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La Contrazione
Muscolare
Scheletrica: aspettl
neurofisiologici



Miologia:

muscol o scheletrico rappresenta il
componenti connettivali

A Caratteristiche del tessuto. muscolare scheletrico:
- CONTRATTILITA = capacita di accorciarsi ed allungarsi
- ECCITABILITA = capacita di rispondere a stimoli nervosi e/o ormonali rendend

possi bile al SN e i.n taluni casi al

-ESTENSI BI LI.TAG6G = capacit’” di essere
contrazione

-ELASTI CI TAG = capacit = di rotornare
stiramento

A Classificazione della forma dei muscoli:
- pennati (grande forza di contrazione)
- paralleli (si accorciano maggiormente rispetto ai precedenti)
- convergenti (esprimono maggiore forza rispetto ai paralleli)
- circolari (avvolgono generalmente un orifizio)




Miologia:

A Si possono classificare anche in base:
- alla localizzazione (descrivono la regione anatomica = gluteo, pettorale etc.
- alle dimensioni (grande e piccolo gluteo etc.)
- alla forma (quadrato del femore, dentato etc.)
-all 6ori entamento (retto, obl
-al l 6ori gine ed inserzione
- al numero di capi che lo compongono (bicipite, tricipite etc.)
- alle funzioni (abduttore, adduttore, estensore delle dita etc.)




Influenza dello spessore, della lunghezze
del l0orientiair

A FORMA e SPESSORE:

- la forma determina il grado di contrazione e la quantita di forza che un musc
puo sviluppare

-l o spessore o meglio | 6ipertrofia
forza muscolare (ogni cm quadrato genera@Xg di forza)

A

A LUNGHEZZA: Forza max
stiffness = tensione / lunghegza

v

lo lunghezza

A ORIENTAMENTO delle FIBRE:

gioca un ruolo importante per lo sviluppo della forza muscolare, studiando le |
articolari attraverso i muscoli




Banda A ‘Banda !
Zona H

IBandat



| a contrazione muscolare

A Definizione: evento meccanico accorciament
muscolare (teoria dello scivolamento acto
mIiosinico)

A Suddivisione degli-eventi:
Stimolo ambientale centralel chimico
elettrico’ chimico 1 elettricoi EPP
(periferico)
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Potenziale di placca o EPI

_iberazione del mediatore chimiagetilcolina (ACh)

OACh modif i ca la per me
asmat i ca e f ormazil onEe

potenzial e doazione
lulare e raggiunge, attraverso il sistema dei tubL
la zona delle triadl

Il CA++ passa dalle cisterne a T al sarcoplasma e :
lega al complesso troponinico tropomiosinico

S atti va |i dEPasrel simassistenallap s
f ormazl one del NCcCr oss ¢
fllamenti

Se cessa lo stimolo centrale cessa la contrazione



- Gilunzione neuromuscolare.
Assone del motoneurone

Fibra muscolare

Giunzione neuromuscolare

Vescicole sinaptiche Terminazione
presinaptica

Mitocondrio
Sarcolemma

Miofibrilla 7~ e e A Capillare

sinaptico

Terminazione

‘ postsinaptica

Sarcoplasma
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Particolarita:

AOgni sarcomero Si esterl

A Un fibra si dice lunga quando possiede un numero
sarcomeri disposti in serie

AL6intreccio dei fil ame
sarcomero conferisce la striatura muscolare



A

b)

Miosina
La tipica struttura dellaniosina consiste essenzialmente in due
domini, definititestae coda

la testae una regione globulare deputata al legame con i filame
di actina, oltre che al sito di idrolisi dell' . Queste!

permette il movimento della miosina verso I'estremita +
filamento di actina, tramite cambiamenti conformazionali dovuti
alla diversa affinita della proteina per le molecole che puo legal
( , , In ordine decrescente di affinita).

la codae un dominio di struttura allungata che
generalmente media le interazioni.con molecole
trasportatrici ec di miosina.


