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elatia presiune -

Aorta
Artere
Arteriole
Capilare
Venule
Vene

V. cave

Pres. sistolica
st Suprafata de

|
Pres. pulsului

Pres. medie

Viteza sangelui

1) Presiunea: || progresiv L P,
(100 mmHg) - Py,~(0-3 mmHg);

m [n artere: pulsatild (datorita

activitati cardiace pulsatile):

| PAO: P

+ diastolica

= P

sistolica

+ diferentiala

P progresiv ||

aa*® —

)
- dlferentlala

=120-135 mmHg
-=60-80 mmHg
-=40-50 mmHg

scade

s P arteriala medie=100 mmHg
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. W m [n capilare: P progresiv || :
E £ £ R B O§ = adaptata schimburilor
Pres. sistolica J 1: I tI'aIlSCElpllal'el
g S
£ 100° | »capat arterial: Py, > P, s

B Pres. pulsului
EU:

[1 Filtrare;
»capat venos: P, <P___ . -

Presiune (mmH
[#2]
o
|

Pres. medie

e [1 Reabsorbtie;
_ 3:5 vitez sangel = Nu mai prezinta pulsatii.
E 20 m [n vene: P progresiv || :
; p m venele piciorului: 12 mmHg;
0 m venele cave: 0-3 mmHg.
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cm

cm/sec

Aorta
Arteries
Arterioles
Capillaries

Venules
Veins

Venae cavae

I l

5000

area

Total cross-sectional

4000

3000

2000

1000 7

\

\__

I

35

Velocity of blood flow

28 4
21 4

14 4

4

2) Viteza: || progresiv in secto-
rul arterial s1in capilare (mini-
ma) - s1 11 progresiv in vene.

m in artere:

s A0 Vyims = 33 cm/sec;
= artere mici/aa: viteza | progresiv.

m [n capilare:

2 V. i 0.3 mm/sec (1000 x mati
1) U0 adaptatd schimburilor
transcapilare;

" 1capilar =0.3-1 min,
= timp de pasaj = 0.3-1 sec.
m [nvene: 11 progresiv [l in vene
cava: 1/2-1/4din V,.
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Arteries
Arterioles
Capillaries
Venules

Venae cavae

Veins

Total cross-sectional
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35 -
og —{
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14

Velocity of blood flow

3) Suprafata:
m T progresiv de la Ao (2.5

cm?) — artere mici §i
arteriole;

11 capilare (2500 cm?) [
Suprafata maxima [
adaptata schimburilor
transcapilare;

vene — incepe sa scada,
dar se mentine superioara
cele1 din artere (3-4 x1).



Vase Suprafata de sectiune (cm®)
Aorta 2,5

Artere mici 20

Arteriole 40

Capilare 2500

Venule 250

Vene mici 80

Venele cave 8




m In circulatia pulmonara
m presiunea: este mat || L[]

in artera pulmonara este de 15-20 mmHg (in
sistola) s1 7-12 mmHg (in diastola);

scade progresiv in capilare s1 vene (cativa mmHg);
la nivelul microcirculatiei pulmonare P,<<P___ .. .

nepermitand aparitia fenomenului de filtrare LI se
evita aparitia edemului pulmonar acut (EPA).



1) Relatia Flux-presiune:

Vase rigide

200 mmHg

150 mmHg

100 mmHg 0 mmHg 100 mmHg 0 mmHg

QI=Q2=Q3 Q1>Q2>Q3
U Fluxul depinde de AP 1 Fluxul depinde de{ AP
valoarea P
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2) Rela;ia Flux - Suprafata de sectiune
s Ecuatia Hagen Poiseuille: Q=112 x V
T x AP
Q=
&Nl
s Concluzie: Q Ur* [0 mici modificari de raza [
determina mar1 modificari de flux (legea putern a patra).

s Ex:1rde2x (VD) [ Qde 16x
Lrlal2(VC) L Qde 16x.

3) Relatia viteza - Suprafata de sectiune
s v [11/Suprafata de sectiune;
m pt. Q constant: daca t Suprafata de sectiune L1 V.
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4) Relatia viteza - presiune =
. potentiala
= [egea Bernoull: (Phicrostatics) P
Phidrodinamicé T Ppoten‘gialéz constanta

l l

dependenta de vitezd P, ... (depinde de gravitatie + P . .;x)

m in vasele cu depunert ATS [ Supraf [t viteza L

L Pootentiars L tendinta de < RTINS

" Cy : T viteza >

inchidere a vasului; -
» in vasele cu dilatatii anevrismale [ Su viteza

L PpoFentialzl [1 tendinta de dilatar vitezad oh

a vasului.

