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Objetivos

Caracterizar as câmaras cardíacas e o sistema de •
valvas, relacionando-as com a função de propelir 
o sangue unidirecionalmente;
Descrever as partes de um eletrocardiograma e •
explicar como os eventos elétricos estão 
relacionados com os eventos mecânicos durante 
o ciclo cardíaco;
Compreender o ciclo cardíaco, sístole e diástole, •
e a formação das bulhas cardíacas;
Discutir as principais alterações congênitas que •
promovem alteração na circulação sanguínea.



O coração





Estímulo miogênico

• Sistema de geração e condução elétrica do
coração

• Células miocárdicas autoexcitáveis ou
marcapasso cardíaco

– Nodos ou nó sinoatrial (nó SA) e atrioventricular
(nó AV)

– Feixe de His ou fascículo atrioventricular

– Fibras de Purkinje



http://www.alilamedicalimages.org/2017/05/31/potencial-de-acao-cardiaco-com-animacao/

http://www.alilamedicalimages.org/2017/05/31/potencial-de-acao-cardiaco-com-animacao/


Período refratário



NODO SINUSAL
Pequena• tira achatada e eliptica de múscuclo

especializado

Parede• superior lateral do AD, imediatamente abaixo e

lateral a abertura da veia cava superior.



Condução no nodo A-V: retardo na condução

Parede▪ septal posterior do

átrio direito, imediatamente

atrás da válvula tricúspide e

adjacente à abertura do seio

coronário.

Poucas▪ gap-junctions

Barreira fibrosa atua como isolante, garantindo a condução

anterógrada do impulso.



• Valvas 
cardíacas

– Fluxo 
unidirecio
nal



Condução no sistema de Purkinje

Fibras▪ muito

grandes, transmitem

potenciais de ação

com velocidade de

1,5 a 4,0 m/s.

Maior▪

permeabilidade das

junções abertas nos

discos intercalados



Ciclo cardíaco
Um➢ ciclo contração – relaxamento cardíaco

Eventos➢ elétricos estão associados a eventos mecânicos

➢ O ciclo cardíaco inicia-se com a despolarização atrial (onda P)

Seguido➢ da contração dos ventrículos (complexo QRS)

No➢ início do relaxamento => Repolarização ventricular (onda T)





O ECG



Eventos mecânicos do ciclo cardíaco



Sístoles e Diástoles

Diástole➢ – relaxamento muscular cardíaco

Sístole➢ – contração cardíaca

✓ A sístole ventricular começa junto com o complex QRS e
termina com a onda T, ou começa junto com a primeira bulha
cardíaca e termina com o início da segunda bulha

✓ A diástole ventricular começa com a onda T e termina com a
onda QRS, ou começa com a segunda bulha e termina ao
começar a primeira bulha.



•A B1 é o som produzido pelo início da sístole ventricular

•O principal componente do som é valvar (fechamento da valva
mitral e tricúspide)

•A B2 ocorre ao final da sístole ventricular, resultando das
vibrações originárias do fechamento das valvas semilunares.

Bulhas Cardíacas



(a) C 1. - D, (b) B - C, (c) D - A, (d) A - B. 

2. 2. (a) C, (b) A, (c) D, (d) B. 



Anomalias congênitas

• Estenose do canal do fluxo sanguíneo em algum ponto

– Estenose da valva aórtica

• Anomalia que permita que o sangue reflua do lado 
esquerdo para o direito, reduzindo o fluxo pela circulação 
sistêmica

– Derivação (shunt) esquerda-direita

– Persistencia do canal arterial

• Anomalia que permita que o sangue flua do lado direito 
para o esquerdo, reduzindo o fluxo pelos pulmões

– Derivação (shunt) direita-esquerda

– Tetralogia De Fallot



Persistência do canal arterial Tetralogia de Fallot
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