascular cerebral,
@' Las primeras manifestaciones son una un ataque cardiaco, dolor repentino
especie de masa pulsatil en el en el abdomen o imposibilidad de
abdomen. En estas situaciones el mover una extremidad.

aneurisma provoca un dolor intenso,

especialmente en la espalda. Su tratamiento es quirdrgico por que

_ esta la va

@ Si se produce una hemorragia interna coronaria
grave, el diagndstico sagre al
suele evolucionar de manera rdpida
hacia el shock y muerte en un
porcentaje alto de casos.

zficls

Es un tratamien ndovascular, es

TORACICA A DESCENDENTE decir, colocar una prétesis a través de
los vasos que estdn en la ingle, siendo
Este aneurisma es de los pocos que asi la femoral.

puede ser muy grave sin causar
sinftoma alguno. Sin embargo, las
sefiales tipicas

son dolor (principalmente en la
espalda), tos y pitidos en el pecho.

La presidn que se crea sobre el
esofago puede dificultar la ingestidn.
En algunos casos se puede incluso
llegar a la muerte debido a la pérdida
de sangre.

ﬁ'7| RECOMENDACIONES PARA
PACIENTES CON ANEURISMA

Y

//// Siga un estilo de vida saludable

s sufrle de hipertensién arterial, manténgala bajo
control.

///////lAsegurrelse de tomar los medicamentos que su proveedor
e recetd..

”/No fume

Tipos de Aneurismas

Aneunsma Sacuiar
i




JQUE ES UN . QUE CAUSA UN
ANEURISMA? ANEURISMA?
O——0O

Es un  abultamiento en
uma drea deébil de una
arteria  que  lleva  la
sangre al gerebro.
Un aneurisma puede estar
SINTOMAS DEL BirSGIER £eers L
nacimiento. También puede
desarrollarse mas  adelante
en el transenrso de la vida
como sucederia despues de
una  lesion  de wn vaso

SANPUINE

Clarfassidin. etarin, somiahead s

Los parpados vaidos

,COMO PREVENIR
UN ANEURISMA?

Dalores sle calwra severos
Dabitidid en 1 nnsedlatusa o difivuliad
pari mover cualquicr parle el cucepo,

Disrboucidn de L sensibilidid en

g

cualquier parte del cucepo, : .
Lo mis importante pard poeyenic 1o
f epilepsia
ancurisma es controlar los lactore
Problemas ol momento de babilar,
carthiovaseular
(amihios fon VTR va Wi (ki e lglate

espocialmente Ta tonsidn artorial. as:
n pordida do esta
oo prevenis la Aparicion
de  arteriosclorosis. v seguir las
recomendaciones  generalés  solire
hahitos de vida saludables

alimontacion sana v equilibrada,

ejerciein fsico suave y regular,
;COMO DETECTARLO?

Algunas de las maneras para “
determinar la causas v el
lugar de localizacion del
sangrado son:

~Angiogralia cevebral.

Tomogralia computarizada.

-Resonancia magneétion




Aneurisma.

Cuerpo Humano

Se repoduce a cualquier
42 - 2% edad. Sin embargo, fafecta
mas a los adultos, pero

Mujeres _
mas a las mujeres.

La patologia se
encarga de
estudiar las
enfermedades
los cambios
estructurales
bioquimicos que
se enceuntren
en el tejido,
organo o
celulas..

Lo mas importante para prevenir

un aneurisma es controlar los
factores de riesgo cardiovascular,
especialmente la tension arterial,
asi como prevenir la aparicion de
arteriosclerosis.

sDonde Se encuentra?

Por lo general se
desarrollan en las

arterias
Esta
™ dilatacion

anormal

ase produce po

> r la debilidac

de la pared de
una zona de
Vaso
sanguineo.

0 ©

endurecimiento
de las arterias,
un traumatismo
y una infeccion
pueden todos
ellos lesionar la
pared vasculary
todos pueden
ocasionar aneu-

/

E)/ rismas

e
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Seems suspicious? Report this page to Vennglgd;%%ﬁ;{é/ennggqe.typeform.comltoleUCTk?

referrer=https://infograph.venngage.com/ps/LeZNv2MYb8/aneurisma) to help us prevent malicious

content.

ANEURISMA

Un aneurisma es una pequefia protuberancia con forma de
globo y llena de sangre que se forma en las paredes de los
vasos sanguineos, Cualquier vaso puede presentarlo pero es
mas comun en la arteria aorta, los vasos cerebrales, la arteria

poplitea, la arteria mesentérica y la arteria esplénica.

Un aneurisma cerebral puede ocurrir en
venas o arterias de la base del cerebro y un

aneurisma aortico ocurre en la arteria

principal que lleva sangre desde el
ventriculo izquierdo del corazon al cerebro. |
NN i .
Cuando el tamafio de un aneurisma ‘
N BN .
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aumenta, hay un riesgo significativo de
rotura, lo que puede resultar en hemorragias

graves, otras complicaciones o muerte. Los

aneurismas pueden ser hereditarios o

causados por enfermedades que debilitan

Seems suspicious7Reportthis page to Venngage (htths:/ivemnigagddtypefonmoso mitoinQUECTK?