R ———
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3. Efectul gravitatiei asupra circulatiei sanguine
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h1:50x 0,73

s P,=pgh, lcm apa=0,73mmHg | _._I_ N
= la nivelul inimii "0 hidrostatic” +o igro- - '_lf gl
» clinostatism: | hl P;; stati¢” h2: 130x0.73
= ortostatism: thd P, 7 |90 mmHe
]
y_ LV ___Y_.
2 segmente: h1- superior: cap — "0 hidrostatic ”
h2 - inferior: "0 hidrostatic " — picioare
» | mmHg=1,36 cm H,O U 1 H,O=0,73 mmHg
s Ex.:la o tnaltime h =180cm:

efectul gravitatier asupra zoner sup.= 35SmmHg;

asupra zone1 inf.= 90 mmHg.



Efectul gravitatiei asupra circulatiet sanguine
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m 7Z0na superioara:
= circulatia arteriala (TA = 100 mmHg) este influentata
negativ de gravitatie L] P, = 100 - 35 = 65mmHg;
- patologic: in hipoTA ortostatica L1 |1 P spre creier L
lipotimie;
= circulatia venoasa este influentata pozitiv de gravitatie.
m Zona inferioara:

= circulatia arteriala este influentata pozitiv de gravita-
tie LI P,.=100+90 =190 mmHg LI creste de 2x;

- patologic: in arterita, pacientu tin picioarele in jos
pentru a creste fluxul sanguin;
= circulatia venoasa este influentata negativ U P__ .= 12

Vene

mmHg 0 sangele nu se poate reintoarce decat prin
adaptarea venelor la gravitatie: prezenta valvelor.



Efectul gravitatiei asupra circulatiet sanguine
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m Rolul valvelor:

s segmenteaza coloana de sange venos in
coloane mici (de 1cm) L efectul
gravitatie;

= prin dispunerea lor permit circulatia
sangelul numai unidirectional.

m Patologic: insuficienta valvulara [
sangele se reintoarce in zona decliva;

[]

s dilatare venelor cu traiect sinuos [
varicozitati;
s edeme hidrostatice.



AP {,H 4. Rezistenta vasculara periferica (RPT)
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s RPT este rezistenta opusa de peretiu vasculari circulatiel
sanguine

AP AP 1
- Fl =— = R = — R~ AP > R =~
s Legea Ohm: Flux M —— ——
4
) i AP &Nl 1
= Ec. Poiseuille: Flux = & —R = 11 ~] 5R~_—
8nl nr r

[J RPT variaza invers proportional cu raza* (legea puterii a patra
[1 mici modificari ale raze1 vasuluilft modificar1 ale RPT:

[0 VC (i) RPT11t (Flux L 1)
1 VD (rt)Od RPTI! (Flux 11)

Ex: Daca raza se dubleaza (2x) LI R scade de 16 or1.



In paralel: 1/Rota = 1/Ay + 1/A + 1/R5



jﬁ“ ‘—;{; Rezistenta vasculara perifericd (RPT)
S
= Factorii care determina RPT:

s arterele mici (poseda musculatura neteda) (2/3 RPT),
s arterele mari s1 capilarele,
= venele (cea mai mica RPT).

m Factori care influenteaza RPT:
= vasomotricitate: {VC (41 RPT (SNVS, Catecolamine, ET,

TxA,, Ag II),

VD [ RPT (SNVS - [3,rec., SNVP,
Serot, Hist.

= clasticitatea: {l clasticitatea (ateroscleroza) (1 RPT;
t elasticitatea (tiner1) L1 RPT.
n: {Tn (poliglobulie) [t RPT;
!N (anemie) LI RPT.




o Vzioarea RPT = 2000 = 700 dyne - sec - cm™.
s Patologic:

s« TRPT [t TA (HTA) [l postsarcina [l T
Ventricul Stg.L It consumul de O, (MVO,);

= compensator: inima raspunde prin cresterea grosimii

miocardulul LI hipertrofia concentrica (no1 sarcomere
inparalel) LI T U MVO,;

s intimp 111 h Il complianta cardiaca L]

intramurala

intramurala

t riscul edemulu1 pulmonar;

dezechilibru 1 necesarul O, /| oferta O, [
cardiopatie 1schemica.



