PONTIFICIA
UNIVERSIDAD

CATOLICA pE
VALPARAISO

Desarrollo de Competencias
Metavisuales

&1 SPECTO
L




SPECTO

Desarrollo de Competencias Metavisuales

La visualizacion y representacién a nivel micro y macro de la contraccion cardiaca.

Proyecto presentado al Concurso de Proyectos 2016 del Programa de Mejoramiento e Innovacion de la Docencia Universitaria

Direccion de Desarrollo Curricular y Formativo (DDCyF)

Director del Proyecto Equipo de Desarrollo de Contenidos
Dr. Alexis Gonzélez Parra Dr. Alexis Gonzélez Parra

Laboratorio de Quimica Bioldgica Laboratorio de Quimica Bioldgica
Instituto de Quimica Instituto de Quimica

Dr. Pablo Lizana Arce

Laboratorio de Ciencias Morfoldgicas
Instituto de Biologia

Dr. Cristian Merino Rubilar

Laboratorio de Didactica de la Quimica
Instituto de Quimica

s=
. . I $=
Instituto de Instituto e INNOVANDO EN EDUCACION
de Biologia CON TECNOLOGIA
Pontificia Universidad

Catdlica de Valparaiso

Equipo de Desarrollo Tecnolégico y Grafico
Sonia Pino Espinoza. Ing. De proyectos
Humberto Vergara. Desarrollador de aplicaciones
Carlos Gonzélez Cabrera. Disefio de interfaz

Raul Gonzalez Luy. Disefiador de modelos 3D
Centro Costadigital PUCV

Ayudantes PUCV

Stefanny Figueroa Rodriguez - Bioquimica

Italo Sanchez Nieto - Kinesiologia

Gustavo Vega Fernandez - Pedagogia en Biologia y
Ciencias Naturales

Financia:

Direccién de Desarrollo Curricular y Formativo (DDCyF),
Concurso de Proyectos 2016 del Programa de Mejoramiento
e Innovacion de la Docencia Universitaria.

Patrocina:
Fondecyt 1150659



78], SPECO
esarrollo de Competencias

Metavisuales
La visualizacion y representacion a nivel micro
y macro de la contraccion cardiaca



SPECTC?

Actividad 1: El Corazon

Objetivo:
Reconocer las diferentes partes del corazdn y los eventos del ciclo cardiaco a nivel anatémico
durante su funcionamiento.

Lea atentamente el siguiente texto:

El corazén es una bomba compuesta por los atrios que actian como bombas de llenado de los ventriculos. El ciclo se
inicia con un potencial de accién (PA) en el nodo sinoatrial (marcapaso) el cual esta regulado por el sistema parasimpatico
mayoritariamente y en menor medida por inervaciéon adrenérgica. El PA se propaga por los atrios provocando su
contracciéon expulsando la sangre hacia los ventriculos a través de las valvulas auriculoventriculares derecha e izquierda
que estan abiertas, mientras que las valvulas semilunares adrtica y pulmonar se encuentran cerradas. Luego de un
pequeno retraso en el nodo atrioventricular, la onda de despolarizaciéon llega a los ventriculos para que se contraigan. El
aumento de la presion ventricular determina el cierre de las véalvulas atrioventriculares, que impediran el flujo retrégrado
de sangre.

Al ser la presion ventricular mayor que la presion arterial en los grandes vasos que salen del corazén (tronco pulmonary
aorta) las valvas aortica y pulmonar se abriran y el flujo pasara de los ventriculos al limen de estos vasos.
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En la siguiente actividad reconozca las partes del corazén, comente sobre por
qué y cdmo los atrios se contraen antes que los ventriculos.

Luego de analizar el texto, discuta en parejas la siguiente pregunta:
+ ¢Podria describir los eventos macroscépicos y el trayecto de la sangre
desde la entrada de la sangre venosa hasta la eyeccién de la sangre
oxigenada hacia la aorta?

Actividad de evaluacion

Dibuje el corazén enunciando sus partes (camaras y valvas) e intente identificar nodo sinoatrial.
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Actividad 2: Latido del corazon

Objetivo:
El objetivo de esta actividad es entender los mecanismos que requlan el latido del corazén.

Recordemos el siguiente texto citado anteriormente:

El“marcapasos”, donde nace el impulso cardiaco se ubica en el atrio derecho en una estructura llamada nodo sinoatrial, la
cual es a su vezinervada por nervios parasimpaticos que controlan la velocidad de excitacion autdmata de aquellas fibras
en el nodo sinoatrial. Mas aun por ejemplo, la mayor parte de la inervacién adrenérgica simpdtica esta en los ventriculos.
Por tanto, un tono mayoritariamente parasimpatico (colinérgico) mantendrd la frecuencia cardiaca tonicamente reducida
mientras que su inhibicién la aumentara. El tono adrenérgico (simpatico) aumentara la frecuencia cardiaca mediante
inervacién a nivel del nodo sinoatrial sin embargo su efecto mas evidente es el aumentando de la fuerza de la contraccion
a nivel ventricular que involucra el aumento en la entrada de calcio.
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En la siguiente actividad verifique el efecto de la activacién parasimpaticay dela w

estimulacién simpatica sobre la frecuencia cardiaca. . & , .