Una explicacion cientifica de una aneurisma
‘ ’, 3‘ es una dilatacion localizada y permanente
7, N
\) que se produce en las paredes de las
arterias. Esta dilatacion anormal se produce
por la debilidad de la pared de una zona del

vaso sanguineo.

Instrucciones

Si sufres un dolor de cabeza repentino e
intenso, u otros sintomas posiblemente
relacionados con la ruptura de un
aneurisma, llamar a urgencias y se te
realizard un analisis o una serie de andlisis
para determinar si has tenido sangrado en la

zona entre el cerebro y los tejidos

circundantes (hemorragia subaracnoidea ) o

~
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posiblemente otro tipo de accidente

cerebro-vascular.

referrer=htt ZNv2MYb8/aneurisma) to help us prevent malicious

Instrucc.2

Si ha habido un sangrado, el equipo de atencion de ~ de 1

content.

emergencia determinara si la causa es la ruptura de un

aneurisma.

Instrucc.3

Si tienes sintomas de un aneurisma
cerebral sin ruptura (como dolor
detras del ojo, cambios en la vision
o vision doble), también te
realizaran algunos andlisis para
identificar el aneurisma causante.

Tratamiento

El tratamiento varia entre la espera vigilante y

la cirugia de emergencia. La eleccion

file:///C:/Users/ASUS/Documents/Luisa Fernanda/Clase 1 implementacion - Luisa Bricefio/Infografias/Aneurisma/Nikolas Echavarria.html 3/4
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depende de la ubicacion, el tamafio y el

estado del aneurisma.
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Aneurisma
¢Que es?

Es un area

CCIUSCIS: inflamada y

dilatada de una

1) Antecedentes familiares. arteria bastante
Importante.

2) Problemas de salud como
la poliquistosis renal, la
coartacion de la aorta, entre
otras.

3) Presion arterial alta,
consumo de alcohol, tabaco o
sustancias psicoactivas.

4) Edad avanzada

Aneurisma
cerebral

Areas de

dolor
y Sl Abdomen, brazos,
Sintomas espelg, cobeza o
ey piernas
. .
CON RUPTURA: no presentan
Dolor de cabeza repentino tantos sintomas
Nauseas y vomito antes de la
Vision Borrosa ruptura
~ Convulsiones .
Pérdida del Conocimiento TrCItCIMIentO
SIN RUPTURA:

Varia entre la espera vigilante
y la cirugia de emergencia. La
eleccion depende de la
ubicacion, el tamano y el
estado del aneurisma

Dolor arriba y detras del ojo
Una pupila dilatada
Entumecimiento parcial del
rostro
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ANEURISMA

consecuencia de heridas por
arma blanca o por armas de
fuego, de infecciones
bacterianas en la pared arterial
que se desarrollan tras el uso de
drogas intravenosas como la
heroina. normalmente en una
vélvula cardiaca, antes de
propagarse hasta la pared
arterial.

es una dilatacion
localizada y permanente
que se produce en las
paredes de las arterias.
Esta dilatacion anormal se
produce por la debilidad
de la pared de una zona
del vaso sanguineo

son consecuencia de una
debilidad de la pared
arterial que existe desde el
nacimiento (congénita) o de
la ateroesclerosis
(acumulacion de una placa
de materia grasa en la pared
de los vasos sanguineo,

CEREBRO
arterias cerebrales.

PIERNAS

arterias femorales en los
muslos, arterias popliteas

detras de las rodillas. CUELLO

arterias carotidas

CORAZON
arterias coronarias

[0S aneurismas unas'son
Son asintomaticas, no

producen ningdn dolor y
0tras son sintomaticas . son
detectadas por tag o

El grapado quirurgico es

un procedimiento que radiografie
cierraun aneurisma

La eleccion depende
de la ubicacion, el
tamano y el estado

. La embolizacion
del aneurisma

endovascular esun
procedimiento menos

Factores de riesgo
para la aparicion de
aneurismas
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’ L 2

Patologias como la

familiares
colesterol altoy el

tabaquismo se N habitos p_ara
asocian a un mayor | prevenir

riesgo de padecer
aneurismas.
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Evitar el
sobrepeso




consecuencias

Arteriosclerosis

gangrena

Ataque cardiaco

)

DEFINICION:

se refiere a un endurecimiento
de arterias de medianoy gran
calibre, por lo general causa
estrechamiento de las arterias
que puede progresar hasta la
oclusion del vaso impidiendo el
flujo de la sangre por la arteria
asi afectada

Tratamiento vy prevencion




Cusas

e Presion arterial alta
« colesterol alto;

e Triglicéridos altos, un tipo de grasa
(lipido) en la sangre

e Tabaquismo y otras fuentes de tabaco

+ Resistencia a la insulina, obesidad o
diabetes

¢ Inflamacion producida por
enfermedades como la artritis, el lupus

u otras infecciones, o bien una

inflamacion por causas desconocidas

Escuela Normal Superior
Distrital Maria Montessori

Kristian Javier
Fajardo Ramirez

1002
Queé es la
arteriosclerosis?
La arteriosclerosis es un término

generalizado para cualquier endurecimiento
con pérdida sclerosis que significa “cicatriz,
rigidez”. La aterosclerosis es una induracion
causada especificamente por placas de
ateromas.