5{, Conductanta vasculara (C)
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s Este o masura a fluxului printr-un segment vascular la o
anumita AP s1 se exprima in ml/sec/mmHg.

» Conductanta este reciproca rezistentei s1 reflecta usurinta
circulatie1r sanguine:

C= 1 sauC=—(L
RPT AP

s Conductanta variaza direct proportional cu raza* (legea
puterii a patra).



% Distensibilitatea vasculara

= Caracteristica a tuturor vaselor s1 se defineste ca raportul
intre variatia de volum (AV) s1 produsul dintre variatia de
presiune (AP) s1 volumul nitial (V):

AV
Distensibilitatea = AP x V,

m Datorita e1, arterele se acomodeaza la fluxul pulsatil
pompat de inima [] asigura o presiune medie care permite
curgerea lina s1 continua a sangelui prin vasele mici.

" VDarteriolaré

m In circulatia sistemica: cea mai mare distensibilitate -
venele (8x mai distensibile decat arterele) datorita
structuril 1 geometriel peretilor vascularai.

[l Rezistente1 1 Fluxului sanguin.

= In circulatia pulmonari: distensibilitate 1 (in artere de 6 x;
in vene de 16x).



Complianta vasculard (capacitanta)

L; {‘”
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o Expnma modificarea de volum corespunzatoare unei

modificar1 de presiune: AV
Complianta = — 74

s Complianta s1 distensibilitatea = diferite:
= vasul cu distensibilitatet s1 volum | [1 complianta | ;
= vasul cu distensibilitate! s1 volum 1t [1 complianta t.

s Complianta este invers proportionala cu elastanta.

s Complianta venelor sistemice = de 24x mai mare decat a
arterelor (sunt de 8x mai distensibile s1 au un volum de 3x
mail mare).

s Modificarea compliante1 venoase [1 modificarea
volumului de sange: | compliante1 venoase (VC) Ll
volumului de sange din vene (nestresat) s1 1 volumului din

artere (stresat).
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Compliarta intarziata
{dupa cresterza de presiune)

—

= r3 = m oo O

Presiune (mmHg)
Presiune {(rmimH o)

mania intarziata

{dupa scaderea de presiure)

500 1000 1500 2000 2500 3000 4
Wolum (mi)

B 8
Timp (rinute )




J\

5. Elasticitatea vasculara
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s Def: distensia vaselor dependenta de structurile elastice.

s Efectul Winkesel: elasticitatea Ao transforma curgerea
sanguina discontinua (S/D) intr-o curgere continua:

= 1n sistola Ao se destinde datorita presiunii de ejectie
ventriculara [1 inmagazineaza Energie potentiala;

= in diastola Ao revine la forma initiala [1 cedeaza
Energia potentiala [1 compresia coloanei sanguine [
noua 1 a presiunii sangelui LI flux sanguin constant.



Anrteriole

J Ao si arterele se destind
y 7 Valve semilunare ¥
R . / > deschise inmagazinare Energie potentiala
7Z-=_ L P (catorita structurilor elastice)
Diastola ventriculara P - o
Y

: >~ Reculul elastic comprima coloana
Valve semilunare <
B inchise f -

de sange

. A .
asigura continuarea curgeril



4 = Sfigmograma arteriald: unda
b pozitiva intreruptd de incizura
ﬁE_E : - Sistolica dicrota (1 = Ao inchidere):
T 14 i 1 1CA A
. o Thiedi = faza sistolica - datorata SV:
2wl < cu panta ascendenta +
8 fg— TA Dnctolion descendenta;
oo L s faza diastolica (unda dicrota):
Artera . datorata elasticitatin Ao.
el @ Unda pulsului se transmite cu o
inds viteza de 15 or1 mai mare decat
M unda sangelui, deoarece este o

L, L

TA Diastolica

unda de presiune care necesita o
inaintare redusa a sangelui.