http://it.wikipedia.org/wiki/ATP
http://it.wikipedia.org/wiki/Idrolisi
http://it.wikipedia.org/wiki/Idrolisi
http://it.wikipedia.org/wiki/ATP
http://it.wikipedia.org/wiki/Actina
http://it.wikipedia.org/wiki/ADP
http://it.wikipedia.org/wiki/Subunit%C3%A0

Miosina: motore delle miofibrille

Le catene proteiche pesanti intrecciano a formare una terminale,
rigida, a spirale, e duc

Due catene proteiche leggersono associate alt

M

di ogni

All'interno dei filamenti spessi, le varie isoforme della miosina si organizz
in modo tale da esporre le loro teste all'estremita, mentre le code si
raggruppano nella regione centrale. La giunzione compresa tra testa e cc
una cerniera che permette alle teste di flettersi durante la contrazione.

La porzione globulare viene anche definii: , mentre
quella terminale e nota come . Le teste globulari della
mi-osi na f.ormano i ponti trasvers:

sottili di actina, i quali fungono da "fune".



Miosina: motore delle miofibrille

A Il fenomeno della contrazionguod essere diviso i

(formazione dei ponti trasversali) tra filamenti spe
e sottili;

dei filamenti

A Come accennato, la formazione dei ponti trasversali dipent
dal | 6aumento dell 6attivit?
Fondamentale risulta anche la presenza nella testa della
di una tasca deputata al legame con I'ATP, nonché diun e
( ) in grado di scinderla in ADP e fosfato inorganico,
liberando energia


http://www.my-personaltrainer.it/ATP.htm

Miosina |l

La miosina I, presente nel sarcomero dei striati, e
| piu espressa nell'organismo umano, nonché la piu
studiata per la sua funzione primaria ne|

E formata:

a) da due catene pesanti di circa 2000 amminoacidi ciascuna; le estremita
vanno a formare la regione globulare, dotata di due teste, mentre |
si sviluppano come due code intrecciate con un dominio eodéd
( d u-@ich&superavvolte tra loro). Molto utile per la visualizzazione &
I'immagine del , con due serpenti intrecciati tra loro.

b) e da quattro catene leggere che si uniscono alla struttura nella regione di cc
tra testa e coda.


http://it.wikipedia.org/wiki/Muscolo
http://it.wikipedia.org/wiki/Isoforma
http://it.wikipedia.org/wiki/Contrazione_muscolare
http://it.wikipedia.org/wiki/N-terminale
http://it.wikipedia.org/wiki/N-terminale
http://it.wikipedia.org/wiki/N-terminale
http://it.wikipedia.org/wiki/N-terminale
http://it.wikipedia.org/wiki/C-terminale
http://it.wikipedia.org/wiki/C-terminale
http://it.wikipedia.org/wiki/C-terminale
http://it.wikipedia.org/wiki/C-terminale
http://it.wikipedia.org/wiki/Caduceo

Miosina VI

La miosina VI rappresenta un‘eccezione, avendo
movimento verso l'estremita del filamento di actina. La
regione della coda ha funzioni prevalentemente di
legame con molecole shuttle per il trasporto
Intracellulare, o con altre molecole di miosina.

Nelle fibre muscolari, ad esempio, la regione di coda
della miosina e interessata nel legame con altre miosine,
per mantenere la struttura cel


http://it.wikipedia.org/wiki/Sarcomero

MOLECOLA DI MIOSINA

1
1

coda della miosina:doppia elica proteica
awnalta a spirale e costituita
Catene leggere della miosina da

= regione elastica che fa da cardine

testa della miosina: proteina globulare
costituita da Y catene pesanti




Actina

N\

A L'actina, che costituisce e
unaproteina globulare, di forma simile ad una sfera (G
actina). Molte di queste molecole si associano tra loro [
comporre lunghi e sottili granuli (Factina). Due di queste
catene si avvolgono eleicodalmente 'una sull'altra, com
due collane di perle, dando origine al filamento sottile.