Arteriosclerosis

=

Como pr ‘ 2
La ateroesclerosis es mejor prevenido y-~
manejado por una forma de vida sana y una
dieta sana, donde estan controlados la
tension arterial alta y el alto colesterol de la
sangre, el ejercicio regular emprendido y un.
peso sano se mantiene - la diabetes mellitus
debe ser prevenida o ser manejada y el
fumar parado o nunca comenzado



Sintomas de la arterioesclerosis

Segun cada arteria:

Si tienes ateroesclerosis en las arterias del corazdn, puedes tener sintomas como dolor en
el pecho o presién (angina de pecho).

Si tienes ateroesclerosis en las arterias que conducen al cerebro, puedes tener signos y
sintomas como entumecimiento o debilidad repentinos en los brazos o las piernas, dificultad
para hablar o balbuceo, pérdida temporal de la visidn en un ojo o caida de los musculos de la
cara. Estos indican un accidente isquémico transitorio que, si no se trata, puede evolucionar a
un accidente cerebrovascular.

Si tienes ateroesclerosis en las arterias de los brazos y las piernas, puedes tener
sintomas de enfermedad arterial periférica, como dolor en las piernas cuando caminas
(claudicacion).

Si tienes ateroesclerosis en las arterias que conducen a los riflones, desarrollas presion
arterial alta o insuficiencia renal.

ATHEROSCLEROSIS PROGRESSING OF AN ILLNESS







"La Arteriosclerosis es una enfermedad de las arterias que genera una
acumulacidn de colesterol en sus paredes que puede ocasionar un
infarto de miocardio o un accidente cerebrovascular"

H0ue e ?

we e) !

La Arteriosclerosis es una enfermedad de los vasos sanguineos
producida por un acumulo de colesterol, que hace que la

sangre circule con mayor dificultad por las mismas y aumente
el riesgo de producir obstrucciones.

Demogragia {4

AFECTA MAS A LOS HOMBRES QUE A LAS MUJERES

Puede comenzar en edades tempranas e ir
progresando a lo largo de los afios. Durante su

desarrollo no produce ninguna sintomatologia y, en r
general, se puede empezar a manifestar clinicamente

en personas mayores de 45 afos, siendo mas comun =
en hombres. Aunque la incidencia de esta enfermedad

es mas alta en los paises occidentales desarrollados

(Norteamérica, Europa y Australia)

La arteriosclerosis es la causa
de los infartos de miocardio y
de los accidentes
cerebrovasculares, de ahi la
importancia de cuidar nuestras
arterias.

ICTUS INFARTO DE AMPUTACIONES
MIOCARDIO

Se produce cuando se van depositando lipidos (colesterol, triglicéridos), en la

pared de las arterias. Ademas, se acumulan células inflamatorias procedentes

de la sangre (leucocitos) y se desordenan las células que componen la pared
arterial, dando lugar a una lesion ateromatosa.



LA ARTERIOSCLEROSIS SUCEDE CUANDO LOS
VASOS SANGUINES QUE LLEVAN OXIGENO Y
NUTRIENTES DEL CORAZON AL RESTO DEL
CUERPO SE VUELVEN GRUESOS Y RIGIDOS.

MNantener ef
pero

Bajar ef colerterol

RECUERDA
@

La aterosclerosis es un tipo
especifico de la arteriosclerosis,
se refiere a la acumulacién de
grasa y como se afecta la
sangre y se vuelve mas espesa.

Afimentacion
Haha Yy

equilibrada

Hacer el ejercicio
con ref,uf,aridadz



cArterioesclerosis?

La arteriosclerosis es una afeccion
en la cual placa se acumula dentro
de las arterias. Placa es una
sustancia pegajosa compuesta de
grasa, colesterol, calcio y otras
sustancias que se encuentran en la
sangre.

Con el tiempo, esta placa se
endurece y angosta las arterias. Eso
limita el flujo de sangre rica en
oxigeno.

¢Es grave?

La arteriosclerosis puede llevar a problemas graves
como:

1.Enfermedad de las arterias coronarias. Estas arterias
llevan sangre a su corazén. Cuando se bloquean, usted
puede sufrir una angina de pecho o un ataque cardiaco

2.Enfermedades de las arterias carétidas. Estas arterias
llevan sangre a su cerebro. Cuando se bloquean, usted
puede sufrir un ataque cerebral

3.Enfermedad arterial periférica. Estas arterias estan en
sus brazos, piernas y pelvis. Cuando se bloquean, usted
puede sufrir adormecimiento, dolor y a veces infecciones

En general, la arteriosclerosis no presenta sintomas hasta
que una arteria se estrecha demasiado o por completo.
Mucha gente no sabe que la sufre hasta que tiene una
emergencia médica.

.

@ @
&~ N




¢ Por qué nos pasa esto?