Aarta m Viteza unde1 pulsului:
130 - - A -
i Sistolica = 1n aortd = 3-5 m/sec;
%1*“] INCiZura . o
= A = 1n arterele mic1 = 15-35 m/s.
£ 100 T Medie
= 0 b = Viteza undei depinde de:
T 7 14 Diastolica = vascozitatea sangelui (i.p.)
B0 - ,
s TA medie (d.p.)
Artera
A = raza vasului (1.p.)
s rigiditatea peretelui vasului
unda
dicrota (dp)
| T2 Medie

L, L

TA Diastolica

= complianta peretelui vasului

(1.p.)



s Amplitudinea curbe1l presiunii pulsului scade progresiv
din aorta spre arterele mici1 si arteriole, datorita:

s rezistentel vasculare: cu cat rezistenta este mai mare,
cu atat amplitudinea pulsatiilor este mai mica;

= compliantel vasculare: cu cat complianta este mai
mare, cu atat amplitudinea pulsatiilor este ma1 mica.

s Rigidizarea peretilor arteriali odata cu varsta este
reflectatda atat prin scaderea elasticitatn cat si prin
scaderea compliantei.

m In ateroscleroza, datorita reducern elasticitatin vasculare,

arterele devin mai putin distensibile dar compensator
creste diametrul lor.



MB% 6. Vascozitatea sangelui

= Este influentata de hematocrit (Ht), proteinemie,
temperatura s1 viteza de curgere.

Anemie n s Vascozitatea
e v poate fi exprimata

{ematocri S in valoare
/ S~ “&w‘ s absoluta

' » relativa (de 3x
. raport cu apa).
ey —’ » Influenteaza
et — My  valoarea RPT.
% -~ 0 - Determina tipul
o de curgere

a — ““%Froteinemiiw

s laminara

Viteza

= turbulenta.
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a) Curgerea laminara: = printr-un vas lung si neted
sangele trece cu o viteza

Flux laminar Flux turbulent constanta [1 curge in straturi, cu
ﬂ'":? = Hﬁ; forma de inaintare parabolica;
D";; = .ﬁax — = moleculele din stratul de singe
e adiacent la peretele vascular se
E”t%ca - freaca de perete L1 viteza | ;
[ e = moleculele din stratul superior
- - uloiient aluneca peste primele [t viteza

progresiv, pe masura ce stratul
este mai aproape de centru;

APresiune

m stratul central are viteza maxima.



Flux laminar Flux turbulent

viteZa
critica
] A
| -
- Flux
laminar |

Flu

- Flux —

/ |_ LLJIL_ILJIIZ-'IIL

APresiune

b) alrgerea turbulenta:

m rezulta prin miscarea particulelor
din sange in mici curenti nere-
gulati |1 amestec continuu;

m se genereaza 1 forte de frictiune
+ 1 consum de energie;

s zgomotul produs de curgerea
turbulenta se percepe stetacustic:
s fiziologic: cand V >V ieess 1IN

curgere critica
marile artere la inceputul sistole.

s Patologic: chiar la V <V

curgere critica*

in anemii (N! )

ateroscleroza (pereti1 vasculari
prezinta rugozitati).
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s Vascozitatea efectiva (N q....»):
s in artere $1 vene: N p.vz L cONstanta

LA

majoritatea elementelor figurate circula in axul
central, pe cand la periferie este mai multa plasma;

teoretic ar trebui ca in ax sa fie 1N si la periferie in;

efectul este antagonizat datorita curgerin cu profil
parabolic, cu viteza maximd in ax s1 minima la
periferie (cu cat viteza este mair mare, cu atat
vascozitatea este mail mica).

s in capilare: N p i = Y

circulatia nu mai este in straturi, c1 intr-un singur
strat (,,plug-flow”) 1ar diametrul unu1 eritrocit este
ma1 mare decat al capilarului [ trebuie sa se
deformeze ca sa-1 poata traversa.



m Presiunea critica de inchidere

= este presiunea din vasele mici (in special arteriole) la
care fluxul de sange este oprit;

s valoare = 20 mmHg;

s depinde de tonusul vascular (determinat de contractia
fibrelor musculare netede din peretii arteriolari):

cu cat tonusul muscular este mai crescut, cu atat
presiunea de inchidere are o valoare mai mare;

acest fenomen agraveaza ischemia tisulara din soc:
datorita stimularn simpatice intense L 1 vaso-
constrictie [ | mai mult fluxul de sange.



H 7. Tensiunea arteriala (TA):
1% definitie $i componente .

L
R | —
b
N i.?.'.-f"

n Definitia TA = presiunea exercitata de sange impotriva
peretilor vasculari, generata de pompa cardiaca.

n Componentele TA:
» presiunea sanguina (PS);
= tensiunea arteriala (TA) = tensiunea dezvoltata in
pereti arteriali impotriva PS;
s PS=TA.