A Ogni molecola dG - actina contiene un sito di legame pe
la testa della che, in condizioni di riposo, si trova
di fatto bloccato da due proteine.



Actina

I f1 1 ament i sotti | i S @actima, da: n f

nel muscolo a riposo impedisce il contatto tra
molecole di G actina e le rispettive teste di miosina, mantenen
muscolo rilassato.

guando lega il calcio cambia la propria
conformazione e sposta | a ¢tr
la miosina

Oltre a queste proteine, le miofibrille muscolari ne contengono
tra cui ricordiamo:

titina, connettina e nebulina, con funzione i e
del sarcomero nel corso della contrazione.



G-Actina Tropomiosina Troponina

F-actina s ,
SUBUNITA' DELLA TROPOMNINA
Tn-T: lega |la troponina alla tropomiosina
TnC Tn-1: lega la troponina all’actina, inibisce
ThT l'interazione miosina-actina

Tn-C; sito di attacco per il calcio; quando
/ si lega al calcio porta ad una serie di
cam%iamenti conformazionali della
p troponina che mLf%vono Ial
E— tropomiosina e liberano i
- "W sitc? di legame della miosina
sull'actina

Actin Tropomyosin

Head-to-tail
overlap



Tono muscolare

A Definizione:

A 1l tono muscolare ¢ il grado naturale di tensione dei
muscoli, in uno stato di normale equilibrio.

A 1l tono muscolare é fondamentale per la postura, nonch
per permettere al muscoli di reagire prontamente agli
stimoli nervosi. Puo essere alterato a causa di lesioni,
specialmente delle innervazioni. Lo scarso movimento ¢
causa di ipotonia.

A 1l tono muscolare scompare solo in caso di morte o in
anestesia totale.



Unita Motoria:

A Si definisce il complesso funzionale costitu
da un motoneurone spinale alfa e dalle fib
muscolari che innerva.



Tipologia di U.M.:

caratteristiche principali delle differenti tipologie di fibre muscolari

Tensione 2159 10 g 509
massimale
Tempo di 100 msec 50 msec 507 30 msec
contrazione
Velocita di 507 80 m/s 807 100 m/s 807 130 m/s
conduzione
Frequenza di 25 Hz 50 Hz 757 80 Hz
scarica
Metabolismo Aerobico Anaerobicao Anaerobico
aerobico
ATP-asi miosinica Bassa Alta Elevata

Funzione
principale

Attivita tonica di
base

Attivita fasico
tonica

Attivita fasica




Denominazione delle fibre

muscolari
Morfologica FTb FTa ST
Istochimica 1B A |
Biochimica = FGO SO
Funzione ~F FR S
Contrattilita =T FT ST




Caratteristiche morfologiche delle
fibre muscolari

Velocita di conduzione 607 80 807 100 8071 130
m/s
Frequenza 51 30 6071 70 601 80
Lunghezza delle fibre + ++ +++
Lunghezza dei sarcomeri + +++ +++
Numero delle miofibrille + ++ +++
Numero di fibre +++ ++ +
del | 6U. M|
Tempo di contrazione 1007 150 507 90 407 80
msec




- Rapporti tra fibre muscolari, fascicoli
£ tessuto connettivo associato.

Assone di un motoneurone

Giunzione neuromuscolare

Sarcolemma

Fascicolo

- Innervazione e irrorazione sanguigna di un muscolo.
Arterie, vene e nervi decorrono assieme nel tessuto connetuivo
delle fibre muscolari. Si diramano in prossimita di una singola
fibrocellula muscolare.