La razoén principal por la que se produce la
arteriosclerosis es por la acumulacién de lipidos,
sobre todo colesterol, y otras sustancias. Al producirse
una obstruccién, la sangre rica en nutrientes y
oxigeno no puede circular, lo que se denomina
isquemia.

Una de las principales causas por las que se produce
la arteriosclerosis es la mala alimentacion, y la falta
de ejercicio o también por la edad.

Sufrir de hipertension o diabetes, ademas de fumar o é \
beber alcohol en exceso, son factores de riesgo que
generan mas propension a padecer esta enfermedad.
El envejecimiento también puede dar lugar al
endurecimiento de las arterias.

‘-\
° ° »
¢Prevencion? |
‘. > &
aAid Para prevenir la arteriosclerosis, es
: ' importante reducir el consumo de grasas

j’&\ s 4 saturadas y sustituirlo por un incremento en
mﬂi : = la ingesta de frutas y verduras. Ademas, se

recomienda consumir bebidas o alimentos
que contengan antioxidantes, lo que
beneficia el flujo de sangre.

Otra de las pautas necesarias es llevar a
cabo ejercicio de forma rutinaria, tanto para
prevenir la arteriosclerosis como la
aterosclerosis.

Todo ello se concentra en el marco de una
dieta saludable y sana, como la
mediterranea, que rechace el tabaquismo o
el abuso de otras sustancias como el
alcohol.




¢Tengo arteriosclerosis?

Puesto que la arteriosclerosis es una
afeccion que tarda tiempo en
presentar sintomas, es necesario un
diagnoéstico precoz de la misma para
evitar que se produzcan daiios
irreversibles.

Son necesarios examenes periodicos,
sobre todo a partir de los 40-50 afios y
en aquellas personas que presenten
antecedentes de enfermedades como
la arteriosclerosis o la
arteriosclerosis.

S—

' Tratamiento!!!

|

Dado que los medicamentos no pueden depurar las arterias
que han quedado obstruidas, se deben plantear otras
formas de tratamiento.

Una de las opciones es la angioplastia coronaria percutanea.
Esta terapia consiste en dilatar una o mas arterias
coronarias mediante el uso de un catéter, cuyo extremo
cuenta con un dispositivo que se infla al llegar a la zona
obstruida.

También, pueden introducirse dispositivos metalicos
denominados endoprétesis o stents en las arterias
coronarias de forma percutanea para corregir el
estrechamiento provocado por un trombo o una placa. Este
procedimiento se suele utilizar dentro de la angioplastia.

Otra forma de tratamiento es la cirugia en las arterias
coronarias o carétidas. Pero aun asi, todas las opciones
conllevan un cambio en el estilo de vida que evitara un

mmvssnrmsmatanta da la Aanfaviaadadd
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lnsuficiencia Cardiaca

5
Es una enfermedad seria, croénica vy
silenciosa, donde el corazén es incapaz de
bombear eficazmente la sangre generando
una congestion en la circulacién del
cuerpo, o sea la sangre y otros liquidos se
acumulan en los pulmones u otros
organos, por lo tanto, el corazén debera
realizar mas esfuerzo para bombear la
sangre.

Corazon

normal

) $Qué es?

Engermedad

Coronaria
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mu ¢ Qué explicacion fisica puede haber 7

En el sistema circulatorio cuando hay taponamiento en
las arterias o venas se ejerce mayor presion para
transportar la sangre ya que, como en la fisica a menor
espacio por donde transportar la sangre se debe ejercer
una mayor velocidad y menor presiéon para poder seguir
pasando la sangre y cumplir la ecuacién de continuidad,
habiendo una -
variacion en el flujo de la sangre El corazén va a
recibir menor cantidad de sangre, y no podra enviar
la cantidad de sangre que el cuerpo exige cuando el

T

iﬁjﬂ?&p}"’t}?ﬁs A~ corazén estd sano, esforzandose mucho mas y al no
vc Oc . . . . .
. fitas piesiones éﬁﬁ,ﬂ')‘;‘c’m poder cumplir la ecuacion de continuidad se genera

Baja velocidad el dano.
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Insuficiencia cardiaca

Procedimiento normal

de la sangre en el
Cuerpo

El corazdn Esta conformado por cuatro
camaras, dos superiores auricula derecha

e izquierda e inferiores ventriculo
derecho e izquierdo.

La sangre lleva nutrientes y oxigeno a

por la auricula derecha y se dirige al

ventriculo derecho y alli se dirige a los
pulmones por la valvula pulmonar, esa

alli donde se oxigena.

Una vez oxigenados los pulmones se

mueve por las valvulas pulmonares hacia
la auricula izquierda y llega al ventriculo
izquierdo y sera conducida de nuevo al

resto del cuerpo.

Ventriculo
Ventriculo

Con Insuficiencia
cardiaca

El aumento de la presion en
cavidades derechas se traduce en
edema en las zonas declive que deja
Fbvea, hepatomegalia, ascitis en
casos avanzados, e incrementado de
la presion venosa yugular.

Las cavidades del corazon se
vuelven rigidas es por esto que no
Ilena totalmente el corazén y se
demora en palpitar, es en este
momento que se hiere el musculo
del corazon y aumenta la gravedad
de la en enfermedad.



