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GENERALIDADES

EL APARATO RESPIRATORIO PROVEE DE AIRE CON
OXIGENO PARA NUESTRO CUERPO Y POR MEDIO DE
EL ELIMINAMOS EL CO2.

TIENE OTRAS FUNCIONES COMO PARTICIPAR EN EL
CONTROL DE LA TEMPERATURA.

ACONDICIONAR EL AIRE PARA QUE SE LLEVE A
CABO LA HEMATOSIS

HEMATOSIS: INTERCAMABIO GASEOSO QUE SE
LLEVA A CABO EN LOS ALVEOLOS PULMONARES (02
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VENTILACION

« FLUJO DE ENTRADA Y
SALIDA DE AIRE ENTRE LA
ATMOSFERA Y LOS
ALVEOLOS PULMONARES

« ES UN PROCESO
NETAMENTE MECANICO

« RESPIRACION:
INTERCAMBIO DE GASES A
NIVEL DE LA PORCION
RESPIRATORIA.




MECANICA DE LA
VENTILACION:




MECANICA DE
LA ,
VENTILACION

LOS PULMONES SE PUEDEN
EXPANDIR Y CONTRAER DE DOS
MANERAS

MOVIMIENTO DIAFRAGMATICO

(MOVIMIENTO EN REPOSO,
TRANQUILO)

MOVIMIENTO COSTAL (AUMENTAR
Y REDUCIR EL DIAMETRO DE LA
CAJA TORACICA, ES FORZADA)




« EN LA INSPIRACION EL DIAFRAGMA
SE CONTRAE, Y SE VA HACIA ABAJO,
PROCESO ACTIVO

« EL DTAFRAGMA SE RELAJA,Y VA
HACIA ARRIBA

+ COLABORAN LA ESTRUCTURA
J i ELASTICA DE LOS PULMONES Y LOS
" k ORGANOS QUE ESTAN EN EL

iy

MOVIMIENTO
- DIAFRAGMATICO

‘g

Inspiracion Espiracion

-

COMPARTIMIENTO ABDOMINAL,
PRESION POSITIVA

‘ ‘ « ESPIRACION: PASIVO, ELASTICIDAD
DE LOS PULMONES

té




MOVIMIENTO COSTAL

ESPIRACION INSPIRACION

Aumento
del diametro vertical

z‘r}

o »+ MUSCULOS QUE ELEVAN LA CAJA
costa TORACICA, MUSCULOS INSPIRATORIOS

o
v INTERCOSTALES EXTERNOS
v ESTERNOCLEIDOMASTOIDEO
daagmatca v SERRATOS ANTERIORES
v ESCALENOS
v ELEVAN LA CAJA TORACICA

- MUSCULOS QUE DESCIENDEN LA CAJA
TORACICA, MUSCULOS ESPIRATORIOS
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Presiones en la Cavidad Toracica

Presién ltmrd‘rlca; 760 mm Hg
- Pleura parietal

N I Pleura visceral

Cavidad pleural B:52i:INei0)\
N -5 cm/H20

ALVEOLAR
. ‘ +1 cm/H20

Presion intrapleural

756 mm Hg
(=4 mm Hg)

Pulmén Presion intrapulmonar
Diafragma 760 mm Hg

(0 mm Hg)



La presion intrapleural es negativa porque la caja toracica y el pulmén tiran en
direcciones opuestas
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PRESIONES PULMONARES

FENOMENO INSPIRACION ESPIRACION

PRESION PLEURAL -7.5 cm/H20 -5 cm/H20

PRESION ALVEOLAR -1 cm/H20 +1 cm/H20

DURACION 2 SEGUNDOS 3 SEGUNDOS




PRESIONES
PULMONARES

LA DIFERENCIA
ENTRE LA
PRESION
ALVEOLAR Y

PLEURAL SE
LLAMA

MEDIDA DE
FUERZAS
ELASTICAS
PULMONARES
QUE TIENDEN
AL COLAPSO
DURANTE LA
RESPIRACION,




Durante la espiracion la presion alveolar se hace positiva
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COMPLIANCIA PULMONAR

ESLA

DISTENSIBILIAD PDIS.T(;EIETSIBILIDAP- |
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SU CAMBIO DE d?staerr%?irc’r)lriecrlle?lga

VOLUMEN CON LA

PRESION. estructura




COMPLIANCIA
PULMONAR

« LA DISTENSIBILIDAD
ESTA DETERMINADA
POR LAS FUERZAS
ELASTICAS DE LOS
PULMONES

¢ Propias del tejido pulmonar

“* Producidas por la tension
superficial




COMPLIANCIA......

« LAS FUERZAS
ELASTICAS DEL TEJIDO
PULMONAR ESTA
DETERMINADO POR:

> FIBRAS DE ELASTINA
> FIBRAS DE COLAGENO
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TENSION
SUPERFICIAL




TENSION
SUPERFICIAL

TIENDEN A PRODUCIR
COLAPSO:
1/3 Fuerzas elasticas
alveolares (elastina)
2/3 Tensi6n superficial
liquido-aire

A mayor tension superficial,
mayor tendencia del alveolo al
colapso

La tension superficial tiende a colapsar los alveolos pulmonares

Tension superficial

Ny |
\Q:/_ _,]4_ }é{_ \‘}L/
755 t St

Para mantener los alveolos
abiertos la presion en su
interior debe ser mayor que en
el exterior




SURFACTANTE

REDUCE LA TENSION
SUPERFICIAL

EVITA EL COLAPSO
ALVEOLAR

-/ Hipofase
acuosa

Interfase
aire/agua

\ 4
Surfactante




SURFACTANTE

Es un agente activo de
superficie en agua

* Reduce la tension superficial

» Formado por los
Neumocitos Tipo II, del
epitelio alveolar

* Constituyen el 10% de la
superficie epitelial alveolar



NEUMOCITO TIPO SURFACTANTE

I1 Fosfolipidos

Células alveolares Proteinas

Iones

10% del area superficial

alveolar




RADIO
ALVEOLARY
TENSION
SUPERFICIAL

Par,ed

alveolar Hipofase

dCUOSAa

* Alvéolo pulmonar 3

Interfase
aire-agua
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RADIO ALVEOLAR......