Banda A

Reticolo

sarcoplasmatico

Nucleo

Triade
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Tubulo trasverso

(tubuloa T)



Banda |

Banda A

Linea Z

gL les

Idiién )Y 118
A [RUER NN B | il

AR IR [

Zona H
inea

Solo miofilamenti

Miofilamenti di

Linea Z

Solo miofilamenti
di miosina

Porzione assiale di

di actina miofilamenti di miosina

miosina circondati
da quelli di actina



Particolarita:

A Ogni miofilamento di miosina risulta essere circondato da 6 miofilar
di actina

A Nella parte centrale della BANDA A esiste una ZONA H, in cui i
miofilamenti non si sovrappongono e dove sono presenti solo |
miofilamenti di MIOSINA

A La LINEA M rappresenta il centro della ZONA H e mantiene in sec
miofilamenti di MIOSINA

A Ogni miofilamento di ACTINA & costituito:
- 2 cordoni di ACTINA FIBROSA (actina F)

- 1 serie di molecole di TROPOMIOSINA
- 1 serie di molecole di TROPONINA

A Ogni cordone di ACTINA F & un polimero di circa 200 unita di ACTI
G

A Ogni monomero di ACTINA G possiede un sito attivo cui si lega |
MIOSINA

ALa TROPOMI OSI NA avvolge a dop
siti attivi di ACTINA G



Tropomiosina
Molecole

di G-actina

Troponina

Sito attivo
MIOFILAMENTO DI ACTINA (sottile)

Asse : Teste Y?

Molecola di miosina

MIOFILAMENTO DI MIOSINA (spesso)
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Teoria di Davies
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Particolarita:

A BANDAA: =~ una banda scura anisotropa e si estend
SARCOMERO; durante la contrazione non varia la sua lunghezza

A ZONA H: & una zona dove i miofilamenti non si sovrappongono e dove sono presenti solo i miofilamenti di mic
una zona denominata ASPOGLI Ao dove ha luogo il
EMIMIOSINE; la zona H durante la contrazione pud scomparire in seguito al fenomeno della contrazione

A LINEA M : ¢ la proteina che tiene legati i miofilamenti di MIOSINA

A  COMPLESSOTROPONINICO: ~ | 6insieme dell 6ACTI NA, del | a TEF
complesso e il vero interruttore nel processo di contrazione
A LINEAZ r appresenta un intreccio di mi of il ament. i I n
contrazione muscolare; quando le linee Z si avvicinano per la formazione del CBBHE3GE si assiste
all 6accorciamento del sarcomero

A BANDA I: & una banda chiara ISOTROPA; durante la contrazione la banda | si accorcia (idem la zona F

A DESMINA: & una proteina miofilamentosa che collega le unita contrattili (conferisce la configurazione striata |
fibra)

A a-ACTININA: una proteina miofilamentosa, facente par
(le fibre toniche contengono > questa proteina)

A NEBULINA:r appresenta |l a lunghezza dell éact i

A MIOMESINA: fissa la titina al centro del sarcomero

A TITINA: mantiene la miosina al centro del sarcomero anche durante la contrazione muscolare, rappresenta la
della miosina



Banda A Banda | Zona H
i | , : |
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Percentuale delle unite
motorie:

percentuali delle fibre lente e velocl
present | nei mu



Muscolo % ST %FTa | %FTb Muscolo % ST | %FTa | %FTb
ADD. Breve 45 15 40 ADD. Lungo 45 15 40
Grande ADD. 55 15 30 Gemelli 50 20 30
Grande Gluteo 50 20 30 Gluteo M/P 50 20 30

lleo psoas 50 / 50 Otturatore E/I 50 20 30

Pettineo 45 15 40 Piriforme 50 20 30

Psoas 50 20 30 Bicipite Fem. 65 10 25
Gracile 55 15 30 Sartorio 50 20 30
Semimembranoso 50 15 35 Semitendinoso 50 15 35
Tensore fascia lata 70 10 20 Popliteo 50 15 35
Q. Vasto intermedio 50 15 35 Q. Vasto lat. 45 20 35
Q. Vasto mediale 50 15 35 Q. Retto fem. 45 15 40
Soleo 75 15 10 Tibiale ant. 70 10 20
Grande dorsale 50 / 50 Retto addom. 46 / 54
Bicipite brachiale 50 / 50 Brachioradiale 40 / 60