_ ) _ Se debe tener autocuidado pues
En el consultorio esencialmente se requiere de la & . es un proceso que no depende

comunicacion pues por primera parte el doctor debe solo de un apoyo médico y )
consultar si padece de los indicios para asi definir si familiar sino también en la

tiene insuficiencia cardiaca, si se afirma que padece misma persona, el paciente %ﬂ h %
de esta enfermedad se les guiara a consultas para debe cambiar habitos, como ?'5 & 7
tratar el caso como serian: cambiar su manera de ‘;i P
alimentacion, realizar ’

ejercicios fisicos y abandonar
ambiciones

-4

("o
'4

e Radiografia de torax &
e Cateterismo
e Examen Fisico

e Camara gamma

&

Grupo de drogas Ejemplos

Los medicamentos tienen la

funcion para que el corazon B bloqueantes Bisoprolol, carvedilol, nebivolol
trabaje mejor, aliviar estrés

sobre el musculo, el detener la i Buatapiil, SRIiph, caprops!
progresion de la enfermedad y Antialdosterénicos Espironolactona, eplerenona
prevenir la retencion de ARA II Candesartin, losartis

' 9 U I(_jos' Otros vasodilatadores Hidralazina, nitritos




Insuficiencia Cardiaca

= i - -

W

¢Que es? -0V

Es una enfermedad /o
cardiovascular, el corazén no l l
puede bombear suficiente "3
sangre para el cuerpo y por lo

tanto no llega el oxigeno ni los {3 W\,
nutrientes necesarios a todo el
Normal Insuficiencia
cuerpo cardiaca
conrneﬂvo
Causas
w -Infarto de miocardio -Hipertension mal
£ NN -Miocardiopias Controlada
| ‘ || -Anomalias Congénitas _Enfermedades de
-Enfermedades Valvulas
L4 Pulmonares -Miocarditis
-Alcoholismo -Enfermedad de
-Drogadiccion Chagas




Sintomas

-Tos

-Fatiga, debilidad, desmayos

-Pérdida de apetito (inapetencia)

-Necesidad de orinar en la noche ‘

-Pulso irregular o rdpido, o una sensacion
de percibir los latidos cardiacos
(palpitaciones)

-Dificultad para respirar cuando estd activo
o después de acostarse

-Higado o abdomen inflamado (agrandado) @
-Hinchazén de pies y tobillos

-Despertarse después de un par de horas

debido a la dificultad para respirar

éComo se diagnostica?

Se haran varios examenes por parte de un servicio de salud, tales como electrocardiograma, analisis de sangre,
radiografia de torax, ecografia, prueba de esfuerzo, camara gamma, holter, resonancia y tomografias, cateterismo,
biopsia. Todo esto se hara luego de un dialogo con el doctor si es que la persona se siente mal.

Tratamientos

-Cambio de habitos:

e Tener una dieta baja en sodio

e Hacer ejercicio

e Abandonar el alcohol y/o las drogas
e Colocarse vacunas

-Medicamentos indicados para el tratamiento de la
Insuficiencia cardiaca (Todo diagnosticado por

Profesionales)

-Dispositivos:

e Marcapasos

Fuentes: e Desfibrilador
https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/000158.htm e Resincronizador

httos://www.voutube.com/watch?v=waglFOaXMul&t=772s


https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/000158.htm
https://www.youtube.com/watch?v=waglFOqXMuI&t=772s

INSUFICIENCIA

CARDIACA

sufrir de la Un Infarto de o Enfermedades y/o
enfermedad de la Miocardio fener una arritmia obstruccidn de las

arteria coronaria valvulas del corazdn

VHEEE S

es una enfermedad crénica que sucede cuando el

corazén es incapaz de bombear la sangre de manera
adecuada alrededor del cuerpo

fisicamente se puede ver
cuando algo opstrulle los
canales inpidiendo el flujo o
que el corazon no genera
sufisiente precion en el
corazon para mover la
sangre de el cuerpo.

TRATAMIENTO

Bypass o medicamentos como tener una vida también se usa
angioplastia Digitdlicos y saludable objetos como marca-
lvabradina pasos



insuficiencia cardiaca congestiva

QUE ES?
La insuficiencia cardiaca es una afeccion en
la cual el corazén ya no puede bombear
sangre rica en oxigeno al resto del cuerpo
de forma eficiente. Esto provoca que se
presenten sintomas en todo el cuerpo.
La insuficiencia cardiaca casi siempre es una
afeccion prolongada (crénica), pero se
puede presentar repentinamente. Puede
ser causada por muchos problemas

diferentes del corazon.

La enfermedad puede afectar unicamente
el lado derecho o el lado izquierdo del
corazon. Mas frecuentemente, ambos lados
del corazdn resultan comprometidos.

CUANDO SE PRODUCE?
se produce cuando el musculo del
corazdn no bombea sangre tan bien
como deberia hacerlo. Determinadas
afecciones, como las arterias
estrechadas en el corazdn (enfermedad
de las arterias coronarias) o la presion
arterial alta, dejan progresivamente el
corazon demasiado débil o rigido como
para llenarse y bombear de forma
eficaz.