M

Sabias que...

...enlarespuesta de”“lucha o escape’, |a liberacién de adrenalina y noradrenalina pone al cuerpo en“mdxima alerta™. Estas
hormonas adrenérgicas aumentan la frecuencia cardiaca, aumentan la presion arterial, aumentan la cantidad de oxigeno
inhalado durante la respiracion. La adrenalina también promueve que el higado libere glucosa extra y la vasodilatacién
en los musculos. Por otro lado la estimulaciéon parasimpatica, por ejemplo al aumentar la presién de la cavidad toracica
(maniobra de valsalva) causa disminucion en la frecuencia cardiaca.

Actividad de evaluacion

Luego de analizar el texto, discuta en parejas la siguiente pregunta:

+ ¢COomo el sistema simpatico podria aumentar la frecuencia? Comente
desde el punto de vista de los iones, canales, etc.
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Actividad 3: Alteraciones cardiacas

Objetivo:
Reconocer posibles alteraciones en la funcién normal del corazén, entendiendo la fisiologia
desde la fisiopatologia.

La sangre que fluye entre las diferentes cdmaras del corazén tiene que hacerlo a través de una valva. La valva entre las dos
camaras en el lado izquierdo del corazén se denomina valva atrioventricular izquierda. Dicha valva se abre lo suficiente
para que la sangre pueda fluir desde una camara del corazén (atrio izquierdo) hasta la camara inferior (ventriculo
izquierdo). Luego, se cierra para impedir que la sangre se devuelva. Estenosis de la valva atrioventricular izquierda (mitral)
significa que la valva no se puede abrir lo suficiente y, como resultado, hay menos flujo de sangre hacia el cuerpo. Otra
anomalia es la rigidez de la aorta. La aorta es una arteria es muy eldstica, lo que permite soportar el volumen eyectado
por el ventriculo izquierdo.
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En la siguiente actividad reconozca los efectos la rigidez de la aorta sobre el
tamano de las estructuras del corazén en el largo plazo y sobre la circulacién.

Actividad de evaluacion

Basado en la visualizacién plantee hipdtesis sobre los efectos de esta alteracion.

:

Sabias que...

... en la hipertrofia ventricular hay un aumento en el tamafo de las células musculares del corazon (los cardiomiositos).
Esta es la animalia més frecuente causada por la hipertension arterial y un fuerte factor que incrementa el riesgo
cardiovascular, la cual puede llevar en el largo plazo a insuficiencia cardiaca.
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Actividad 4: Nivel molecular

Objetivo:
El objetivo de esta actividad es reconocer a nivel molecular los eventos asociados a la
contraccion cardiaca.

Lea atentamente el siguiente texto:

El mecanismo de contraccién de la célula miocardiaca (cardiomiocito) se genera luego que una despolarizacion
(proveniente del nodo sinoatrial) llega al tubulo T que es una invaginacién del sarcolema o membrana del cardiomiocito
que se proyecta al interior de la célula, quedando en estrecha relacién con el reticulo sarcoplasmatico, un almacén de
calcio intracelular. En los tubulos T se encuentran canales de calcio tipo L (o dihidropiridina), que son activados con la
despolarizacién de la célula permitiendo que el calcio que entre a través de estos canales y se unan a los receptores de
ryanodinas que se encuentran en el reticulo sarcoplasmatico. La unién de calcio a los receptores de ryanodina en provoca
la salida de grandes cantidades de calcio hacia el citoplasma celular (desde el reticulo sarcoplasmatico que es el almacén
de calcio intracelular). El calcio este se une a la troponina C formando un complejo calcio-troponina que provoca un
cambio de conformacién en la tropomiosina. Este cambio deja libre el sitio del filamento de actina para que se una con
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la cabeza de miosina. Asi, la contraccién muscular consiste en la unién y desunioén ciclica de la cabeza de miosina con el
filamento de actina, similar al musculo esquelético.

En la siguiente actividad (video) reconozca la estructura interna del
cardiomiocito, tubulo T, reticulo sarcoplasmatico, mebrana celular, canal de
calcio tipo L y receptor de Ryanodina. Identifique claramente cada uno de los
eventos (despolarizacion del tubulo T, entrada de calcio, etc...). Comente sobre
por qué este fendmeno se denomina liberacién de calcio inducida por calcio.

Actividad de evaluacion

Luego de analizar el texto, discuta en parejas la siguiente pregunta:

+ ¢Enque podria influir un cambio en la concentracién extracelular de calcio?

» (En que podria influir un cambio en la actividad de los canales y
receptores de calcio en el cardiomiocito?
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