Deltoide 60 / 40 Grande pett. 42 / 58

Romboide 45 / 55 Tricipite brach. 33 / 67

Trapezio 54 / 46 Sovraspinoso 60 / 40




Legge di Borelli e Weber Fick

A"La lunghezza delle fibre

8

ottenuto dalla loro contrazione e guesto e circa uguale all;
met ™ dell a |l unghezza del | e
possiede fibre della lunghezza di 10 cm si potra accorciar
circa 5 cm, al contrario se si accorciarsse di 5 cm, signific
che le sue fibre possiedono una lunghezza di 10 cm.
Generalizzando, ci sono quattro tipi di movimento che un
muscolo puo compiere:

. Ad ampiezza completa, massimo allungamento massima

contrazione

. Allungamento completo, contrazione incompleta
. Allungamento incompleto, contrazione completa
. Allungamento e contrazione incomplete




Allungamento completo e Accorciamento complet

All |l avoro muscolare viene
articolare possibile.

A Conseguenze:
I Allungamento del ventre muscolare

I Accorciamento dei tendi n:
del ventre muscolare)

I Lalunghezza del muscolo a riposo non varia.



Allungamento completo e Accorciament
iIncompleto

A Il lavoro muscolare non viene effettuato in modo completo
nella fase concentrica, ma solo nella fase eccentrica:

I Accorciamento del ventre muscolare

I Al l ungament o dei tendini
del |l accorci amento muscol

I Lalunghezza del muscolo a riposo aumenta

A Es.: soggetto cifotico esegue esercizi per accorciamento ds
ed esercizi per allungamento pettorali (panca piana parzial
allungamento).



Allungamento incompleto e Accorciamentt
completo

A Il lavoro muscolare viene effettuato in maniera completa :
nella fase concentrica:

I Accorciamento del ventre muscolare
T | tendini non variano
I Lalunghezza del muscolo a riposo diminuisce

A Es.: soggetto iperlordotico (eccessivo allungamento
addominali e accorciamento lombari). Soluzione: crunch
accorciamento completo e allungamento incompleto e
lombari in accorciamento incompleto e allungamento
completo.



Allungamento incompleto e Accorciamentt
iIncompleto

A Il lavoro muscolare non & mai completo né in fase di
contrazione eccentrica né in fase di contrazione eccentric

I Accorciamento ventre muscolare
I Parziale accorciamento tendini

I Lunghezza del muscolo a riposo diminuisce notevolm
non in modo fisiologico

AQuesto tipo di esercizi cI
sconsigliato. Limita not e\



Charles Sherrington, 192«

Muovere le cose e tutto cio che il genere
umano pu, fare; eeée
esecutore e il muscolo, sia per bisbigliare

sillaba che per abbattere una foresta



Propriocezione:

A Senso di posizione (esempio: ad occhi chiu

A Senso del movimento (esempio: velocita
angolare)

A Senso della forza (esempio: discriminazione
grado di forza da impegnare in un moviment



La Contrazione
Muscolo Cardiaca e
Respiratoria: aspetti

neurofisiologici
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L ILLUSTRAZIONE VISIVA
TRIONFA

Negli anni tardi della
sua vita (1513 circa)
Leonardo studié
attentamente il cuore,
seppure quello bovino
e non umano.

In questo disegno

(RL 12071 r;

K/P 162 r) il cuore

e il polmone sono
indagati insieme alla
trachea e alle arterie
bronchiali

e polmonari.

Nella lunga nota sulla
sinistra del foglio
Leonardo ribadisce

la superiorita
dell’illustrazione
visiva rispetto alla
parola scritta ai fini
della comprensione
dell’anatomia umana.