CAUSAS:

La enfermedad de la arteria coronaria
(EAC), es un estrechamiento o
blogueo de los pequefos vasos
sanguineos que suministran sangre y
oxigeno al corazon. Esto puede
debilitar el miocardio ya sea a lo largo
del tiempo o repentinamente.

La presion arterial alta que no esté
bien controlada, que puede llevar a
gue se presenten problemas de
rigidez o eventualmente llevar al
debilitamiento del musculo.

Sangre pobre
en oxigeno

penetra en el
corazon desde
el cuerpoy
sale hacia los
pulmones

penetra en el
corazén desde
los pulmones y
sale hacia el
cuerpo

FADAM.



SINTOMAS:

Falta de aire (disnea) cuando haces esfuerzos o

te acuestas
Fatiga y debilidad

Hinchazdon (edema) en las piernas, los tobillos y

los pies
Latidos del corazon rapidos o irregulares
Menor capacidad para hacer ejercicio

Tos o sibilancia constantes con flema blanca o

rosa manchada de sangre
Mayor necesidad de orinar por la noche
Hinchazdon del abdomen (ascitis)

Aumento de peso muy rapido por retencion de

liquido
Falta de apetito y nduseas

Dificultad para concentrarse o menor estado

de alerta

Falta de aire repentina y grave, y tos con moco

rosa espumoso

Dolor en el pecho si la insuficiencia cardiaca es

producto de un ataque cardiaco

El color violeta representa
dano y necrosis del
tejido cardiaco

g

La acumulacion de placa

en la arteria coronaria _—%

bloquea el flujo de
sangre y oxigeno
hacia el corazon

e

v N
Flulcs i
surrounding
the lungs

g,
'"\»-.,%r;:;—/
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J! //
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Tratamiento:
La insuficiencia cardiaca es una
enfermedad crdénica que necesita

control de por vida. No obstante, con
tratamiento, los signos y sintomas de la
insuficiencia cardiaca pueden mejorar y
el corazon puede fortalecerse. El
tratamiento puede ayudarte a vivir mas
tiempo y a reducir la probabilidad de
muerte subita.

Vena cava
inforior

DEBEMOPS CONSULTAR AL MEDICO
CUANDO:

Doloren el pecho

Desmayo o debilidad intensa

Latidos del corazdn rapidoso irregulares
asociados con faltade aire, doloren el
pecho o desmayos

Falta de aire repentinay grave, y tos con
MOCO rosa espumoso

10 CONSEJOS PARA MEJORAR LOS SINTOMAS:

0 Control y registro de peso diario
Y ﬂ'.l:" an 3VUnas, 1Iras acudr por primera vez en ¢l da &

NIoDa

o Reducir la sal en las comidas
como mdximo 2 o/dia que equivale auns

JU, leche, Sop!

0 Limitar los liquidos a 1,5 L/dia
ncluye a pas, frutd y togos los Hiquidos que tome
0 La actividad fisica es saludable

realke Sercio0 C¢ forma regular (Camanar, 3ndar en Dice.) un Minimo

205 106 Jias. st sien

us €11 Pt y anforrre
. 000 A U MRG0 O eniernnera

o No fume y evite el alcohol
o Vacunese contra la gripe y el neumococo

o No olvide tomar su medicaciéon

i

Evite tomar antinflamatorios y comprimidos
efervescentes

0 Su equipo médico estd para ayudarle.



++ Sindrome clinico complejo que puedes resultar
de cualquier trastorno cardiaco estructural o
funcional que deteriora la capacidad del
ventriculo para llenarse de sangre 6 expulsarla.

InsuSiciencis

cardiaca
congestiva

Causas de la insuficiencia cardiaca

Enfermedades de las Miocardiopatias Hipertension Valvulopatias
arterias coronarias

Arritmias Agentes toxicos Enfermedades no
cardiovasculares



ificultad para c@ficentrarse o

o de alerta.

La clave para evitar la insuficiencia cardiaca es reducir
los factores de riesgo. Puedes controlar o eliminar
muchos de los factores de riesgo de las enfermedades
cardiacas como la presion arterial alta y la enfermedad
de las arterias coronarias implementando cambios en el
estilo de vida junto con la ayuda de cualquier
medicacion necesaria.Los cambios en el estilo de vida
gue puedes hacer para evitar la insuficiencia cardiaca

incluyen los siguientes:

< No fumar

% Controlar ciertas afecciones, como la presion
arterial alta y la diabetes

% Mantenerse fisicamente activo

< Consumir alimentos saludables

¢ Mantener un peso saludable

¢ Reducir y controlar el estrés

Anticoagulantes: reducen el riesgo de coagulos
sanguineos, que pueden desprenderse y viajar al
cuerpo, corazon, pulmones o cerebro. Los
anticoagulantes conllevan riesgos, como un aumento del

sangrado.

Inhibidores del receptor de angiotensina-neprilisina:
ayudan a reducir el riesgo de mortalidad y disminuyen la

congestion en el corazon.