TA




17 Parametrii TA

= TA sistolici (maxima) TA,,,, = 120-135 mmHg
= depinde de pompa cardiaca;

s TA diastolica (minima) TA . = 60-80 mmHg
= depinde de RPT;
s TA . = (TAy/2) T 10;

= TA diferentiala (ATA) (presiunea pulsulur):
« ATA =TA,,, - TA,,;, =40-50 mmHg; Eﬁéié‘ﬂ!;é

= depinde de (1) functla de pompa a inimii1 s1 (2)
complianta din sistemul vascular;

s TA medie = 1/3ATA + TA, ., = 100 mmHg
» presiunea la care sangele ar circula in flux constant;

Systolic press

s oscilometric: corespunde cu oscilatia maxima.



1. TA medie si Presiunea pulsului
e

W TAmax
Presiuneal |
pulsului TA medie
(ATA)
== TAmin
|
ATA =TA . - TALin
(40-50 mmHgQ)
TA medie = 1/3ATA + TA .,
(100 mmHg)
Presiune
(mmHgQ) —

Timp e



% Factorii determinanti ai TA
Gt 40

:‘E*s«' ,';\

u‘__.if'.

= Pompa cardiaca determina TA,,,,
» deoarece DC = VS x FC 0 TA,,,, depinde de{

VS

s RPT determina TA .= s1 depinde de:
1. vasomotricitate: [ VCI@  TA_ .. (1 SNS, Adren., Ag.ID);
*VD=>¢ TA_. (1 SNVS, 1t SNVP).
2. vascozitate (n): (Nt (Htt)lW TA, ., ;
{m (Htl =anemie) LI Ta,_.

3. elasticitatea vaselor.

min

s Volemia: tvolemiall TA;
lvolemia I TA.




Variatii fiziologice ale TA

=

s Exercifiul fizic:
-persoane antrenate:| T TAyg,, (1 DC) <
L TA,;, (VD muschi)

-persoane neantrenate: | T TANax /

Y
o/e S
Lt
&

t/const. TA .
-patologic: J 11 TA

11 TA (insuficientd cardiaca)
m Varsta:| copu TA!
*adulgi - TAyx = 120-135 mmHg
*— TA . = 60-80 mmHg
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= LN
[
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= Sex: TA barbati > TA femer;
m Pozitie:1) TA orizontala < TA verticala

2) trecerea din clino- in ortostatism:

-TA ! (efectul gravitatier) [I declansare mecanis-
me de reglare reflexa [1 efect: TA1t reflex.

-patologic: TAl! (hipoTA ortostatica).
m Stres: 1 TA

m Digestie: 1 TAy,,,

m Sarcina: TA1t (1 volemia)

s Temperatura (t) : { tt VD 110 TAU
Lt VCin piele.
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Variatii patologice ale TA

: . . ._ . [-1tvolemiel
= 1 TA [J hipertensiune arteriala prln{ VC

s TA,,>140mmHg; TA . >80mmHg
s Cauze: - ateroscleroza;
- cardiovasculare;
- neurologice - tumori craniene (sindr. Cushing)

L] caracteristica t TA s1 | FC (reflex);
- renale.

s | TA [ hipotensiune arteriala
-TA1x<100mmHg + simptome
-Cauze: nsuficienta cardiaca, hemoragie, soc.



{7 Tipuri de HTA

. 1 Rezistenta
1 Volemia J
Parametrul vasculara
sau T Volum sistolic periferica (VC)
TAMax T 1
TAmin ! T 1
ATA 1 |
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“ Metoda auscultatorica de masurare a TA (L.P.)

=t
| B
Fet 1AL

i
e
.

J:
AL
"H'--.'.:.,"?_!_"_r" l
Zgomotele l l
Korotkoff lr![[%Egi
+Teg;
M peline,, TA sistolica
NSets /(primul zgomot)
__ 130
(=]
T
: ‘ ‘
(b}
c
2 80 ‘ VY ]
[1h]
a Presiunea diastolica
60 (nu se mai aud zgomote)
2.0 4.0 Timp (secunde)

1 9 3 4
artera 1 ) 2 )
brahiald artera comprimata flux sanguin redus

fara sunete primele sunete

3 4 _
artera mai putin comprimata artera nu este comprimata
sunete puternice nu se percep sunete
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