Anatomia:

A Posizione anatomicaporzione anteriore del torace a forma

cono rovesciliato con | a bas:
rirvolta verso 1| basso e
A Livello vertebrale: D4 - D8 vertebre cardiach@ ¢stut-
Latarjet)

A Livello costale: K1 - K6

A Embriologia: sviluppo precocissimo a livello embrionale
rappresentato da due cellule angioblastiche di origine
entodermica e mesoder mi ca,
encefalico

A Mezzi di fissita: continuita dei grossi vasi, legamenti freno
pericardici (anteriori e laterali), sterno pericardici (superiori
Inferiori), vertebro pericardici di Beraud (descritto per la prir

0 A NSNS\




2 E3zuirnar

I ligamenti del pericardio veduti lateralmente da desibra.

1, cuore, rivestito dal pericardio; 2, m. diaframma; 3, v. cava infe-
riore; 4, V. cava superiore; O, a. aorta; 6, ligamento sternopericardico
saperiore; 7, ligamento sternopericardico inferiore; 8, lignmento freno-
pericardico destro; 9, ligamento frenopericardico anteriore; 10, ligamento
vertebropericardico, con a fascio posteriore, cho si perdo a livello del-
U'ilo; &, fascio anteriore, che si porta alla parte antero-supcriore del
pericardio {quest’ultimo ligamento & stato riprodotto esattamente se-
condo ann figura di TEUTLEBNN); 11, n. frenfco; 12, n. vago; 13, tra-
chea, uncinata e spostata in avanti; 14, v. azigos; 135, tronco comune
delle veune intorcostali superiori di destra; 16, ilo del polmone.



Flusso sanguigno normale

-

‘.&

Aorta

Vena cava
superiore Arterie polmonari
—' sinistre
Tronco della polmonare
Valvola
semilunare Vene polmonari
aortica
Valvola
semilunare
polmonare Atrio sinistro
Atrio
destro

Valvola biscuspide

Valvola tricuspide o mitrale

Muscoli papillari

Ventricolo sinistro

Vgn'a cava Ventricolo
inferiore destro

- Sezione frontale del cuore che evidenzia le quattro cavita ¢ la direzione del flusso
sanguigno attraverso di esse, | grandi vasi si immettono o fuoriescono dalle caviti,

Pericardio viscerale
(o epicardio)

Cuore

Porzione viscerale
della membrana sierosa

Cavita pericardica
(parete interna)

Pericardio parietale

Spazio

Porzione parietale
della membrana sierosa
(parete esterna)

- 1l cuore nel pericardio. Il pericardio viscerale ¢ quello
parictale si continuano 'uno nell’altro. 11 pericardio fibroso ¢ in
continuiti col tessuto connettivo dei grandi vasi.



Opened Right Ventricle
Anterior View

s Pulmonary trunk

Right semilunar cusp

od of pulmonary valve

Transverse pericardial siny S A \ : Transverse pericardial sinus
: " Aoterior semilunar cusp
of pulmonary valve

Left semilunar cusp

of pulmonary valve
Conus artenosus

Pencardial reflection

Parietal band Supraventricular crest
Membranous septum Septal (medial) papillary muscle
Aotenor cusp of Interventricular septum

eptal band of
septomarginal
trabecula

pderstor band of

Saptal gnedial) septomarginal
cusp of tnouspid tral 3
Postenior cusp of
tricuspid valve
Postenor papillary muscle
Trabeculae cameae
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Pericardial Sac - Heart Removed
Anterior View

Right phrenic nerve and Arch of aorta

Left phrenic nerve and
pencardiacophrenic vessels

#ecending aorta

Pulmonary trunk (bifurcation)
Right pulmonary Left pulmonary veins
veins
Pericardium Oblique pericanrdial sinus
(cut edge)

Pericardium (out edge)

Mediastinal pleura
(out edge)
Mediastinal pleura
(out edge)
Inferior vena cav L8 7o = Esophageal prominence

' s e SR ’ :
g
Line of fusion of pericardium to Diaphragmatic pericardium 3 P



Heart - Diaphragmatic Surface
Posteroinferior View

Left common carotid artery
Left subclavian arterg

Brachiocephalic trunk

#cch of 3ona

Superior vena cava

Left pulmonary ante
Right pulmonary artery

Right superior pulmonary vein

Left superior pulmonary
. Left auncle
Left inferior pulmonary Right inferior pulmonary vein
Latt mriumn Sulcus terminalis
W vein of left Right atrium
Pericardial reflection Inferior vena cava

Coronary sulcus and
right coronary anery

Postenor imerventrioular
sulous and postenior
interventnoular branch of
nght coronary antery
(postenior descending

artery) %!Iﬂﬁdv

.........