Inhibidores de la ECA: estos relajan los vasos
sanguineos y ayudan a reducir el impacto de la

insuficiencia cardiaca.

Bloqueadores del receptor de angiotensina: funcionan
para reducir la tensién en los vasos sanguineos.
Vasodilatadores: estos reducen la cantidad de oxigeno
gue el corazdn necesita para dilatarse. También pueden

aliviar el dolor de pecho.



Hipertension ff"""“

PRESION ARTERIAL ALTA
¢QUE ES? ZQUE PASA EN NUESTRC CUERPO?

NECESITAMOS ¢ . .
)

Oxigeno-Glucosa-Proteinas

Tenemos unas arterias y venas que
funcionan como tuberias , una bomba
como el corazon generando un ciclo ,
donde el corazon se llena de sangre entre
latidos jalando toda la sangre de las
venas y expulsarla con suficiente fuerza a
las arterias . Debe llegar a todo nuestro
cuerpo siendo la presion arterial. cuando
es en exceso llega la hipertension. g2

CAUSAS
I ’IT Sln\
ObeS|dad R'%?,%ﬂ;‘ gmg Nid Genetlca actividad fisica

\\ % wd,, s il -

Fumar Consumo Estres Mala Alimentacion
de alcohol
LO QUE PUEDE PROVOCAR
Esta enfermedad Aneurisma
syclc pgsqr por @ Ataques e insuficiencia cardiaca
Jesqpercibidq Demencia
Y Simdrome metabolico
Chos 0S
L hos il Vasos sanguineos debilitados
Problemas de memoria
Vasos sanguineos engrosados

TENSION ALTA
Normal: de 120/80 a 129/84 mmHg.

Normal alta: de 130/80 a 139/89 mmHg.
Estadio 1 de hipertension: de 140/90 a 159/99 mmHg.
Estadio 2 de hipertension: de 160/100 a 179/109 mmHg.
Estadio 3 de hipertension: mayor de 179/109 mmHg.

PREVENCION [

MEJORA TUN Q;Y « Esfigmomanémetro de mercurio
HAB1] O3 Esfigmomanometro de aire
DEVIDA /¢ "
\ El aparato electronico
. , 0vereyulgrmente g

b medicing generagl Q @




HIPERTENSION

David Eduardo Lopez Jimenez

¢QUE ES?

Es una patologia cronica en la que los

vasos sanguineos tiene una tension
persistente mente alta .

Cuanta mas alta sea la tension, mas
esfuerzo tiene que realizar el corazon
para bombear

¢COMO SE PRODUCE?

La edad, Ila genética,obesidad, no
hacer actividad fisica, consumo de
tabaco,exceso de consumo de sal,
exceso de alcohol, estreés.

EXPLICACION FiSICA

Al momento de el corazon ejercer
mayor fuerza, va a generar que haya
un aumento de presion porque el
corazon va a latir mas rapido y con
mayor fuerza para asi suministrar la
sangre necesaria en nuestro cuerpo

SINTOMAS

En el caso de los hipertensos que han
estado sin diagnostico durante mucho
tiempo,se senala que estos pueden
sufrir en un momento dado una
complicacion, como una angina de
pecho, que es un sintoma derivado de
esa complicacion.

PREVENCION
L #l Tener habitos de vida saludable Y,

~
R @ sobre todo, evitar el sobrepeso y

la obesidad, son los principales
Ml factores para prevenir la aparicion de
1 la hipertension.

www.reallygreatsite.com



TIPOS

Tension sistolica: Es el namero mas
alto. Representa la tension que genera

el corazon cuando bombea la sangre

al resto del cuerpo.

Tension diastoélica: Es el nimero mas
bajo.

SE CLASIFICA EN:

Normal: de 120 /80 a 129 /84 mmHg.
Normal alta: de 130/80 a 139/89
mmHg.

Estadio 1 de hipertension: de 140 /90 a
159 /99 mmHg.

Estadio 2 de hipertension: de 160 /100
a 179 /109 mmHg. Estadio 3 de
hipertension: mayor de 179 /109

RECOMENDACIONES PARA PACIENTES

El paciente tiene que llevar una dietze
saludable, disminuir el consumo de
calorias, de azlGcares y grasa:
y aumentar la practica de ejercicic
fisico

MORTALIDAD

Mata a 7,5 millones 0 13% de personas

cada ano segun la fundacion espanola
del corazon (FEC)

gracias

POR FAVOR TENGA EN CUENTA TODO ESTO PARA
EVITAR LA HIPERTENSION Y MANTENER NA VIDA
SALUDABLE

www.reallygreatsite.com



Hipertension arterial

¢Qué es la hipertension?
Ocurre cuando los vasos sanguineos
tienen una continua tension alta al
llevar la sangre desde el corazon a todo el cuerpo.
Mientras mas alta sea la tension, mas esfuerzo hace el

corazon para bombear. &

2 | ¢Como se produce?& 3

~ Se produce por el aumento

de la fuerza de presion que
ejerce la sangre sobre las

arterias de forma sostenida.