Tension superficial en los alvéolos depende inversamente
del radio de los alveolos

A menos radio del alveolo mayor la tension alveolar




ATELECTASIA

Atelectasia

pulmonar ) "



VOLUMENES Y CAPACIDADES

CORRIENTE:
500 ml

RESERVA
INSPIRTORIA.:
3,000 ml

RESERVA

ESPIRATORIA.:

1,100 ml

RESIDUAL.:
1,200 ml




VOLUMENES Y

CAPACIDADES INSPIRATORIA

RESIDUAL FUNCIONAL

VITAL

PULMONAR TOTAL




CAPACIDAD
INSPIRATORIA &=

inspiratorio

vC
Volumen

 VOLUMEN CORRIENTE corriente
+ VOLUMEN DE VRE

volumen

RESERVA INSPIRATORIA de reserva

espiratorio
* 3,500 ml -

Volumen
residual

0000@C

VRI VC VRE VR CI CRF



CAPACIDAD
RESIDUAL
FUNCIONAL

« VOLUMEN DE RESERVA
+ VOLUMEN RESIDUAL

« 2300 ml

VRI
volumen

de reserva
inspiratorio

vC
Volumen
corriente

VRE
volumen

VRI VC VRE VR CI

Ci

capacidad
inspiratoria

CRF

capacidad
residual

funcional

cv
capacidad

CPT
capacidad pulmonar




CAPACIDAD
VITAL

« VOLUMEN DE RESERVA
INSPIRATORIA +
VOLUMEN CORRIENTE
+ VOLUMEN DE
RESERVA ESPIRATORIA

* 4,500 a 4,600 ml

VRI Ci

volumen capacidad
de reserva inspiratoria
inspiratorio

CRF
vC capacidad
Volumen residual
corriente funcional
VRE cv
volumen capacidad
de reserva vital
espiratorio

CPT
capacidad pulmonar

VRI VC VRE VR CI CRF cv



CAPACIDAD
PULMONAR TOTAL

« CAPACIDAD VITAL +
VOLUMEN RESIDUAL

5, 800 ml

VRI
volumen

de reserva
inspiratorio

vC
Volumen
corriente

VRE
volumen
de reserva
espiratorio

VR
Volumen
residual

Ci

capacidad
inspiratoria

CRF

capacidad
residual

funcional

cv
capacidad

CPT
capacidad pulmonar

VRI VC VRE VR CI



Capacidad Capacidad Capacidad
pulmonar total

2000 Capacidad
residual

funcional

10004

Tiempo




VOLUMEN
RESPIRATORIO
POR MINUTO

« ESLA CANTIDAD DE
AIRE QUE SE METE A LAS
VIAS RESPIRATORIAS
CADA MINUTO

« FRECUENCIA
RESPIRATORIA 12 X
VOLUMEN CORRIENTE
500 ml

* 6,000 ml cada minuto
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ESPACIO MUERTO
FISIOLOGICO

LA SUMA DEL ESPACIO
MUERTO ANATOMICO Y EL
ESPACIO MUERTO ALVEOLAR
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AIRE QUE
RESPIRAMOS Y NO
HACE INTERCAMBIO

CAVIDADES NASALES
FARINGE, LARINGE,
TRAQUEA BRONQUIOS
BRONQUIOLOS

ESPACIO MUERTO
ANATOMICO, 150 ml

ESPACIO MUERTO

ALVEOLAR, AIRE QUE
DEBERIA HACER
HEMATOSIS, PERO NO LO
HACE
ES CASI NULO




FRECUENCIA DE
LA VENTILACION
ALVEOLAR

* Volumen respiratorio por
minuto es de 6, 000 ml

 Si1 al volumen corriente ( 500
ml) le restamos el Espacio
muerto fisiologico ( 500)

e 350 ml X 12 de frecuencia
respiratoria

4, 200 ml /min

VENTILACION ALVEOLAR




BRONQUIOLOS




BRONQUIOLOS

REGULACION DEL TONO BRONCOMOTOR

£

broncodilataciéon broncoconstriccién

SISTEMA

SIMPATICO
ADRENALINA
NORADRENALINA
AGONISTAS
B-ADRENERGICOS

Patologia del asma

&

Aire atrapado
enel alvéolo

Musculo
liso
contraido

AV

N

Pared
Via respiratoria Via respiratoria  inflamada Via respiratoria
normal con proceso Y engrosada durante ataque

asmatico asmatico
Musculo liso
Receptores B-

adrenérgicos

SISTEMA NERVIOSO
PARASIMPATICO
ACETILCOLINA

Nervios
parasimpatico
S

ANTAGONISTAS
B-ADRENERGICOS




erias Virus

LIMPIEZA DE \
LAS VIAS -
AEREAS

epitelio nasal



LIMPIEZA DE
VIAS AEREAS




TOS, VIAS AEREAS

INFERIORES

Via respiratoria superior

Cavidad nasal { ® Eé
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