Fisiologia:
A Pompa sodio- potassio

A Condizioni di riposo = produzione di ATP dal metabolismo dei gras

A Ciclo elettrico = nodo del seno atriale o di Keitlirlack + nodo

atrioventricolare o di Aschoff Tawara + fascio di His + rami terminall

delle due branche con le fibre del Purkinje + setto interventricolare
sn = contrazione miocardica

APotenzial@&l | ddiazi emeo del qual ¢

refrattarieta relativa ed assoluta (la fase di depolarizzazione del mu

cardiaco e > rispetto a quello scheletrico ed e denominata FASE
PLATEAU)




Fisiologia- A Sistole ventricolare:i ni z i

dopo la sistole atriale

A Gittata sistolica: AlLodatrio rest a
GS = GC / FC (ml/battito) sua sistol e,

A Riserva cardiaca: del |l 6intero ci
RC = GC massimaGC a riposoA Contrazione isometrica

cardiaca:f ase |1 n cu
della sistole ventricolare non fa

A Pressione arteriosa:

PA=GC X Rp variare il contenuto liquido
A Ciclo cardiaco: successione di presente nelle cavita (0.04

eventi che avvengono e si 0. 060)

ripetono nel cuore durante & gjstole isotonicamomento in

oattivit® car di,d cshgue fuoriesce dai
A Sistole:fase di contrazione ventricoli (0.

A Diastole: fase di rilasciamento A Riempimento diastolico:

A Sistole atriale:d ur a 0 . 1 gnorpentg ia euksiassiste alla
sn € in ritardo rispetto al dx di ~ caduta di pressione ventricolare

0O 014 ) con il sanaue che fluisce nei




Nodo senoatriale

Atrio sinistro

Nodo atrioventricolare

Ventricolo sinistro

Fascio atrioventricolare-

Branca destra e

branca sinistra Setto

interventricolare

Fibre di
Purkinje

Apice

- Sistema di conduzione del cuore. Gli impulsi (frecce) viaggiano attraverso la parete
dell’atrio destro dal nodo senoatriale al nodo atrioventricolare. 1l fascio atrioventricolare si estende
dal nodo atrioventricolare, attraverso lo scheletro fibroso, fino al setto interventricolare dove si
divide in branca destra e sinistra. Le branche scendono verso I'apice di ogni ventricolo e poi si
diramano piu volte nelle pareti ventricolari.
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- Potenziali d’azione del muscolo scheletrico (Zinea rossa)

¢ del muscolo cardiaco (/inea blu) a confronto. La depolarizzazione
del muscolo cardiaco dura considerevolmente pit a lungo di quella
del muscolo scheletrico.



Fisiologia:

A Soffi cardiaci: si dividono in
sistolici o diastolici (funzionali

A Toni cardiaci: eventi meccanici
auscultabili durante la

successione degli eventi cardiaci © Orgén'?')
A 1°tono = inizio della sistole ed & A Proprieta;
prodotto dalla chiusura delle a) inotropismo:capacita di
val vol e atriovenCOnazone| ariji (0.
A 2° tono = fine della sistole e b) batmotropismoeccitabilita
inizio della diastole; & prodotto ~ (capacita di rispondere ad un
dalla chiusura delle valvole stimolo elettrico)
semilunari (0. 9 0c)automatismocapacita di
A Pause compensatoriesi autostimolarsi)
dividono in piccola o sistolica e d) dromotropismorcapacita di
grande o diastolica trasmi ssione

elettrico