7

TENSION ARTERIAL
NORMAL

Sistélica 120 mm HC
Diastdlica 80 mm HG

Explicacion fisica:
Cuando la tension sistolica
es igual o superior a 140 mm
Hg y/o la tension diastolica (C Q —@® o
es igual o superior a 90 mm Hg, sz’ ?_.,
la tension arterial se considera
alta o elevada.

Diastdlica = 0 + 90 mm HG

sal que usted tiene en el

*Fl estado de los rifiones, el

sistema nervioso o los vasos sanguineos

*Sus niveles hormonales

Usted es mds propenso a que

Fig: la presion arterial mide la fuerza que ejerce la sangre sobre las bdw que su pl’esﬁn al'tena'

delas grterios. ‘ esta demasiado alta a medida

que envejece. Esto se debe a

que los vasos sanguineos se
vudvmmas@dasmnlaedad.ﬂmdostosmde.
la presion arterial

Sintomas

En la mayoria de los casos,

no se presentan sintomas.

En la mayoria de las personas,

la hipertension arterial se mlaa::":mh
detecta cuando visitan probabilidad de sifrir
a su proveedor de atencion un accidente mm
médica cardiaco. insuficienc
o se la hacen medir en otra mm renal 0
P, muerte prematura.
i i

T tamens

SRS e oo Seguir una dieta saludable
aeghiaatatiotiliLe con menos sal, ejercitarse regularmente y tomar
cardiaca y problemas renales medicamentos puede
sin saber que tienen hipertension arterial ayudar a bajar la presion

artenal

La hipertension maligna Ejercicio fisico, Control
es una forma peligrosa el estrés, Dejar de fumar,

Monitor de presion arterial

8 jksien) el casero y Dieta baja en sodio

alta. Los sintoras incluyen:
*Dolor de cabeza fuerte
*Nauseas 0 vomitos
*Confusién

*Cambios en la vision
*Sangrado nasal




HIPERTENSION G RTIERIGIL
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La. hiperteansidn aderial &= vaa patologia codnica en la que ko
WASOES Saagquness tienea pna teasidn percistentements alta, ko que
prede dararkes. La tensidn arterial o= la fuema que sece la
saag e Ccontra s pansdes de bos wasos [aderias] al ser o besada
por el corazxdn . Sueanto mis alta == la tension, mas estfuemo tiens
que realzar el coramin para o bsar,

Una de las caractadsticas de esta enfiermadad &5 que 0o pressnta
vASs swtomas clanos w estos peeden tanrdar moc ho tiem oo en
manfestarse. Sin embago, constiteys 2| factor de fssgo
cadiowascelar mas prewalente,




olras causas

Entre = 2,5 w =l 4 por Ciento de los problemas elacionados con
=l ridda peeden infleicr 2a la aparicion de 3 hipedeasidn aerial.
Ch= hecho, Seponea entree =] 2 5 w =l 5 por CiEnto de las cavsas.
Las principalkes patokguas wascelares que influyen son:

Enfermedad renal poligostica.

Enfermadad renal codnica.

Tumones prod pcbonss, de =i ina,,

El sindrome de Lidd e,

Esta=nc=is de |3 arteria vaaal.

Aungue todavia No 22 oonooen |as causas
ezpecificas que provocan la hipertensidan
arterial, si se ha relacionado con una serie de
factores gque suaelen estar prezsentes en la
mayoria de las personas que la sufren,
Conviene separar agquallos relacionados oon la
herencia genetica, e sexo, la edad ¥y |1a raza, ¥y
o tanto oo modificables, de agquellos otros
que s podrian cambiar al variar los habitos v el
amiiente en 2l gue viven las personas, oo la
chesidad, la sensilzilidad al sodic, el consumao
excesive de alcohol, 8l uso de ciertos farmacos
¥ un extilo de wida muy sedentario.




har sintomas inespecificos, como las cefaleas, que ayudan
a detectaria porgque ponen &n alerta al paciente que decide
iral medico o acudir a la farmacia a2 que les tomen la
tensicgn. S5in embargo, sefala que esos sintomas No se
pueden atribuir a la hipertension porque coinciden en el
tiem po coma respuesta al dolor.,

En &l caso de los hipertensos que han estado sin
diagnostico durante mucho tiempo, e presidente sefala
Que estis pueden sufriren un momento dado una
complicacion, coma una angina de pecho, que es un
sintoma derivado de esa complicacion.

podriamos relacicnar e=ta enfermedad con 3 ten=icn
superficial de fluidos wa que oon 8sta condicicn A
fuerza ejercida por la =angre €n la=s paredes de ko=
wASCDE por bos Bombecs del corazan w mientras a
pPre=icn =834 mas aka el flujs 85 mayor.
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LLa hipertension




sQue es?

* Es una enfermedad de la sangre que se
trata de la presion arterial alta, esta
enfermedad no presenta sintomas y se
puede desarvollar silenciosamente a

través de los ainos



La fisica de la patologia

* La fisica se trata de que las venas se
extienden cuando el corazém bombea sangre,
asea que cuando el corazém bombea sangre
produce una fuerza la cual sirve para que la
sangre haga su recovvido por el cuerpo y
pues yo creo que esta es la fisica de la
enfermedad



